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RESUMEN
La leucemia viral felina (FeLV) es una enfermedad causada por un retrovirus con alta capacidad

oncogénica, lo que predispone a los felinos afectados al desarrollo de neoplasias,
inmunosupresion y enfermedades secundarias. Entre las manifestaciones oncoldgicas mas
relevantes asociadas a FeLV se encuentran los linfomas mediastinicos, cuya incidencia puede
estar influenciada por factores como la edad, la raza y la positividad al virus. Ademas, la

presencia de derrame pleural asociado a estas masas puede agravar los signos respiratorios.

El objetivo de este estudio fue detectar la presencia de tumores mediastinicos en gatos positivos
a FeLV atendidos en la Clinica de Especialidades Docentes UTMACH durante el afio 2025.
Para ello, se identificaron felinos con diagnostico confirmado de FelLV y se realizaron
evaluaciones ecograficas toracicas para la deteccion de masas. Se implementd un monitoreo

con ecografias de seguimiento en los dias 1 y 60 posteriores a la primera consulta.

Los resultados no evidenciaron una asociacion estadisticamente significativa entre la presencia
de masas mediastinicas y variables como filiacion, sexo o edad. No obstante, la mayoria de los
casos correspondieron a gatos cachorros y adultos jovenes, sin diferencia significativa entre
machos y hembras. Se detectdé una masa mediastinica en un paciente durante la primera
ecografia, presentando inicialmente una alteracion ecogénica. A los 60 dias, esta lesion mostréd
una ecogenicidad hipoecoica y la presencia de liquido, lo que sugiere una evolucion del proceso

patolégico.

Estos hallazgos subrayan la importancia del monitoreo ecografico en pacientes FeLV positivos
para la deteccion temprana de neoplasias mediastinicas. No obstante, se requieren estudios
complementarios, como biopsias guiadas por ecografia, para caracterizar con precision la

naturaleza de las lesiones detectadas y establecer un diagndstico definitivo.

Palabras claves: VIFe, Retrovirus, Masas mediastinicas, Ecografia, Tor4cica.



ABSTRACT

Feline Leukemia Virus (FeLV) is a disease caused by a retrovirus with high oncogenic potential,
predisposing affected felines to the development of neoplasms, immunosuppression, and
secondary diseases. Among the most relevant oncological manifestations associated with FeLV
are mediastinal lymphomas, whose incidence may be influenced by factors such as age, breed,
and FeLV positivity. Additionally, the presence of pleural effusion associated with these masses

can exacerbate respiratory symptoms.

The objective of this study was to detect the presence of mediastinal tumors in FeLV-positive
cats treated at the UTMACH Teaching Specialty Clinic during the year 2025. For this purpose,
felines with a confirmed FeLV diagnosis were identified, and thoracic ultrasound evaluations
were performed to detect masses. Follow-up ultrasound monitoring was conducted on days 1

and 60 after the initial consultation.

The results did not show a statistically significant association between the presence of
mediastinal masses and variables such as breed, sex, or age. However, most cases corresponded
to kittens and young adult cats, with no significant difference between males and females. A
mediastinal mass was detected in one patient during the first ultrasound, initially presenting as
an echogenic alteration. After 60 days, this lesion showed hypoechoic echogenicity and fluid

presence, suggesting a progression of the pathological process.

These findings highlight the importance of ultrasound monitoring in FeLV-positive patients for
the early detection of mediastinal neoplasms. However, complementary studies, such as
ultrasound-guided biopsies, are required to accurately characterize the nature of the detected

lesions and establish a definitive diagnosis.

Keywords: FeLV, Retrovirus, Mediastinal masses, Ultrasound, Thoracic.



INTRODUCCION
La leucemia felina, causada por un retrovirus, tiene un gran impacto en la salud de los gatos en
todo el mundo, provocando graves problemas y deterioro del sistema inmunologico, lo que deja
a los gatos susceptibles a infecciones y enfermedades secundarias. La verdadera incidencia del
linfoma felino es desconocida, lo que dificulta la identificacion de patrones tipicos de
presentacion debido a las variaciones en la apariencia anatomica, edad y estado viral de FeLV
en diferentes areas endémicas. Estos tumores, también llamados linfosarcomas, son masas
tumorales que se originan en las células linforreticulares y pueden desarrollarse en cualquier

tejido linfoide. Su presentacion en el mediastino estd fuertemente asociada con el virus de la

leucemia viral felina (FeLV) (1).

Los gatos con linfoma mediastinico a menudo presentan dificultad para respirar, tos o
reflujo debido a la compresion de los ganglios linfaticos mediastinicos craneales agrandados, y
el derrame pleural puede agravar los sintomas respiratorios. Sin embargo, se ha observado un
aumento en las presentaciones del tipo mediastinico, incrementando la prevalencia del linfoma

felino(2).

La evaluacion ecografica es una herramienta diagnostica esencial para detectar masas
mediastinicas. En la leucemia felina, la ecografia mediastinica puede detectar ganglios
linfaticos agrandados y masas tumorales, proporcionando informacion vital para el diagnostico

y la planificacion del tratamiento adecuado (3).

La ecografia se ha consolidado como una herramienta diagndstica accesible y no
invasiva en la practica veterinaria. Su capacidad para identificar anomalias internas sin requerir
procedimientos quirtrgicos invasivos la convierte en una técnica valiosa para la deteccion de
tumores mediastinicos en gatos, especialmente aquellos con leucemia felina (FeLV). La
utilizacion de la ecografia puede proporcionar informacion detallada y oportuna sobre la
presencia de ganglios linfaticos agrandados y masas tumorales, lo que es crucial para la

planificacion de un tratamiento adecuado(4).

A pesar de la importancia de esta herramienta diagnostica, hay escasa informacion sobre
la prevalencia y caracteristicas de los linfomas mediastinicos en gatos con leucemia felina. Esta
falta de informacion impide la implementacion de estrategias de manejo temprano y eficaz para
esta condicion. Por lo tanto, el objetivo de esta investigacion es utilizar la ecografia para

detectar la presencia de masas tumorales de gatos con leucemia felina (5).



Uno de los principales desafios en el manejo de las masas mediastinicas en gatos,
especialmente aquellos con leucemia felina (FeLV), es la deteccion temprana. Los signos
clinicos frecuentemente son asintomaticos o inespecificos en las etapas iniciales, lo que puede
llevar a un diagnostico tardio y, por ende, a una progresion avanzada de la enfermedad antes de
iniciar el tratamiento. Esta situacion subraya la necesidad de métodos de diagnodstico mas

eficaces y accesibles para la deteccion temprana de tumores mediastinicos en gatos (2).

1. Objetivos

1.1.1.  Objetivo general

e Detectar la presencia de tumores mediastinicos en gatos con leucemia felina en la
Clinica Docente de Especialidades de la UTMACH mediante ecografias, para mejorar

la precision diagndstica y permitir tratamientos tempranos y efectivos.

1.1.2. Objetivos especificos

e Identificar a los gatos previamente diagnosticados con leucemia felina en la Clinica
Docente de Especialidades de la UTMACH.

e Detectar la presencia de tumores mediante ecografia toracica en los gatos identificados.

e Monitorear los cambios mediante una ecografia de seguimiento los dias 1, 60, después

de la primera consulta.



1. Leucemia felina
En el afio 1964 se descubrid por primera vez este virus por William Jarret quien con la

ayuda del microscopio electronico observo, la existencia de diversas particulas virales dentro
de una membrana con células tumorales de un felino con linfosarcoma, de esta manera

corrobora que el virus es necesario para el desarrollo de neoplasia en gatos (6).

El virus de la leucemia felina puede causar una infeccion y causar graves enfermedades
y a menudo, mortales en los felinos domésticos. Una infeccion avanzada por FeLV reduce
drasticamente la esperanza de vida como provocar alteraciones incurables, tales como los
linfomas, anemia no regenerativa y enfermedades cronicas o frecuentes debido a una disfuncion

inmune (7).

La infeccion por FeLV en gatos puede causar una enfermedad grave al destruir el sistema
inmunologico y provocar tumores malignos. El virus tiene la capacidad de propagarse tanto
horizontal como verticalmente, por lo que es probable que la incidencia de la enfermedad logra
incrementar considerablemente en el futuro. Esta infeccion es muy usual en todo el mundo,
pero teniendo en cuenta que la prevalencia de esta enfermedad varia mucho de un pais a otro y

depende mucho de una poblacion estudiada y de que pruebas diagnoésticas utilizan (8).

