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Resumen

El sindrome de Ulcera gastrica de los equinos (EGUS por sus siglas en inglés) es una
entidad cuya etiologia no se encuentra hasta el momento del todo clarificada y conlleva
una serie de alteraciones que impactan de manera considerable los aspectos

productivos y el estado sanitario de la poblacién equina.

La Ulcera géstrica es una solucién de continuidad de la mucosa gastrica tanto glandular
como no glandular, que se inicia como una erosion hasta convertirse en Ulcera y se

caracteriza por destruccion de los elementos celulares y difusion en los tejidos.

El objetivo del presente estudio, fue el de estimar la prevalencia de EGUS, la enfermedad
gastrica escamosa equina (ESGD por sus siglas en inglés) y enfermedad gastrica
glandular equina (EGGD) en equinos de deporte de un complejo hipico de la Sabana de
Bogota y determinar la asociacién entre la presentacion de las Ulceras gastricas y los

factores de riesgo a los que estuvieron expuestos.

Fueron evaluados 50 caballos de deporte de ambos sexos, de razas puras y mestizos, con
un peso entre 460 y 520 kg y edades entre los 5 y los 25 afios y con diferentes condiciones

de manejos. Se realizd estadistica descriptiva, analisis de asociacion y regresion logistica.

De los 50 caballos de la muestra: 23 presentaron Ulcera gastrica (UG) en cualquiera de
las mucosas estomacales (46%), 15 presentaron UG de la porciébn escamosa (30%), 17
presentaron UG de la mucosa glandular (34%) y 9 de los anteriores, presentaron las
lesiones de manera simultanea en ambas porciones estomacales (18%). De los 23
caballos que presentaron Ulcera gastrica se determiné que: 26.09% presentaron UG
Unicamente de la porcion escamosa, 34.78% UG Unicamente de la porcién glandular y

39.13% UG en ambas porciones de manera simultanea.
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Hubo asociacion significativa (p < 0.05) entre la Glcera gastrica en cualquier porcidén con:
la raza (OR = 2.36), presentacion de célico durante el dltimo afio (OR = 2.516), el
diagnéstico previo de Ulcera gastrica (OR = 2.476) y el hecho de no contar con pesebrera
(OR = 5.479). Hubo asociacion entre la Ulcera gastrica de la mucosa escamosa y el
consumo de concentrado a razén de menos de 2 kg por racion (OR = 2.095), tener menos
de dos horas diarias de pastoreo (OR = 4.636) y el no estar estabulado (OR = 5.0). Se
encontré asociacion significativa entre la Ulcera géastrica en ambas porciones y el
diagnostico previo de Ulcera gastrica (OR = 2.438). Asi mismo se determin6 asociacion (p
< 0.05) de la presentacion de la enfermedad entre las diferentes porciones estomacales.

Conclusiones: Es el primer estudio desarrollado en Colombia donde se establece la
prevalencia del sindrome de Ulcera gastrica en equinos de deporte, ademas de establecer
los factores de riesgo asociados a esta. Las prevalencias observadas en el presente
estudio para las diferentes porciones, aunque menores a la mayoria de las reportadas para

las diferentes actividades ecuestres, se consideran mayores a lo esperado.

Palabras clave: Caballo, EGUS, gastroscopia, Ulcera.

Abstract

Equine gastric ulcer syndrome (EGUS) is an entity whose etiology is not yet fully
determined and involves a series of alterations that significantly impact the productive

aspects and the health status of the equine population.

The gastric ulcer is a solution of continuity of the gastric mucosa, both glandular and non-
glandular, which starts as an erosion until it becomes an ulcer and is characterized by

destruction of the cellular elements and spread in the tissues.

The aim of the present study was to estimate the prevalence of EGUS, equine squamous
gastric disease (ESGD) and equine glandular gastric disease (EGGD) in sport horses of
an equestrian complex of Bogota and determine the association between the presentation

of gastric ulcers and the risk factors to which they were exposed.

The methodology consisted of the evaluation of 50 sport horses of both sexes, of pure and
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mixed breed, with a weight between 460 and 520 kg and of ages between 5 and 25 years
old and with different handling conditions. Descriptive statistics, association analysis and

logistic regression were performed.

Of the 50 horses in the sample: 23 had gastric ulcer (GU) in any of the portions of the
stomach mucosa (46%), 15 had GU of the squamous mucosa (30%), 17 had GU of the
glandular mucosa (34%) and 9 of the above presented the lesions simultaneously in both
stomach portions (18%). Of the 23 horses that presented gastric ulcer, there were: 26.09%
presented GU only of the squamous portion, 34.78% GU only of the glandular portion and
39.13% GU in both portions simultaneously.

There was a significant association (p <0.05) between gastric ulcer in any portion of the
gastric mucosa and: breed (OR = 2.36), presentation of colic during the last year (OR =
2.516), previous diagnosis of gastric ulcer (OR = 2.476) and the fact of not having a manger
(OR = 5.479). The study also revealed an association between the gastric ulcer of the
squamous portion and the consumption of concentrate at a rate of less than 2 kg per
serving (OR = 2.095), having less than two hours of grazing daily (OR = 4.636) and the
lack of a manger (OR =5.0). A significant association was also found between gastric ulcer
in both portions and the previous diagnosis of gastric ulcer (OR = 2.438). Likewise, an
association was determined (p <0.05) evidencing the association of the presentation of the

disease between the different stomach portions.

Conclusions: It is the first study developed in Colombia on the epidemiology of gastric ulcer
syndrome in sport horses, besides establishing the risk factors associated with this. The
prevalence for the different stomach portions observed in the present study is lower than
that the most of the reported for the different equestrian activities, but it was considered

higher than expected.

Key words: EGUS, gastric ulcer, gastroscopy, horse.
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Introduccioén

El término Sindrome de Ulcera géastrica en equinos (EGUS por sus siglas en inglés), fue
propuesto por primera vez en el afio de 1999 (Andrews et al. 1999) y ha sido utilizado para
describir ulceraciones focales o multifocales en las porciones estomacales escamosa y
glandular; teniendo como definicién de ulcera géstrica, la alteracion de dicha mucosa
gastrica que destruye sus elementos celulares, resultando en un defecto que puede
extenderse a nivel de la lamina propia; asi mismo el término EGUS se emplea en
desordenes del vaciamiento gastrico asociado a procesos de cicatrizacion de Ulceras

piléricas o duodenales (Becht y Byars 1986) y gastritis generalizada (Rabuffo et al. 2009).

El EGUS es altamente prevalente tanto en caballos de alto desempefio de diversas
disciplinas deportivas como lo son: las carreras (Begg y O’Sullivan 2003, Roy et al. 2005,
Bell et al. 2007), el salto (Chameroy et al. 2006), la prueba completa, el adiestramiento
(cetinkaya et al. 2013) y el enduro (Tamzali et al. 2011); asi como en los destinados a
practicas de caracter recreativo (Luthersson et al. 2009a, Niedzwiedz et al. 2013) e incluso
en caballos que, sin poder denominarse como salvajes, por su naturaleza si estan cerca

a esta condicién (Ward et al. 2015).

Para el caso colombiano, no se han publicado aun datos de prevalencia de EGUS en
caballos de razas colombianas (Martinez et al. 2013, Martinez y Silveira 2013) ni se han
reportado trabajos referentes en otros tipos de actividades ecuestres en el pais. Sin
embargo, un estudio llevado a cabo en el departamento de Cérdoba para determinar la
frecuencia de enfermedades gastricas en caballos de trabajo, encontr6 que, de una
poblacién de 275 caballos evaluados postmortem, las Ulceras gastricas de la mucosa
escamosa tuvieron el porcentaje mas alto de presentacion con el 85.8%, seguido por la
gastritis crénica con un 64.0%, Ulceras glandulares con el 46.9%, gastritis aguda con el
38.9% y a un 44.7% de los caballos les fueron observadas Ulceras en ambas porciones
estomacales (Cardona, Alvarez et al. 2015).

En el Consenso del Colegio Europeo de Medicina Interna Equina del afio 2015, se
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consider6 que el término EGUS requeria de una clarificacion y propuso que la
nomenclatura fuera: EGUS como término general que describa enfermedades erosivas y
ulcerativas el estbmago, ESGD (enfermedad gastrica escamosa equina por sus siglas en
inglés) y EGGD (enfermedad gastrica glandular equina) como términos que describan de
manera especifica la regién anatébmicamente afectada (Sykes et al. 2015). Por lo anterior,
y debido al conocimiento actual acerca de la fisiopatologia, caracterizacion, respuesta al
tratamiento (Merritt 2009) y a aspectos relacionados con los factores de riesgo de la
enfermedad, se ha hecho necesario separar los hallazgos entre las regiones escamosa,
glandular y del antro pilérico, ya que existen diferencias importantes entre ellas, planteando
la premisa que, la extrapolacion de los diversos aspectos de la entidad entre las regiones
del estbmago es inadecuada (Sykes et al. 2015a).

La gastroscopia se ha considerado como Unico método fiable ante mortem para la
identificacion definitiva de la ulceracién gastrica (Sykes et al. 2015), y este método
diagnéstico ha venido avanzando a la par con el conocimiento de la enfermedad; sin
embargo, solo recientemente se cuenta con la posibilidad de endoscopios de tres metros
de longitud, con lo cual el conocimiento acerca de la porcién glandular y mas
especificamente del antro pilérico donde la mayoria de las lesiones ulcerativas glandulares
ocurren, estd en sus procesos iniciales de conocimiento (Begg y O’Sullivan 2003,
Luthersson et al. 2009a, Husted et al. 2010).
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1.1 Epidemiologia de la Ulcera gastrica de los equinos

Se tiene al EGUS como la enfermedad méas comuin del estbmago de los equinos, con una
alta prevalencia tanto en la region escamosa como en la glandular, habiendo sido
reportada en diferentes tipos de poblaciones de caballos (Luthersson et al. 2009a, Tamzali
etal. 2011, Habershon-Butcher et al. 2012) y produciendo un importante impacto negativo
en la industria equina en aspectos tales como: pérdida de peso, poca respuesta al
entrenamiento y pobre desempefio atlético en los animales afectados (Nieto et al. 2009),

ademas de altos costos para su diagndstico y tratamiento (Martinez y Silveira 2013).

1.1.1 Prevalencia

En 101 caballos de diferentes razas y disciplinas deportivas, se determiné una prevalencia
del 83%, siendo mas comunes las lesiones de la porcion glandular con un 70% que las de
la mucosa escamosa con un 53% (Hewetson et al. 2017). En Dinamarca con 201 caballos
de diferentes razas y funciones sin actividad competitiva en los meses previos a la
gastroscopia, se reporté 168 (83.5%) con Ulceras visibles de grado mayor a 1 segun el
método de graduacién reportado por MacAllister y colaboradores en 1997; de dichos 168
caballos, 29 presentaron lesiones Unicamente en la porcién glandular, 53 solo en la
porcion escamosa y 86 en ambas porciones del estbmago (Luthersson et al. 2009a). Roy
y colaboradores (2005), trabajando con caballos Standardbred de carreras a los cuales se
les realizé seguimiento, reportaron prevalencias de Ulcera gastrica de la region escamosa
del 38% al inicio del estudio en condiciones de no entrenamiento, 88% durante el periodo

de entrenamiento y 84% al final del estudio ya adaptados y en condiciones de competencia.

