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RESUMEN  

La pancreatitis en caninos y felinos es una inflamación frecuente del 

páncreas, se manifiesta mediante sus sintomatologías principales como 

vómitos, dolor de abdominal, diarrea o letargo. En sus métodos de diagnóstico 

se han utilizado diversas pruebas, entre ellas la prueba de lipasa general, la 

mediación de la prueba de lipasa pancreática especifica y la ecografía. La 

lipasa general, aunque fue una herramienta que se usó hace años, tiene 

limitaciones ya que no es exclusiva del páncreas, simplemente mide la lipasa 

general de la sangre que no esencialmente refleja de manera clara la 

inflamación pancreática. Sin embargo, la prueba de lipasa especifica se ha 

mostrado más fiable y concreta para identificar la pancreatitis, dado que 

detecta la lipasa ocasionada específicamente por el páncreas. En dos clínicas 

veterinarias de Guayaquil se comparó la eficacia diagnóstica de la ecografía 

combinada con la prueba de lipasa general frente a la combinación de 

ecografía con la prueba de lipasa especifica pancreática. En este estudio se 

incluyeron 100 perros y gatos que fueron ingresados a las clínicas 

veterinarias, entre todos 47 dieron positivos a pancreatitis, los resultados 

señalaron que la combinación de prueba de lipasa especifica pancreática con 

la ecografía ofreció mayor capacidad en detectar y exactitud en el diagnóstico 

en comparación con la ecográfica y la lipasa general. Esta metodología ofrece 

una comparación y evaluación mas exacta del estado del páncreas, 

disminuyendo los errores y dando mejor confiabilidad de diagnóstico en perros 

y gatos. 
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ABSTRACT 

Pancreatitis in canines and felines is a frequent inflammation of the 

pancreas, manifested by its main symptoms such as vomiting, abdominal pain, 

diarrhea, or lethargy. Various tests have been used in its diagnostic methods, 

including the general lipase test, mediation of the specific pancreatic lipase 

test and ultrasonography. General lipase, although a tool that was used years 

ago, has limitations as it is not unique to the pancreas, it simply measures 

general blood lipase which does not essentially reflect pancreatic inflation in a 

clear manner. However, the specific lipase test has been shown to be more 

reliable and specific in identifying pancreatitis, since it detects lipase 

specifically caused by the pancreas. In two veterinary clinics in Guayaquil, the 

diagnostic efficacy of ultrasound combined with the general lipase test was 

compared with the combination of ultrasound with the pancreatic specific 

lipase test. This study included 100 dogs and cats that were admitted to 

veterinary clinics, among all 47 were positive for pancreatitis, the results 

showed that the combination of pancreatic specific lipase test with ultrasound 

offered greater ability to detect and diagnostic accuracy compared to 

ultrasound and general lipase. This methodology offers a more accurate 

comparison and evaluation of the state of the pancreas, decreasing errors and 

giving better diagnostic reliability in dogs and cats. 

 

 

Keywords: Dogs, Cats, Pancreatitis, Lipase, Ultrasonography, Diagnosis  
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1 INTRODUCCIÓN 

La pancreatitis es una enfermedad que ocurre cuando el páncreas se 

inflama, desde síntomas leves hasta casos graves que representan un riesgo 

para la vida del animal. El páncreas es una glándula vital con funciones 

exocrinas y endocrinas, es fundamental para la digestión y en el control del 

metabolismo, su función exocrina genera la producción de enzimas vitales, 

mientras su función endocrina se encarga de regular la glucosa en sangre a 

través de hormonas como la insulina y glucagón. 

En el pasado, el diagnóstico de pancreatitis en caninos y felinos se 

realizaba mediante la medición de enzimas como la amilasa y la lipasa en 

sangre, estas enzimas se logran liberar durante la inflamación del páncreas 

que ayudan a detectar la enfermedad. Debido a la presencia de varias 

isoformas y la falta de especificidad, estos marcadores se vieron limitados en 

sus primeras investigaciones, lo que dificultó la interpretación adecuada de los 

datos.    

Actualmente, con el avance de la tecnología de diagnóstico se han 

desarrollado métodos más precisos y concretos para el diagnóstico para 

evaluar la función del pancreática, como las mediciones de lipasa pancreática 

específica para perros y gatos, han revolucionado en la forma del diagnóstico, 

ofreciendo un análisis más confiable y exacta en la detección de la 

pancreatitis. 

La técnica de ultrasonido abdominal es ampliamente reconocida por su 

utilidad en el diagnóstico de pancreatitis, con esta técnica es posible detectar 

alteraciones en la estructura del páncreas, Sin embargo, no es confiable y su 

eficacia puede verse obstaculizada por factores como la existencia de 

alteraciones mínimas en las primeras fases de la enfermedad. 

El propósito de este estudio es realizar una comparación entre la 

efectividad de la ecografía y las pruebas serológicas, como la prueba de lipasa 

general, la mediación de la prueba de lipasa pancreática específica para 

diagnosticar pancreatitis en perros y gatos. Mediante un minucioso examen 

de cada método, se busca establecer su precisión diagnóstica y cómo estos 

enfoques pueden complementarse.  
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1.1 Objetivos 

1.1.1 Objetivo general. 

Comparar la eficacia diagnóstica de la ecografía y pruebas serológicas, 

considerando la prueba de lipasa general y la prueba específica de lipasa 

pancreática, para detección de pancreatitis en pacientes caninos y felinos en 

las clínicas veterinarias “Animalopolis” y “Dr. Pet”. 

1.1.2 Objetivos específicos. 

• Definir la correlación entre los niveles de lipasa específica y los 

resultados de la ecografía en el diagnóstico de pancreatitis en perros y 

gatos. 

• Comparar la eficacia diagnóstica de la ecografía abdominal y la prueba 

de lipasa específica en la detección de pancreatitis en perros y gatos. 

 

Hipótesis  

 

• Hipótesis Nula 

La ecografía no difiere significativamente en su eficacia diagnostica para 

detectar pancreatitis por si sola en perros y gatos. 

 

• Hipótesis Alterna 

En el diagnóstico de pancreatitis en perros y gatos, existe una correlación 

positiva significativa entre la combinación entre los niveles de lipasa específica 

y los resultados de la ecografía abdominal; sin embargo, la fuerza de esta 

correlación varía entre ambas especies. 
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2 MARCO TEÓRICO 

2.1 Páncreas 

Un componente importante del sistema digestivo es el páncreas, una 

glándula endocrina y exocrina situada dorsalmente a la bursa detrás del 

abdomen. Aunque la cola pancreática está anatómicamente separada de la 

cabeza, el cuello, el cuerpo y la cola, sigue conteniendo la mayoría de los 

islotes endocrinos (Franklin & Sund, 2021). 

Se desarrolla por el intestino en la etapa embrionaria, lo que es una 

glándula amplia, se forma por lóbulos que está compuesta por dos funciones: 

función endocrina (está formada por islotes de Langerhans lo cual genera la 

insulina) y la función exocrina (compuesta por acinos lo cual ayudan a la 

digestión) (Altamirano Chiriboga, 2024). 

Dicho órgano es responsable de diversas funciones homeostáticas, 

entre las que se incluyen la producción de hormonas a partir de las células 

endocrinas de los islotes con el fin de regular los niveles de glucosa en sangre 

y la secreción de enzimas a partir de las células acinares exocrinas para 

facilitar la digestión de los alimentos (Lorberbaum et al., 2020). 

 

2.1.1 Anatomía del páncreas. 

Es una glándula muy delgada y larga, su ubicación es en la cavidad 

abdominal que se sitúa en la parte superior y es conectada al sistema 

digestivo, se propaga a la curvatura mayor del estómago y a lo que es el borde 

del duodeno, tiene un área lobulada y en parte nodular con una estructura de 

gancho. En los caninos medianos mide 25 cm de longitud y pesa 15kg (Morán, 

2020; Talathi et al., 2023).  

En los caninos, es más extenso el lóbulo derecho del páncreas y corre 

alineado al duodeno, en los felinos el lóbulo corre al duodeno y curva sobre 

si, en los caninos el lóbulo izquierdo se alarga a la izquierda el cual se acerca 

al riñón y en los felinos es más grande lo cual se propaga al hilio esplénico, la 

diferencia es que el perros, el cuerpo del páncreas está situado debajo de la 

vena porta y del conducto biliar, y en los gatos está situado más al centro, casi 

unida de la unión entre e píloro y el duodeno (Huynh & Berry, 2018). 

