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DETERMINACION DE LA RESISTENCIA A LOS ANTIBIOTICOS UTILIZADOS EN
DERMATOPATIAS INFECCIOSAS BACTERIANAS CANINAS (Canis lupus familiaris)
ATENDIDOS EN HOSPITAL VETERINARIO CANINO REAL.

Carcamo-Herrera, 1.S', Lopez-Romero, K.M! , Sanchez-Elias G.S! , Lopez-Salazar C.D* ,
Flores-Alvarenga F.J! Moran-Rodriguez A.E? ,

RESUMEN

Las dermatopatias bacterianas caninas, también conocidas como piodermas, son uno de los
problemas mas recurrentes y persistentes en la practica clinica diaria. La frecuencia de los
agentes involucrados, asi como los perfiles de resistencia antibiética varia segun el tiempo,
zona o region geografica. Este estudio tuvo como objetivo conocer los diferentes agentes
etioldgicos involucrados en las dermatopatias bacterianas caninas, su perfil de resistencia y
multirresistencia. Para tal fin, se recolectaron muestras de 24 caninos con diferentes edades
(2 meses-11 afios), razas y sexo, atendidos en el Hospital Veterinario Canino Real en el
periodo de noviembre del 2020 a mayo del 2021, Las técnicas fueron recolectadas por medio
de hisopado, raspado cutaneo y aspiracion con aguja fina. Las muestras fueron transportadas
en medios Stuart hacia el Laboratorio de Microbiologia y Biotecnologia del Centro de
Investigacién y Desarrollo en Salud (CENSALUD), donde se realizaron cultivos bacterianos,
pruebas de identificacién bioquimica y pruebas de sensibilidad a través del método in vitro
Kirby Bauer de difusién en disco, evaluando los antibidticos: trimetoprim/sulfametoxazol,
ampicilina, amoxicilina con &cido clavulanico, gentamicina, cefalexina, ceftriaxona,
eritromicina, norfloxacina, ciprofloxacina y amikacina. Las especies mas aisladas fueron
Staphylococcus coagulasa negativa (20.69%), Pseudomonas aeruginosa (20.69%) vy
Staphylococcus aureus (17.24%), involucradas en casos de infecciones monoetiolégicas o
polietiolégicas. De los antibibticos evaluados, los aislamientos obtenidos presentaron mayor
porcentaje de resistencia a ampicilina (75.00%), cefalexina (64.29%), eritromicina (64.29%),
trimetoprim/sulfametoxazol (57.14%) y ceftriaxona (53.57%). Ademas, se identific6 que el
36.36% (siendo el mayor porcentaje) de las bacterias aisladas presentaron multirresistencia a
dos grupos o familias de antibiéticos.

Palabras clave: Dermatopatias bacterianas, caninos, resistencia, antibiético
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DETERMINATION OF RESISTANCE TO ANTIBIOTICS USED IN CANINE BACTERIAL
INFECTIOUS DERMATOPATHIES (Canis lupus familiaris) TREATED AT THE HOSPITAL
VETERINARIO CANINO REAL.

Carcamo-Herrera, I. St, Lopez-Romero, K.M* , Sanchez-Elias G. S, Lopez-Salazar C. D*,
Flores-Alvarenga F. J* Moran-Rodriguez A. E2.

ABSTRACT

Canine bacterial dermatopathies, also known as pyodermas, are one of the most recurrent and
persistent problems in daily clinical practice. The frequency of the agents involved, as well as
the profiles of antibiotic resistance, vary according to time, zone or geographic region. The
objective of this study was to identify the different etiological agents involved in canine bacterial
dermatopathies, their antibiotic or multi-antibiotic resistance profile. Samples were collected
from 24 canines of different ages (2 months-11 years), races and sex, treated at Hospital
Veterinario Canino Real in the period from November 2020 to May 2021, using swab, skin
scraping and fine needle aspiration techniques. The samples were transported in Stuart media
to the Microbiology and Biotechnology Laboratory of the Health Research and Development
Center (CENSALUD, acronym in Spanish), where bacterial cultures, biochemical identification
tests, and sensitivity tests were performed using the in vitro Kirby Bauer diffusion method on
disc, evaluating the antibiotics: trimethoprim/sulfamethoxazole, ampicillin, amoxicillin with
clavulanic acid, gentamicin, cephalexin, ceftriaxone, erythromycin, norfloxacin, ciprofloxacin
and amikacin. The most isolated species were Staphylococcus coagulase-negative (20.69%),
Pseudomonas aeruginosa (20.69%) and Staphylococcus aureus (17.24%), involved in cases
of monoetiological and/or polyetiological infections. Of the antibiotics evaluated, the isolates
obtained presented a higher percentage of resistance to ampicillin (75.00%), cephalexin
(64.29%), erythromycin (64.29%), trimethoprim/sulfamethoxazole (57.14%) and ceftriaxone
(53.57%). In addition, it was identified that 36.36% (being the highest percentage) of the
bacteria that emerged appeared multi-resistant to two groups or families of antibiotics.