2.1.Etiologia de la leucemia felina

La leucemia viral felina es causada por un retrovirus de la familia oncovirinae del género
Gamma-retrovirus ya que es un virus de ARN. La infeccion por FeLV sigue siendo una de las
causas de importancia principal en gatos domésticos conveniente a su disposicion para provocar
inmunosupresion, enfermedades de la medula 6sea supresion inmunitaria, y tumores
hematopoyéticos. El FeLV también puede causar enfermedades en gatos salvajes como el lince

ibérico, que se halla en amenaza de extincion (9).

El virus de la leucemia felina infecta a una variedad de felinos, y se cree que el FeLV-A
se propaga principalmente por contacto con la saliva durante el acicalamiento mutuo,
compartiendo recipientes de comida y también a través de la sangre, las heces y la leche
materna. Los estudios han declarado que FeLV-B surge principalmente por medio de
recombinacion en gatos domésticos infectados con FeLV-A, y se cree que necesita FeLV-A
como virus asistente para la transmision. Se considera que la infeccion por FeLV-A por si sola
tiene una patogenicidad minima, pero puede provocar inmunosupresion y el desarrollo de

citopenias, anemia y sindromes mielodisplasicos. Se cree que la aparicion de FeLV-B después



de una infeccion por FeLV-A produce un aumento de la morbilidad y la mortalidad y se asocia

con el desarrollo de leucemias y linfomas (10).

El tinico con capacidad infeccioso es el subtipo A en aquellos gatos que son infectados
naturalmente, ya que a partir de eso aparecen mutaciones y recombinaciones, estas asociaciones
estan descritas entre patogenia y subtipos: la leucemia viral felina B relacionada con linfomas,
la leucemia viral felina C con anemia aplastica y la leucemia viral felina T con

inmunodeficiencia (11).

2.2.Epidemiologia

Se ha establecido que la proporcion de infeccion por VilLeF se correlaciona con el
numero de gatos encontrados en determinados lugares lo que hace que la enfermedad sea
mas prevalente en refugios de animales salvajes callejeros, granjas de cria y hogares con mas
de dos gatos. En cuanto al género, la literatura informa que los machos se
infectan con mayor frecuencia con el virus porque sus habitos noémadas crean

condiciones para la transmision del virus (12).

La transmision iatrogénica del FeLV puede ocurrir a través de transfusiones de sangre
de donantes de sangre virémicos del FeLV, mientras que los receptores pueden ser
particularmente susceptibles a infecciones y enfermedades relacionadas con el FeLV debido a
condiciones clinicas graves preexistentes y una posible inmunosupresion. Para realizar
transfusiones de sangre en gatos pueden ser por hemorragias, por la insuficiente produccion de
globulos rojos y anemia inmunohemolitica. Portadores del provirus FeLV y riesgo de
transmision involuntaria de FeLV a través de transfusiones de sangre y capacidad demostrada

para replicar el ADN proviral si no esta controlado por el sistema inmunolédgico (13).

La pulga del gato ( Ctenocephalides felis ) es un vector con capacidad de transmitir la
leucemia felina, en un experimento presenciaron el ARN de leucemia felina de posalimentacion
dentro de las 24 horas y como también en las heces consigue ser un potencial de transmitir el
material genético virico pero no se ha corroborado si es de una manera mecénica por medio de
sus partes bucales o por el efecto de expulsar la sangre, aunque las pulgas de los gatos son unos

verdaderos potenciales de ARN de la leucemia felina in vitro y quizas igualmente in vivo (14).

La prevalencia oscila entre el 1-8% en gatos sanos que viven al aire libre y del 18% al
21% en gatos con patologia compatible con la enfermedad, ya que la enfermedad se transmite

por contacto directo, la prevalencia es mayor en gatos que viven al aire libre y son mas; sociable.



Por otro lado, en los paises europeos donde la vacunacion y las pruebas de diagndstico estan en

aumento, la prevalencia es mucho menor (15)

2.3.Patogenia

La patogénesis de la leucemia felina viral es complicada porque la infeccidén en gatos
adultos generalmente resulta en el desarrollo de inmunidad protectora, lo que significa que el
gato tiene anticuerpos positivos, pero no viremia (antigenos virales indetectables en la sangre)
(16). Por el contrario, si un felino estd infectado con Felv, es posible que no incremente la
inmunidad protectora y que continue infectado. Los animales infectados persistentemente se
identifican por la presencia del virus. Una caracteristica de estas enfermedades es que los gatos
con antigeno positivo pueden desarrollar una variedad de enfermedades, incluidos varios tipos
de cancer. También es importante mencionar que los virus que se encuentran en los pacientes
suelen contener mutaciones especificas que se asocian con diferentes manifestaciones de la

enfermedad (17)

El FelLV suele transmitirse verticalmente de una madre infectada a sus gatitos y
horizontalmente entre gatos que viven juntos o se pelean. Se cree que la susceptibilidad al FeLLV
en gatos estd relacionada con la edad, pero se desconoce el alcance de la resistencia natural.
Los gatos suelen contraer el FeLV por la boca y la nariz al acicalarse unos a otros, pero también
pueden contraer el virus a través de mordeduras. Los gatos virémicos eliminan virus infecciosos
en una variedad de fluidos corporales, incluida la saliva, las secreciones nasales, las heces, la
leche y la orina, ademas, también estan directamente relacionados porque existe una conexion
entre el estilo de vida y el estado de salud de la infeccion viral y entre la patogenicidad de la

cepa infecciosa y la cantidad de virus a la que esta expuesto el felino (18).

Los gatos con una infecccion avanzada por leucemia viral felina tienen la replicacion
viral activa y a menudo son responsable del desarrollo de sintomatologias. Aun cuando, también
se han hallado ciertas enfermedades como el linfoma y la mielosupresion en aquellos gatos que
eliminaron la infeccidn, incluso los felinos contagiados continuamente pueden permanecer
aparentemente sanos por muchos afios. Pero teniendo en cuenta que su esperanza de vida se
reduce, la leucemia felina cuando esta avanzada esta asociada con muchas diferentes

enfermedades (19).

Aunque desde hace muchos afios se conocen varias clasificaciones o etapas de la
infeccion por FeLV en gatos domésticos, las clasificaciones actuales de la infeccion por FeLV

utilizando métodos de diagnostico modernos y combinaciones de estos métodos son: infeccion



abortiva (en comparacion con el antiguo "gato recurrente"), regresion, infeccion sexual.
(correspondientes a la antigua "viremia transitoria" seguida de "infeccion latente"), infecciones
progresivas (correspondientes a la antigua "viremia persistente") e infecciones localizadas o

atipicas (20).

2.4.Signos y sintomas

Aunque FeLV lleva el nombre del tumor que les llamo la atencidon por primera vez, la
mayoria de los gatos contagiados acuden al veterinario no por tumores sino por anemia o
inmunosupresion. La sintomatologia clinica asociada con la infeccion por FeLV se consiguen
clasificar en tumores, inmunosupresion, trastornos hematoldgicos, enfermedades
inmunomediadas y otros sindromes (que, incluida la neuropatia, los trastornos reproductivos y

el sindrome del gatito que se deteriora) (2).

Quizas el factor del huésped mas importante que determina el resultado clinico en gatos
infectados por FeLV es la edad del gato en el momento de la infeccion. Los gatitos recién
nacidos infectados desarrollaran una marcada atrofia timica lo que provocara una
inmunosupresion grave, pérdida de peso y muerte prematura. A medida que los gatos maduran,
desarrollan gradualmente resistencia. Cuando los gatos mayores se infectan, orientarse a tener
infecciones abortivas o regresivas o, si desarrollan una infeccidon progresiva, tienen al menos

tendran sintomas mas leves y un periodo mas prolongado de una buena saludad aparente (2,21).

La forma mediastinica del linfoma puede involucrar el timo y a los ganglios linfaticos
regionales (mediastinicos, esternales y traqueobronquiales). Frecuentemente, los gatos
muestran signos clinicos de enfermedad toracica, ya sea por el espacio ocupado por el tumor o
el derrame pleural secundario, el cual es el signo mas comun de la enfermedad. Los signos
clinicos asociados con la forma mediastinica del linfoma incluyen distrés respiratorio (80%),
taquipnea, mediastino anterior no compresible con sonidos cardiacos y pulmonares mates. En
raras ocasiones se puede observar sindrome de Horner, asi como sindrome de la vena cava
superior, asociado con edema de cabeza y cuello por compresion de los vasos que drenan la
cabeza. El derrame pleural se caracteriza por derrame serohemorragico a quilo y, en la mayoria
de los casos se identifican células neoplasicas, Los gatos afectados suelen presentar sintomas
de depresion y letargo (22).