Prevalencias similares, se reportaron para caballos Pura Sangre en competicion con
porcentajes del 82% (Vatistas et al. 1999) y el 86% (Begg y O’Sullivan 2003), valores muy
cercanos a la gran mayoria de estudios relacionados puntualmente con la presencia de

Ulcera géstrica de la porcién escamosa en caballos de carreras (Dionne et al. 2003,
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Jonsson y Egenvall 2006, Nadeau y Andrews 2009, Luthersson et al. 2009a). Sin embargo,
una investigacion determiné que yeguas puras de cria sin exposicion reciente a
entrenamiento o competicién y que permanecian en pastura, tuvieron una prevalencia del
70.9%, considerandola muy por encima del valor esperado para dichas condiciones (le
Jeune et al. 2009). De manera semejante, en los caballos de enduro, prevalencias de la
porcion escamosa asociadas al desempefio han sido reportadas que varian de 48% entre
temporadas al 93% durante época de competencias, observdndose una influencia
importante del entrenamiento y nivel de exigencia (Tamzali et al. 2011). Otro reporte para
la misma disciplina, present6 prevalencias del 67% luego de eventos competitivos (Nieto
et al. 2004).

En caballos de salto, adiestramiento y otras disciplinas deportivas, no es mucha la
informacion registrada referente especificamente a la porcién escamosa (Luthersson et al.
2009a), sin embargo, se han reportado prevalencias del 58% para estas modalidades
(McClure et al. 1999), 49.7% en caballos de “hunter” y paseo, y de manera mas reciente,
de un 49.7% para salto, adiestramiento, prueba completa y enduro (Hepburn 2014) y de
54% para caballos de polo (MacLeod et al. 2015). Un estudio del afio 2003, realizado pre
y pos competencia en caballos de modalidades diferentes a las carreras, determin6é una
prevalencia de Ulcera gastrica en la porcibn escamosa del 17.4% antes de estar
compitiendo, considerandose como lesiones grado 1 en una escala de 0 a 5 (Nadeau et
al. 2000); posteriormente se observo la presentacion de Ulcera gastrica en el 56.5% de
los caballos incluidos en el estudio luego de las competencias, pero con grado 2 en el
38.2% y grado 3 en el 15.3% de los sujetos (Hartmann y Frankeny 2003). En otro grupo
de caballos en Inglaterra, se reportaron prevalencias de Ulceras gastricas en la porcion
escamosa del 60.8% y 22.2% para ejemplares domésticos y salvajes respectivamente
(Ward et al. 2015).

Hasta hace poco la prevalencia de la EGGD no habia sido reportada, inicialmente debido
a que la mayoria de los estudios se enfocaban en el EGUS en general, sin diferenciacion
especifica entre los caballos con enfermedad glandular o escamosa (Moénki et al. 2016).
Aungue el procedimiento de endoscopia del antro pilorico y piloro fue descrito inicialmente
en el afio de 1985 (Brown et al. 1985), la primera prevalencia de la enfermedad para esta
region en particular reportd que, de 162 caballos, un 58% de individuos presentaron la

condicion en antro y piloroy un 8% en el cuerpo glandular (Murray et al. 2001). Otras de
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las escasas prevalencias reportadas para la region glandular describen: 47-65% en Pura
Sangre (Begg y O’Sullivan 2003, Sykes et al. 2015); 16-35% en caballos de enduro (Nieto
et al. 2004, Tamzali et al. 2011); 54.5% en caballos de “hunter” y paseo, 64.9% en caballos
de salto, adiestramiento, prueba completa y enduro (Hepburn 2014), un 64% en caballos
de polo (MacLeod et al. 2015) mientras otro estudio en caballos de adiestramiento y salto
determiné una prevalencia del 55.2% (Malmkuvist et al. 2012). En el Reino Unido se reportd
un 70.6% en caballos domésticos y 29.6% en caballos salvajes (Ward et al. 2015). La
mayoria de las lesiones encontradas en los estudios reportados, estuvieron localizadas en
el antro pildrico. Se tiene actualmente que los estudios epidemiol6gicos de Ulcera gastrica,
han mostrado la presencia de la entidad alrededor del mundo, asi como el posible efecto
de la funcién zootécnica sobre la presentacion de la enfermedad (tabla 1-1).

Tabla 1-1: Prevalencias de ESGD y EGGD en diferentes poblaciones de caballos a nivel

mundial.

Pais / Funcién Prev. ESGD Prev. EGGD Referencia
Australia / PSI carreras 86% 47% (Begg y O’Sullivan 2009)
Australia / PSI carreras 76% 63% (Habershon et al. 2012)
UK/ PSI carreras 64% 8% (Habershon et al. 2012)
Dinamarca / Mezclados 86% 57% (Lutherson et al. 2009)
USA / Enduro 67% 27% (Nieto et al. 2007)
Francia / Enduro 93% 33% (Tamzali et al. 2011)

UK / Recreativos 50% 55% (Hepburn 2014)

UK / Deporte 50% 62% (Hepburn 2014)
Dinamarca / Mezclados - 57% (Husted et al. 2010)

Nota. Fuente: Sykes, B. y Jokysalo, J.M. (2015). Publicado en Equine Veterinary Education: Rethinking equine gastric ulcer sindrome: Part 3
— Equine glandular gastric ulcer syndrome (2015) 27 (7) (p. 373).

Con la evolucién de los instrumentos diagnésticos, las prevalencias para las porciones
glandulares han venido siendo mas reportadas ya sea en estudios retrospectivos, como
investigaciones con procedimientos gastroscopicos, manteniéndose constante el hecho
que su presentacion es mas comun en el antro pilérico que en el cuerpo glandular
cualquiera sea la funcion de los caballos observados, y aunque en su mayoria son trabajos

con un reducido nimero de animales, sus aportes al conocimiento de la entidad para esta
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porcién son indiscutibles (Sykes et al., 2015)

1.1.2 Factores de riesgo

La epidemiologia es el estudio de la distribucién de la enfermedad dentro de una poblacion
y los factores que influencian o determinan su aparicion y distribucion (Gordis 2014). Los
factores de riesgo para EGUS han sido descritos desde hace tiempo y de manera notoria
enfocados a la porcion escamosa (Andrews et al. 1999). Por su parte, la EGGD, parece
ser una enfermedad emergente, particularmente en la poblacion de caballos de deporte y
su importancia y relevancia clinica hasta hace muy poco tiempo han venido adquiriendo
trascendencia (Sykes et al. 2015). En los pocos estudios en que se ha considerado la
EGGD por separado de la ESGD, los factores de riesgo han sido notoriamente diferentes
para estos dos sindromes (Monki et al. 2016), razdn por la cual se considera inapropiada
la extrapolacion de aspectos como etiologia, tratamiento y prevencién entre ambas,

mientras se profundiza en el conocimiento de la dinAmica de la enfermedad glandular.

1.1.2.1 Raza, sexo y edad

En las necropsias de 3715 caballos entre 1924 y 1996, se determiné asociacion
significativa entre Ulcera gastrica y: signos de colico (p < 0.001), sexo (con prevalencias de
enteros 18% hembras 12% y castrados 10%) (p < 0.001), asi como lesiones concomitantes
en intestino (p < 0.001), higado (p < 0.05) y es6fago (p < 0.01). Usando el modelo de
regresion logistica multivariado, solo el afio de realizacion de la necropsia, siendo estas
posteriores a 1975 (OR = 1.20, 95% IC=1.01-1.41; p < 0.001) vy la raza Pura Sangre (OR
= 1.29, 95% IC=0.91-1.83; p < 0.01) fueron considerados significativos (Sandin et al.
2000).

Rabuffo y colaboradores (2002) determinaron una relacioén significativa (p = 0.001) entre la
edad y el sexo; dado principalmente por factores de manejo donde: mientras la edad se
incrementa, los caballos son mas propensos a ser machos castrados que machos
sexualmente intactos o hembras. Por otra parte, un estudio de prevalencia de Ulcera
géstrica en caballos con cdlico del mismo autor, determing asociacion significativa entre la
gueja de remisién y raza (p = 0.007), siendo los Pura Sangre y Standardbred los mas

representativos, pero no se encontrd asociacion significativa entre la presencia de la
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ulceracion gastrica y la raza (p = 0.321) (Rabuffo et al. 2009).

Un trabajo realizado en caballos de academias universitarias, determin6d que la edad y el
sexo tuvieron un significativo (p < 0.05) efecto en las Ulceras de la porcién no glandular,
teniéndose que aquellos que estaban entre los 2 a 6 o de 18 a 23 afios de edad y las
hembras fueron los mas afectados por la enfermedad (Chameroy et al. 2006).

Otros estudios no han establecido asociacion entre raza o edad y la presentacion de la
Ulcera gastrica, donde la prevalencia de la ulceracion no difirio entre las razas Pura
Sangre y Standardbred (p = 0.51) o entre caballos de diferentes edades (p = 0.56) (Bell
et al. 2007). La edad, raza o sexo tampoco estuvieron significativamente asociadas a
la puntuacion de severidad en caballos de enduro de alto desempefio (Tamzali et al.
2011) o de carreras momentaneamente fuera de actividad competitiva (Luthersson et
al. 2009).

En caballos de la raza Warmblood de salto, se encontré como factores de riesgo para
cualquiera de las porciones del estbmago: el ser ejercitados = 6 dias por semana (p < 0.05)
y ser alimentados con heno solo una vez al dia (p = 0.04). Para la ulceracién glandular
solo se determiné como factor de riesgo los caballos compitiendo a nivel de eventos
nacionales, los cuales mostraron un riesgo incrementado comparados con aquellos que
compiten en pruebas a nivel de la Federacién Ecuestre Internacional FEI (p = 0.03)
(Pedersen et al. 2015).

1.1.2.2 Entrenamiento y funcion

El ejercicio intenso ha sido asociado a presentacion de Ulceras gastricas por estrés
(Vatistas et al. 1999a) y por la posibilidad de incrementar la presién intra-abdominal en los
caballos, produciendo compresion gastrica y empujando los contenidos acidos hacia la
regiobn escamosa proximal, teniéndose que la duracion incrementada de la exposicion
acida se relaciona directamente con la duracion diaria del ejercicio y puede ser la razén
por la cual las lesiones escamosas tienden a desarrollarse o empeorarse cuando los
caballos estan sometidos a programas intensivos de entrenamiento (Lorenzo-Figueras y
Merritt 2002). Sin embargo, se ha considerado el hecho que la prevalencia del EGGD sea

mas variable entre las poblaciones al compararse con las de ESGD, sugiriendo que otros
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factores pueden ser mas significativos que la intensidad del ejercicio y el manejo impuesto
durante el entrenamiento en el desarrollo de la enfermedad (Sykes y Jokisalo 2015a,
Luthersson et al. 2009).

El factor de presion abdominal se ha propuesto que se magnifica debido al hecho que el
entrenamiento esta asociado con un incremento de la gastrina plasmatica, la cual
promueve la produccion de &cido clorhidrico dentro del lumen géstrico; se encontré que la
gastrina sérica se eleva luego del suministro de alimento, tanto antes como después del
entrenamiento; sin embargo el estudio determiné que el valor de gastrina posterior a la
comida suministrada luego del entrenamiento (68.1+6.9 pg/ml), fue significativamente
mayor (p = 0.035) al valor de la gastrina posterior a la comida (42.7+3.8 mg/ml) cuando
esta fue administrada de manera previa al entrenamiento (Furr et al. 1994). En la
disciplina del enduro se han observado prevalencias de hasta el 93% durante las
competencias, considerandose similares a las presentadas en caballos de carreras
(Nieto et al. 2004); en el enduro, el alto riesgo de exposicién a este mecanismo se
considera debido al ejercicio por largos periodos de tiempo, mucho mayores que en otros
caballos de deporte, con sesiones de entrenamiento de 2 a 4 horas, con altas frecuencias
cardiacas entre 100-160 pulsaciones por minuto ademas de tension de la musculatura

abdominal (Tamzali et al. 2011).