Keywords: Bacterial dermatopathies, canines, resistance, antibiotics.
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1. INTRODUCCION

La resistencia antimicrobiana es una amenaza constante a la salud publica debido al uso
indiscriminado de antibidticos y el surgimiento de cepas bacterianas resistentes y
multirresistentes que causan un gran impacto en la salud humana y animal (Hernandez et al
2017). En las ultimas décadas, agente de tipo bacterianos con multirresistencia antimicrobiana
pueden propagarse con mas facilidad entre humanos y animales, medio ambiente e incluso
sobrepasar las barreras geogréficas lo que hace cada vez més dificil la solucién a esta
problematica (FAO 2018).

Cada afio mueren alrededor de 700,000 personas en el mundo por causas relacionadas con
la resistencia a los antimicrobianos (FAO 2019). La Organizacion Mundial de la Sanidad Animal
y expertos internacionales de salud publica, sanidad animal y medio ambiente declararon que
la resistencia de bacterias a los antibi6ticos, junto con la rabia y la influenza de origen animal,
son las tres principales amenazas mundiales emergentes. (Mufioz 2017).

En medicina veterinaria de pequefias especies el incremento de la resistencia es cada vez
mayor, Prescott (2008) menciona que el uso indiscriminado y no regulado en el area de
medicina de mascotas contribuye cerca del 50% del total aplicado a todos los animales.
Pedersen et al. (2007) sefiala que las dermatitis bacterianas debido a su cronicidad y a la larga
duracién de su tratamiento, las bacterias a tratar poseen una mayor predisposicion para
desarrollar resistencia y que ademas en la mayoria de ocasiones el médico veterinario
desconoce el microorganismo involucrado y el nivel de resistencia o susceptibilidad del
antibidtico utilizado.

El principal objetivo de este estudio fue dar a conocer los agentes bacterianos involucrados y
el nivel de susceptibilidad y resistencia a diversos antibiéticos utilizados con mayor frecuencia
en la clinica veterinaria de pequefias especies, permitiendo aportar datos sobre la resistencia
y multirresistencia antimicrobiana en El Salvador; ya que a la fecha, no se cuenta con estudios
publicados sobre perfiles de resistencia bacterianas en dermatopatias caninas que permitan
el desarrollo de acciones encaminadas a disminuir esta problematica.

2. MATERIALES Y METODOS.

2.1 Descripcion del estudio.
El estudio se llevé a cabo en el Hospital Veterinario Canino Real, ubicado en Bulevar
Universitario 2165, San Salvador. Se tomaron un total de 24 muestras a los caninos que
asistieron al hospital por una consulta dermatol6gica y con sugerencia a dermatopatias
bacterianas, en el periodo de noviembre 2020 a mayo 2021 (seis meses). El procesamiento
de las muestras se realizé en el Centro de Investigacion y Desarrollo en Salud (CENSALUD)
ubicado en la Universidad de El Salvador.

2.2 METODOLOGIA DE CAMPO.

2.2.1 Pre- muestreo.
Primero se realizaron 15 encuestas a médicos veterinarios de la zona metropolitana de San
Salvador, con el fin de conocer mas sobre el uso de antibiogramas en esta patologia y qué
antibidticos son mas utilizados por los médicos. Segundo, se establecieron los criterios para
la seleccién del paciente, que ayudaron a la delimitacion de la poblacion canina muestreada,
esto se hizo con base a la teoria y las lesiones que se presentan y esta detallado en el
diagrama de la figura 1.