 

 

https://repositorio.utc.edu.ec/browse?type=author&value=Altamirano+Chiriboga%2C+Lenin
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Figura 1  
Pancreatitis en felinos                    

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                 Nota. Anatomía del páncreas en felinos (Minovich, 2019). 
                      
 
Figura 2  
Pancreatitis en caninos                      

                    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
                Nota. Anatomía del páncreas en caninos (Minovich, 2019). 
                       

2.1.2 Función. 

Cumple dos funciones esenciales, exocrina que genera la producción 

de enzimas y la endocrina, que controla la glucosa de la sangre. La función 

endocrina del páncreas es gestionada por los islotes del Langerhans que 

son responsables de la producción de hormonas tales como glucagón, la 

insulina, la amilina, el péptido C, la proinsulina, la somatostatina y 

polipéptido pancreático (Karpińska & Czauderna, 2022). 
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La función exocrina principal es la producción y secreción de diversas 

enzimas digestivas junto con un fluido alcalino que neutraliza las secreciones 

ácidas del estómago. En el interior de los lóbulos pancreáticos, el páncreas 

exocrino está formado por acinos estrechamente dispuestos, es decir, 

estructuras luminales que se abren en un sistema ductal complejo y ramificado 

(Premanandan, 2017). 

 

2.2 Patologías endocrinas del páncreas 

2.2.1 Problemas funcionales. 

En caninos y felinos un problema funcional es la diabetes mellitus que 

los dueños de los animales lo evidencian a través de leves síntomas como 

deshidratación y crecimiento de la micción. Esto se produce por un 

ampliamente de niveles de azúcar como la glucosa en la sangre de los caninos 

y felinos, todo esto se relaciona a un trastorno endocrino que se ocasiona en 

animales pequeños. Se alarga cuando el páncreas no logra generar insulina 

(Pashmakova, 2023). 

Estas dos enfermedades como la pancreatitis en animales y la diabetes 

mellitus atacan habitualmente a los caninos y felinos pequeños. La 

pancreatitis logra que el diagnostico sea más complejo al momento de 

diagnosticar, sin embargo, es evidente los síntomas de la diabetes mellitus 

logrando reconocerla de inmediato. Hace años han tenido evidencias donde 

la diabetes mellitus tiene relación con la pancreatitis exocrina (Davison, 2015). 

2.2.2 Problemas estructurales. 

La pancreatitis en caninos y felinos es una enfermedad común pero 

relativamente es más en caninos, cuando el paciente tiene problemas 

gastrointestinales deben tener en cuenta la sospecha diagnosticada ya que 

esta enfermedad es no percibida por los leves signos (Moran, 2020). 

2.2.3 Crecimientos neoplásicos. 

Las neoplasias pancreáticas son raras en gatos, perros y humanos; el 

carcinoma es el tumor más frecuente en perros y gatos. Sin embargo, también 

se han descrito adenomas, sarcomas, linfomas, tumores sin clasificación y 

neoplasias metastásicas. Por regla general, las neoplasias pancreáticas dan 

lugar a síntomas gastrointestinales y constitutivos inespecíficos como letargo, 
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anorexia, pérdida de peso, diarrea, vómitos, dolor o masas abdominales 

palpables (Törner et al., 2020). 

2.3 Pancreatitis en caninos y felinos. 

 El término médico para la inflamación (hinchazón y malestar) del 

páncreas es pancreatitis. El órgano que produce la insulina para ayudar a 

controlar el azúcar en la sangre y las enzimas para ayudar en la digestión de 

los alimentos es el páncreas de su perro, que se encuentra junto a su 

estómago. Existe una correlación entre la obesidad, la diabetes, los trastornos 

endocrinos y el síndrome del intestino irritable y el desarrollo de pancreatitis 

en perros y gatos (Dch, 2024). 

La inflamación del tejido pancreático se conoce como pancreatitis. Los 

niveles elevados de lipasa en el hígado son indicadores de que su mascota 

puede tener pancreatitis, las elevaciones en los niveles de enzimas en sangre 

tienen la capacidad de causar una reacción inflamatoria significativa en el 

tejido pancreático, puede convertirse en una reacción autoinmune que cause 

daños en los tejidos y una enfermedad potencialmente mortal en el animal 

(Griffiths, 2023). 

Una enfermedad peligrosa que puede dañar otros órganos es la 

pancreatitis. Ocurre cuando el páncreas activa las enzimas pancreáticas antes 

de que lleguen al estómago. En cuanto el páncreas, los tejidos y otros órganos 

entran en contacto con ellas, las enzimas empiezan a descomponerlas. Los 

casos graves en perros y gatos pueden manifestarse con síntomas claros 

como vómitos, fiebre, deshidratación y dolor de estómago (King, 2024). 

Tanto en perros como en gatos, el cuerpo pancreático está situado 

directamente caudal al duodeno descendente proximal. La pancreatitis aguda 

o necrotizante aguda, también conocida como pancreatitis crónica, es la 

enfermedad pancreática exocrina más prevalente en perros y gatos. Se define 

como la inflamación del páncreas exocrino (Oliveira & Nelson, 2023).  

La pancreatitis felina es difícil de diagnosticar, ya que se cree que la 

histopatología, el patrón oro, es más precisa que las técnicas utilizadas en la 

práctica clínica. Actualmente, la actividad o concentración de lipasa 

pancreática, los síntomas clínicos y el aspecto del páncreas y el mesenterio 
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circundante durante una ecografía abdominal se utilizan para realizar el 

diagnóstico en la medicina diaria (Krasztel et al., 2021). 

2.3.1 Pancreatitis aguda. 

Los perros que padecen pancreatitis aguda suelen tener una 

inflamación de leve a grave en el páncreas. Las consecuencias sistémicas 

agudas y potencialmente mortales en los perros que padecen pancreatitis 

aguda incluyen el fallo multiorgánico y la coagulación intravascular 

diseminada. La inflamación prolongada puede provocar insuficiencia 

pancreática exocrina y/o diabetes mellitus al generar fibrosis creciente y 

pérdida de tejido exocrino y/o endocrino (Bjørnkjær-Nielsen & Bjørnvad, 

2021). 

2.3.2 Pancreatitis crónica. 

En la crónica es una inflamación que es duradera, ocasiona daño al 

órgano, los signos de la pancreatitis crónica son más moderados y por tal 

razón son difícil de evidenciarlos. Puede generar problemas gastrointestinales 

y diabetes mellitus (North, 2020). 

2.4. Causas de la pancreatitis 

Un perro o gato al que se le ha diagnosticado pancreatitis normalmente 

ha ingerido una comida rica en grasas o se ha metido en la basura. 

Lamentablemente, la pancreatitis no suele ser consecuencia de esto. La 

pancreatitis animal suele ser idiopática, lo que significa que no puede 

identificarse. La pancreatitis es más frecuente en determinadas razas de 

perros y gatos, así como en aquellos que consumen fármacos específicos 

(Kos-Barber, 2024). 

2.4.1 Genética. 

Las predisposiciones de raza combinan factores genéticos y 

predisponentes. La mayoría de los gatos con pancreatitis aguda o supurativa 

son gatos domésticos de pelo corto, aunque los siameses también están 

sobrerrepresentados. Las razas con mayor riesgo de pancreatitis aguda son 

el Schnauzer miniatura, el Yorkshire y otras razas terrier. Las razas de riesgo 

de pancreatitis crónica son el bóxer, el Cavalier King Charles Spaniel, el 

Cocker Spaniel inglés y el Collie (Cridge et al., 2018). 
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2.4.2 Dieta. 

Por lo general, ciertos perros no toleran bien una dieta rica en grasas y 

pueden desarrollar molestias gastrointestinales, niveles elevados de lípidos 

en sangre y/o pancreatitis. En el caso de los gatos, el vínculo entre la dieta y 

la pancreatitis está menos definido. El principal problema para los gatos con 

pancreatitis suele ser conseguir que ingieran suficientes calorías. Asimismo, 

el sobrepeso puede ser un factor de riesgo para el desarrollo de pancreatitis 

(Heinze, 2022). 

2.4.3 Traumatismo.  

Las lesiones en la zona abdominal causadas por accidentes, golpes o 

intervenciones quirúrgicas pueden desencadenar la inflamación del páncreas. 

En caso de traumatismo penetrante, pueden verse afectados varios órganos 

abdominales (Santos, 2023). 