2.4.1. Neoplasias
Aquellos gatos infectados por el virus de la leucemia viral felina que los gatos son

muchos mas propensos teniendo 62 veces mas probabilidades a desarrollar linfoma o leucemia



que los gatos no infectados. El linfoma es la neoplasia mas comun en gatos infectados con FeLV
y FIV. Aunque los gatos infectados con FeLV tienen con mayor frecuencia a desarrollar
linfomas de células T, la mayoria de los linfomas en el FIV son en su mayoria de un comienzo

en células B (23).

Las leucemias son neoplasias malignas de las células de la médula dsea, que pueden
circular en sangre o no. Las formas agudas suelen ser mas agresivas que las cronicas. La
leucemia linfobléstica aguda se origina de precursores linfoides inmaduros, tiene un pronostico
pobre y una proporcion mayor al 50 % de linfoblastos en relacion con las células nucleadas de
la médula 6sea(24). Este tipo de leucemia es comun en gatos infectados con el ViLeF. Los
signos clinicos son: fiebre, anorexia, pérdida de peso, poliuria, polidipsia, decaimiento,

esplenomegalia, anemia no regenerativa, trombocitopenia y leucocitosis (25).

El mecanismo mas fundamental por el cual el FeLV causa de virulencia es mediante la
integracion del genoma del FeLV en el genoma celular cerca de un oncogén celular lo que
resulta en la estimulacién y sobreexpresion de ese gen. Estos efectos transporten a una
proliferacion incontrolada de estas células. Los tumores malignos surgen de la falta de una

respuesta inmune adecuadamente (26).

2.4.2. Mielosupresion
Tanto la mielosupresion como otros problemas hematopoyéticos pueden manifestarse

en casos de infeccion por FeLV y FIV. No obstante, la enfermedad es considerablemente mas

comun y severa en los gatos que estan infectados con FeLV. (27).

Los cambios hematoldgicos detallados con FeLV abarcar anemia Aproximadamente el
90% de las anemias asociadas al FeLV no son regenerativas. Varias enfermedades diferentes de
la médula 6sea pueden provocar un descenso en la produccion de gldbulos rojos. (tanto
regenerativa o regenerativa), neutropenia persistente, transitoria o ciclica, alteraciones
plaquetarias (alteraciones como trombocitopenia y disfunciones de la funcidon plaquetaria),
puede presentar anemia aplasica (pancitopenia) y sindrome similar a la panleucopenia (28).
Para la mayoria de los mecanismos patogénicos en los que el FeLV causa supresion de la médula
Osea, se requiere la replicacion activa del virus. Sin embargo, se ha demostrado que en algunos
gatos con antigeno FeLV negativo, la infeccion regresiva por FeLV sin viremia puede ser

responsable de la supresion de la médula 6sea.



2.5. Tumores mediastinicos en gatos

Las causas neoplasicas mas frecuentes de origen mediastinico en gatos son la
linfadenomegalia maligna (como resultado de un linfoma mediastinico) y timoma, con tumores
ectdpicos de tiroides, tumores de la base del corazon y otras neoplasias que ocurren con menos

frecuencia (29).

Los timomas, que son tumores poco comunes, suelen encontrarse en gatos mayores
(con una edad media de 9,5 afios). Estos tumores se originan en las células epiteliales del timo
y presentan una infiltracion linfocitica variable. Las enfermedades asociadas con los timomas
en gatos incluyen trastornos paraneoplasicos, enfermedades autoinmunes, miastenia gravis y
dermatitis exfoliativa. Es crucial diferenciar entre linfoma y timoma, ya que su tratamiento es
distinto; el linfoma se maneja con tratamiento farmacologico, mientras que el timoma

generalmente se trata quirurgicamente (30).

En su propagacion, pueden verse afectados los ganglios esternales y mediastinicos, asi
como la pleura adyacente y el pulmon. Este cadncer, compuesto por linfocitos, se disemina
facilmente por el cuerpo a través del sistema linfatico. Los linfocitos se agrandan y se llenan de

células cancerosas al mismo tiempo(31).

2.5.1. Tumores de mediastino en otros paises

Este fue un estudio retrospectivo de diferentes instituciones. Realizamos una revision
de los registros médicos de gatos de clientes diagnosticados con linfoma mediastinico en cinco
hospitales veterinarios de referencia del Reino Unido (Royal Veterinary
College, Universidad de  Bristol, Universidad de Edimburgo, Universidad de Cambridge
y Animal Health Trust). Los casos fueron reclutados entre 1998 y 2010. Se recogieron
datos acerca de la edad, de la raza, del sexo, sintomatologia clinica y ubicacion anatémica de
masas tumorales. Se chequearon 55 casos, la edad media fue de tres afios (rango : 0,5 a 12
afos); doce gatos (21,8%) eran siameses y presentaron signos clinicos dificultad respiratoria (n
=43; 78%) y pérdida de apetito (n = 18; 32%). reflujo (n =7; 13%), tos (n =7; 13%). = 4; 7%)
y fiebre (n = 1; 2). %). 28 gatos (51%) tuvieron derrame pleural (32).

El linfoma se diagnosticé después de una evaluacion citologica de la aspiracion con
aguja fina de derrames pleurales y/o masas mediastinicas en 40 gatos. Los 15 gatos sobrantes
fueron diagnosticados mediante examen histopatologico de biopsias de tumores. Estos gatos
incluian 23 gatos domésticos de pelo corto (41,8%), 12 gatos siameses (21,8%), 8 gatos

domésticos de pelo largo (14,5%), tres gatos persas (5%), dos gatos orientales (4%), dos Gatos



abisinios (4%), uno cada uno. Birmania, Azul Ruso, Bombay y Devon Rex. Hubo 13 hembras

castradas (24%), 40 machos castrados (73%) y 2 machos no castrados (3%) (32).

Se revisaron los registros médicos de gatos menores de 18 meses diagnosticados con
linfoma en cinco hospitales veterinarios de referencia del Reino Unido entre 2008 y 2022. Se
incluyen treinta y tres gatos. Las formas anatoémicas mas comunes fueron mediastinicas (42%),
enfermedad diseminada (30%) y todos los gatos tenian linfoma de células medianas a grandes.
De los 29 gatos analizados, 3 dieron positivo para FeLV, pero ninguno dio positivo para FIV

(33).

Se estudiaron de forma prospectiva 77 gatos tratados en la Clinica de Medicina
Veterinaria De la Universidad LMU de Munich- Alemania, entre 1996-2008. El grupo positivo
a leucemia felina con linfoma estaba conformado por 16 felinos, 12 de ellos tenian linfoma, 7
de 16 (43,7%) gatos eran menores de 2 afios y 12 de 16 (75%) felinos tenian menos de 4 afos
y solo 1 de 16 (6,3%) felinos tenia mas de 10 afos, gatos que tenian linfomas timicos fueron 4
de 16 (25%). El grupo negativo a leucemia felina aquellos gatos que tenian linfoma eran 55
gatos, los que tenian leucemia eran dos gatos con linfoma y cuatro gatos con linfoma, los tinicos
felinos que eran menores de 4 afios de 61 solo fueron 6 (9,8%), pero 24 de 61(39,3%) los gatos
fueron mayores a 10 aflos y 15 de 61 (24,6%) eran gatos geridtricos mayores a 12 afios, aunque

de los 61 gatos 1(1,6%) tenia linfoma timico (34).

Se realizo un estudio en el Hospital Universitario de Veterinaria de la Universidad de
Milan en los afios 2014 iniciando en el mes de enero hasta el 2019 finalizando en noviembre
donde se logr6 extraer muestras de tumores mediastinicos en felinos. Donde se incorporaron 20
gatos, doce (60%) con linfomas y 8 (40%) casos no linfomatosos, la edad de los gatos linfoma

mediastinicos fue de 4 afios y por otro lado aquellos gatos sin linfoma tenian 9,5 afios (35).

Este estudio se realizé en Tailandia e implicé un estudio retrospectivo que consider6 los
registros médicos de gatos diagnosticados con linfoma mediastinico en el Hospital
Universitario Agricola y Veterinario (Bangkok, Tailandia). La base de datos se compild
mediante la revision de casos atendidos en el hospital entre junio de 2019 y junio de 2020. Los
92 gatos dieron positivo para el antigeno FeLV. La localizacion anatémica del tumor se registro
exclusivamente en el mediastino en 78 gatos (84,78%), ademas se observa que los gatos
menores de 4 afios presentaban una mayor esperanza de vida que los de al menos 4 afios 0 mas

(36).