LESIONES MAS FRECUENTES EN DERMATOPATIAS BACTERIANAS

Tipo de lesidn

Se presenta comunmente en:

Cavidades de pus

Abscesos

Collaretes epidérmicos

Impétigo, foliculitis

Costras

Impétigo, foliculitis, forunculosis localizada, forunculosis
acral (zonas de lamido)

Despigmentacion

Pioderma de la unién mucocutanea, foliculitis/forunculosis,
celulitis generalizada.

Eritema Intertrigo, sobrecrecimiento bacteriano, impétigo, pioderma
de la unibn mucocutéanea, foliculitis/forunculosis, celulitis
generalizada. forunculosis acral (zonas de lamido) y
abscesos.

Erosion Intertrigo y pioderma de la unién mucocutanea.

Fisuras Foliculitis/forunculosis localizada, celulitis generalizada,
forunculosis acral (zonas de lamido).

Fordnculos Foliculitis/forunculosis localizada, celulitis generalizada,

forunculosis acral (zonas de lamido).

Hiperpigmentacién

Sobrecrecimiento bacteriano.

Humedad Intertrigo.

Liguenificacion Intertrigo y sobrecrecimiento bacteriano.

Necrosis Foliculitis/forunculosis localizada, celulitis generalizada,
forunculosis acral (zonas de lamido).

No6dulos Foliculitis/forunculosis localizada, celulitis generalizada,
forunculosis acral (zonas de lamido).

Olor rancio Sobrecrecimiento bacteriano.

Pépulas (con pelo en el Foliculitis.

centro)

Pigmentacion Intertrigo.

Pustulas

Impetigo, foliculitis/forunculosis localizada, celulitis
generalizada, forunculosis acral (zonas de lamido).

Pustulas con pelo en el
centro

Foliculitis.

Supuracion

Intertrigo.

Ulcera

Pioderma de la unién mucocutanea, foliculitis/forunculosis
localizada, celulitis generalizada, forunculosis acral (zonas
de lamido).

Fuente: Adaptado de Machicote 2011.

Cuadrol. Lesiones mas frecuentas que se encuentran en dermatopatias bacterianas caninas
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Figura 1. Diagrama para la seleccion del paciente.



2.2.2 Tomade muestra.
La toma de muestra se realizé tres dias por semana. Las muestras fueron tomadas a los
caninos que llegaban por una consulta dermatolégica con base a los criterios de seleccion
descritos en el cuadro 1, se optaba por tomar la muestra y se recopilaban los datos generales
del paciente sobre el historial clinico y las lesiones que presentaban.

Una vez seleccionado el paciente y de acuerdo con el tipo de lesiones presentes se seleccion6
la técnica para el muestreo: hisopado, técnica de aspiracion con aguja fina o raspado cutaneo.

2.2.3. Transportey envio de muestras.

Para el envio de la muestra el tubo Stuart fue previamente identificado, junto con la hoja de
datos del paciente y de la muestra. Para ser transportada al laboratorio y llevado en una
hielera, la cual fue entregada el mismo dia al que se tomaba la muestra.

2.3 METODOLOGIA DE LABORATORIO

2.3.1 Aislamiento de bactérias causantes de dermatopatias.
El aislamiento de las bacterias para cada una de las muestras tomadas, se llevé a cabo con el
siguiente procedimiento:

Siembra primaria: Los hisopados de las muestras, inicialmente fueron inoculados en agar
MacConkey y agar sangre y se incubaron a una temperatura entre 35 ° C a 37 ° C durante 24-
48 horas en ambiente de aerobiosis. Al mismo tiempo se realizdé un cultivo en caldo cerebro-
corazon (BHI) bajo las mismas condiciones, con la finalidad de nutrir por mas tiempo a
bacterias de crecimiento lento o exigentes.

Siembra en medios de cultivo selectivos y diferenciales: después de observar el
crecimiento de colonias bacterianas en los medios de cultivo primarios, se procedié a tomar
colonias aisladas para su resiembra en los medios: Cetrimide (para la distincion de
Pseudomonas aeruginosa), Baird Parker (para diferenciacion de Staphylococcus), Rapid
HiColiform (para diferenciacién de coliformes y Escherichia coli), Eosina azul de metileno o
EMB (para la distincion de Escherichia coli), Salmonella-Shigella (para diferenciacion de
Salmonella de otras especies de la familia Enterobacteriaceae), MacConkey (para
diferenciacion de especies de la familia Enterobacteriaceae como Escherichia coli,
Enterobacter, Citrobacter, Proteus, Shigella y Pantoea) y Tripticasa de soja (TSA); este ultimo
con el objetivo de replicar las colonias para realizar tincion de Gram e identificacién bioquimica.
Se incubé cada uno de estos en ambiente de aerobiosis a temperatura entre 35 °C a 37 ° C
durante 24-48 horas.