2.4.4 Medicamentos. 

Los medicamentos pueden inducir pancreatitis en perros, pero no se 

ha demostrado que cause en los gatos. Sin embargo, los gatos con 

antecedentes de pancreatitis, es recomendable evitar unos cuantos fármacos. 

Entre estos se encuentran la azatioprina (inmunosupresor) se usa con poca 

frecuencia en felinos debido al riesgo, los diuréticos tiazídicos como la 

furosemida, la tetraciclina (antibiótico), el ácido valproico (anticonvulsivo) y la 

procainamida (agente cardiaco) (Brooks, 2023). 

2.4.5 Infecciones. 

Las infecciones bacterianas o víricas pueden contribuir al desarrollo de 

pancreatitis en perros o gatos. Las infecciones bacterianas suelen transmitirse 

a través del consumo de alimentos o agua en mal estado o contaminados. Las 

infecciones víricas suelen ser el resultado del contacto con otros animales 

infectados (Howerton, 2021). 

2.5 Fisiopatología 

La fisiopatología de esta enfermedad es común, aunque los 

mecanismos que la causan no se comprenden del todo. La última vía común 

es la activación inapropiada y precoz del tripsinógeno en el páncreas debido 
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a un aumento de la auto activación y/o a una reducción de la autolisis 

(Espinoza, 2019). 

La principal proteína liberada por el páncreas es la tripsina, que se 

inactiva al almacenarse como tripsinógeno en gránulos de zimógeno dentro 

de los acinos pancreáticos. Cuando una molécula protectora conocida como 

inhibidor de la secreción de tripsina pancreática (IPST, inhibidor de la 

secreción de tripsina pancreática) está presente, los acinos pancreáticos 

como tripsinógeno permanecen inactivos. (SPINK1, IPST o inhibidor de la 

proteasa sérica Kazal tipo 1) (Morán, 2020). 

2.5.1 Etiología. 

La edad, el sexo o la raza no influyen en el diagnóstico de la 

pancreatitis, y no existe correlación entre la enfermedad y el uso de 

medicamentos, la alimentación o la salud física, las fuentes de infección poco 

frecuentes incluyen virus como el parvovirus y el coronavirus, así como 

parásitos. La hipotensión durante la anestesia y la cirugía pancreática son 

factores de riesgo potenciales. La isquemia pancreática y la pancreatitis 

pueden producirse por traumatismos, como caídas y accidentes de coche 

(Forman et al., 2021). 

Se ha relacionado con ciertos medicamentos, como el fentión, pero los 

gatos no han demostrado la misma reacción a otros medicamentos que se 

han utilizado en perros o personas. Aunque es poco frecuente, la pancreatitis 

autoinmune plantea la posibilidad de una causa inmunomediada. Aunque más 

del 95 % de los casos en gatos son idiopáticos, enfermedades concurrentes 

como la diabetes y la lipidosis hepática están ocasionalmente relacionadas 

entre sí (Cridge et al., 2022). 

2.5.2. Signos clínicos. 

En los caninos y felinos con pancreatitis se logra observar las 

sintomatologías principales como el dolor abdominal, diarrea, vómitos. 

Cuando el páncreas se inflama puede llegar a tener consecuencias bien 

graves y también mortales (North, 2020). 

La anorexia (91 %), los vómitos (90 %), la debilidad (79 %), el dolor 

abdominal (58 %), la deshidratación (46 %) y la diarrea (33 %) (tabla 1) son 

los signos clínicos más comunes en los perros con las formas más graves de 



11 
 

pancreatitis. Sin embargo, es importante tener en cuenta que estos hallazgos 

no reflejan los signos clínicos que se suelen encontrar en todos los pacientes 

con pancreatitis atendidos en una consulta veterinaria típica (Steiner, 2020). 

Los perros que muestran signos de dolor de estómago pueden estirar 

el cuerpo en «posición de oración», llorar cuando se les coge o mostrar signos 

de agonía cuando se les toca la barriga. Algunas mascotas pueden tener 

fiebre. En situaciones extremas, el animal puede presentar ictericia, que se 

caracteriza por un tinte amarillo en la piel, las encías o el blanco de los ojos. 

En los gatos con pancreatitis se observa un conjunto de síntomas más tenues, 

como la disminución o ausencia de hambre y un mayor comportamiento de 

escondite (North, 2020). 

La anorexia (87 %), el letargo (81 %), la deshidratación (54 %), la 

pérdida de peso (47 %), la hipotermia (46 %), los vómitos (46 %), la ictericia 

(37 %), la fiebre (19 %) y el dolor de estómago (19 %) son las indicaciones 

clínicas más frecuentes en gatos con formas de pancreatitis 

comparativamente graves (tabla 1). Estos signos son aún menos específicos 

(Steiner, 2020). 
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Tabla 1  
Signos clínicos de pancreatitis en perros y gatos 

SIGNOS CLÍNICOS PERROS %  GATOS % 

Anorexia 91 %  87 % 

Vómitos 90 %  46 % 

Debilidad/Letargo 79 %  81 % 

Dolor abdominal 58 %  19 % 

Deshidratación 46 %  54 % 

Diarrea 33 %  - 

Pérdida de peso -  47 % 

Hipotermia -  46 % 

Ictericia -  37 % 

Fiebre -  19 % 

Nota. porcentajes de las sintomatologías de la pancreatitis en caninos y felinos 
(Steiner, 2020). 
 

2.6 Métodos de diagnóstico  

2.6.1 Ecografía abdominal. 

En perros y gatos, la ecografía abdominal se considera la técnica de 

imagen preferida para el diagnóstico de la pancreatitis. Además, la ecografía 

abdominal puede utilizarse para diagnosticar o descartar otras afecciones que 

se presentan con signos clínicos similares. No hay muchos estudios que 

hayan evaluado a fondo el rendimiento de la ecografía abdominal en el 

diagnóstico de la pancreatitis en perros y gatos (Cridge et al., 2020). 

La ecografía aprovecha los puntos de referencia anatómicos cercanos. 

La cabeza del páncreas se sitúa anterior a la vena cava inferior, el cuerpo y la 

cola se sitúan anteriores a la vena esplénica y a la confluencia esplenoportal, 

y el páncreas se sitúa detrás del estómago y del duodeno. Lateralmente, la 

cola pancreática está conectada con el colon descendente, el riñón izquierdo 

y el bazo, mientras que la cabeza está asociada con el hígado, el árbol biliar 

y el duodeno" (Fuel Herrera 2016). 
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La primera técnica para visualizar directamente el páncreas en 

humanos fue la ecografía, que posteriormente se utilizó en animales. En la 

actualidad, es la técnica preferida para evaluar el páncreas y resulta crucial 

para diagnosticar anomalías, en particular neoplasias malignas (Gori et al., 

2021). 

El agrandamiento pancreático, las zonas hipoecoicas en el interior del 

órgano, la elevada ecogenicidad del mesenterio, la eco textura pancreática 

modificada son hallazgos ecográficos compatibles con pancreatitis aguda. En 

ausencia de una prueba cuantitativa de lipasa pancreática, los veterinarios 

pueden utilizar anecdóticamente la ecografía abdominal junto con los 

síntomas clínicos y la exploración patológica clínica de apoyo para 

diagnosticar la pancreatitis y determinar la gravedad de la afección (Murakami 

et al., 2019) 

Aunque se ha observado una especificidad variable, que oscila entre el 

24 % y el 67 %, la ecografía pancreática transabdominal ha demostrado ser 

una prueba bastante muy sensible (73 %) para la pancreatitis en perros y 

gatos. declarado. Esta prueba depende operativamente del paciente, el 

tratamiento y el equipo, a diferencia de la serología (Forman et al., 2023). 

Tabla 2  
Puntuación de gravedad de la evaluación ecográfica del páncreas 

ULTRASONIDO 
 

 
 

Tamaño del páncreas Nomal Engrandecido 
 

Pancreático ecogenidad Nomal Hiperecoico Hipoecoico 

Pancreático eco textura Homogéneo Heterogéneo   

Parénquima fluido libre SI No   

  
 

 

Nota. denota los componentes y sus respectivos aportes de la ecografía 
(Cridge et al., 2020) 
 

2.6.1.1 Objetivos del estudio de la EAA. 

• En primer lugar, determinar si los resultados de la EAA, la 

concentración de lipasa pancreática y un CDx de pancreatitis en perros 

están correlacionados (Forman et al., 2023). 
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• El segundo objetivo era averiguar si anomalías ultrasonográficas 

específicas se relacionaban mejor que otras con un CDx de pancreatitis 

(Cridge et al., 2020). 