2.5.2. Tumores de mediastino en Latinoamérica

Un estudio realizado en Brasil identifico los subgrupos FeLV-A y FeLLV-B en gatos con
linfoma y leucemia y explor6 las relaciones filogenéticas de las secuencias env. Se
seleccionaron veintiséis gatos con linfoma (n=16). Entre los gatos con linfoma, el 68,8 % eran
portadores de FeLV-AB y el 31,2 % eran portadores de FeLV-A. Entre los gatos con leucemia,
el 70 % es portador de FeLV-AB y el 30 % es portador de FeLV-A. A juzgar por las
caracteristicas de los gatos, el 50% son cachorros, el 30,8% son gatos y el 19,2% son gatos
adultos, el 88,5% son mestizos y el 11,5% son de pura raza; En conclusion, FeLV-AB esta
localizado en gatos con linfoma y leucemia, destacando la diversidad genética involucrada en

la patogénesis de estos tumores en Brasil (37).

En 2018, se realiz6 un estudio en Brasil que caracterizo patologicamente los linfomas
felinos basdndose aspectos anatdmicos y correlacioné estos antecedentes con la infeccion por
FeLV. De los 53 felinos analizados con linfoma, el 50,94% (27/53) eran hembras y el 49,06%
(26/53) eran machos; la mayoria de los cuales (45/53, 84,91%) no tenian una raza aclarada,
pero si otras. Gatos siameses (7/53, 13,21%) gatos persas (1/53, 1,89%). Ademas, el 41,51%
(22/53) eran gatos jovenes, el 26,42% (14/53) eran gatos en edad productiva, el 5,66% (3/53)
gatos maduros, el 13,21% (7/53) senior y el 3,77% (2/53) geriatricos y el 9,43 El % (5/53) eran
de edad desconocida. No se observaron animales en el grupo de edad de los gatitos. La edad
media de los gatos junior, prime, maduro, senior y geridtrico fue de 1,65. En el linfoma
mediastinico (33,96%, 18/53), la positividad del FeLV se distribuy6 uniformemente entre sexos,
pero predomind en los gatos primarios y avanzados. El linfoma en Brasil esta mas asociado con
la infeccion por FeLLV que en otros paises, lo que sugiere la necesidad de prevenir y controlar

los factores relacionados con la infeccion (38).

2.6.Relacion entre la leucemia y los tumores mediastinicos

El virus de la leucemia tiene la capacidad principal de ser oncogénica lo que significa
que puede causar la formacion de tumores en los animales afectados. Esto sucede a través de
dos mecanismos: la activacion de células oncogénicas (mutacion de inserciébn o por la
transduccion) y la recombinacion con el material genético de las células, porque tiene un gen
que codifica una fosfoproteina con actividad proteina quinasa responsable de la transformacion
tumoral. Los diferentes linfomas se originan por las células T que se halla en los gatos con
leucemia viral felina y por lo general se encuentra linfomas mediastinicos, del sistema

digestivo, ocular y hasta neurologico (39,40).



En investigaciones anteriores indicaron que la infeccién horizontal exdgena por
leucemia felina es responsable de una serie amplia de enfermedades de tumores y no tumorales.
Hasta la actualidad no se sabe del todo el proceso de la enfermedad. Se ha comprobado que la
proteina que la cubierta de pl5SE que tiene el efecto de inmunosuprimir el sistema
inmunolodgico. La fusion del provirus y el genoma celular es estimular la mutacion por insercion

ya que tiene relacion de desarrollar neoplasias (41).

2.6.1. Estructura
Los retrovirus constantes de una envoltura y una capside que rodea un complejo de acido

nucleico y proteina que contiene dos copias del genoma de ARN monocatenario. A diferencia
de los retrovirus complejos con genes accesorios (como el virus de la inmunodeficiencia felina
[VIF] del género Lentivirus), el FeLV tiene un genoma simple que contiene solo tres genes: gag
(que codifica la céapside), pol (que codifica las enzimas e integrasas del retrovirus) y env
(codifica la glicoproteina principal) (42).

2.6.2. Replicacion

El ADN viral se inserta y se integra en el ADN del huésped y sirve como plantilla para la
formacion de nuevos genomas de ARN viral, que se liberan de la célula huésped infectada. La
enzima transcriptasa inversa implicada en esta transformacion carece de capacidad de
correccion, lo que da lugar a un gran potencial mutacional ya la aparicion de variaciones de

cepas, fenotipicas y antigénicas (43).
2.7.Métodos de deteccion de tumores mediastinicos

2.8. Técnicas de imagen

2.8.1. Ecografia Toracica

La ecografia se emplea para el diagnostico y tratamientos eficaces para distintas
enfermedades de la cavidad toracica, la pleura, el mediastino, pulmones y diafragma ya que
facilita valiosa informacion que no se podria observar en radiografias de rutina, como también
permite la aspiracion por ajuga fina o por biopsias de las lesiones centrales de los tejidos
teniendo una modalidad de imagen adicional importante para el diagndstico de alteraciones

toracicas no cardiacas (3).

Hasta entonces, la ecografia pulmonar estaba poco desarrollada porque los pulmones se
consideraban una zona de dificil acceso porque el aire del interior de los pulmones y de las
costillas dificultaba el paso del haz de ultrasonido, dificultando la valoracion de las diferentes

estructuras. A pesar de estas limitaciones, la investigacion sobre el uso de la ecografia pulmonar



ha continuado en los Ultimos afios como pionera en la medicina humana y posteriormente en la
veterinaria, y se han identificado artefactos fisiologicos y patologicos que pueden visualizarse

en el espacio pleural y parénquima pulmonar (44).

A la ecografia la ubican dentro de un segundo plano seguramente a su incapacidad del
sonido para traspasar los pulmones ocupados de aire. No obstante, en procesos patoldgicos tales
como el derrame pleural lo mismo que la consolidacion de pulmones ahi es donde se da una

ventana acustica de la caja tordcica la ecografia se vuelve posible (45).

Hacer una ecografica de térax no cardiaca se requieren de sondas de frecuencia (5-10
MHz) de media-alta para acceder a los espacios intercostales tiene una superficie pequena.
Tienen varios accesos de los cuales se pueden utilizar: subcostal, intercostal y la entrada
toracica. En animales jovenes se puede observar el timo por lo cual no se deberia confundirlo
con la grasa o masas mediastinicas. Se observa una estructura gruesa de tejido ecogénico, muy

vascularizad y localizado craneo-ventral al corazon (46).

2.8.2. Técnicas de exploracion ecograficas

e Intercostal: Al transductor se lo ubica entre las costillas en el plano longitudinal y
transversal y se mueve en direccion dorsal como también ventral. El primer vistazo sera
superficial, y observaremos las capas del tejido y a varias ecogenicidades de los tejidos
blandos como la piel, tejido subcutdneo y musculos. Las costillas se observan como
estructuras hiperecoicas curvas con sombras actsticas en el nivel distal. La pleura
parietal y visceral se encuentra profundamente, y se puede identificar gracias a su
interfaz ecogenica y los movimientos deslizantes que se da durante la respiracion. A
nivel del mediastino, cuando no estan rodeados de aire, observaremos los vasos del
mediastino craneal, los ganglios linfaticos y, en animales jovenes como el timo (47).

e Subcostal: El transductor se lo ubica en el caudal al xifoides con el paciente en decubito
dorsal y se guia craneal por medio del higado hasta alcanzar la interfaz pleural pulmonar.
Para mejorar la evaluacion es adecuado utilizar el acceso subcostal es adecuada para la
valoracion del diafragma, la parte caudal pulmonar y asi también se presta atencion a la
parte caudal del torax ya que es de especial interés. Emplear el higado como ventana
acustica puede ser la tnica forma de visualizar la lesion (48).

e Entrada del térax: Este es un abordaje craneal en que el transductor se ubica en la linea

media cervical caudalmente y se orienta caudal hacia el térax. Utilizaremos la entrada



acustica para llegar al parénquima hepatico y, craneal a ¢él, se identificara el diafragma

y la superficie del pulmdén como una tnica interfaz ecoica (49).

llustracion 1: Entradas para ejecutar la ecografia tordcica no cardiaca. (a) Intercostal. (b) Subcostal o transhepdtico. (c)
Entrada del torax.