Una vez finalizado el tiempo de incubacién, se observaron las caracteristicas macroscopicas
de cada género de bacterias sospechosas. Para la observacion de caracteristicas
microscopicas se tomaron inéculos provenientes del cultivo en TSA, colocandolos en un
portaobjetos y se realizé la tincion de Gram. En este procedimiento se observo si las bacterias
eran cocos o bacilos Gram negativos o Gram positivos y la disposicion de estos.

Segun todas las caracteristicas distintivas observadas en los medios de cultivo mencionados
anteriormente y en la tincion Gram, se procedio a replicar las colonias sospechosas para cada
una de las bacterias identificadas ,se utilizaron las siguientes pruebas Manitol, Trealosa y
prueba de acetoina para la identificacion de Staphylococcus coagulasa positivos y
Staphylococcus coagulasa negativos; Salmonella cromogénico, para diferenciar especies de
Salmonella del resto de la familia Enterobacteriaceae; y Chromocult® Coliformes para la
deteccidn simultanea de coliformes y Escherichia coli.



2.3.2 Realizacién de antibiograma.

El procedimiento para la realizacion del antibiograma se ha tomado como base la literatura de
NCCLS y adaptado a la investigacion. Los antibiéticos que se evaluaron son: amoxicilina mas
acido clavulanico (AMC), ceftriaxona (CRO), ampicilina (AMP), eritromicina (E), cefalexina
(CL), norfloxacina (NOR), gentamicina (CN), sulfametoxazol - trimetoprim (SXT), ciprofloxacina
(CIP), amikacina (AK). Antes de realizar la prueba de sensibilidad deben prepararse placas
con Agar Muller-Hinton de acuerdo con las indicaciones del fabricante.

Procedimiento de la realizacion del antibiograma: Se preparé el inéculo a partir del cultivo
puro en medio nutritivo (agar TSA con incubacion de 18-24 horas) ajustandolo a la escala 0.5
de McFarland. Posteriormente se procede a inocular la superficie seca de la placa con agar
Mueller Hinton, se dejé secar la placa a temperatura ambiente durante 3 a 5 minutos; Luego
se colocaron los discos sobre la superficie del agar con una distancia minima de 25mm, con
la ayuda de una pinza estéril, haciendo presion suavemente sobre cada disco para asegurar
un contacto completo con la superficie del agar.

Luego las placas se incubaron en posicion invertida a 35° C -37° C, dentro de los 15 minutos
posteriores a la aplicacién de los discos. Transcurrido el tiempo de incubacién, se examiné
cada placa y se midieron los diametros (mm) de los halos de inhibicién alrededor de cada
disco; Por ultimo, se realiz6 la lectura e interpretacion de resultados el diametro de inhibicién
se midié con un calibrador de pie rey.

La placa Petri se observo con luz y con fondo negro, para visualizar mejor el halo y cualquier
colonia que pueda haber crecido en él. Los diametros de inhibicibn se interpretaron y
reportaron basandose en M31-A2 Performance Standars for Antimicrobial Disk dilution
Susceptibility Testing 2016 y MS100 Performance Standars for Antimicrobial Susceptibility
Testing 2016. La sensibilidad de cada cepa bacteriana sera reportada como sensible (S),
intermedio (RI), resistente (R).

3. RESULTADOS Y DISCUSION.

3.1 Recoleccion de muestras.
Durante el periodo comprendido de noviembre 2020 a mayo 2021, se recolectaron 24 muestras
tomadas de caninos que presentaban una patologia de la piel con base a los criterios de
seleccion establecidos para dermatitis bacteriana, en el Hospital Veterinario Canino Real. En
21 de ellas se obtuvo al menos un microorganismo aislado (83.33%) y en 3 muestras no hubo
crecimiento (12.50%).