• La ecogenicidad del páncreas se evaluó comparándola con 

puntos de referencia internos como el hígado, el bazo, los riñones y el 

mesenterio circundante (Forman et al., 2023). 

• También se evaluó la presencia de líquido libre peri pancreático 

y la ecogenicidad del mesenterio circundante (Cridge et al., 2020b). 

2.6.2 Pruebas serológicas. 

Aunque las actividades séricas de estas dos enzimas aumentan 

durante la pancreatitis canina experimental, los estudios han demostrado que 

estos marcadores, cuando se miden por métodos convencionales, no son 

útiles y no deben utilizarse para la pancreatitis canina espontánea debido a su 

baja sensibilidad. Durante mucho tiempo se ha pensado que las actividades 

séricas de la amilasa y la lipasa son marcadores de la pancreatitis (Lim et al., 

2022). 

Dos enzimas pancreáticas, la lipasa y la amilasa, son responsables de 

la digestión de lípidos y carbohidratos complejos de alto peso molecular, 

respectivamente. Estas enzimas son especialmente activas en el tubo 

digestivo, donde las segregan el páncreas y las glándulas salivales parótidas. 

La amilasa es una de las enzimas más activas en este sistema. Sin embargo, 

también están presentes en otros órganos, incluido el hígado, e intervienen 

en otros procesos reguladores (Arnaud et al., 2010). 

2.6.2.1 Lipasa. 

La enzima pancreática lipasa es esencial para la digestión de los 

lípidos, convirtiéndolos en glicerol y ácidos grasos para su absorción por el 

intestino animal. Los niveles séricos de lipasa deben medirse en medicina 

veterinaria para evaluar la función pancreática e identificar afecciones como 

la pancreatitis. Los niveles elevados de lipasa son cruciales para el manejo 

terapéutico de los pacientes porque pueden ser un indicador de inflamación o 

daño pancreático (Ettinger et al., 2017). 
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La lipasa de origen pancreático medida por la prueba de la lipasa 

pancreática canina debería, en teoría, elevarse únicamente durante la 

inflamación pancreática. Se han utilizado perros para validar el ensayo de 

inmunorreactividad de la lipasa pancreática, que consiste en un 

inmunoensayo enzimático seguido de un radioinmunoensayo (Haworth et al., 

2014). 

2.6.2.2 Lipasa pancreática específica canina. 

La técnica cPLI se perfeccionó para crear el ensayo comercial 

específico de lipasa pancreática canina (Spec cPL), que emplea anticuerpos 

monoclonales duales para la detección y captura y un péptido recombinante 

como antígeno. Se ha descubierto que la sensibilidad de la inmunorreactividad 

de la lipasa pancreática específica canina para el diagnóstico de la 

pancreatitis oscila entre el 63.6 % y el 82 % (Mansfield et al., 2012). 

2.6.2.3 Lipasa pancreática específica felina. 

El diagnóstico de la pancreatitis felina, una enfermedad frecuente, 

implica una combinación de técnicas de imagen, de laboratorio y clínicas. La 

prueba de laboratorio fundamental para diagnosticar la pancreatitis felina es 

medir los niveles de lipasa pancreática. FPLI, es un ensayo inmunoenzimático 

que puede utilizarse para ello (Krasztel et al., 2021). 

La combinación de pruebas de laboratorio y ultrasonografía 

desempeña un papel fundamental. La inmunorreactividad de la lipasa 

pancreática felina (fPLI), que mide la concentración de lipasa pancreática 

mediante ELISA, se interpreta actualmente basándose en un intervalo de 

referencia de ≤3.5 µg/L y un valor de corte de >5.3 µg/L, que indica pancreatitis 

(Forman et al., 2023). 

2.7 Tratamiento 

2.7.1 Nutrición. 

Cuando se trata de tratar la pancreatitis en perros y gatos la nutrición 

es crucial. Pueden desarrollarse directrices nutricionales a pesar de la 

escasez de datos prospectivos utilizando investigaciones experimentales, 

estudios retrospectivos e información anecdótica. Aunque tradicionalmente se 

ha considerado que la grasa es el nutriente principal en la pancreatitis, los 
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pacientes pueden beneficiarse de otros nutrientes y variables dietéticas como 

la densidad energética, la digestibilidad, las proteínas, los carbohidratos y la 

fibra (Cridge et al., 2024). 

La dieta puede contribuir al riesgo de desarrollar pancreatitis, 

generalmente en caninos, y a menudo se toma en cuenta como parte del 

tratamiento de la enfermedad. En caninos y felinos una dieta alta en grasa 

puede provocar síntomas gastrointestinales, elevación de los niveles de grasa 

en sangre (Heinze, 2022).  

La nutrición de apoyo se considera un componente esencial de la 

atención al paciente con pancreatitis. Se suponía que la retención de 

alimentos, o «reposo pancreático», disminuía la auto digestión pancreática al 

reducir la estimulación pancreática y la liberación de enzimas. Esta era la base 

del enfoque nutricional convencional de la PA (Chan, 2022). 

Hay menos investigación sobre la conexión entre la pancreatitis en gatos 

y la comida. Conseguir que los gatos con pancreatitis ingieren suficientes 

calorías en primer lugar suele ser el reto más difícil. Las dietas bajas en grasa 

son más bajas en calorías, lo que puede dificultar que un gato enfermo coma 

lo suficiente para evitar la pérdida de peso, y no existen pruebas clínicas o 

experimentales claras de que sean beneficiosas para los gatos (Heinze, 

2022). 

2.7.2 Analgésicos. 

Deben utilizarse analgésicos en los pacientes con pancreatitis, ya que 

las molestias de esta enfermedad suelen ser moderadas, evidentes o 

encubiertas. Con frecuencia, el dolor puede ser moderado, evidente o 

bastante intenso. El aislamiento y el reposo ayudan a aliviar el dolor. Los 

opiáceos ofrecen una analgesia cómoda, pero es importante tener en cuenta 

sus efectos negativos. Es importante tener en cuenta las consecuencias 

adversas de su ingestión, como íleo, vómitos y estreñimiento (Carbo 

Cardenas, 2020). 

Con frecuencia el dolor abdominal se presenta en los pacientes con 

pancreatitis, sin embargo, en la especie felina no es tan fácil evidenciarlo. 

Como primer escalón se recomienda los opiáceos o agonistas puros como 

morfina, metadona y el fentanilo por su efectividad en el dolor moderado a 
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severo. Por otro lado, para el dolor leve se emplea la buprenorfina dentro de 

los agonistas parciales y del antagonista el butorfanol. (Campillo et al., 2024).  

En casos severos, se puede utilizar perfusiones continuas de morfina o 

fentanilo, ketamina y lidocaína, teniendo especial cuidado con esta última en 

gatos. El tramadol es un agonista débil e inhibidor de la reabsorción de la 

serotonina y la noradrenalina. Por ello, el uso de tramadol no es recomendado 

en caso de pancreatitis aguda (Baez et al., 2023).  

2.7.3 Antibióticos. 

Siempre que sea posible se debe evitar el uso profiláctico de 

antibióticos, ya que promueve el desarrollo de bacterias resistentes a los 

medicamentos (Pérez, 2020). 

La terapia con antibióticos se utiliza en casos de pancreatitis grave si 

hay signos de shock, sepsis o necrosis pancreática ósea cuando existe la 

posibilidad de que las bacterias pasen de los intestinos al páncreas; al igual 

al aparecimiento de neutropenia y signos de toxicidad en frotis de sangre al 

igual que se debe proteger el páncreas contra la colonización por bacterias 

anaerobias y gramnegativas. Se recomienda amoxicilina con ácido 

clavulánico (12.5 a 25 mg/kg VO cada 12 h) como antibiótico de primera línea 

(Quiguango & Ricart, 2021). 

2.7.4 Antieméticos. 

El tratamiento antiemético debe iniciarse lo antes posible, sobre todo 

en la especie felina ya que en los caninos esta manifestación es más sutil sin 

embargo se tiene que emplear en perros sin náuseas ni vómitos para fomentar 

la alimentación voluntaria. Los síntomas asociados con las náuseas incluyen 

pérdida de apetito, salivación excesiva, vómitos, lamido de labios, dificultad 

para tragar y pérdida marcada de apetito. Es necesario reconocerlos y 

tratarlos a tiempo para que los pacientes puedan recuperar el apetito de forma 

natural (Lloyd, 2024). 