De igual manera, la distancia de la carrera muestra una influencia significativa en la
severidad de los grados de ulceracion de la mucosa géastrica escamosa (p = 0.0038): a
mas larga la distancia, mayor el grado de lesion gastrica. También se determiné que la
prevalencia de ulceraciones de la porcion glandular del estbmago fue de 16.6% durante el
periodo entre competencias, y del 33.3% en competicidn, sin embargo esta diferencia entre
temporadas no fue significativa (p > 0.05), teniéndose que todas las lesiones glandulares
estuvieron asociadas a lesiones escamosas y la mayoria estuvieron situadas en la region
pilérica (Tamzali et al. 2011). A diferencia de las exigentes condiciones de entrenamiento
para el enduro, un estudio que buscaba determinar la influencia de un programa de
preparacion de caballos Arabes en "treadmill” observé un incremento significativo en el
namero de lesiones en la porcidbn escamosa (p = 0.042) y la severidad de estas (p = 0.038)

con el uso de este implemento de ejercicio (Ribeiro et al. 2016).

En el caso de caballos trotones Standardbred se considera al estado de
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“entrenamiento preparatorio” (OR = 5.0, 95% 1C=1.4-17.8) y “haber competido en el
ultimo mes” (OR = 14.7, 95% 1C=2.4-89.8) como dos importantes factores de riesgo
(Jonsson y Egenvall 2006), los cuales pueden estar relacionados con las condiciones
de adaptacion de los equinos al deporte y a las exigencias propias de cada disciplina
(Bartolomé y Cockram 2016).

En cuanto al desempefio, su asociacion con la presentacion de Ulceras géstricas ha sido
considerado Unicamente como el concepto o evaluacion de los entrenadores respecto a
los caballos desempendndose por debajo del nivel esperado (Vatistas et al. 1999).
Posteriormente, el rendimiento real comparado con el esperado, mostré una asociacion
con el grado de severidad de las Ulceras, dandose que: el OR para el desempefio
esperado fue de 0.2 (95% IC 0.1-0.6) y para desempefio mejor al esperado OR = 0.3 (95%
IC 0.1-1.3) comparado con el peor desempefio inicial que el esperado (p = 0.002) (Jonsson
y Egenvall 2006).

Un estudio australiano en caballos de carreras en entrenamiento determiné que el nimero
de dias de trabajo rapido estuvo correlacionado (p = 0.007) con la presentacioén de Ulcera
gastrica; asi mismo, dicha variable estuvo significativamente correlacionada con el nUmero
de semanas trabajadas (coeficiente de correlacién de Pearson, CCP = 0.332) y la dificultad
para mantener el peso (CCP = 0.206), la cual se refleja en que estos caballos tengan 3.42
veces mas probabilidad de presentar la enfermedad; por otra parte encontraron que
aquellos caballos lentos en comer o que no terminaban su racion de concentrado, tuvieron
2.92 veces mas probabilidad de presentar la enfermedad que aquellos con un apetito
normal (Lester et al. 2008).

Adicionalmente se evidencié que el entrenamiento en las pistas donde el animal reside,
estuvo fuertemente asociado a una reduccién de la prevalencia de Ulcera gastrica (p <
0.001), los caballos entrenados en estas condiciones, fueron 3.27 veces menos propensos
a presentar Ulcera escamosa y aquellos entrenados en pistas de carreras estuvieron
positivamente correlacionados con desarrollo de Ulceras moderadas a severas (p = 0.001)
(Lester et al. 2008). De manera similar, mostr6 como el entrenamiento de carreras (p <
0.05) esta relacionado con una alta prevalencia y severidad de Ulceras gastricas en los
caballos Pura Sangre y los Standardbred, y que el riesgo de presentar la enfermedad se

incrementa con la amplitud del tiempo que los caballos permanezcan en esta actividad
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(Orsini et al. 2009). Sin embargo, en otro estudio realizado en Australia también con
caballos de carreras, ni la prevalencia (p = 0.26) ni la severidad de las Ulceras gastricas (p

= 0.49) variaron significativamente con la duracion del entrenamiento (Bell et al. 2007).

En el afio de 1996, Murray y colaboradores examinaron 67 caballos Pura Sangre en
entrenamiento en pistas de carreras, de los cuales se re examino a 35 de ellos dos a tres
meses después. Determinaron que la media maxima para grados de severidad de las
lesiones de la porcidon escamosa fue significativamente mayor (p < 0.01) para el segundo
examen (4.89/10) en comparacion al primero (3.63/10); que la diferencia en las
puntuaciones maximas de las lesiones medias entre los examinados fue mayor entre los
caballos de dos afios de edad incrementando de 1.75 a 4.0 (p = 0.014) y que las lesiones
de la porcién glandular no presentaron diferencia en las puntuaciones de las lesiones

medias en el segundo examen (1.89 Vs 1.90).

Excepto por la historia de carreras, no hubo diferencias significativas en las
puntuaciones de lesiones medias para la mucosa escamosa o glandular. La puntuacion
media de lesibn de mucosa escamosa maxima fue significativamente (p < 0.01) mayor
en caballos que corrieron (4.51/10) que para aquellos caballos que no lo hicieron
(2.36/10). No se presentaron diferencias en las puntuaciones medias de la lesién de la
mucosa glandular entre caballos que corrieron (1.93) y los que no lo hicieron (1.13)
(Murray et al. 1996).

Aunque para la mayoria de autores la intensidad del entrenamiento es uno de los
factores de riesgo determinantes de la enfermedad, otros no consideran su importancia
(Graaf-Roelfsema et al. 2010); para ello se basan en la posibilidad que las Ulceras
gastricas pueden desarrollarse rapidamente en caballos en entrenamiento y que 8 dias
son suficientes para inducirlas en un gran porcentaje de caballos enrolados en varios
regimenes de ejercicio ya sea ligero o pesado; por ello, sugieren estos autores, que los
regimenes de entrenamiento intensivo de largo plazo no son requeridos para el desarrollo
de las ulceras (White et al. 2007); en el mismo sentido se reportd que el transporte
prolongado (Padalino et al. 2017) o el hecho de tener caballos en un ambiente que no
les es familiar combinado con el desarrollo de ejercicio ligero, es suficiente para
desarrollar Ulcera gastrica ligera en tan solo 5 dias (McClure et al. 2005); mientras el

estudio de Graaf-Roelfsema y colaboradores (2010), encontr6 que caballos inducidos
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experimentalmente a condiciones de sobre-entrenamiento no incrementaron la incidencia

en la ulceracién gastrica.

Se ha reportado en los caballos de deporte y esparcimiento, que la presencia de la
enfermedad de la porcion glandular ocurre de manera mas frecuente sola que en
combinaciéon con enfermedad de la porcion escamosa; pudiendo indicar que el manejo y
las practicas de alimentacion no tienen la misma relevancia en la enfermedad glandular de
este tipo de caballos, como si la tienen en la enfermedad escamosa de los de carreras. En
los caballos de esparcimiento, la asociacion entre la severidad de la enfermedad escamosa
y la severidad en el antro pilérico, pueden indicar el rol de la acidez géstrica anormal en la
etiologia de la enfermedad (Hepburn 2014). Este mismo estudio observé asociacion entre
lesiones escamosas Y lesiones glandulares tanto para su presentacion (p = 0.016), como
para su grado (p = 0.025); asi mismo no determiné efecto alguno de la edad, sexo o mes
de presentacioén en los tipos de lesiones o localizacién de estas en la porcion glandular y
en cuanto a localizaciéon de las lesiones en dicha porcion se determiné que fueron mas

comunes en antro que en piloro en ambos grupos estudiados.

En caballos de polo se determiné que no hubo asociacién entre la presencia de Ulceras
escamosas y glandulares (p = 0.07) y se observ6 que caballos con desempefio de un nivel
> 6 goles tuvieron una menor prevalencia en la porcién glandular (p = 0.04) y escamosa (p
=0.02) que aquellos con un desempefio < 6 goles, sugiriendo asi que la ulceracion gastrica
puede estar asociada con disminucion en el desempefio. Asi mismo se encontré que el
pastoreo estuvo asociado a un decrecimiento en el riesgo de Ulceras escamosas (p = 0.03)
(MacLeod et al. 2015).

1.1.2.3 Alimentacion

El ayuno esta considerado de manera muy importante como factor de riesgo para ESGD,
asi como que la inanicion intermitente causa e incrementa su severidad (Murray y Eichorn
1996); basados en esto, modelos experimentales han sido desarrollados para producir
ESGD, sin embargo, para el Comité del Consenso de Ulcera Gastrica en Equinos Adultos,

la habilidad de los modelos para replicar la naturaleza multifactorial de la enfermedad
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clinica es limitada (Sykes et al. 2015).

Se piensa que los caballos en pastoreo continuo presentan unas menores prevalencias de
EGUS, dado el continuo flujo de saliva e ingesta que producen un efecto buffer al acido
estomacal y el pH estomacal es mayor o igual a 4 durante una gran parte del dia (Murray
y Schusser 1993); cuando el alimento es retirado a los caballos antes de una carrera o en
las condiciones propias de una estabulacion, el pH gastrico cae muy rapidamente y la
mucosa no glandular es expuesta a un medio acido (Reese y Andrews 2009).
Interrelaciones a este respecto han sido observadas en un estudio de como el grado de
severidad de lesion gastrica tuvo una correlacion significativa con el alimento, donde la
puntuacion media de lesion gastrica para el grupo en pastura fue mayor que el del grupo
estabulado + pastura (2.14 + 0.14 Vs 1.43 + 0.17, P=0.002), teniéndose en consideracion,
el hecho que los ingredientes del alimento mostraron que el grupo de pastoreo tuvo un
muy alto contenido de almidén en toda su dieta siempre >15% correspondiente a una

ingesta >1.5 g/kg de peso corporal como alimento (Tamzali et al. 2011).

Las dietas altas en almidén y bajas en forrajes incrementan la severidad de las Ulceras
gastricas escamosas en comparacion con aquellas dietas bajas en almidén (Al Jassim et
al. 2008); las concentraciones de gastrina sérica se ven aumentadas en caballos
alimentados con dietas altas en granos (Sandin et al. 1998), teniéndose que una
alimentacién con un consumo estimado > 1g de almidén / kg de peso / racidn, incrementa
en 2.4 veces el riesgo de presentar ulceraciones escamosas clinicamente significativas,
asi como cuando la paja es la Unica fuente de forraje provisto y los periodos entre comidas

son > 6 horas (Luthersson et al. 2009).

Las dietas que producen una composicion mas fibrosa del material contenido en el
estdbmago pueden proveer una barrera fisica, mientras que dietas altas en carbohidratos
no estructurales (CNE) son ingeridas mas rapidamente y en caballos con ulceracion
escamosa, conllevando a menor produccién de saliva y rapida fermentacion por las
bacterias residentes resultando en la produccion de acidos grasos volatiles (Andrews et al.
2006) que son absorbidos dentro de las células escamosas con el resultado de
acidificacion celular e inhibicion del transporte de sodio celular, inflamandose las células
y produciendo lesion acida (Nadeau et al. 2003). La inhabilidad de la mucosa escamosa

para transportar sodio eficientemente, puede predisponerla a la ulceracién, en especial en
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dietas altas en CNE, en adicidn, la ingestidén de granos resulta en altas concentraciones
de gastrina sérica en comparacion con los henos, ademas de hacer mas demorada la
secrecion de la gastrina, lo que conlleva a un incremento en la secrecién acida gastrica

luego que el contenido estomacal ha sido vaciado (Sandin et al. 1998)..

Se ha reportado que el acceso intermitente al agua, incrementa el riesgo de EGUS.
Caballos sin acceso al agua en potreros de descanso, sin posibilidad de dilucién de
contenidos gastricos, tuvieron 2.5 mas probabilidad de presentar ESGD y EGUS = 2
(MacAllister et al. 1997) que aquellos caballos con constante acceso al agua (Luthersson
et al. 2009).