Los caninos procedian de diferentes &reas de San Salvador, del total de caninos muestreados
18 eran machos y 6 eran hembras, sus edades estaban comprendidas entre los 2 meses a los
11 afos de edad dividiéndose en tres grupos etarios: cachorro (0-1.5 afios), adulto (>1.5 afios
a los 7 afios) y geriatrico (mayores a 7 afios).

Las lesiones y signos que se presentaban con mas frecuencia entre los pacientes eran: costras
(87.50%), prurito (83.33%), eritema (66.67%), humedad (66.67%), supuracion (45.83%) y
alopecia (45.83%). Entre ellos, 19 caninos era primera vez que asistian a la clinica por una
consulta dermatoldgica y 5 caninos meses atras ya habian sido tratados con antibioterapia por
problemas dermatoldgicos en otras clinicas.



3.2 Agentes aislados y sus porcentajes de los caninos en estudio.

En la figura 2 se observan los 11 agentes bacterianos identificados en las dermatopatias
bacterianas caninas; la mayor frecuencia de aislamiento fueron Staphylococcus coagulasa
negativa 6 (20.69%) y Pseudomonas aureginosa 6 (20.69%). Para las demas bacterias se
obtuvieron las siguientes frecuencias: Staphylococcus aureus 5 (17.24%), Staphylococcus
intermedius grupo 4 (13.79%), Escherichia coli 2 (6.90%); y finalmente Staphylococcus
epidermidis, Enterobacter spp., Enterobacter cloacae, Proteus mirabilis, Pantoea spp. y
Bacillus spp. se aislaron en 1 ocasioén (3.45%) respectivamente.

Estos resultados difieren del estudio realizado por Uday (2018) donde Staphylococcus aureus
fue la bacteria mas prevalente en un 39.04%, al igual que el estudio de Antlnez et. al. (2009)
donde Staphylococcus intermedius fue la especie bacteriana mas aislada con una frecuencia
de 70.6%; siendo este Ultimo reconocido como el agente patégeno primario u oportunista en
dermatopatias bacterianas caninas. Esta divergencia en frecuencia de aislamiento y
patogenicidad de microorganismos involucrados en esta patologia puede variar, como
menciona Cumbe (2018), segun la zona geografica, el ambiente (calido y himedo) y por
condiciones cambiantes de la piel en caninos (enfermedad, higiene, etc.).

En la actualidad se ha observado un incremento en la importancia de Staphylococcus
coagulasa negativa como patégenos, debido a que se encuentran cada vez con mayor
frecuencia involucrados en distintas infecciones zoonéticas, incluidas las de piel, lo que podria
explicar el resultado alto de aislamiento en este estudio (Castellanos et. al. 2011).

El aislamiento de Pseudomonas aeruginosa se dio en dermatopatias monoetiologicas (2
casos) y en politolégicas (4 casos) donde estuvo asociada con Escherichia coli, Proteus
mirabilis, Staphylococcus aureus y Staphylococcus coagulasa negativa. Esta bacteria suele
asociarse principalmente a infecciones Oticas caninas, sin embargo, se ha vuelto mas
frecuente aislarla en dermatopatias bacterianas en caninos. En un estudio realizado por Hillier
et al (2006) sobre piodermas caninas causadas por Pseudomonas aeruginosa, esta se
encontrd relacionada en infecciones mixtas que incluyen bacterias como Staphylococcus
intermedius, Escherichia coli y Proteus spp., teniendo similitud con los resultados obtenidos
en este estudio. Ademas Ortega et. al. (s.f.) también coincide en que esta bacteria suele
aislarse de la piel de perros con piodermas profundas cronicas donde se encuentran
involucrados Staphylococcus intermedius y Escherichia coli.

En una de las muestras se aisl6 la bacteria Pantoea spp. al igual que en el estudio realizado
por Ghidini et. al. (2011) donde se aisl6 en una muestra proveniente de casos de dermatitis
canina. En otro estudio realizado por Hariharan et. al (2014) este microorganismo se
encontraba asociado a casos de infecciones polietiolégicas, coincidiendo con los resultados
donde Pantoea spp. Se aisl6 junto con Staphylococcus epidermidis. Esta bacteria se encuentra
principalmente en el ambiente y como oportunista en infecciones de personas
inmunocomprometidas, en heridas y con poca frecuencia en infecciones de la piel (Okwundu
et al 2019). En caninos se han reportado casos donde estd involucrada en procesos
infecciosos como lo menciona Inal et. al. (2021) donde se aisl6 Pantoea agglomerans en un
canino con multiples abscesos en el tejido subcutaneo y en otros érganos.