El antiemético de elección es el citrato de maropitant (1 mg/kg por cada 

24 horas), un inhibidor del receptor de neuro quinina, debido a su alta potencia 

y propiedades analgésicas viscerales. Si es necesario, se puede agregar un 

antiemético como ondansetrón (0.1 a 0.2 mg/kg IV cada 6 a 12 horas), un 
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antagonista serotoninérgico, para mejorar el control de las náuseas o los 

vómitos (Pérez, 2020). 

 

2.8 Pronóstico  

La pancreatitis aguda se considera reversible a menos que la causa 

subyacente persista y progrese a pancreatitis crónica con episodios 

recurrentes. Las tasas de mortalidad en medicina humana oscilan entre el 5 

% y el 15 %. En medicina veterinaria este porcentaje es mayor y oscila entre 

el 20 % y el 60 % según el estudio, el pronóstico dependerá de los parámetros 

biológicos, así como de la necesidad de intervención quirúrgica (Stern et al., 

2023). 

Los parámetros biológicos asociados con una mayor mortalidad en la 

pancreatitis aguda canina incluyen hipocalcemia ionizada, aumento de 

creatinina, coagulopatía y aumento de la frecuencia respiratoria o desarrollo 

de una respuesta inflamatoria sistémica. La hipocalcemia ionizada también se 

ha asociado con un mal pronóstico en humanos y gatos con pancreatitis aguda 

(Pérez, 2020). 

La tasa de supervivencia general de los pacientes caninos que 

requirieron cirugía por pancreatitis aguda grave fue del 63.6 %. Dependiendo 

del motivo de la cirugía, las tasas de supervivencia varían: 80.8 % para 

obstrucción biliar extrahepática, 64.3 % para necrosectomía y 40.6 % para 

absceso pancreático. Por lo tanto, el pronóstico es más cauteloso en 

pacientes con absceso pancreático tratado quirúrgicamente en comparación 

con obstrucción biliar extrahepática (Steiner, 2020). 
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3 MARCO METODOLÓGICO 

3.1 Ubicación de la investigación 

La presente investigación se realizó en dos clínicas veterinarias, 

Animalopolis y Dr. Pet, ubicadas en la provincia Guayas, en la ciudad de 

Guayaquil. 

Figura 3  
Animalopolis Hospital Clínica Veterinaria 

 

Nota. Ubicación geográfica de la clínica veterinaria  
Animalopolis (Google earth, 2024). 

 

Figura 4  
Dr. Pet Clínica Veterinaria 

 
 

Nota. Ubicación geográfica de la clínica veterinaria Dr. Pet   
          (Google earth, 2024). 
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3.2 Características climáticas 

A orillas del río Guayas, en la costa suroeste de Ecuador, se encuentra 

la ciudad portuaria de Guayaquil. El clima de Guayaquil es tropical todo el año, 

con temperaturas cálidas y húmedas. He aquí algunos aspectos importantes 

del clima de Guayaquil. 

A lo largo del año, las temperaturas máximas medias oscilan entre 24 

y 30 °C (75 y 86 °F). Aunque las noches suelen ser más frías, rara vez se baja 

de los 20 °C (68 °F) (Valera & Ron, 2012). 

 

3.3 Materiales 

 3.3.1 Materiales de oficina. 

• Computadora 

• Hoja A4 

• Lapiceros 

  3.3.2 Materiales de campo. 

• Ecógrafo 

• Gel de ecografía  

• Jeringas de 3 cc 

• Tubo de suero sin adictivo: tapa roja  

• Tubo de suero con gel separador sin anticoagulantes: tapa 

morada 

• Marcador rotulador 

• Algodón 

• Alcohol 

• Mesa de examinación 

• Guantes 

• Bozal 

• Historias clínicas  

• Rasuradora  
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3.4 Población y muestra de estudio  

La población está comprendida por todos los caninos y felinos que 

asistieron a consulta a la clínica veterinaria Animalopolis y a la clínica 

veterinaria Dr. Pet en el periodo de la investigación desde mayo a julio 2024.  

La muestra está comprendida 54 animales en la clínica Animalopolis y 

46 animales en la clínica Dr. Pet, de todos los felinos y caninos que 

presentaron alguna sintomatología asociada a la pancreatitis y que sean 

derivados para las pruebas ecográficas y sanguíneas para determinar si existe 

o no la presencia de esta enfermedad. Para esta investigación se proyectó 

incluir 100 animales entre caninos y felinos que cumplan el perfil establecido 

para la muestra de estudio. 

 

3.5 Tipo de estudio 

Este estudio de campo tiene un enfoque cuantitativo de tipo descriptivo 

y correlacional para determinar la frecuencia de pancreatitis en caninos y 

felinos que asistieron a consulta en las clínicas veterinarias Animalopolis y Dr. 

Pet, mediante las pruebas de lipasa y ecografía. 

 

3.6 Análisis estadístico 

Para procesar la información se utilizó hojas de cálculo en el programa 

Excel con las que se diseñaron tablas de contingencia y figuras para valorar 

el comportamiento de las variables en estudio, además de identificar la 

frecuencia de la pancreatitis mediante la fórmula siguiente, al ser un estudio 

de tipo descriptivo con un enfoque cuantitativo, se utilizó el programa 

estadístico statgraphics, para analizar los datos recopilados en una hoja de 

cálculo de Excel. Este programa generó gráficos y tablas que permitieron 

evaluar la relación entre las variables independientes y dependientes. 

𝑭𝒓𝒆𝒄𝒖𝒆𝒏𝒄𝒊𝒂 𝒂𝒃𝒔𝒐𝒍𝒖𝒕𝒂=(
𝒏ú𝒎𝒆𝒓𝒐 𝒅𝒆 𝒄𝒂𝒔𝒐𝒔 𝒅𝒆 𝒍𝒂  𝒆𝒏𝒇𝒆𝒓𝒎𝒆𝒅𝒂𝒅

𝒏ú𝒎𝒆𝒓𝒐 𝒕𝒐𝒕𝒂𝒍 𝒅𝒆 𝒊𝒏𝒅𝒊𝒗𝒊𝒅𝒖𝒐𝒔 𝒆𝒏 𝒍𝒂 𝒑𝒐𝒃𝒍𝒂𝒄𝒊ó𝒏
)x 100 

Fórmula para calcular la frecuencia de los casos de pancreatitis (Quiguango 
& Ricart, 2021) 
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3.7 Método de abordaje  

  3.7.1 Recopilación de datos para ficha técnica. 

Mediante las historias clínicas se hicieron las respectivas preguntas a 

los tutores de las mascotas caninas o felinas, se obtuvieron los datos básicos: 

edad, sexo, raza, peso, síntomas, tipo de alimentación, con qué frecuencia se 

alimentan, que medicamentos está tomando, si ha sufrido un trauma.  

3.7.2 Toma de muestra para pruebas serológicas. 

• Se obtuvo todos los materiales necesarios como jeringas de 3 ml, 

tubos de recolección de sangre, guantes, torniquete, algodón, 

alcohol, bozal 

• Se tranquilizó al paciente, para evitar que se mueva bruscamente, 

y se solicitó a otro miembro del personal que lo sujete si es 

necesario, se usó bozal para evitar cualquier accidente. 

• Se seleccionó una vena adecuada para la extracción de sangre, 

como la yugular, la cephalica o la vena femoral. 

• Se rasuró y se limpió con un antiséptico la zona de punción. 

• Para la extracción de sangre se utilizó una jeringa. 

• Se extrajo una cantidad de 1 a 2 ml, lo necesario y suficiente para 

poder realizar la prueba de lipasa. 

• Se retiro la aguja con precaución y se hizo presión en el sitio de 

punción. 

• La sangre se trasfirió al tubo de recolección especifico para pruebas 

de lipasa, a un tubo sin adictivos (tapa roja) o a un tubo con gel 

separador (tapa morada). 

• Se dejó al paciente en observación para verificar que este estable. 

• La muestra se rotulo con la información del paciente y se envió al 

laboratorio para obtener los resultados. 