Son escasas las investigaciones relacionadas con la alimentacién especificamente
dirigida a EGGD. Uno de los trabajos que hace consideracion diferenciada entre la
totalidad de la mucosa estomacal y la mucosa escamosa, es el realizado por
Luthersson y colaboradores del afio 2009 para la basqueda de factores de riesgo. El
estudio determind que las variables significativamente asociadas (p < 0.05) con EGUS
= 2, fueron en su orden: en comparacion con el heno, la paja como uUnica fuente de
forraje disponible, con la cual se incrementa el riesgo de lesiones al ser consumida al
tiempo con almidén a razén = 2 g/kg de peso corporal por dia (OR = 4.4, 95% IC=1.5-
12.6; p = 0.006), de la misma manera, cuando la paja est4 unida al consumo de almidén
arazén = 2 g/kg de peso corporal por racion, el riesgo aumenta (OR = 5.7, 95% 1C=2.0-
16.7; p = 0.001). También se considera incrementado el riesgo cuando se excede de 2
g/kg de peso corporal de almidén consumo/dia (OR = 2.0, 95% 1C=1.04-3.6; p = 0.037),
0 cuando se tiene una ingesta de almidon entre 1 y 2 g/kg de peso corporal por racion
(OR =2.6, 95% IC=1.3-5.2; p = 0.006). Asi mismo, un consumo mayor a 2 g/kg de peso
corporal por racion, aumenté la probabilidad de EGUS =22 (OR = 3.2, 95% 1C=1.3-7.7;
p = 0.009). La no disponibilidad de agua durante las salidas a potrero incrementa la
probabilidad de EGUS =22 (OR = 2.7, 95% IC=1.4-5.5; p=0.005) al ser considerando el
consumo de almidoén por dia, o (OR = 2.5, 95% 1C=1.2-5.1; p=0.014) al considerar el

consumo de almidon por racion.

Por su parte el riesgo para ESGD 2 2 se ve significativamente (p < 0.05) incrementado
cuando: la paja es la Unica fuente de forraje disponible (OR = 4.5, 95% IC=1.6-12.5, p =
0.004); si se excede de 1g/kg de peso corporal de almiddn/racion (OR = 2.4, 95% IC=1.3-



14 Determinacion de la prevalencia y los factores de riesgo de la Ulcera gastrica en
equinos de deporte en un complejo hipico de la Sabana de Bogoté

4.6, p =0.007); no hay disponibilidad de agua durante las salidas al potrero (OR = 2.4, 95%
IC=1.2-5.1, p = 0.02) y si se tiene una administracién de forraje de cualquier manera
diferente a at libitum (OR = 3.9, 95% IC=1.5-10.4, p = 0.007). Concluye el estudio que las
diferencias en los modelos multivariados producidos para todas las Ulceras y las Ulceras
no glandulares, soportan las diferencias en la etiologia de las Ulceras en las diferentes
localizaciones del estomago (Luthersson et al. 2009).

Otro estudio, logro determinar un incremento en la puntuacion de EGUS para la region
escamosa pero no para la region glandular asociada con la cantidad de almidén
administrado por dia (Malmkuvist et al. 2012).

Se ha propuesto que las dietas que contienen heno de alfalfa tienen un papel protector,
considerandose que producen un significativo aumento del pH en los jugos gastricos
durante las primeras 5 horas luego de su administracién y que el nimero y severidad de
las lesiones gastricas de la porcién escamosa son significativamente menores a la de otras
dietas pero sin hacer referencia a la porcién glandular puntualmente (Naindeau et al.
2000). Complemento de este trabajo donde los caballos no tuvieron actividad fisica
relevante, es el realizado por Lybbert y colaboradores (2007) que demostré la misma
propiedad protectora del heno de alfalfa en caballos ejercitados levemente. De otro lado,
recientes estudios dan a conocer la importancia de los henos como dieta base al momento
de estar llevando a cabo tratamientos con omeprazol (Sykes et al. 2016) o esomeprazol
(Sykes et al. 2017).

En comun, los resultados epidemioldgicos consideran que la dieta puede tener influencia
sobre el EGGD de manera similar al ESGD, en cuanto a ser altas en concentrados y bajas
en forrajes incrementando el riesgo de la enfermedad, sin embargo, la relacion entre
intensidad de trabajo, duraciéon de éste y prevalencias observadas en ESGD no son
observadas en EGGD (Sykes y Jokisalo 2015a). Es importante tener presentes las
diferencias entre tipos de dietas, tanto en el consumo de granos como de forrajes segun
la funcién de los caballos, donde los requerimientos segun el desempefio juegan un papel

fundamental en la determinacion de estas sobre el riesgo de presentar la enfermedad
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(Luthersson et al., 2009a).

1.1.2.4 Anti inflamatorios no esteroidales (AINES)

El potencial de los AINES para causar EGGD bajo condiciones clinicas continla siendo
controvertido (Sykes et al. 2015). La capacidad ulcero génica de flunixin, fenilbutazona y
ketoprofeno, ha sido comprobada a dosis 50% mayores a las tipicamente recomendadas
(MacAllister et al. 1993), llegdndose a constatar que la administracién por 15 dias de
fenilbutazona no induce ulceracion gastrica (Andrews et al. 2009). Adicionalmente se
considera que han sido observadas altas prevalencias de EGGD en muchas poblaciones
con indices de enfermedad que no guardan proporcion con el nimero de animales que
pudieran haber recibido AINES en tales condiciones (Sykes et al. 2015a). Sin embargo,
Noble y colaboradores (2012) reportaron la presentacion de Ulceras gastricas tanto
escamosas como glandulares con fenilbutazona a dosis de 4.4 mg/kg cada 12h; 2.2mg/kg
cada 12h y 2.2 mg/kg cada 24h en un periodo de 13 dias. Asi mismo, consideran que no
se presentan efectos adversos asociados con la administracion oral repetida de meloxicam
a dosis de 0.6 mg/kg durante 6 semanas en caballos adultos sanos, aunque la
administracion de dosis mayores de meloxicam estuvieron asociadas con efectos adversos

dosis-dependiente tipicas de los AINES.

La fenilbutazona presenta la habilidad de producir estrés oxidativo en la mucosa glandular
gastrica de los caballos mediante el cambio en el balance antioxidante-oxidante en dicha
superficie, pudiendo constituirse en un mecanismo de injuria gastrica resultante de los
AINES (Martinez et al. 2015).

Un reporte reciente donde veinticinco caballos adultos fueron tratados con placebo,
fenilbutazona y firocoxib, encontré que ambas clases de AINES indujeron Ulceras glandulares,
siendo mayor la severidad de las Ulceras causadas por la fenilbutazona. Asi mismo se
determiné que los caballos tratados con fenilbutazona y firocoxib tuvieron decrecimiento de la

diversidad y alteracion de los perfiles de microbiota fecal (Withfield et al. 2017).

1.1.2.5 Estrés

El temperamento nervioso ha sido asociado (p = 0.006) a las Ulceras escamosas en el

caso de caballos de carreras, McClure y colaboradores (1999) consideran también,
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gue las actividades tipicas en el uso recreacional de los caballos pueden ser ulcero
génicas, y que Ulceras en la mucosa escamosa gastrica se pueden desarrollar bajo
estas condiciones en tan solo 5 dias; asi lo mostré su estudio en donde la combinaciéon
de transporte, confinamiento en establos en unas instalaciones que no les eran
familiares y el ejercicio ligero, resultaron en un incremento de las lesiones gastricas
dentro de un corto tiempo; y aungue ninguno de los factores por si solos mencionados,
excepto el confinamiento, ha sido reportado como inductor de Ulcera géastrica en
caballos, los resultados obtenidos si requieren de maés investigacion al respecto
(McClure et al. 2005). Por su parte, una investigacion con periodos alternados de retiro
del alimento demostré que, luego de 7 dias de confinamiento en pesebrera, 6 de 7
caballos presentaron Ulcera en la porcion escamosa y 1 presento lesion en la mucosa
glandular, mientras luego de 7 dias de permanencia en pasturas, 2 caballos tuvieron
enrojecimiento de la mucosa escamosa a lo largo de la curvatura menor (Murray y
Eichorn 1996).

Recientemente se encontrdé que no hubo cambios significativos en el pH en ninguna de las
regiones durante 24 horas, ni en los caballos en potrero, ni los estabulados solos o en
compafia. Pero si fue importante el hecho de encontrar que la media del pH proximal por
hora disminuy6 significativamente (p < 0.01) en el intervalo entre las 01:00-09:00 horas
comparado con el intervalo entre las 13:00-20:00 horas independientemente de la situaciéon
ambiental. Mientras la mediana del pH proximal solo diferia en el intervalo de las 06:00-
07:00 horas comparado con el intervalo de las 14:00-19:00 horas; concluyendo que ni la
media ni la mediana del pH géstrico ventral por hora variaban significativamente con la
hora del dia (Husted et al. 2008).

En el caso de caballos cambiados del pastoreo a establos individuales no controlados
ambientalmente, donde podian ver a otros caballos pastando, mostraron una mejoria
significativa de los grados de la Ulcera escamosa comparados con aquellos que

permanecieron en pastura (Woodward et al. 2014).

Aunqgue una tendencia al incremento en la Ulcera géstrica ha sido vista en pacientes
hospitalizados, no hay todavia datos significativos que la asocien a la enfermedad como
factor de riesgo; sin embargo se considera que los datos que se han ido obteniendo

sugieren que estos caballos sometidos a estrés por estar en un sitio desconocido, con
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manejos totalmente diferentes a los acostumbrados, con restriccibon de alimento y
administracion de tratamientos, reinen muchas de las condiciones propicias para la

presentacion de la enfermedad (Rabuffo et al. 2009).

Se ha considerado el hecho que, en experimentos clasicos con roedores de laboratorio,
la ulceracién gastrica glandular ha sido relacionada con el estrés (Weiss 1968). En los
caballos, la liberacion inducida por estrés del cortisol endégeno ha sido propuesta como
factor de incremento en el riesgo para desarrollar ulceracion géstrica de la porcion
glandular (Lester et al. 2008). Uno de los trabajos a este respecto ha reportado
mediante seguimiento de comportamiento y respuesta al estrés, que los caballos que
presentaron Ulceras glandulares tuvieron en promedio un 26% de mayor concentracion
de cortisol en respuesta a eventos novedosos, mientras sus concentraciones basales
no difirieron de los controles, concluyendo que los caballos con severa ulceracion
glandular fueron més sensibles al estrés (Malmkvist et al. 2012), aspecto que puede
ser asociado al efecto reportado donde la reduccién de la capacidad regenerativa de
la mucosa glandular conlleva a una menor resistencia a la ulceracién (Andrews et al.
2005). Por lo anterior, se aconseja trabajar desde los criaderos para la seleccion de
animales con adecuada conformacion, al tiempo que se busque promover la seleccién
genética segun la actividad deportiva a ser desarrollada en cada disciplina. Asi mismo
implementar técnicas de desempefio y entrenamiento que sean menos estresantes
para los animales dando la oportunidad a los caballos de adaptarse a los potenciales
agentes estresantes desde los primeros momentos de la fase de entrenamiento. Este
trabajo se debe promover de manera gradual con las condiciones propias de la
competicién, basados en el conocimiento individual del temperamento asociado al
comportamiento y la reactividad o miedos que presente el individuo ante los nuevos

estimulos propios de su disciplina (Bartolomé y Cockram 2016).

1.1.2.6 Comportamiento

La aerofagia es una estereotipia (Wickensy Heleski 2010) del comportamiento oral Unica
de los caballos (Dodman et al. 2005), se ha sugerido que puede ser una respuesta
adaptativa a la acidez géstrica debido al hecho que puede elevar el pH géstrico como
resultado del incremento de saliva alcalina mediante la alta frecuencia del comportamiento,

gue puede traducir las pequefias cantidades en una diferencia biolégica significativa
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(Moeller et al. 2008).