Fuente: (46)

2.8.3. Aspecto ecografico normal del torax

La cavidad toracica estd conformada por 3 capas, es decir, la piel, la grasa subcutanea y
los musculos. En la ecografia, estas capas se proyectan como capas alternas de hiperecoicas e
hipoecoicas. Es muy posible que el recubrimiento de la pleural parietal no sea observable. En
caninos y felinos sanos, la pleura visceral y la superficie pulmonar componen una linea
ecogénica continua. Por lo general el tejido pulmonar profundo queda oscurecido por artefactos
sombras y reverberacion. El 99% de la capa superficial del pulmén su visualizacion no es
posible ya que el haz del ultrasonido refleja su interfaz en los pulmones y tejidos blandos. La
interfaz de las costillas es ecogénica con curvas suaves con una sombra acustica regularmente

(50).
2.8.4. Apariencia ecografica en enfermedades

Las imagenes ecograficas en los casos de un derrame pleural dependen del volumen y
caracter de liquido que se encentre alli. El exudado o el trasudado modificado parece anecoico
con lineas ecogénicas finas y fluidas. A medida que incremente el contenido el liquido celular,
¢éste se vuelve mucho mas ecogénico. Solo con una pequefia cantidad de liquido hallada puede
simular una masa hipoecogenica. La superficie pleural se encuentra engrosada e irregular
cuando existe liquido es hemorragico o exudado. Una pleura engrosada y rugosa puede ser
indicativa de inflamacion pleural o una enfermedad neoplasica pleural o también un derrame

pleural crénico (51).

Las masas mediastinicas se pueden encontrar en el mediastino medio y craneal. Ya que

no hay un aspecto unico definido. Por eso es necesario realizar evaluaciones del margen de la



masa, su ecogenicidad y la relacion que tiene con los vasos mediastinicos. Las neoplasias
pueden ocasionar lesiones y tener unos bordes bien definidos mientras que en otras lesiones

inflamatorias son muy vagas e irregulares (52).

El linfoma puede aparecer como una masa redonda, diferentes e hipoecogenicas con una
capsula y linea central. En otros casos pueden producirse ecos mixtos. El hipoecogenico
reservado con un borde hiperecogenico se consideran caracteristica del linfoma. El timoma y
las masas mediastinicas pueden estar muy apartadas, con una silueta lisa e irregular. La
ecogenicidad puede ser tanto moderada como mixta. La diferencia de un linfoma y timoma solo

se pueden diferenciar mediante una biopsia (53).
2.8.5. Interpretacion de imagenes con masas mediastinicas

La ecografia puede ayudar a diferenciar entidades como acumulacion de grasa, fluido o
las masas del mediastino que provocan agrandamiento del mediastino craneal en radiografias.
Ademas, puede identificar masas del mediastino craneal con presencia de derrame pleural,
ayuda a caracterizar las masas del mediastino craneal y es util para determinar la ventana

adecuada para la intervencion quirtrgica (54).

A: Laradiografia lateral del torax mostrando una gran masa mediastinica craneal que causa que
la traquea se desplace dorsalmente y la silueta cardiaca se sobreponga. B: es un abordaje
intercostal craneal derecho obtenida por ecografia. Se observa una masa mediastinica craneal

con ecogenicidad mixta con demasiadas areas anecoicas.

llustracion 2: Timoma en un gato de 12 afios de edad.

Fuente: (55)

A: En la radiografia toracica lateral, hay una gran masa mediastinica craneal que delinea el
corazon y desplaza la trdquea dorsalmente. También hay derrame pleural, como se ve por la

opacidad del tejido que tiene forma de onda de flujo relacionado con el térax ventral, con lineas



de fisura pleural, y los lobulos pulmonares caudales de la pared toracica y diafragma. B:
Abordaje intercostal mediante ecografia longitudinal. Se aprecia una gran masa homogénea en
el mediastino craneal y que esta junto al corazén. Dentro de la masa, se puede observar unos

grandes vasos sanguineos, estructuras anecoicas tubulares con paredes firmemente

hiperecoicas.

llustracion 3: linfoma en un gato de 4 afios de edad.

Fuente: (55)

2.8.6. Estudios previos
Por otro lado, se realiz6 un estudio en el que se evaluaron 100 perros y gatos con disnea,
en el que la ecografia pulmonar logré diferenciar entre edema pulmonar cardiogénico y

patologia no cardiogénica con una sensibilidad del 84% y una especificidad del 74%(56).

Las neoplasias como los timomas son poco frecuentes que suelen situarse en el
mediastino craneo-ventral de los animales domésticos y suele afectar a los animales de mayor
edad. En un estudio retrospectivo se chequearon los registros médicos y también las ecografias
de 50 animales domésticos con timoma mediastinico fueron 35 y linfoma fueron 15 entre los
afios de 2005 mes de enero hasta 2012 mes de febrero. En este estudio se afiadieron a todos los
casos con un diagnostico citoldgico-histologico que concluyeran en timona o linfoma. Los
tumores se identificaron con ecogenicidad, con o sin quites, con vascularizacion y con la
presencia de derrame. Los timomas quisticos con el 57.1% aproximadamente el 94% fueron
heterogéneos con una ecogenicidad comparada con el linfoma. Los ganglios linfomatosos eran
mas probables de ser duros con el 80% dividiéndose equitativamente entre ecogenicidades
heterogéneas con el 53% e hipoecoicas con el 47%. El encuentro de una ecogenicidad

heterogénea en tumores mediastinicos puede ser timoma (57).



Entre enero de 2010 y marzo de 2015 los animales fueron reclutados en el Hospiatal
Universitario de Veterinaria de la Universidad de Bolonia-Italia. En el estudio se incorporaron
40 animales, doce felinos y veintiocho perros. Las alteraciones toracicas que fueron incluidas
23 lesiones de pulmon, 14 carcinomas, 1 linfoma, 2 sarcoma, 1 absceso y por neumonia 5 y
lesiones mediastinicas 17, linfomas fueron 8, timomas 3, mesotelioma 1, melanoma 1,
linfadenopatia carcinomatosa 1, lipoma 1 y un absceso. En gran medida las lesiones
mediastinicas malignas tienen un patron de distribucion irregular. Realce de la pared periférica

de abscesos pulmonares y mediastinicos con centro vascular (58).

Entre 1995 y 2012, se diagnosticaron 7 casos de linfoma pericardico felino en el
Hospital Veterinario de la Ciudad de Pavia y la Universidad Veterinaria de Milan-Italia. Todos
los casos fueron identificados retrospectivamente y sometidos a un examen clinico completo, y
todos los gatos descritos en este informe eran gatos domésticos de pelo corto. La edad de
presentacion oscilo entre 2 y 10 afios, con una mediana de 5 afios. Dos gatos eran machos
castrados y cinco hembras castradas. Los hallazgos clinicos en el momento de la presentacion
incluyeron bajo rendimiento, deshidratacion y disnea. Seis pacientes fueron sometidos a
imagenes de torax y encontraron derrame pleural y engrosamiento pericardico difuso. En 6
casos se obtuvo diagnostico citologico de linfoma; en cuatro casos, la autopsia confirmé el
diagnostico. Se inmunofenotiparon seis casos: 3 se clasificaron como linfoma de células T, 3

como linfoma de células B y 4 gatos no recibieron ningun tratamiento (59).

2.9.Radiografias
Las radiografias son una de las primeras pruebas que se realizaron cuando se tiene una
sospecha por primera vez un tumor cardiaco. Buscaremos signos de expansion del contorno

cardiaco y es de gran importancia evaluar de la coexistencia de masas pulmonares (60).

La radiografia de torax puede proporcionar informacion importante sobre problemas
médicos, tales como anomalias cardiacas o cancer. Esto se logra identificando correctamente

los cambios radiograficos basdndose en la identificacion correcta de la radiografia simple (61).

La radiografia sigue siendo un componente diagnostico importante de los gatos con
trastornos respiratorios. No existen estudios estructurados sobre la utilidad de los signos
radioldgicos para predecir el tipo de enfermedad en gatos con derrame pleural y existe evidencia
anecdotica. Se utiliza para distinguir entre gatos con dificultad respiratoria asociada con
enfermedades cardiacas y gatos con dificultad respiratoria asociada con enfermedades

respiratorias primarias (62).



El estudio de esta comunidad se obtuvo por una busqueda en la base de datos en
hospitalarios de felinos hipertiroideos siendo remitidos para tratamiento RAI en el feline
Centre, Universidad de Bristol, en los afios 2012 en el mes de enero hasta 2016 del mes de julio.
Se identificaron mediante radiografia toracica patologica en el 77% de 252/194 de los casos
mas comunes fueron las anomalias pulmonares, las cardiacas y las esqueléticas. Las
anormalidades mediastinales que tenian una estructura de tejido blando en el mediastino
toracico en cuatro de cinco casos (2%, n= 4/194) en el diagnostico diferencial se tenian casos
que fueron los linfomas, los timomas y quistes. En uno de los casos hubo cambios mediastinicos
con presencia de liquido o tejido blando los diagnosticos diferenciales fueron liquido

mediastinico, mediastinitis y la linfadenomegalia (63).