Dentro del historial clinico del paciente del que se aisl6 Pantoea spp. Se encontraban factores
predisponentes que pudieron estar relacionados al aislamiento de este microorganismo tales
como sistema inmunoldgico comprometido y la posible contaminacion de la piel por el contacto
con plantas, lo que pudo favorecer a la infeccién polietiolégica, actuando como un patégeno
oportunista. Tal como menciona Inal et. al. (2021) en el caso de Pantoea agglomerans que es



un patégeno oportunista se ha notificado especialmente en pacientes inmunocomprometidos
y las infecciones suelen ser causadas por el contacto con plantas que permitan la facilidad de
penetrar en la piel.

El agente Bacillus spp. fue aislado en un 3.45% siendo ligeramente similar al estudio de
Antanez (2007) donde el aislamiento represent6 el 4.4%. Este microorganismo es considerado
un agente transitorio en la piel canina, pero se puede transformar en patégeno en ocasiones
por invasion secundaria.

Algo muy importante a destacar que en el afio 2017 la OMS publico una lista de las bacterias
para las que se necesita urgentemente un antibiotico y los clasifico en tres niveles en prioridad
critica, elevada y moderada. Dentro de esta lista encontramos agentes aislados en este estudio
como son en el nivel critico encontramos a Pseudomonas aureginosa, la familia
Enterobacteriaceae y en el nivel elevado encontramos Staphylococcus aureus.

Figura 2. Porcentaje de agentes aislados en dermatopatias bacterianas caninas

3.3 Perfil de resistencia y sensibilidad para todas las bacterias aisladas.

Al evaluar el comportamiento in vitro que tuvieron las bacterias aisladas frente a los
antibioticos, a través de su resistencia y sensibilidad, en la figura 3 se observa qué el mayor
indice de resistencia para ampicilina, el cual es un antibiético que se encuentra dentro de las
penicilinas de amplio espectro y posee excelente actividad contra diversos patégenos
gramnegativos, pero no en el caso de Pseudomonas aeruginosa este resultado estuvo
mayormente influenciado por la alta frecuencia de aislamiento de este microorganismo durante
el estudio (Uday 2018).

Los aislados presentaron un porcentaje de resistencia de 64.29% a cefalexina que se
encuentra entre los antibioticos de primera eleccion para tratar enfermedades bacterianas
recidivantes, crénicas y profundas de la piel en caninos (Rejas et. al. s.f.). Por otra parte,
ceftriaxona (antibiético de tercera generacion) presentd un porcentaje de resistencia de
53.57%, considerandose un alto porcentaje.

Rusell mencioné en el afio 2014 que las cefalosporinas de tercera y cuarta generacion
pertenecian a la Ultima linea de defensa en las infecciones graves en medicina humana; sin
embargo, en la actualidad este grupo de antibiéticos poseen alto porcentaje de resistencia
como lo demuestra el estudio realizado por Obayes et. al. publicado en 2020 donde bacterias
como Pseudomonas aeruginosa, Staphylococcus aureus, Escherichia coli, Proteus spp. y



Enterococcus spp. aisladas de infecciones clinicas de oido, heridas y orina presentaron
resistencia a antibidticos como cefotaxima y ceftazidima en un 100% mientras que la
resistencia a ceftriaxona alcanzo6 un 78%.

Con respecto a los antibidticos a los cuales las bacterias aisladas presentaron mayores
porcentajes de sensibilidad se encuentran la amikacina, norfloxacina, gentamicina,
ciprofloxacina y amoxicilina méas acido clavulanico con porcentajes que varian entre 57.14% al
89.29%. En el estudio realizado por Aquino (2020) las bacterias aisladas presentaron alta
sensibilidad a amoxicilina mas acido clavulanico con un 96.2%; sin embargo, difiere en los
resultados para ciprofloxacina donde presentaron sensibilidad baja en un 46.7%. Por otra
parte, Mansilla (2011) reporta un porcentaje de 53.3% de sensibilidad a gentamicina dentro de
las bacterias aisladas en pioderma superficial canina.