Un estudio realizado en potros de aproximadamente 8 meses de edad quienes
presentaban la estereotipia, encontrdé una significativa elevacion en los grados de
severidad de inflamacion y ulceracién en comparacién con los potros sin este vicio (p
< 0.05); consideran en su discusién, que la posibilidad que la aerofagia sea la causa
de la condicién estomacal 4cida, mas que una respuesta a ella (Moeller et al. 2008),
no debe ser del todo eliminada (Nicole et al. 2002) especialmente cuando se
considera el hecho que los eventos mas notorios del comportamiento se presentan
asociados a las horas de menor disponibilidad de forraje (04:00 horas) en el caso de
los caballos estabulados (Ellis et al. 2015) y aunque en principio se haya determinado
gue la relacion entre la aerofagia y el EGUS no es debida a una diferencia innata en
la distribucion de células productoras de gastrinas de caballos con y sin el vicio (Scott
y Daniels 2017).

Wickens y colaboradores en el 2013 encontraron que la aerofagia en caballos mantenidos
en pasturas no tuvo asociacion con dafio en la mucosa gastrica; sin embargo, si
observaron que el consumo de concentrado resulté en una significativa (p < 0.05) mayor
concentracion de gastrina sérica en los caballos que presentaban este comportamiento
(Wickens et al. 2013). En caballos de carreras en entrenamiento, la presentacion de este
vicio puso a los caballos en 7.58 veces mas probabilidad de presentar Ulceras que aquellos

gue no lo presentaban (Lester et al. 2008).

McClure y colaboradores (1999), consideran que caballos con temperamentos nerviosos
estan a mayor riesgo que los caballos tranquilos o promedio, para la presentacion de

lesiones en la porcién escamosa.

1.1.2.7 Ambiente

Efectos ambientales sobre la presentacion de Ulcera gastrica muestran al acceso a
pasturas (p < 0.001), pastoreo con otros caballos (p = 0.001) y duracion del tiempo en
pastoreo (p = 0.001), como negativamente relacionados con la enfermedad; teniéndose
gue los caballos con acceso a libre pastoreo tienen 3.11 veces menos probabilidad de

presentar Ulcera gastrica, caballos en pastoreo con otros caballos 4.20 veces menos
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probabilidad y el hecho de tener la posibilidad de contacto directo con otros caballos
parecen tener un efecto protector contra la ulceracion (p < 0.001) haciendo que tengan 2.5

veces menos probabilidad de presentar la enfermedad (Lester et al. 2008).

Sin embargo un estudio con yeguas de cria en condiciones de pastoreo, obtuvo una
prevalencia de Ulcera gastrica de 70.9%, muy superior a la esperada para este tipo de
condiciones; y aunque no encontraron asociacion significativa entre las variables
propuestas y la presentacion de la enfermedad, dejan presente la consideracion para
estudios futuros acerca de la presion ejercida sobre el estbmago debida a la prefiez en el
curso de la enfermedad (le Jeune et al. 2009).

Husted y colaboradores (2008) encontraron que cambios en el estatus de alojamiento no
afectan la exposicién al 4cido entre las regiones estomacales, pero que mientras el pH del
estbmago ventral se mantuvo uniformemente estable a lo largo del estudio, el pH proximal
demostré un patrén circadiano de 24 horas con un decrecimiento significativo en el
intervalo de las 01:00 — 09:00 horas comparado con el intervalo de las 13:00- 20-00 horas;
se considera que una de las posibles explicaciones para los resultados tienen que ver con
la disminucion en el consumo de alimento entre las 01 y 09 horas de la mafiana tanto para
caballos estabulados como en pastoreo, que resulta en una menor produccién de saliva y

un ambiente de pH bajo en el estbmago proximal.

Bell y colaboradores en 2007 trabajando con caballos de carreras hallaron que: 151/171
(88.3%) presentaron evidencia de Ulcera gastrica; de este total 125/141 (89%)
permanecian en pastura al menos 4 horas al dia; 13/13 (100%) de los que permanecian
en pastura todo el tiempo también presentaron todos la enfermedad, asi como 16/17 (94%)
de aquellos caballos estabulados todo el tiempo también evidenciaron el cuadro clinico.
Finalmente se determind que la prevalencia y severidad de la ulceracién no difirieron entre
los caballos estabulados todo el tiempo, puestos en pastura parte del dia o conservados
en pastura todo el tiempo (p = 0.33 y p = 0.13, respectivamente) y para los caballos en
pastoreo, la severidad de la ulceracion no varié significativamente con la calidad de la

pastura (p = 0.12).

Oros hallazgos ambientales tienen que ver con aspectos como: el uso de radios en los

establos, que estuvo asociado a la presentacion de Ulcera géstrica (p < 0.001), teniendo
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3.6 veces mayor probabilidad de presentar la enfermedad aquellos que estuvieron
expuestos a estos, asi como también se consider6 que las altas concentraciones
(animales/hectarea) (p < 0.001) y tamafio de la propiedad (p < 0.001) estuvieron

significativamente asociadas con la presentacion de la enfermedad (Lester et al. 2008).

1.1.2.8 Microbiota

Hasta la fecha, para la literatura es conflictivo el papel de las bacterias en EGGD. Por otra
parte, tanto las bacterias gastricas adaptadas como los patégenos oportunistas, pueden
tener algun rol en la ulceracion escamosa especialmente en su colonizacién y retraso en
la curacion de las lesiones (Al Jassim et al. 2008); sin embargo se desconoce si la situacion
es similar en la mucosa glandular. Ademas, aunque dichas bacterias estén presentes en
la ESGD su rol parece ser secundario ya que la sola supresion acida genera respuesta
positiva (Sykes y Jokisalo 2015b).

Teniéndose que hasta el momento no se ha presentado una solida asociaciéon causal del
Helicobacter con la Ulcera gastrica en equinos, como organismo ha sido identificado en
caballos con EGGD en muy pocos estudios (Contreras et al. 2007, Morales et al. 2010),
mientras otros han fallado en identificarlo (Martineau et al. 2009). Un estudio mostré la
posibilidad de esporadica deteccién del gen ure en un estbmago equino con severa
ulceracion de la mucosa glandular usando un PCR especifico para H. pylori. en dicho
estudio, los 3 casos detectados de los 22 muestreados presentaban estenosis pildrica
(Bezdekova y Futas 2009).

En lo que sus autores consideran como el primer trabajo realizado para estudiar la
microbiota gastrica en caballos Pura Sangre de carreras que presentan Ulcera gastrica y
para evaluar la diversidad microbiana en relacién con la severidad de las Ulceras gastricas
y los factores de manejo, se determiné que, aunque las especies de Helicobacter no fueron
detectadas con los métodos de cultivo y PCR, una pequefia secuencia generada por
técnicas de secuenciacion de siguiente generacion, coincidié con las de H. pylori y H.
gammani, proveyendo evidencia preliminar de la presencia de Helicobacter spp. en el
estdbmago equino. Ademas, algunas variables incluidas frecuencias de alimentacion,

cantidad de agua consumida, y tipo de material de la cama se relacionaron con las
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caracteristicas de la comunidad microbioldgica (Dong et al. 2016).

1.1.2.9 Estudios puntuales para la ulceracién glandular.

Aungue son varios los trabajos que consideran de manera importante los hallazgos en la
region glandular, Monki y colaboradores, estiman que hasta el afio 2016 no se habia reportado
ningun estudio epidemioldgico especificamente disefiado acerca de los factores de riesgo
parala EGGD, teniéndose entonces de manera reciente, la realizacion del primer estudio piloto
de caso control retrospectivo enfocado en los factores de riesgo para la region glandular,
donde se encontré que, de 83 casos con evidencia endoscoépica de EGGD y 34 controles
sanos o con ESGD sin EGGD, se determiné para un primer analisis, que la raza Warmblood
(OR =13.9, 95% IC 2.2-90.9, p = 0.005) y el elevado namero de cuidadores (OR = 7.3, 95%
IC 0.98-55.6, p = 0.053) estuvieron asociados con un incremento en el riesgo de EGGD. En
el andlisis del subconjunto de los datos, la raza Warmblood (OR = 28.6, 95% IC 2.96-250.0, p
= 0.004) y el incremento en el nimero de jinetes (OR = 12.99, 95% IC 0.94-166.7 p = 0.56)
fueron considerados como factores de riesgo (Ménki et al. 2016); Sin embargo, un estudio del
afio 2012, habia observado ya varios factores de riesgo para la entidad en caballos puros de
carreras; en este se encontré una relacion significativa entre los puntajes glandulares y
escamosos (p < 0.001) que no habia sido previamente reportada y los factores de riesgo para
la porcién glandular fueron: sexo (p < 0.01; potros tuvieron menos probabilidad de tener Ulceras
gue las yeguas o los castrados), entrenador (p < 0.001), no salir a pastorear (p < 0.006),
caballos en contacto directo unos con otros (p < 0.001), teniéndose este estudio como el Unico
donde se encuentra esta asociacion, caballos que no son alimentados con henos (p < 0.002),
caballos alimentados con granos sin procesar (p < 0.003), caballos que sin frecuencia les fue
administrada una dieta completa (p < 0.001), caballos que fueron sometidos a ejercicios
rapidos pocos dias a la semana (p < 0.001) y caballos que nadaron (p < 0.001). Incrementos
en la prevalencia de Ulceras escamosas fue notada en caballos que trabajaron por largos
periodos de tiempo (p < 0.048); lo que no fue observado para la ulceracion de la porcién
glandular (p = 0.54) y una menor prevalencia de ulceracion escamosa fue determinada en
caballos con comportamiento agresivo hacia los humanos (p < 0.01) (Habershon-Butcher et
al. 2012).

1.2 Signos clinicos

Los signos clinicos del EGUS son numerosos y a menudo no especificos, teniéndose
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entonces que no todos los caballos afectados con la enfermedad muestran signos clinicos
de esta, ya sean casos de ESGD o EGGD (Niedzwiedz et al. 2013). La severidad de los
signos clinicos pueden llegar a relacionarse con las lesiones gastricas, pero en la mayoria
de las ocasiones, no se evidencia esta correlacion (Dionne et al. 2003). Otros autores
consideran que los signos clinicos estan relacionados especificamente con lesiones
consideradas como severas (Ulceras grandes, extensas, multifocales o fusionadas) en la
mucosa escamosa, mientras que las lesiones menos evidentes (hiperqueratosis,
hiperemias y pequefias Ulceras) son tenidas como improbables de causar signos clinicos
(Sykes y Jokisalo 2014).

Otro aspecto que involucra los signos clinicos con la presentacion de la Ulcera gastrica,
es el hecho de verse afectados los disefios de investigaciones en lo referente a la
seleccion de individuos, severidad de las lesiones o conformaciéon de grupos, como lo
sucedido en el estudio de de Murray y colaboradores (1989), donde los hallazgos
endoscopicos fueron significativamente mas altos en los caballos con lesiones en el grupo
sintomatico (80 de 87 caballos) comparados con aguellos que no presentaron signos. Lo
anterior, reportado en uno de los primeros intentos de relacionar los signos clinicos con la
presencia de la Ulcera gastrica. De manera mas reciente se tiene que la existencia de las
Ulceras, su grado de severidad y su posible asociacion a la presencia de signos clinicos
no es del todo clara (Andrews et al. 1999) y persiste aln una escasa evidencia

epidemioldgica de dicha asociacion (Sykes et al. 2015).

Dentro de los signos del EGUS han sido considerados: cdlico agudo o recurrente, decubito
dorsal excesivo (Videla y Andrews 2009), pobre apetito, pérdida de peso (Niedzwiedz et
al. 2013), cambios en la calidad del pelaje (Vatistas et al. 1999), pobre desempefio (Begg
y O’Sullivan 2003, Nieto et al. 2004, Nieto et al. 2009, Franklin et al. 2008, Cetinkaya et al.
2013, Bartolomé y Cockram 2016), cambios de comportamiento (Malmkvist et al. 2012), y
dolor al momento de apretar la cincha (Murray et al. 1989).

Signos clinicos gastrointestinales de incomodidad se han asociado en atletas humanos que
corren maratones, asi como en los caballos de enduro de largas distancias, donde en ambos
casos se presenta afectacion de la integridad en la mucosa gastrointestinal asociada a mayor
exposicion de la mucosa géstrica al contenido estomacal durante las marchas mas rapidas

debido a la presion intra-abdominal incrementada (Lorenzo-Figueras y Merritt 2002) y a la
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elevacion de las concentraciones de gastrina plasmatica durante el entrenamiento con lo que

se promueve la produccion de HCI en el lumen gastrico (Tamzali et al. 2011).