3.7.3 Toma de imagen. 

• Se aseguró que el animal estuviera tranquilo para que permaneciera 

inmóvil durante la ecografía y se lo colocó en una mesa o superficie 

de examen. 
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• Se procedió a rasurar el área abdominal para facilitar la 

visualización de las estructuras internas o para un mejor contacto 

con el transductor y la piel. 

• Se colocó al paciente en decúbito lateral o decúbito dorsal, 

dependiendo el área a examinar. 

• Se aplicó el gel en el área y colocamos el transductor sobre la parte 

del abdomen del animal y se realizó movimientos suaves y lentos 

para explorar y localizar el páncreas 

• Se obtuvo las imágenes que se lograron capturar como una 

anomalía o inflación que puedan indicar pancreatitis y se realizó 

anotaciones detalladas sobre las observaciones realizadas durante 

el procedimiento. 

3.8 Variables de estudio 

3.8.1 Variables dependientes. 

Presencia de pancreatitis  

• Si 

• No 

      Tipo de pancreatitis 

• Aguda 

• Crónica 

3.8.2 Variables independientes. 

   Raza 

• Mestizos 

• Puros 

         Edad 

• Cachorros: menor a un año  

• Adulto: de un año a 7 años 

• Geriátricos: mayor de 7 años  

        Sexo 

• Hembra 
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• Macho 

       Síntomas clínicos asociados a la pancreatitis 

• Vómito: SI/NO 

• Diarrea: SI/NO 

• Dolor abdominal: SI/NO 

• Deshidratación: SI/NO 

• Pérdida de peso: SI/NO 

• Pérdida de apetito: SI/NO 

• Letargo: SI/NO 

       Diagnóstico por ecografía 

Tamaño del páncreas: 

• Normal 

• Hiperplasia   

• Hipoplasia 

Ecogenicidad 

• Isoecoico 

• Hiperecoico 

• Hipoecoico 

Eco textura 

• Heterogéneo 

• homogéneo 

Tipo de alimentación 

• Balanceada 

• Casera 

• Mixta 
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Pruebas enzimáticas 

• Lipasa:  

 

• Lipasa Pancreática específica  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

    Rangos Caninos Felinos 

• Normal  <200 ng/mL < = 3.5 ng/mL 

• Intermedio  200 – 400 ng/mL 3.6 – 5.3 ng/mL 

• Alto  >400 ng/mL 

 

 

> = 5.4 ng/mL 

 

 

 

    Rangos Caninos Felinos 

• Normal <200 ng/mL < = 3.5 ng/mL 

• Intermedio  200 – 400 ng/mL 3.4 – 5.4 ng/mL 

• Alto  >400 ng/mL > = 5.4 ng/mL 
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4.1 Descripción de la población de estudio        

Figura 5  
Casos de pancreatitis en la clínica Animalopolis 

 

 

 

 

 

 

 

Nota. En la figura 5 se puede observar los casos positivos y negativos en la 
clínica Animalopolis. 
 

Se muestran 17 caninos positivos que corresponde a 35.42 % y 9 

felinos positivos con un porcentaje de 18.75 %, con respecto a los casos 

negativos, se puede observar 14 caninos negativos con un porcentaje de 

29.17 % y 8 felinos negativos que corresponde a 16.66 %. 

 

Figura 6  
Casos de pancreatitis en la clínica Dr. Pet 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Nota. En la figura 6 se puede observar los casos positivos y negativos en la 
clínica Dr. Pet. 
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Se muestran 16 caninos positivos que corresponde a 41.02 % y 5 felinos 

positivos con un porcentaje de 12.82 %, con respecto a los casos negativos, 

se puede observar 14 caninos negativos con un porcentaje de 35.99 % y 4 

felinos negativos que corresponde a 10.26 %. 

 

Una vez concluida la fase experimental obtuvimos los siguientes 

resultados: 

De los 100 pacientes atendidos, 47 presentaron pancreatitis, de los 

cuales 26 fueron pacientes de la clínica Animalopolis donde 17 fueron caninos 

y 9 felinos. 

En la clínica Dr. Pet, 21 pacientes fueron diagnosticados con pancreatitis, 

donde 16 fueron caninos y 5 felinos, tal como se indica en la tabla 3. 

Tabla 3  
Casos positivos de pancreatitis entre perros y gatos 

PANCREATITIS  CANINOS FELINOS  

Animalopolis  17 9 

Dr. Pet  16 5 

 

4.2 Resultados de la clínica Animalopolis  

Tabla 4  
Resultados de lipasa en caninos y felinos de la clínica 

LIPASA CANINOS FELINOS   

Niveles SI  SI  P. valor  

Normal 
caninos <200 ng/mL  

 felinos< = 3.5 ng/mL 14 25.93 % 8 14.81 % 0,6505 

Intermedio 
caninos 200 – 400ng/mL  
felinos 3.6 – 5.3 ng/mL  5 9.26 % 1 1.85 %   
Alto 
caninos >400 ng/mL  
felinos > = 5.4 ng/mL 17 31.48 % 9 16.67 %    

 Nota. En la tabla 4, se muestran las pruebas de lipasa para  
 perros y gatos. 
 
Se utilizaron tres categorías para medir la lipasa: normal (caninos <200 

ng/mL y felinos< = 3.5 ng/mL) intermedio (caninos 200 – 400 ng/mL y felinos 

3.6 – 5.3 ng/mL) y alto (caninos >400 ng/mL y felinos > = 5.4 ng/mL). 

 Los pacientes con lipasa normal se presentaron en 14 perros con un 

porcentaje de 29.93 % y 8 gatos que corresponde a 14.81 %, los pacientes 

con actividad de lipasa intermedia presentaron 5 caninos con 9.26 % y 1 felino 
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con 1.85 %, los pacientes que presentaron alta actividad de lipasa fueron 17 

caninos con un porcentaje de 31.48 % y 9 felinos con 16.67 % tal como se 

muestra en la tabla 4. 

Tabla 5  
Ultrasonido del páncreas en perros y gatos de la clínica Animalopolis 

    CANINOS FELINOS   

Variables Positivos  Positivos  P.valor 

Tamaño  Normal 13  50.00 % 5 19.23 % 0.4071 

 Hiperplasia 2 7.69 % 3 11.54 %  
 Hipoplasia 2 7.69 % 1 3.85 %  
Ecogenidad Isoecoico 1 10.00 % 1 10.00 % 0.7280 

 Hiperecoico 4 40.00 % 1 10.00 %   

 Hipoecoico 2 20.00% 1 10.00 %   

Eco textura Heterogéneo 7 58.34 % 3 25.00 % 0.5839 
  Homogéneo 1 8.33 % 1 8.33 %   

Nota. En la tabla 5 se observan las variables de un ultrasonido del páncreas. 

Con respecto al tamaño del páncreas, se puede observar que los 

pacientes caninos con pancreatitis, 13 muestran un tamaño normal que 

corresponde a 50.00 % y 5 felinos presentan tamaño normal del páncreas que 

corresponde a un porcentaje del 19.23 %, con respecto a la hiperplasia, 2 

pacientes caninos con un porcentaje de 7.69 % y 3 felinos con 11.54 %, con 

respecto a la hipoplasia se puede observar 2 caninos que corresponde al 7.69 

% y 1 felino que corresponde con un porcentaje de 3.85 %. 

Con respecto a la ecogenidad, 1 canino y 1 felino presentan páncreas 

isoecoico que corresponde al 10.00 % respectivamente, se puede observar 

que 4 pacientes caninos con páncreas hiperecoico corresponde a un 

porcentaje de 40.00 % y 1 felino 10.00 %, con respecto al páncreas 

hipoecoico, muestran 2 caninos con un porcentaje de 20.00 % y 1 felino que 

corresponde al 10.00 %. 