8% de Resistoncia % de Resistencia Intermedia % % de Sensibfidad

AMP L E SXT CRO AMC cie NOR CN AK

Figura 3. Resistencia y sensibilidad de las bacterias aisladas en dermatopatias bacterianas
caninas. Abreviaturas: AMP = ampicilina, CL= cefalexina, E= eritromicina, SXT= Trimetoprim
sulfa, CRO= ceftriaxona, AMC= amoxicilina mas acido clavulanico, CIP= ciprofloxacina, NOR=
norfloxacina, CN= gentamicina, AK= amikacina.

3.4 Multirresistencia de las bacterias aisladas.
Las familias de antibiéticos evaluadas en este estudio incluyeron los betalactamicos,
macrolidos, quinolonas, sulfonamidas y aminoglucésidos. Como se observa en la figura 4,
dentro de la evaluacion del perfil de multirresistencia presentada de los microorganismos
aislados se observé un porcentaje mayor (36.36%) de resistencia a 2 grupos o familias
simultdneamente.

La familia de antibidticos que se encontré implicada en todos los casos de multirresistencia fue
la de betalactamicos, la cual constituye la familia mas numerosa de antibidticos y la mas
utilizada en la préctica clinica (Suarez y Gudiol 2009); lo que representa un grave problema al
momento de instaurar tratamientos en dermatopatias bacterianas caninas, pudiendo estar
limitada la gama de opciones terapéuticas a utilizar. Esto podria deberse a que los
microorganismos pueden desarrollar resistencia a los betalactamicos a través de diversos
mecanismos: como la produccion de enzimas, modificacion de las dianas, alteraciones en la
permeabilidad y bombas de expulsion.



Los macrolidos son la segunda familia de antimicrobianos que se observé con mas implicacion
en los casos de multirresistencia, esto podria deberse a que estos antibidticos son hidr6fobos
(atraviesan mal la membrana externa) por lo que bacterias como bacilos gram negativos

(Pseudomonas, Escherichia coli, Enterobacter, Proteus, Pantoea) presenta una resistencia
natural a estos (Pérez 1998)
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Figura 4. Perfil de multirresistencia de las bacterias aisladas en dermatopatias caninas.



4. CONCLUSIONES

De los 24 caninos en estudio el 87.50% (21 caninos) se logré aislar al menos un
microorganismo obteniendo asi 14 muestras monoetioldgicas (66%) y 7 muestras
polietiolégicas (34%). Staphylococcus coagulasa negativa (20.69%), Pseudomonas
aeruginosa (20.69%) y Staphylococcus aureus (17.24%) son las especies mayormente
aislados y los agentes menos frecuentemente aislados son Staphylococcus epidermidis y las
enterobacterias como Enterobacter spp, Enterobacter Cloacae spp, Proteus Mirabilis, Pantoea
spp Yy Bacillus spp con un porcentaje de aislamiento de 3.45% cada uno. Las bacterias aisladas
de los caninos en estudio con dermatitis bacteriana presentaron mayores porcentajes de
resistencia para ampicilina (75%), cefalexina, eritromicina (64.29% cada una), trimetoprim
sulfametoxazol (57.14%) y ceftriaxona (57.57%) y presentaron mayor sensibilidad a
amoxicilina méas acido clavulanico (57.14%), ciprofloxacina, gentamicina (75% cada uno),
norfloxacina (78.57%) y amikacina con un 89.29%.

Los antibiogramas demostraron que las bacterias identificadas presentaron el mayor
porcentaje (36.36%) de multirresistencia a dos familias de antibiéticos simultdneamente y la
familia presente en todos los casos de multirresistencia son los betalactadmicos.

5. RECOMENDACIONES
Realizar mas estudios de determinacion de resistencia antimicrobiana en dermatitis canina.
Fomentar la toma de muestra para la identificacibn de agentes causantes de dermatitis
bacterianas caninas; Ademas, ejecutar planes y estrategias de educacién sobre la importancia
de la multirresistencia a los antibiéticos en salud publica, que ayuden a la concientizacion
integral de propietarios de mascotas, médicos veterinarios y futuros profesionales sobre el uso
racional de antibiéticos y como contribuir a la disminucién de esta problematica.

Desarrollar estudios a nivel regional y nacional de la resistencia y multirresistencia de los
agentes involucrados en dermatitis bacterianas caninas.
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