En potros, los signos méas descritos son: pobre crecimiento, bruxismo, decubito dorsal,
excesiva salivacion, amamantamiento interrumpido y colico (Cezar et al. 1998, Okai et al.
2015), asi como la presencia de reflujo (Elfenbein y Sanchez 2012). Por otra parte, en los
potros se consideran la presencia de los denominados sindromes ulcerosos entre los cuales
se tienen: las Ulceras silentes o asintométicas, que corresponden a lesiones leves con
cicatrizacion espontanea; las lesiones gastricas inducidas por estrés principalmente
observadas en potros con trastornos clinicos; las Ulceras gastricas graves de inicio abrupto
en donde se presenta malestar abdominal o depresion de inicio agudo y las perforaciones
gastricas que en muchos casos no estan precedidas por signos tipicos de Ulcera gastrica y

el potro presenta depresion y dolor de inicio agudo o muerte (Mair et al. 2001).

La diferencia entre los signos clinicos de ESGD y EGGD permanece alun desconociday a la
espera de investigaciones sobre el tema (Sykes et al. 2015, Monki et al. 2016); sin embargo
se considera que los signos en ESGD aumentan al incrementarse la intensidad del ejercicio
y los manejos a que sea expuesto el caballo, mientras en la EGGD, estos signos parecen

ser ampliamente independientes de su uso (Sykes y Jokisalo 2014).

En lo concerniente a los signos clinicos relacionados con la porcion glandular, se tiene
el trabajo realizado para visualizar hallazgos endoscépicos de antro y piloro, en el
cual se reporté un 58% de presentacion de erosiones o Ulceras tanto para la porcion
escamosa (157 caballos) como para la glandular (162 caballos), a la vez que encontrd
gue los requerimientos que conllevaron la solicitud de este método diagnéstico fueron
disminucion del apetito (50), célico intermitente o recurrente (33), cOlico agudo (22),
otros tipos de célicos (12), pobre condicién corporal o pérdida de peso reciente (19),
signos relacionados con comportamiento o actitud (16), otros signos (18) y sin signos
(18). Asi mismo, treinta y un caballos presentaron mas de un signo y noventa y dos

presentaron enfermedades clinicas concurrentes (Murray et al. 2001).

Un estudio relacionado con el comportamiento y la respuesta de estrés en caballos con
Ulcera géstrica, no encontrd relacion de signos clinicos del comportamiento como indicador

de presencia de Ulceras en la porcion glandular. Lo que si se observo fue el hecho que
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aquellos caballos con lesiones glandulares estuvieron mas ansiosos al momento del
suministro de alimento cuando les fueron restringidos y presentaron una mayor respuesta
a hormona de estrés cuando se vieron enfrentados a eventos nuevos, sugiriendo entonces
que la liberacion endégena de cortisol inducida por estrés, puede incrementar el riesgo de
desarrollar Ulcera géastrica mediante la reduccion de capacidad de regeneracion de la
mucosa glandular, lo que conlleva a una menor resistencia a la ulceraciéon (Malmkvist et
al. 2012).

1.3 Diagnostico

El diagndstico del EGUS se basa en la historia, conocimiento de los factores de
riesgo, signos clinicos, examen endoscopico y respuesta al tratamiento (Merritt 2009,
Videla y Andrews 2009, Sykes y Jokisalo. 2014); sin embargo, el Colegio Europeo de
Medicina Interna Equina, en su consenso sobre sindrome de Ulcera géstrica en
equinos adultos del 2015, considera imprescindible la realizacion de gastroscopias
para el diagnostico de la enfermedad y no apoya la practica diagndstica basada en
signos clinicos caracteristicos. Asi mismo considera que las diferencias entre los
signos clinicos de ESGD versus EGGD son hasta el momento desconocidos,
justificando completamente los esfuerzos realizados en este campo de investigacion
(Sykes et al. 2015).

El método diagnéstico presuntivo de la enfermedad basado en ensayos terapéuticos a la espera
gue reviertan los signos clinicos (Andrews et al. 1999), no tiene la posibilidad de diferenciar entre
los casos de lesiones de la porcién escamosa de la glandular, asi mismo ha mostrado en algunas
ocasiones, que las respuestas a dichos tratamientos puede ser especialmente lenta en los
casos de EGGD en relacion a los de ESGD (Sykes y Jokisalo 2014).

Una explicacién a la escasa informacion respecto al diagnéstico de la enfermedad en la
porcion glandular y antro pilérico, consiste en la limitada posibilidad de trabajo con
endoscopios de tres metros de longitud hasta hace unos afios, generando que las
implicaciones del sesgo histérico hacia la enfermedad de la porcion escamosa fuera

significativo, sesgando de esta manera la discusion acerca del EGUS exclusivamente
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hacia ESGD (Sykes y Jokisalo 2015a).

Otro método diagnéstico es el de sangre oculta en heces, teniéndose hasta ahora un pobre
desempefio de la técnica en comparacion a la gastroscopia. Se considera por el momento
aun una herramienta de alta sensibilidad pero baja especificidad (Nadeau y Andrews 2009,
Knottenbelt 2015) y sin posibilidad de asociacion entre la hemoglobina o albumina fecal y
el grado de las Ulceras gastricas (Andrews et al. 2015) haciendo que este test no haya sido
(Andrews et al. 1999), ni sea en la actualidad recomendado como prueba diagnéstica para
EGUS (Sykes y Jokisalo 2014).

Un reciente estudio reportd6 que la concentracion de albumina fecal estuvo
significativamente asociada con las puntuaciones de Ulceras glandulares producidas tanto
por fenilbutazona como con firocoxib (Withfield et al. 2017). Durante una investigacién en
caballos con Ulceras severas de la porcidn glandular, se encontré una alta respuesta a la
hormona de estrés medida en los metabolitos del cortisol fecal en comparacion a aquellos

individuos que presentaban las lesiones en la porcion escamosa (Malmkvist et al. 2012).

La determinacion de concentraciones de sucrosa en suero equino se considerd un método
atil mas no préactico para la identificacién de caballos con Ulceras gastricas visibles a la
endoscopia y de poseer el potencial uso como método no invasivo para tamizar y
monitorear caballos en diferentes disciplinas de alto desempefio (Hewetson et al. 2006);
de manera mas reciente, se reportd la cromatografia gaseosa con deteccion de ionizacion de
llama como un método valido para cuantificar sucrosa en suero equino, con posibilidad de ser
validado en amplios estudios en busca del desarrollo de un test sanguineo para el diagndstico
de Ulcera gastrica en equinos (Hewetson et al. 2014). El mas reciente reporte del mencionado
autor, considera que la gastroscopia como prueba de oro diagnostica para la entidad debe
comenzar a ser evaluada y describe una técnica, en la cual resultados basados en area bajo
la curva de absorcion de sucrosa buscan identificar no solo la presencia de Ulcera gastrica sino

también su ubicacion en el estbmago (Hewetson et al. 2017).

1.3.1 Grados de ulceracion

Los diferentes modelos de graduacion de Ulceras géastricas tienen sus origenes en los

estudios en humanos desde el afio 1948 (Visic y Lond 1948), mientras en medicina
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veterinaria se realiza en perros desde 1991 (Jenkins et al. 1991); sin embargo, estos
sistemas de graduacién fueron inadecuados para el caballo debido a las dos distintas

regiones que conforman su estémago.

Para el afio de 1989, se desarrolla un sistema que caracteriza las lesiones por localizacion
anatdmica que consideraba la porcidn escamosa en su totalidad y tan solo el fundus de la porcién
glandular, combinando un sistema de graduacion de cuatro puntos para nimero y severidad
(Murray et al. 1989). Para 1996, se reporta el primer estudio con un sistema de clasificacion
independiente para las dos porciones, donde se considera a la glandular como la representada a
lo largo de la curvatura mayor, esto debido posiblemente al hecho de haber sido realizado el
estudio con un endoscopio de dos metros de longitud. Este trabajo presentaba un sistema de 10
puntos (tabla 1-2) para cada una de las porciones y hacia énfasis en la profundidad y severidad de
las lesiones mas que en su nimero, asi mismo, vislumbraba ya la subjetividad de un sistema de
clasificacion basado en la inspeccion visual, a la vez que consideraba el hecho de la gran

variabilidad en la apariencia de las lesiones gastricas (Murray et al. 1996).

Tabla 1-2: Puntuacion de Ulceras gastricas caracteristicas para mucosa epitelial gastrica
escamosa y mucosa glandular equina.

Puntos Mucosa escamosa Mucosa glandular

0 Normal Normal

1 Ligera hiperqueratosis e hiperemia Area focal de hiperemia

2 Moderada hiperqueratosis, hiperemia, 1 o 2 pequefias erosiones  Hiperemia multifocal o 1 pequefia lesion

3 Pequefias erosiones multifocales con hiperemia + hiperqueratosis Hiperemia multifocal mas de 3 pequefias lesiones

4 1 a 4 pequefias Ulceras, minimo adelgazamiento del margen > 3 pequefias lesiones, hiperemia multifocal
+ pequefias lesiones

5 Ulceracion aparentemente profunda, con ligero adelgazamiento 1 a 2 lesiones de tamafio moderado, hiperemia
al margen * sangrado

6 Ulceracion multifocal, ligero a moderado adelgazamiento del 1 a 2 lesiones grandes, hiperemia
margen * sangrado

7 Mayor extension, ulceracién con aparente profundidad, + sangrado 1 a 2 lesiones grandes, + lesiones pequefias, hiperemia

8 Ulceracion focal grande de apariencia profunda, + erosiones/ 1 o 2 lesiones grandes de apariencia profunda *lesiones
Ulceras multifocales, + sangrado. Mas extensas y con mayores pequefias, hiperemia
cambios (hiperemia, erosion, hiperqueratosis) en el tejido
circundante comparado con el 7

9 Extensas ulceraciones profundas con sangrado, cubriendo 3 0 4 lesiones grandes de apariencia profunda tlesiones
un area mayor a la de 8 profundas, hiperemia

10 Mas severa, mas extensiva ulceracion de apariencia mas 5 0 mas lesiones grandes, de apariencia profunda,
profunda. Sangrado activo o evidencia de reciente sangrado. + pequefias lesiones, hiperemia.

La mayoria de la mucosa ulcerada

Nota. Fuente: Murray M. J, Schusser G. F., Pipers F. S. y Gross S. J. (1996). Publicado en Equine Veterinary Journal: Factors associated with gastric lesions in
Thoroughbred racehorses (1996) 28 (5) (p. 368).

Para 1997 MacAllister y colaboradores presentan un nuevo sistema de clasificacion,
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considerando vital el hecho de realizarlo de manera independiente para cada una de
las porciones. En este sistema (tabla 1-3), se asigha una puntuacion de 0 a 4 segun el

namero de lesiones, y de 0 a 5 segun la severidad de la lesion (MacAllister et al. 1997).

Tabla 1-3: Sistema de puntuacién de Ulceras gastricas.

Puntuacién de niumero de lesiones Descripcion

Sin lesiones

1 a 2 lesiones localizadas

3 a5 lesiones localizadas

5 a 10 lesiones

> 10 lesiones o difusas o0 muy grandes

A W N L O

Puntuacién de severidad de la lesion Descripcién

sin lesion

aparentemente superficial (solo pérdida de la mucosa)

Involucra estructuras méas profunda (mayor profundidad que la No.1)

Mdltiples lesiones y severidad variable (1, 2 y/o 4)

Igual que 2 y tiene apariencia activa (actividad=hiperemia y/o lesiones oscuras)
Igual que 4 més actividad hemorragica o sangre adherida

g b WON PP O

Nota. Fuente: MacAllister C. G., Andrews F. M. Deegan E., Rouff W., Olovson S. (1997). Publicado en Equine Veterinary Journal: A scoring system for gastric ulcers
in the horse (1997) 29 (6) (p. 431).