Con respecto a la eco textura, se observa 7 caninos que presentan eco 

textura heterogénea que corresponde a un porcentaje de 58.34 % y 3 felinos 

presentan eco textura heterogénea que corresponde al 25.00 %, con respecto 

a la eco textura homogénea, 1 canino y 1 felinos con un porcentaje de  

8.33 %. 
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Tabla 6  
Relación entre la raza, edad, sexo, tipo de alimentación, signos clínicos 

    CANINOS FELINOS   

Variables SI  SI  P.valor 

RAZA Puro 10 38.47 % 2 7.69 % 0.1714* 

 Mestizo 7 26.92 % 7 26.92 %  
EDAD Cachorros 0 0.00 % 1 3.85 % 0.0965* 

 Adulto 8 30.77 % 1 3.85 %  
 Geriátrico 9 34.61 % 7 26.92 %  
SEXO Hembra 14 53.85 % 4 15.38 % 0.1221* 

 Macho 3 11.54 % 5 19.23 %  
TIPO DE 
ALIMENTACIÓN Balanceada 6 23.08 % 5 19.23 % 0.1620* 

 Mixta 10 38.46 % 2 7.69 %  
 Casera 1 3.85 % 2 7.69 %  
SIGNOS CLÍNICOS Vómito 15 20.27 % 7 9.46 % 0.7682 

 Diarrea 12 16.22 % 5 6.76 %  

 

Dolor 
Abdominal 7 9.46 % 3 4.05 %  

 Deshidratación 4 5.41 % 3 4.05 %  

 

Pérdida de 
apetito 4 5.41 % 0 0.00 %  

 

Pérdida de 
peso 2 2.70 % 0 0.00 %  

 Letargo 9 12.16 % 3 4.05 %  
TIPO DE 
PANCREATITIS Aguda 13 50.00 % 7 26.93 % 0.9400 

  Crónica 4 15.38 % 2 7.69 %   
Nota. La Tabla 6 enumera una serie de variables relacionadas a la 
pancreatitis.  

Se puede observar 10 caninos de razas puras con 38.47 % y 7 caninos 

mestizos con 26.92 % presentan pancreatitis y 2 felinos de raza pura que 

corresponde a un porcentaje de 7.69 % mientras que 7 felinos mestizos con 

un porcentaje de 26.92 % presentan pancreatitis. Con respecto a la edad, solo 

1 felino cachorro presenta pancreatitis con un porcentaje de 3.85 %, se puede 

observar 8 caninos de edad adulta con un porcentaje de 30.77 % y 1 felino 

adulto con 3.85 %. 

Con respecto a los geriátricos, se muestra 9 caninos que corresponde 

a un porcentaje de 34.61 % y 7 felinos con un porcentaje de 26.92 % 

presentan pancreatitis. Con respecto al sexo, se puede observar 14 caninos 

hembras con un porcentaje de 53.85 % y 4 felinos hembras que corresponde 
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a 15.38 %, mientras en el sexo macho, se muestra 3 caninos con 11.54 % y 5 

felinos que corresponde a 19.23 %. 

Con relación al tipo de alimentación, se puede observar 6 caninos con 

alimentación balanceada que corresponde a 23.08 % y 5 felinos con un 

porcentaje de 19.23 %, con respecto a la alimentación mixta, muestran 10 

caninos que corresponde a un porcentaje de 38.46 % y 2 felinos con un 

porcentaje de 7.69 %, en la alimentación casera, solo 1 canino con un 

porcentaje de 3.85 % y 2 felinos que corresponde a 7.69 %. 

Con relación a los signos clínicos, se puede observar 15 caninos con 

vómitos con un porcentaje de 20.27 % y 7 felinos que corresponde a un 

porcentaje de 9.46 % presentan pancreatitis, respecto a la diarrea, 12 caninos 

la presentaron, correspondiendo a un porcentaje de 16.22 % y 5 felinos con 

un porcentaje de 6.76 %, se muestran 7 caninos con dolor abdominal, con un 

porcentaje de 9.46 % y 3 felinos con 4.05 %. 

 Se puede observar 4 caninos con deshidratación 5.41 % y 3 felinos 

4.05 %, con respecto a la pérdida de apetito, solo 4 caninos con un porcentaje 

de 5.41 %, solo 2 caninos presentan pérdida de peso que corresponde un 

porcentaje de 2.70 %, con respecto al signo clínico de letargo, se muestran 9 

caninos con un porcentaje de 12.16 % y 3 felinos que corresponde a un 

porcentaje de 4.05 %. 

Con relación al tipo de pancreatitis, en caninos se mostraron 13 con 

pancreatitis aguda, que corresponde a un porcentaje de 50.00 % y en 7 felinos 

a 26.92 %, con respecto a la pancreatitis crónica, se puede observar 4 caninos 

con un porcentaje de 15.39 % y 7 felinos que corresponde a 7.69%. 
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4.3 Resultados de clínica Dr. Pet 

Tabla 7  
Resultados de prueba específica lipasa en caninos y 

LIPASA 
ESÉCÍFICA CANINOS FELINOS   

Niveles SI % SI % P.valor  

Normal 
caninos <200 ng/mL  

 felinos< = 3.5 ng/mL 14 29.79 % 4 8.51% 0.7953 
Intermedio 
caninos 200 400ng/mL  
felinos 3.4 – 5.4 ng/mL  7 14.89 % 1 2.13 %  
Alto 
caninos >400 ng/mL  
felinos > = 5.4ng/mL 16 34.04 % 5 10.64 %   

 Nota. En la tabla 7, muestran la concentración de la lipasa  
 específica para perros y gatos. 
 

Se utilizaron tres categorías para medir la lipasa específica: normal 

(caninos <200 ng/mL y felinos< = 3.5 ng/mL) intermedio (caninos 200 – 400 

ng/mL y felinos 3.4 – 5.4 ng/mL) y alto (caninos >400 ng/mL y felinos > = 5.4 

ng/mL). 

 Los pacientes con lipasa específica se presentaron en 14 perros 29.79 

% y 4 gatos 8.51 %, los pacientes con actividad de lipasa específica intermedia 

presentaron 7 caninos 14.89 % y 1 felino 2.13 %, los pacientes que 

presentaron alta actividad de lipasa específica fueron 16 caninos 34.04 % y 5 

felinos 10.64 %. 

Tabla 8  
Ultrasonido del páncreas en perros y gatos de la clínica Dr. Pet 

  CANINOS FELINOS  

Variables Positivos  Positivos  P.valor 

Tamaño  Normal 13 61.90 % 3 14.30 % 0.5678 

  Hiperplasia 2 9.52 % 1 4.76 %  
  Hipoplasia 1 4.76 % 1 4.76 %  

Ecogenidad  Isoecoico 1 16.67 % 0 0.00 % 0.6873 

  Hiperecoico 2 33.32 % 1 16.67 %  
  Hipoecoico 1 16.67 % 1 16.67 %  

Eco textura Heterogéneo 4 57.14 % 1 14.29 % 0.2772* 
  Homogéneo 0 0.00 % 2 28.57 %  

Nota. En la tabla 8 se observan las variables de un ultrasonido del páncreas. 

Con respecto al tamaño del páncreas, se puede observar que los 

pacientes caninos con pancreatitis, 13 muestran un tamaño normal que 

corresponde a 61.90 % y 3 felinos presentan tamaño normal del páncreas que 
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corresponde a un porcentaje del 14.30 %, con respecto a la hiperplasia, 2 

pacientes caninos con un porcentaje de 9.52 % y 1 felino 4.76 %, con respecto 

a la hipoplasia se puede observar 1 canino y 1 felino que corresponde a  

4.76 %. 

Con respecto a la ecogenidad, solo 1 canino presenta páncreas 

isoecoico que corresponde al 16.67 %, se puede observar que 2 pacientes 

caninos con páncreas hiperecoico que corresponde a un porcentaje de 33.32 

% y 1 felino con 16.67 %, con respecto al páncreas hipoecoico, muestran 1 

canino y 1 felino que corresponde a 16.67 %. 

Con respecto a la eco textura, se observa 4 caninos que presentan eco 

textura heterogénea que corresponde a un porcentaje de 57.14 % y 1 felino 

presenta eco textura heterogénea que corresponde a 14.29 %, con respecto 

a la eco textura homogénea, solo 2 felinos la presentan, correspondiendo a 

28.57 %. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



33 
 

Tabla 9  
Relación entre la raza, edad, sexo, tipo de alimentación, signos clínicos y tipo de 
pancreatitis clínica Dr. Pet 

  CANINOS FELINOS  
Variables SI  SI  P.valor 

RAZA Puro 12 57.14 % 2 9.52 % 0.3651* 

 Mestizo 4 19.05 % 3 14.29 %  
EDAD Cachorros 0 0.00 % 0 0.00 % 0.6269 

 Adulto 11 52.38 % 4 19.05 %  

 Geriátrico 5 23.81 % 1 4.76 %  
SEXO Hembra 10 47.62 % 4 19.05 % 0.8563 

 Macho 6 28.57 % 1 4.76 %  
TIPO DE 

ALIMENTACIÓN Balanceada 3 14.29 % 4 19.05 % 0.0463* 

 Mixta 13 61.90 % 1 4.76 %  

 Casera 0 0.00 % 0 0.00 %  
SIGNOS 

CLÍNICOS Vómito 12 25.00 % 5 10.42 % 0.2239* 

 Diarrea 10 20.83 % 2 4.17 %  

 

Dolor 
Abdominal 4 8.33 % 0 0.00 %  

 Deshidratación 0 0.00 % 1 2.08 %  

 

Pérdida de 
apetito 2 4.17 % 1 2.08 %  

 

Pérdida de 
peso 0 0.00 % 1 2.08 %  

 Letargo 8 16.67 % 2 4.17 %  
TIPO DE 

PANCREATITIS Aguda 14 66.67 % 4 19.05 % 0.6757 

 Crónica 2 9.52 % 1 4.76 %  
Nota. La Tabla 9 enumera una serie de variables relacionadas a la pancreatitis 
en perros y gatos. 