Se recopilaron retrospectivamente datos clinicos de felinos con derrame plural de 2009
hasta el 2020 en 3 Hospitales veterinarios y uno de atencion primaria. Mayoria de caso fueron
136 en el tnico hospital Perth Veterinary Specialists, Perth, Australia Occidental, Australia se
los obtuvieron. La valoracion méas comun fue la insuficiencia cardiaca congestiva (53,4%), con
el 20,3% fueron neoplasias. Felinos con contorno cardiaco aumentados tuvieron un valor
predictivo positivo mas alto con el 90%. Las neoplasias de mediastino con el 100% y las masas
en pulmones 100% con un pronostico altamente de tumores. Los nddulos pulmonares un 50%

son un mal predictor de enfermedades neoplésicas (64).

2.10. Tomografia computarizada

La tomografia computarizada es una de las herramientas que hoy en la actualidad es
accesible, pero cuenta con precios elevados y se encuentra en hospitales equipados. Al igual
que cualquier técnica diagnostica tienen desventajas como el costo y la necesidad de la anestesia
como también las ventajas algunas de ellas es ser un poco mas precisa en tumores cardiacos y
por ende una mayor planificacion para una intervencion quirtrgica. Pero el TAC da muchas
mas ventajas en la deteccion de neoplasias pulmonares asociadas ya que no ha presentado ser

preciso en detectar neoplasias cardiacas (65).

La reciente incorporacion de la tomografia computarizada multidetector se ha logrado
ventajas en un tiempo muy rapido en imagenes de corazon y los vasos sanguinos ya que cuenta
con una alta resolucion espacial y una resolucion aceptable temporal. La tomografia
computarizada en los Ultimos afios se la utilizado mas para evaluaciones de anomalias de los

vasos sanguineos como derivacion portosistémica y fistulas arterioportal (66,67).



Por lo tanto, la tomografia computarizada y la resonancia magnética son pasos
preoperatorios importantes para una clasificar y determinacion del estado optimo del tumor.
Estas técnicas diagnosticas permiten la valoracion de la dimension de la masa y la conexion
con los drganos blandos y los huesos, asi como detectara la presencia de metdstasis saltadas y
a distancia, ambas técnicas son de mucha utilidad para llevar una valoracion después de una
quimioterapia o de una radioterapia ya que con frecuencia se relacionan con la terapia

quirurgica (68).

MATERIALES Y METODOS

3. MARCO METODOLOGICO

3.1.Localizacion de estudio

El trabajo se realizo en la Clinica Docente de Especialidades Veterinarias UTMACH, la cual se
encuentra ubica en la ciudad de Machala Km 5 2 via Pasaje en la Facultad de Ciencias
Agropecuaria, con sus coordenadas respectivas: Longitud 79° 54’ 52.9” W, Altitud 5 msnm y
Latitud 03° 17’ 31.0” S.

% Unidad 75

Académica
de Ciencias
Agrop " uarias,

llustracion 4: ubicacion geogrdfica donde se llevard a cabo el estudio.

Fuente: (Google Maps, 2024).

3.2.Poblacion y muestra
Una investigacion longitudinal prospectivo donde se tomara todos los gatos que sean
positivos a leucemia en la Clinica Docente de Especialidades Veterinarias UTMACH desde el

mes de mayo del 2024 hasta septiembre del mismo afo.



El trabajo realizado fue de tipo longuitudinal, durante este lapso de tiempo, la muestra
que se recolectd fue de 20 gatos que lograron cumplir con todos los requerimientos para

participar en el presente estudio.

3.3.Disefio de investigacion

La investigacién es de tipo longitudinal prospectivo observacional en donde se realiza
la identificacion de los participantes y se llevara un seguimiento de 4 meses donde se
involucra o no la presencia de masas mediastinicas.

3.4.Criterios de seleccion
* Inclusion: Todos aquellos gatos positivos a leucemia felina.

* Exclusion: Gatos negativos a leucemia felina.

3.5.Equipos y Materiales

Materiales para el examen fisico del paciente

e Balanza

e Hoja clinica

e (Céamara fotografica
e Ecografico

e Gel ecografico

e Alcohol

e Toallas de papel

e Guantes

e Magquina rasuradora

3.6.Variables a evaluar

3.6.1. Variables independientes
v' Edad

Sexo

Raza

Habitad

Tiempo de diagnoéstico de la leucemia
Agua

Nivel de estrés

Fumadores pasivos

SN U VR U R R Y

g
=)

Variables dependientes



v Presencia de masa mediastinica
v’ Presencia de ecogenicidad

v’ Presencia de liquido

3.7.Metodologia
3.7.1. Protocolo para Ecografia Toracica no Cardiaca en gatos

Preparacion del paciente:

e Afeitar el area derecha del térax donde se realizara la ecografia y mejorar la calidad de

las imagenes.
Preparacion del equipo

e Transductor: Utilizar un transductor de frecuencia alta.

e Alcohol: Aplicar alcohol en la zona rasurada.

e Gel ecografico: Aplicar gel generosamente sobre la piel rasurada y asegurar de obtener
una buena transmision del ultrasonido.

e Configuracion del ecografo: Configurara el ecografo y que este adecuadamente

calibrado y listo para transmitir imagenes de la cavidad toracica.

Posicionamiento del gato

e Decubito lateral: Colocar sobre la mesa al gato en dectbito lateral.
e Restriccion: Utilizar métodos suaves sin causar estrés para mantener al gato en la

postura correcta. Se necesitaria de un ayudante y el uso de una toalla para envolverlo.
Técnica de exploracion

e Vista lateral derecha: Se evalua localizando el corazén y luego explorando su zona
adyacente

e Exploracion sistematica: Realizar una exploracion ordenada de la cavidad toracica
v" Pulmones: Evaluar el pulmon y buscar signos de liquidos y masas
v" Mediastino: Revisar el mediastino en busca de masas como linfomas u otras

neoplasias.

v' Diafragma: Examinar el diafragma en busca de hernias u otras irregularidades
v" Pleural: Examinar si hay presencia de liquido en el espacio pleural o

engrosamiento pleural

Documentacion



e Captura de videos: Guardar videos o imagenes importantes de cualquier hallazgo
anormal y de las estructuras normales para el informe.
e Analisis: Revisar los videos e imagenes atentamente para identificar cualquier

patologia.
Post-procedimiento

e Informe: Redactar un informe completo de los resultados y recomendaciones para el

manejo o tratamiento del felino
Consideraciones

e Seguimiento: Programar ecografias de seguimiento para monitorizar los cambios de

cualquier hallazgo irregular.

RESULTADOS Y DISCUSION

3.8.1dentificar a los gatos previamente diagnosticados con leucemia felina en la Clinica
Docente de Especialidades de la UTMACH.

Edad de los pacientes

Frecuencia

Cachorro(0 meses a 1 afio) Adulto joven ( 2 afios a 6 afios)  Adulto maduro ( 7 afios a 10
afios)
Edad de los pacientes

Figura 1 distribucion de edades de los pacientes

Los resultados en la tabla reflejan una mayor incidencia en gatos adultos jovenes (2 a 6 afios)
con un 55%, seguidos por gatos cachorros (0 meses a 1 afo) con un 35%, y una representacion

minima de gatos adultos maduros (7 a 10 afios) con un 10%.



En 2013, Fabrizio presento el porcentaje de leucemia viral felina seglin la edad en un estudio
del Reino Unido, siendo 25 gatos en el grupo de 3 afios un 45,40% y el grupo de 10 afios en el
de 3 a 6 afos el 18,20% y 20 gatos mayores de 6 afios representaron el 36,40%. Informa que la
edad media de los gatos afectados por la enfermedad es de 3 afios. Respecto a la edad, existen
dos picos de rendimiento asociados a diferentes tipos de comportamiento tumoral en animales
jovenes de 2 a 4 afios (69). En esta investigacion con los afios no se encuentra una coincidencia
con los resultados de Versteegh en Paises Bajos en el afio 2023 se examinaron 90 gatos, donde

uno dio positivo para FeLV. Actualmente la edad mayor sobresalia (mediana de 8,7 afios) (70).

Con mis resultados obtenidos se indica que el grupo que mayor sobresale se encuentra en el
rango de 2 a 6 afios ya que puede estar relacionado con el momento de mayor exposicion al
exterior donde estan en contacto con otros animales y como también expuestos a diversos

factores ambientales.