Para el afio de 1999, el Consejo de Ulcera Gastrica en Equinos presenta su sistema de
clasificaciéon estandarizado para EGUS (tabla 1-4), basado en profundidad de las lesiones,
tamafio y ndmero. Este se ha caracterizado por su facilidad de uso, repetitividad y
correlacion de los grados dado entre observadores durante diferentes ensayos (Andrews
et al. 1999).

Tabla 1-4: Sistema de graduacion de Ulceras gastricas.

Grado Mucosa escamosa

El epitelio esta intacto y no hay apariencia de hiperqueratosis
La mucosa esté intacta, pero hay areas de hiperqueratosis
Lesiones pequefias, Unicas o multifocales

Lesiones grandes Unicas o extensivas superficiales

A W N L O

Lesiones extensivas con areas de aparente ulceracion profunda

Nota. Fuente: Andrews F., Bernard W., Byars D. (1999). Publicado en Equine Veterinary Education: Recommendations for the diagnosis and

treatment of equine gastric ulcer sindrome (EGUS). The Equine Gastric Ulcer Council (1999) 11 (5) (p. 263).

La declaracion de Consenso dada por el Colegio Europeo de Medicina Interna Equina del
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afio 2015, en relacién al sindrome de Ulcera gastrica en equinos adultos, considera que

esta clasificacion sea usada para el ESGD (Sykes et al. 2015).

Andrews y colaboradores en un estudio sobre la eficiencia del omeprazol en el tratamiento
y prevencion de la Ulcera gastrica en equinos, presentan una modificacion al sistema del
Consejo de Ulcera Gastrica en Equinos, estableciendo una graduaciéon de 0 a 3 (tabla 1-
5) (Andrews et al. 2002).

Tabla 1-5: Sistema de puntuacién de Ulceras gastricas simplificado para practicantes.

Puntuacion Descripcion

0 epitelio de la mucosa intacto (puede haber ligero enrojecimiento y/o ligera hiperqueratosis)

1 Lesiones pequefias Unicas o pequefias y multifocales

2 Lesiones grandes Unicas o grandes y multifocales o superficiales y extensas

3 Lesiones extensivas (cominmente coalescentes) con areas de aparente ulceracion profunda

Nota. Fuente: Andrews F. M., Reinemeyer C. R. McCracken M. D., Nadeau J. A., Saabye L., Sotell M., Saxton A. (2002). Publicado en Equine

Veterinary Journal: Comparison of endoscopic, necropsy and histology scoring of equine gastric ulcers (2002) 34 (5) (p. 476).

Un estudio comparativo de puntuacion entre endoscopia, necropsia e histologia, sugirié
gue el endoscopista utilizando el sistema de puntuacion de numero y severidad de
MacAllister y colaboradores puede no ser capaz de predecir el nUmero o severidad de
Ulceras gastricas de la porcién escamosa, mientras que usando el sistema de puntuacion
simplificado aparentemente si estd en capacidad de predecir el tamafio de la Ulcera
gastrica aunque este pueda no estar relacionado con la severidad de la Ulcera (Andrews
et al. 2002).

Otro estudio comparativo consideré que el sistema del Consejo de Ulcera Géastrica es mas
rapido y fécil de utilizar que el de MacAllister teniéndose que con el primer método no hubo
diferencias significativas entre los examinadores con los grados asignados y el grado de

acuerdo entre ellos fue alto (Bell et al. 2007a).

Un método de puntuacién para la porcion glandular basado en el Concilio del EGUS de
1999 (tabla 1-6) ha sido considerado por algunos autores, reconociendo el hecho que el

graduar lesiones en esta regién a lo largo de una escala lineal de severidad puede no
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ser apropiado (Sykes y Jokisalo 2014).

Tabla 1-6: Sistema de graduacion de Ulceras gastricas para la mucosa escamosa y
glandular. Adaptada de Andrews et al. (1999).

Mucosa escamosat Mucosa glandular2

Grado 0 El epitelio esté intacto y no hay apariencia de El epitelio esta intacto y no hay evidencia de hiperemia
hiperqueratosis (mucosa amarillenta)

Grado 1 la mucosa esté intacta pero hay areas de La mucosa esta intacta pero hay areas de hiperemia
hiperqueratosis

Grado 2 lesiones pequefias, Unicas o multifocales Lesiones pequefias, Unicas o multifocales
(<5) superficiales (<5) superficiales

Grado 3 Lesiones grandes Unicas y profundas, Lesiones grandes Unicas y profundas
o multiples (=5) focales superficiales o multiples (=5) focales superficiales

Grado 4 Lesiones extensas con areas de aparente Lesiones extensas con areas de aparente
ulceracion profunda ulceracion profunda

Nota. Fuente: Andrews F., Bernard W., Byars D. (1999). Publicado en Equine Veterinary Education: Recommendations for the diagnosis and
treatment of equine gastric ulcer sindrome (EGUS). The Equine Gastric Ulcer Council (1999) 11 (5) (p. 263).
2Fuente: Sykes B. W., Jokisalo J. M. (2014). Publicado en Equine Veterinary Education: Rethinking equine gastric ulcer sindrome: Part 1 —
Terminology, clinical signs and diagnosis (2014) 26 (10) (p. 546).

Sykes y colaboradores (2015) consideran en lo relacionado especificamente con la porcién
glandular, que son minimos los datos con validez para la graduacién de las lesiones,
ademas hacen ver que las diferentes manifestaciones de estas lesiones no han sido
todavia estimadas en su totalidad y que por ello se hace necesario realizar la evaluaciéon
por separado de la apariencia del epitelio y la mucosa, con lo cual se logra una mejor

apreciacion de las lesiones y del proceso de sanado de esta region.

Por otra parte, la evaluacion visual de la severidad y la apariencia histopatolégica del
epitelio y la mucosa se correlacionan muy pobremente (Sykes et al. 2015). Por lo anterior,
no es recomendado un sistema de graduacion jerarquico como el usado en ESGD y se

sugiere el uso descriptivo de los hallazgos como lo muestra la figura 1-1.
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Figura 1-1: Sindrome de Ulcera Géstrica Equina (EGUS) Fuente; Sykes, B.W., Hewetson
M. Hepburn, R.J., Luthersson, N y Tamzaly Y. (2015). Publicado en Journal of Veterinary
Internal Medicine European College of Equine Internal Medicine Consensus Statement —
Equine Gastric Ulcer Syndrome in Adult Horses (2015) 29 (p.1289).

SINDROME DE ULCERA GASTRICA EQUINA (EGUS)

Enfermedad Gastrica Escamosa Equina (ESGD) / \Enfermedad Géstrica Glandular Equina (EGGD)

ESGD Primari% \ ESGD Secundaria Anatémicamen{ wescriptivamente

Asociado a Ocurre secundario a vaciamiento - Cardia -Focal/multifocal/difuso

manejos intensivos en géstrico retardado resultante de - Fundus -Ligero/moderado/severo

en animales con tractos otros estados de enfermedad - Antro -Plano y hemorragico / plano y

gastrointestinales normales - Piloro fibrinosupuratuvo /  elevado vy
hemorragico / elevado y
fibrinosupurativo / deprimido
+ coagulo sanguineo

Deprimido fibrinosupurativo

En cuanto a la patologia de la entidad, se tienen los trabajos acerca del rango y
posible clasificacion de las lesiones llevados a cabo por Martineau y colaboradores,
donde en una primera aproximacion investigan y describen la extension y variedad
de lesiones gastricas en 21 caballos con los siguientes resultados (tabla 1-7)
(Martineau et al. 2009).

Tabla 1-7: Resumen de los hallazgos macro e histolégicos en las regiones escamosa y

glandular del estémago equino.

Localizacion Macro interpretacion histolégica No afectados (21)
Escamosa Hiperqueratosis Hiperqueratosis paraqueratolitica/ortoqueratolitica, pUstulas intracorneales 07

cicatriz punzante Erosién/ulceracién bacterias y levaduras algunas veces involucradas 12

Erosion difusa Erosion/ulceracion 02

Injuria del margo Ulceracion punzante, metaplasia glandular 13
Glandular Hiperemia Congestién vascular superficial 10

Erosion focal Erosién superficial/profunda 12

Ulceracion Erosion 04

Nota. Fuente: Martineau H., Thompson H., Taylor D. (2009). Publicado en Equine Veterinary Journal: Pathology of gastritis and gastric

ulceration in the horse. Part 1; Range of lesions present in 21 mature individuals (2009) 41 (7) (p. 642).

El estudio previo es complementado con el desarrollo de un sistema de puntuacion

patologica (tabla 1-8) que puede ser aplicado para examinar muestras del estbmago
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equino ya sea de biopsias o post mortem, realizando analisis histoldégicos de muestras

mediante el sistema de graduacion de gastritis equina (EGGS).

Tabla 1-8 Resumen de los hallazgos patologicos registrados al examen de un estémago

equino usando el sistema EGGS.

Células inflamatorias cambios reactivos
Sitio agentes infecciosos o
muestra  Tipo Densidad localizado Escamosa Glandular foliculos linfoides
1-5 Mononuclear Ausente Focal Para/hiperqueratosis Atrofia Presente/ausente
Neutréfilos Ligeros Regional Acantosis Displasia
Eosinéfilos Moderado Difuso Metaplasia Glandular Metaplasia
Marcado Erosién/ulceracion

Nota. Fuente: Martineau H., Thompson H., Taylor D. (2009). Publicado en Equine Veterinary Journal: Pathology of gastritis and gastric
ulceration in the horse. Part 2; A scoring system (2009) 41 (7) (p. 646).

Lo expuesto, con el &nimo de dar indicaciones en las actualmente indeterminadas
variaciones patoldgicas vistas en los estbmagos de caballos sanos y enfermos, asi como
para incrementar el entendimiento de la patogénesis de la gastritis y ulceraciéon géstrica.
Se considera que con el uso de esta informacién se puede mejorar la interpretacion de las

muestras de biopsias (Videla et al. 2009).

1.4 Patogénesis y fisiopatologia

Los caballos estan predispuestos a la presentacion de la Ulcera gastrica debido a su
estdbmago compuesto; ademas, el hecho de secretar acido hidroclorhidrico (HCI) de
manera continua, soporta la teoria que la exposicion al acido es la causa primaria de las
Ulceras escamosas (Videla et al. 2009). Esta secrecion acida gastrica, es estimulada por
la secrecion vagal de acetilcolina y gastrina, trabajando potencialmente a través de la
liberacion de histamina y siendo liberado por somatostatina en respuesta a varios factores
incluidos el tamafio y la naturaleza del alimento, asi como el pH intragastrico, el cual se
caracteriza por poseer un gradiente de pH de proximal a distal, teniéndose que el
estdmago proximal muestra un pH neutral de 7.0, en el margo plicatus un pH de 3.0 a 6.0
y el estbmago ventral cerca del antro pilérico un pH de 1.5 a 4.0 (Merritt 2013);
adicionalmente, se ha evidenciado que, cuando los caballos son sometidos a un ayuno por

24 horas, el pH intragéstrico muestra una media de pH de 24 horas de 1.6, mientras que
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cuando los caballos son alimentados con heno a voluntad, la media del pH para las 24
horas es de 3.1 (Murray y Schusser 1993). Ademas, se ha descrito que los caballos
presentan un bajo pH en el estbmago proximal durante las primeras horas de la mafana
(01:00-09:00h) cuando el llenado estomacal tiende a ser menor en especial en los caballos
estabulados, sugiriendo un patrén circadiano nocturno de secrecion acida gastrica, la cual
puede contribuir a la formacién de Ulcera géstrica de la mucosa escamosa (Husted et al.
2008), apoyando la teoria que la ulceracion escamosa sucede fundamentalmente como
resultado del aumento en la exposicion del tejido con mecanismos de defensa limitados a

un contenido géastrico altamente 4cido (Lorenzo-Figueras y Merritt 2002).