Se puede observar 12 caninos de razas puras con un porcentaje de 

57.14 % y 4 caninos mestizos con 19.05 % presentan pancreatitis y 2 felinos 

de raza pura que corresponde a un porcentaje de 9.52 % mientras que 3 

felinos mestizos con un porcentaje de 14.29 % presentan pancreatitis. Con 

respecto a la edad, ningún cachorro de canino y felino se obtuvieron en los 

resultados, se puede observar 11 caninos de edad adulta con un porcentaje 

de 52.38 % y 4 felino adulto con 19.05 %. 

Con respecto a los geriátricos, se muestra 5 caninos que corresponde 

a un porcentaje de 23.81 % y 1 felino con un porcentaje de 4.76 % presentan 

pancreatitis. Con respecto al sexo, se puede observar 10 caninos hembras 
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con un porcentaje de 47.62 % y 4 felinos hembras que corresponde a 19.05 

%, mientras en el sexo macho, se muestra 6 caninos 28.57 % y 1 felino que 

corresponde a 4.76 %. 

Con relación al tipo de alimentación, se puede observar 3 caninos con 

alimentación balanceada que corresponde a 14.29 % y 4 felinos con un 

porcentaje de 19.05 %, con respecto a la alimentación mixta, muestran 13 

caninos que corresponde a un porcentaje de 61.90 % y 1 felino con un 

porcentaje de 4.76 %, en la alimentación casera no se obtuvieron resultados 

de caninos y felinos. 

Con relación a los signos clínicos, se puede observar 12 caninos con 

vómitos con un porcentaje de 25.00 % y 5 felinos que corresponde a un 

porcentaje de 10.42 % presentan pancreatitis, respecto a la diarrea, 10 

caninos la presentaron, correspondiendo a un porcentaje de 20.83 % y 2 

felinos con un porcentaje de 4.17 %, se muestran solo 4 caninos con dolor 

abdominal, que corresponde a un porcentaje de 8.33 %, se puede observar 

solo 1 felino con deshidratación 2.08 %. 

Con respecto a la pérdida de apetito, se muestran 2 caninos con un 

porcentaje de 4.17 % y 1 felino 2.08 %, solo 1 felino presenta pérdida de peso 

que corresponde un porcentaje de 2.08 %, con respecto al signo clínico de 

letargo, se muestran 8 caninos con un porcentaje de 16.67 % y 2 felinos que 

corresponde a un porcentaje de 4.17 %. 

Con relación al tipo de pancreatitis, en caninos se mostraron 14 con 

pancreatitis aguda, que corresponde a un porcentaje de 66.67 % y en 4 felinos 

a 19.05 %, con respecto a la pancreatitis crónica, se puede observar 2 caninos 

con un porcentaje de 9.52 % y 1 felinos que corresponde a 4.76 %. 
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55  DDIISSCCUUSSIIÓÓNN  

En la investigación de Fuel Herrera (2016), enfocado en la evaluación 

de lipasa especifica de tener un valor 100 % predictivo positivo en detectar la 

pancreatitis. En este estudio se pudo comprobar que la medición de la prueba 

especifica en todos los caninos corresponde a un porcentaje de 16 (100 %) y 

en todos los felinos 5 (100 %). 

Según la investigación de Leoni et al. (2020) el cual está relacionado 

en el diagnóstico de pancreatitis mediante ultrasonido y pruebas serológicas, 

nos indica que la ecografía tiene un valor del 63 % de eficacia mientras que la 

prueba de lipasa obtiene un porcentaje del 100 %. En esta investigación 

podemos confirmar que la ecografía no coincide con las variables visibles del 

páncreas con un porcentaje del 61.90 %. 

En la investigación de Cardozo Mauricio (2012) enfocado en la 

comparación de métodos de diagnóstico de la pancreatitis en caninos y 

felinos, donde muestra que las pruebas serológicas como la lipasa especifica, 

obtiene un resultado del 96 % y de la ecografía un resultado 59 %. En este 

estudio se demostró que la prueba de lipasa especifica con un porcentaje del 

100 % es más efectiva y sin ningún error alguno sobre el diagnóstico de la 

pancreatitis, mientras que ecografía tiene una eficacia del 61.90 %. 

En la investigación de Carbo Cárdenas (2020) enfocado en las 

sinologías del diagnóstico de pancreatitis donde tiene una alta demanda en el 

vómito 100 %, diarrea 88 % y dolor abdominal 77 %. Esta investigación se 

obtuvo una similitud donde los pacientes ingresados con pancreatitis 

demostraron vómitos 45 %, diarreas 37.05 %, letargo 28.83 % y dolor 

abdominal 17.79 %.  
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66  CCOONNLLUUSSIIOONNEESS  YY  RREECCOOMMEENNDDAACCIIOONNEESS  

6.1 Conclusiones 

Según los resultados, en las dos clínicas de guayaquil Animalopolis y 

Dr.pet, se puede observar que la lipasa y la prueba especifica pancreática es 

la que da un valor alto para el diagnóstico de la pancreatitis en caninos y 

felinos. 

En este estudio se cumplieron los dos objetivos que son correlacionar 

los niveles de lipasa especifica con la ecografía, lograr comparar la eficacia 

de diagnostico mediante la prueba de lipasa especifica y ecografía.  

Correspondiendo a la ecografía, se logro concluir que no es una 

herramienta confiable al detectar la pancreatitis ya que solo tiene limitaciones 

de imágenes como el grosor, el tamaño, la ecogénica, etc. ya que genera 

obstáculos al detectar pancreatitis a inicios de la enfermedad  

Por tener una mejor detección en el diagnóstico y eficacia, la lipasa 

pancreática especifica combinada con la ecografía tiene mejores resultados 

que la lipasa general para poder diagnosticar la pancreatitis en caninos y 

felinos. 

De acuerdo con los signos clínicos, los principales síntomas para una 

sospecha de pancreatitis son, vómitos, diarrea y dolor abdominal. También se 

pudo comprobar que en este estudio los perros son mas propensos a sufrir de 

pancreatitis que los felinos y se mostró que la mayoría de los casos positivos 

son mas pancreatitis aguda que crónicas. 
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6.2 Recomendaciones 

Al momento de un animal con sospecha de pancreatitis, se debe 

realizar las pruebas de lipasa como Spec cPL para los caninos y Spec fPL 

para los felinos. 

Proporcionar procedimientos para diagnosticar la pancreatitis, como el 

uso de ultrasonidos y determinados ensayos de lipasa. 

Recomendar a los dueños de los animales, de darle una dieta 

balanceada, baja en grasa y saludable para prevenir esta enfermedad. 

En caso de que la mascota tenga pancreatitis detectada, llevarle un 

control de seguimientos o en caso de pancreatitis crónica se requiere manejos 

continuos con el veterinario. 
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ANEXOS 

                       Anexo 1. 
  Extracción de sangre de canino para 
  prueba de lipasa  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Anexo 2. 
Pruebas de lipasa de caninos y felinos  
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Anexo 3. 
                            Ingreso de pacientes con pancreatitis 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

Anexo 4. 
Prueba de lipasa centrifugada  
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Anexo 5. 
Proceso de la prueba de lipasa 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Anexo 6 
Proceso de resultados  
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Anexo 7 
Ultrasonido de canino con sospecha  
de pancreatitis  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Anexo 8 
Ultrasonido de felino con pancreatitis 
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Anexo 9 
Resultados de prueba de lipasa 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Anexo 10 
 Equipo de diagnóstico de prueba de lipasa  
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