3.9.Distribucion en predisposicion del desarrollo de masas mediastinicas segun el
Filiacion

Filiacion de gatos

E Mestizo
M Raza

Figura 2 distribucion de filiacion de los pacientes

Del analisis de los casos de leucemia felina, se observo que la mayoria corresponde a gatos
mestizos, representando el 95% de los casos, mientras que solo el 5% corresponde a gatos de

raza.

Sin embargo, en otro estudio de Molina y Orjuela (71) de la ciudad de Colombia, 92 gatos
muestreados por ViLeF, ingresaron a Ceiba en 2020. La raza mas comun es el gato mestizo,
representando el 98,91%, mientras que el 1,08% corresponde a la raza siamés. EI 100% de los

animales se encontraban sin hogar y se encontraban dentro de los limites municipales, y el



100% de los animales muestreados que fueron rescatados dentro de los limites de la ciudad de
Rio Negro. Versteegh en Paises Bajos en el afio 2023 de los 90 gatos examinados las razas
afectadas fueron, gato britdnico de pelo corto, gato maine coon y la raza siamesa (70). Sin
embargo, en otro estudio mas actualizado Biezus en el 2023 (72) en Brasil entre los gatos con
leucemia, el 70% eran portadores de FeLV-AB y el 30% de FeLV-A. En cuanto a las

caracteristicas de los gatos; el 88,5% eran mestizos y el 11,5% de raza pura

Mis hallazgos sugieren que los gatos mestizos tienen una mayor predisposicion a ser positivos
a la leucemia felina. Esto podria estar relacionado con el hecho de que muchos de estos
individuos han sido rescatados, lo que indica un historial de vida en condiciones de mayor
exposicion al medio exterior. A diferencia de los gatos de raza que suelen recibir controles

médicos y tener un entorno mas controlado.

3.10. Distribucion en predisposicion del desarrollo de masas mediastinicas segiin el
sexo

Sexo de gatos

E Hembra
W Macho

Figura 3 distribucion de sexo de los pacientes

Los resultados de esta investigacion revelaron una distribucion de género relativamente

equilibrada entre los animales afectados, con un 50% de hembras y un 50% de machos.

Cristo y compatfiero en el 2019, (73) En un estudio realizado en Brasil, se evaluaron 53 gatos la
positividad para FeLV se distribuy6 de manera uniforme entre los sexos, pero predomin6 en
gatos cachorros y en gatos jovenes. Sin embargo, en otro estudio mas actualizado Biezus en el
2023 (72) en Brasil entre los gatos con leucemia, el 70% eran portadores de FeLV-AB y el 30%
de FeLV-A el 42,3% eran machos y el 57,7% hembras.



Esto sugiere que el desarrollo de masas no presenta una fuerte predisposicion en funcion al
sexo, ya que afecta de manera similar a machos y hembras sin evidenciarse una diferencia

significativa en el riesgo segun el sexo.

3.11. Distribucion en predisposicion del desarrollo de masas mediastinicas segun el
tiempo de Dx de la Vfle

Tiempo dx de la Vfle

E Tiempo (4 meses a6 meses)
M Tiempo (7 meses a 10 meses)
W Tiermpo (1 afio a 3 afios)

Figura 4 distribucion del tiempo dx de la Vfle de los pacientes

Los resultados de la investigacion indican que el 20% de los animales fueron diagnosticados en
un periodo corto de 4 a 6 meses, lo que sugiere una deteccion relevante tempranamente en
algunos casos y el 50 % recibi6 un diagnostico en un rango intermedio de 7 a 10 meses, siendo
el periodo mas comun para identificar la leucemia en este grupo. Por otro lado, el 30% de los
animales fueron diagnosticados de manera mas tardia, entre 1 a 3 afios, de lo que podria implicar

que algunos casos permaneces sin detectar por un tiempo prolongado.

3.12. Distribucion en predisposicion del desarrollo de masas mediastinicas segin el
Habitad

Habitad del gato

Einterior
W Mixto

Figura 5 distribucion del habitad de los pacientes



Los hallazgos de esta investigacion indican que el 40% de los gatos residen tnicamente en el
interior, lo que sugiere una menor exposicion. La mayoria de los gatos (60%) posee un hébitat

mixto, alternado entre espacios tanto en el interior como en el exterior.

Castro en el 2022 (74) sostiene que el entorno en el que el habita un gato influye
considerablemente en su salud y en la aparicion de enfermedades. La exposicion a ambientes
no controlados puede incrementar las probabilidades de desarrollar tumores debido al contacto
con diversos agentes y situaciones estresantes. Por su parte, Molina en el 2024 (75) coincide en
que el entorno de los gatos domésticos influye en la aparicion en el desarrollo de enfermedades
y tumores, ya que los habitos de aseo los hacen susceptibles a particulas cancerigenas presentes

en el ambiente, como las del humo del cigarrillo.

Los gatos que tienen un habitad mixto se encuentra en diferentes tipos de exposicion podria
influir en ciertos factores ambientales o la interaccion con otros animales. Esto podria sugerir

una mayor exposicion a otros gatos, a diferentes ambientes y riesgos posibles.

3.13. Distribucion en predisposicion del desarrollo de masas mediastinicas segun el
Agua

Agua del gato

E Bidon

Figura 6 distribucion el agua de los pacientes

Los resultados de la investigacion revelan que, de un total de los 20 gatos analizados todos

reciben agua de un bidén o embotellada, lo que sugiere que esta constituye su tUnica fuente de



abastecimiento para este grupo. Ademads, se observa que no hay variabilidad en la fuente de

agua utilizada, ya que el 100% de los gatos dependen del mismo suministro.

Oviedo y colaboradores en el 2017 (76) llevaron a cabo una investigacion en la que
determinaron que los rios de la provincia de el Oro se ven afectada por las descargas por los
contaminantes derivados de la actividad minera que afecta negativamente a todo ser vivid
revelaron que las concentraciones de plomo y arsénico superaban los valores limites de
referencia establecidos para estos metales en el agua. En el 2021, Quezada (77) sefala que la
presencia de metales pesados, como arsénico y cadmio, en rios y pozos de Machala exceden
los limites establecidos por la OMS, lo cual constituye un riesgo significativo para la salud
humana y animal asociado con el desarrollo de enfermedades como el cancer y afecciones

neurolégicas.

3.14. Distribucion en predisposicion del desarrollo de masas mediastinicas segiin el
Nivel de estrés

Nivel de estres

20

80%

Frecuencia

20%

Medio Alto

Nivel de estrés

Figura 7 distribucion del nivel de estrés de los pacientes

Los resultados de la investigacion indican que un 20% de los gatos presentan un nivel de estrés

alto, mientras que la mayoria de los gatos el 80% experimenta un nivel moderado estrés.

Onate en el 2019 (78) plantea que la supresion del sistema inmunologico facilita la infeccion
por patégenos externos infectando con mucha facilidad al individuo, en casos de gatos que se

encuentre infectado por un virus como la leucemia felina, el estrés puede desencadenar la fase



de la etapa sintomatica de la enfermedad. Guillén en el 2020 (79) Sefiala que el estrés y otros
factores debilitan el sistema inmunitario, aumentando la susceptibilidad a desarrollar
enfermedades y su propagacion entre los felinos. En particular, los gatos jovenes, estresados o

inmunodeprimidos presentan un mayor riesgo a de desarrollar afecciones del tracto respiratorio.

Mi investigacion podria indicar que el 20 % es por la convivencia entre varios gatos en un hogar
podria ser la causa de estrés por la lucha constante por el espacio individual y como varios no

estan esterilizados su estrés aumenta por el comportamiento de apareamiento.

3.15. Distribucion en predisposicion del desarrollo de masas mediastinicas segiin a la
exposicion del tabaco.

Exposicion al tabaco

20

Frecuencia

Exposicion al tabaco

Figura 8 distribucion de la exposicion al tabaco de los pacientes

El 20% de los gatos en este grupo esta expuesto al tabaco. Esto podria implicar que estos gatos
viven en ambientes donde se fuma, lo que puede tener efectos negativos en su salud,
especialmente en el sistema respiratorio. E1 80% de los gatos no estd expuesto al tabaco, lo que
indica que la mayoria de los gatos en este grupo viven en entornos donde no hay humo de
cigarro, lo cual es mas saludable para su bienestar general, especialmente en términos
respiratorios. Los gatos con mas predisposicion a la exposicion al humo de tabaco pueden

aumentar el riesgo de enfermedades respiratorias cronicas y problemas pulmonares.

Bertone informa en 2002 (80) que la exposicion al humo de tabaco ambiental es un factor de

riesgo de linfoma en humanos, lo que motivo estudios en gatos. En un informe, los gatos



expuestos a cualquier exposicion al tabaco en el hogar tenian un riesgo relativo de linfoma
maligno de 2,4, y el riesgo aumentaba con la duracion y la cantidad de exposicion, con
evidencia de una tendencia lineal. El riesgo relativo para los gatos expuestos al humo del tabaco
durante 5 afios o mas fue de 3,2, respectivamente. Estos hallazgos sugieren que el tabaquismo
pasivo puede aumentar el riesgo de linfoma maligno en los gatos; este riesgo aumenta cuanto
mas tiempo y en mayor cantidad los gatos estan expuestos al humo. Samet en el 2002 (81)
afirma que el tabaquismo especialmente el humo de cigarrillos, es un factor de riesgo
significativo para diversas enfermedades, los compuesto toxicos presentes en el humo del
tabaco han sido ampliamente asociados con el desarrollo de cancer, asi como con enfermedades

del corazon y los pulmones.

3.16. Detectar la presencia de masas mediante ecografia toracica en los gatos
identificados.

Deteccion de masa

20

95%

Frecuencia

5%

Si

Deteccion de masa

Figura 9 distribucion de la deteccion de masa de los pacientes

Los resultados de la investigacion muestran que solo el 5% de los gatos evaluados presenta una
masa detectada, lo cual podria ser un hallazgo clinico relevante. La mayoria de los gatos (95%)

no presentan masas visibles, lo que indica un estado de salud general del grupo.

Patterson (83) realizo un estudio retrospectivo entre enero del 2005 y febrero del 2012 se
revisaron los registros ecografias de 50 animales diagnosticados con timoma mediastinico (n =
35) que generalmente afectan a animales mayores y linfomas (n = 15). Muchos timomas
(57,1%) tenian apariencia ecograficamente quistica y casi todos eran heterogéneos (94%) en

ecogenicidad en comparacion con el linfoma. Los ganglios linfaticos linfomatosos tenian mas



probabilidades de ser solidos (80%) y se dividian equitativamente entre ecogenicidades
hipoecoicas (47%) y heterogéneas (53%). Los hallazgos ecograficos de quistes internos o una
ecogenicidad heterogénea en masas mediastinicas pueden ser sugestivos de un timoma. Por su
parte Rick (82) en el 2018 realiz6 unas ecografias de masas, encontrando que, de los 24 gatos
7 gatos tenian masas mediastinicas. De estos 3 gatos (42,9%) fueron diagnosticadas como

timomas y 5 gatos (62,5%) con linfoma mediastinicos malignos.

3.17. Monitorear los cambios mediante una ecografia de seguimiento los dias 1 y 60
después de la primera consulta.
Monitoreo 1

Barras Recuento del Dia1 Ecog idad por Deteccion de masa
Deteccion
20 de masa
W si
M No
15
Q
L2
=
@
=
g 10
[\
Bl
;
Sin ecogenecidad Hiperecoico

Dia 1 Ecogenecidad

Figura 10 monitoreo de masa y ecogenicidad dia 1

La mayoria de los animales (19/20) 95% no presentaron cambios en la ecogenicidad ni
detectaron masas, mientras que solo el (1/20) 5% mostrd una alteracién ecogénica acompafiada

de la presencia de una masa.

Linta en el 2017 sefiala en un estudio, en el que participaron 40 animales, doce felinos, se
observd que las lesiones mediastinicas malignas suelen presentar un patron de distribucion
irregular, con realce en la pared periférica de abscesos pulmonares y mediastinicos con centro
vascular. Por su parte Rick (82) en el 2018 realiz6 unas ecografias de masas, encontrando que,
de los 24 gatos 7 gatos tenian masas mediastinicas. De estos 3 gatos (42,9%) fueron

diagnosticadas como timomas y 5 gatos (62,5%) con linfoma mediastinicos malignos.



El 5% de dicha masa podria ser benigna o maligna, y la deteccion temprana es fundamental

para un diagnostico y tratamiento oportuno

Monitoreo 2

La mayoria de los animales 19 de 20 (95%) no presentaron cambios ni deteccion de liquido en
el dia 60. Solo el 1 de 20 (5%) de los animales mostré6 ecogenicidad hipoecoica junto

acompafiada de la presencia de liquido.

Patterson (83) afirma que realizo un estudio retrospectivo entre enero del 2005 y febrero del
2012 se revisaron los registros ecografias de 50 animales diagnosticados donde presentaban
masas mediastinicas que presentan diferentes ecogenicidades. Los timomas suelen tener una
apariencia quistica en el 57, 1 % de los casos y una ecogénica heterogénea en el 94%. Y los
linfomas se caracterizan por ser solidos en un 80% de los casos, con una ecogenicidad
hipoecoica en el 47% y heterogénea en el 53%. Por lo que estos hallazgos sugieren una gran
diferencia. Por su parte, Pires y compafieros en el 2015 (84) analizaron 29 casos, de los cuales
27 (93%) fueron caninos y 2 (7%) a felinos. En este estudio, la ecografia resulto clave en el
diagnostico diferencial de 10 animales, proporcionando informacion precisa sobre la
localizaciéon exacta de masas mediastinicas o nédulos en 9 de ellos, y en un caso se identifico

una estructura rodeada por liquido libre.

Barras agrupadas Recuento de Dia 60 Ecogenecidad por Dia 60 Liquido

Dia 60
Liquido
Wsi
WMo

20

Recuento

L —r—

Hipoecoico Sin ecogenecidad

Dia 60 Ecogenecidad

Figura 11 dia 60 ecogenicidad y presencia de liquido



3.17.1. Interpretacion de la Tabla de Pruebas de Chi-cuadrado (Dia 1 vs. Dia 60 —
Ecogenicidad)
La tabla analiza la relacion entre la ecogenicidad en el Dia 1 y en el Dia 60, mediante la prueba

de chi-cuadrado, con el objetivo de determinar si los cambios observados a lo largo del tiempo

son estadisticamente significativos.

Los resultados indican una asociacion significativa (p < 0,05 en varias pruebas), lo que sugiere
que la variacidon en la ecogenicidad no es aleatoria, sino que podrian responder a un patrén
especifico. No obstante, la prueba exacta de Fisher revela que la relaciéon es menos solida
cuando se considera el tamafio muestral, por lo que se recomienda ampliar la muestra para

confirmar si esta tendencia se mantiene en una poblacion mas extensa.

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion Significacion Significacion
asintdtica exacta exacta
Valor df (bilateral) (bilateral) (unilateral)
Chi-cuadrado de 20,000° 1 ,000
Pearson
Correccion de 4,488 1 034
continuidad®
Razdn de verosimilitud 7,941 1 005
Prueba exacta de Fisher 050 050
Asociacion lineal por 19,000 1 ,000
lineal
N de casos validos 20

a. 3 casillas (75,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es,
05.

h. Sélo se ha calculado para una tahla 2x2




CONCLUSIONES

La deteccion de tumores mediastinicas en gatos con leucemia felina atendidos en la
Clinica Docente de Especialidades Veterinarias UTMACH en gatos con leucemia felina
es baja (5%).

Los gatos jovenes entre 2 y 6 afios presentaron mayor incidencia de leucemia y masas
mediastinicas

No hubo asociacion entre la aparicion de masas y el sexo del animal: afecta sin importar
el sexo de los gatos.

La exposicion al estrés, el habitad, estrés, agua y humo del tabaco podria ser un factor
de riesgo adicional teniendo efectos negativos en su salud lo que podria enfrentarse a
condiciones donde desarrolle tumores

El Unico cambio que se presento fue en el dia 60 ya que nos mostro ecogenidad
hipoecoica con presencia de liquido y de esa manera teniendo resultados significativos

en esta investigacion.



RECOMENDACIONES

Ampliar la investigacion sobre factores predisponentes como habitad, alimentacion y
estrés en gatos con leucemia, con el objetivo de desarrollar estrategias preventivas mas
efectivas.

Extender el estudio a una muestra més amplias, abarcando todas las clinicas veterinarias
de Machala, para obtener una vision mas representativa de la enfermedad.
Implementar un protocolo de informacion para los propietarios, resaltando la
importancia del seguimiento clinico y los riesgos asociados con la patologia.

Capacitar al personal veterinario en técnicas avanzadas de ecografia toracica, mejorando
la deteccion y diferenciacion de masas mediastinicas.

Establecer un protocolo para que los propietarios de los gatos sean informados sobre

la importancia del seguimiento clinico continuo, resaltando los riesgos asociados con

la leucemia felina y su posible relacion con el desarrollo de masas mediastinicas.
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