Las Ulceras que ocurren en el estébmago recubierto por epitelio escamoso estratificado no
glandular, se dan predominantemente cerca del margo plicatus, esta region tiene una capa
fosfolipida, osmofilica a modo de surfactante que contribuye a la barrera mucosa, pero
carece de una capa de moco significativa, posee un pobre suministro sanguineo y tiene
una habilidad variable para sanar espontdneamente una vez ha sido lesionada (Ethell et
al. 2000, Bullimore et al. 2001, Andrews 2015). Lo anterior se ha reportado con los
hallazgos de mayor exposicién de la mucosa gastrica al contenido estomacal durante las
marchas mas rapidas debido a la presion intra-abdominal incrementada (Lorenzo-Figueras
y Merritt 2002) y se asocia a su vez con el hecho que el entrenamiento incrementa las
concentraciones de gastrina plasmatica con lo que se promueve la produccién de HCI en
el lumen gastrico (Tamzali et al. 2011); se tiene entonces, que el ESGD se presenta como
resultado de un aumento en la exposicién al 4cido en una region con limitados mecanismos
de defensa asociados a una gran diversidad de factores de manejo (Videla y Andrews
2009), rutinas (Ward et al. 2015) y protocolos de entrenamiento (Lorenzo-Figueras y Merritt
2002) o desempefio que promueven la elevacién de los contenidos gastricos por presion

abdominal (Tamzali et al. 2011).

El estbmago contiene un diverso bioma con una alta proporcién de bacterias amiloliticas
gue responden rapidamente a la ingestiéon de almidones resultando en un incremento de
la concentracion de lactato y acidos grasos volatiles (Merritt 2013). Ademas, las funciones
propias estomacales, con la presencia de HCI y acidos grasos volatiles pueden afectar los
valores del pH produciendo lesiones dependientes de la dosis y el tiempo de exposicion
(Andrews et al. 2006), asi mismo, la accién sinérgica del HCI con los &cidos biliares

(Nadeau et al. 2003) han mostrado inhibir el transporte de sodio a la célula escamosa
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resultando en inflamacién celular y eventual ulceracion (Andrews et al. 2017).

Ademads, las distintas regiones estomacales presentan diferentes grados de susceptibilidad
al desarrollo de las lesiones ulcerativas, debido a la diferente arquitectura intercelular entre
ellas (Fink et al 2005).

Los dos tercios distales del estbmago consisten en mucosa glandular, la cual secreta una
gruesa capa de moco protector y bicarbonato, asi como también HCI, pepsinégeno
(convertido a pepsina a pH < 4) y lipasa gastrica involucrada en la digestion. La region
glandular es también donde la gastrina, histamina y somatostatina son sintetizadas, y
posee una extensa red de capilares (Andrews et al. 2017). Aunque se creia que la
presentacion de Ulceras en esta region era poco frecuente, se han reportado prevalencias

entre un 8 y un 63% en ciertas poblaciones de caballos (Sykes y Jokisalo 2015a).

La fisiopatologia de la EGGD se encuentra hasta el momento pobremente entendida
(Sykes et al. 2015, Sykes y Jokisalo 2015a, Mdnki et al. 2016). Se tiene que la mucosa
glandular difiere fundamentalmente de la escamosa en cuanto a que, bajo condiciones
fisiol6gicas normales, ésta se encuentra expuesta a contenidos gastricos altamente 4cidos
con un pH en la porcion ventral del estbmago relativamente estable entre 1 y 3. Mientras
las lesiones en la porcion escamosa resultan de la exposicion de la mucosa no
acostumbrada a la acidez, se cree que las de la porciéon glandular resultan del rompimiento
de los mecanismos normales de defensa que protegen la mucosa de los contenidos acidos
gastricos, aunque el mecanismo por el cual eso ocurre adn no ha sido dilucidado (Murray
et al. 2001, Sykes y Jokisalo 2015a).

Debido a la escasa informacién acerca de la fisiopatologia de la Ulcera gastrica en la
porcion glandular, se ha tendido a asociarla de alguna manera con la enfermedad
presentada en los humanos; es asi como los primeros avances en su conocimiento en los
equinos, parten de lo propuesto para el hombre, por ello, se tiene que los antiinflamatorios
no esteroideos y la presencia de agentes bacterianos han sido propuestos como etiologias
en el caballo aunque hasta el momento no existe evidencia sélida que lo soporte (Sykes y
Jokisalo 2015a).

Con relacién a los AINES, el flunixin, fenilbutazona y ketoprofeno han sido demostrados

como potencialmente ulcerogénicos a dosis superiores al 50% de la recomendada
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(MacAllister et al. 1993), factor que lo hace poco probable para justificar las altas
prevalencias que se vienen encontrando en la actualidad en caballos de carreras (Begg
y O’Sullivan 2003) o deporte (Hepburn 2014); ademas, no ha sido considerado dentro de
las factores de riesgo para la porcién glandular en un reciente estudio (Mdnki et al. 2016),
ni se ha comprobado su papel en la produccion de lesiones a las dosis recomendadas
durante 15 dias para suxibuzona y fenilbutazona (Andrews et al. 2009). Un reciente
reporte describe como tanto la fenilbutazona (en mayor medida) como el firocoxib
producen lesiones en la porcién glandular en tratamientos de diez dias, asi como también
intervienen en la alteracion y decrecimiento de la diversidad de los perfiles de la
microbiota fecal (Withfield et al. 2017).

En lo que respecta a los microorganismos, el Helicobacter pylori y otros Helicobacter spp.
no han sido demostrados como agentes causales de Ulceras gastricas escamosas 0
glandulares en caballos, aunque el DNA del Helicobacter ha sido aislado de la mucosa
escamosa y glandular de estos (Contreras et al. 2007, Bezdekova y Futas 2009, Dong
et al. 2016). Mientras, el papel de infecciones bacterianas secundarias en el
empeoramiento o perpetuacién del EGGD no es tan claro ni esta lo suficientemente
establecido como para promover el uso de antimicrobianos para su tratamiento (Sykesy
Jokisalo 2015a).

Por otra parte, el aislamiento de Helicobacter equorum de dos caballos clinicamente
sanos, promovié un estudio de su prevalencia en diferentes grupos de caballos, siendo
asi como se determiné que a partir de las muestras fecales recolectadas, se realiz6 el
hallazgo en un 0.8% de caballos de propietarios individuales, 3.1% de caballos de
academias de equitacion, 7.9% de caballos hospitalizados y no fue detectado en las
muestras de humanos enrolados en el estudio. Con lo anterior se consideré que la
prevalencia de H. equorum en caballos puede estar influenciado por el estatus de salud
de la poblacion de caballos investigados y la terapias antibiéticas instauradas, asi como
que el microorganismo no es comunmente infectante en humanos (Moyaert et al. 2007).
Un estudio posterior en potros, determiné las prevalencias para el H. equorum en 28.6%
en potros menores a un mes de edad y en 67.8% en potros entre uno y seis meses
(Moyaert et al. 2009). Sin embargo hasta el momento no se ha demostrado asociacién

entre la presencia del microorganismo y evidencia de enfermedad gastrointestinal
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(Moyaert et al. 2007a).

En uno de los primeros trabajos especificamente orientados a los factores de riesgo para
la Ulcera de la porcion glandular, consideraron que este tipo de proyectos debe permitir
a los investigadores la posibilidad de especular en los potenciales mecanismos
fisiopatologicos subyacentes de la EGGD, y en el proceso estimular la busqueda de
hipotesis de la patogenesis de la enfermedad (Monki et al. 2016).

Otro enfoque de los posibles agentes etiolégicos, esta dado por el estudio donde se
reporté que caballos con severas Ulceras glandulares, tienen en promedio un 26% mas
alta la concentracién de cortisol en respuesta a eventos novedosos, mientras que las
concentraciones basales no difirieron para el grupo control. Esto demostré que los
caballos con severas Ulceras glandulares presentan una mayor respuesta de la hormona
de estrés a las situaciones novedosas, lo que los hace mas sensibles al estrés,
sugiriendo que la liberacion de cortisol enddgeno inducida por estrés, incrementa el
riesgo de desarrollar Ulcera gastrica, poiblemente por la reduccién de la capacidad
regenerativa de la mucosa glandular, llevando a una menor resistencia a la ulceraciéon
(Malmkvist et al. 2012). Previamente, un estudio de 1992, determind que situaciones de
estrés por enfermedad en potros recien nacidos, estuvieron relacionadas con elevados
niveles de cortisol, encontrando que se presentaron Ulceras gastricas de la porcion
glandular en el 40% de estos potros (Furr et al. 1992). Se considera que el estrés en
humanos contribuye a la presentacion de Ulcera gastrica o al menos al distrés epigastrico
referido como la enfermedad del reflujo gastroesofagico; es asi como un severo estrés
asociado con enfermedad, puede llegar a causar Ulceras en humanos y en potros, pero

solo en la porciéon glandular del estbmago. (Furr et al. 1992, Orsini et al. 2009).

1.5 Tratamiento

Los medicamentos mas usados en los caballos para el tratamiento del EGUS son los
inhibidores de la bomba de protones y los antagonistas de receptores H,. El omeprazol
es el mas estudiado del primer grupo actuando por unioén irreversible a la bomba H+, K+,
ATPasa, mientras los agonistas receptores H; actuan via competiiva bloqueando los
receptores H, en la célula parietal y su eficacia depende del mantenimiento de las

concentraciones plasmaticas del medicamento (Fellenius et al. 1981). Se considera
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ampliamente al omeprazol superior a la ranitidina para el tratamiento de la enfermedad
(Lester et al. 2005), sin llegar a desconocer la importancia de esta en los tratamientos

gue no responden al omeprazol (Sykes et al. 2015).

El Consenso de Ulcera Gastrica en Equinos Adultos del afio 2015, considera que el
apropiado tratamiento de supresion acida esta indicado tanto en el manejo del ESGD
(tabla 1-9), en el cual su eficacia ha sido bien documentada (Andrews et al. 1999a, Lester
et al. 2005, Birkmann et al. 2014), como del EGGD a pesar de la falta de identificacion
de la causa subyacente hasta el momento (Sykes et al. 2015).

Tabla 1-9: Tratamiento recomendado para ESGD.

Recomendaciones primarias para ESGD Recomendaciones Secundarias para ESGD
Omeprazol Omeprazol
Formulacion buferada 4 mg/kg PO g 24h o Formulacion buferada 2 mg/kg PO g 24h
Formulacion en granulos con cobertura entérica 1 [e)
mg/kg PO g 24h o formulacion llana 4 mg/kg PO q 24h Ranitidina 6.6 mg/kg PO g 8h
Duracion del tratamiento 3 semanas
Gastroscopia de control antes de descontinuar el tratamiento

Nota. Fuente: Sykes B. W., Hewetson M., Hepburn R. J., Luthersson N. y Tamzali Y. (2015). Publicado en Journal of Veterinary Internal
Medicine: European College of Equine Internal Medicine Consensus Statement — Equine Gastric Ulcer Syndrome in Adult Horses (2015)
29 (p. 1295).

Las directrices basadas en la evidencia para el tratamiento del EGGD son dificiles de
formular debido a la escacez de informacion accequible y con ello, las recomendaciones
actuales de tratamientos se pueden considerar en su mayoria empiricas. Sin embargo,
estudios recientes en los cuales solo el 25% de la Ulceras glandulares sanaron con
terapia de omeprazol a dosis de 4.0 mg/kg via oral una vez al dia durante 28-35 dias en
contraste directo a ESGD con una tasa de curacion del 78% (Sykes y Jokisalo 2014,
Sykes y Jokisalo 2015a, Sykes et al. 2015), sugieren claramente la necesidad de
intensificar la busqueda de recomendaciones especificas de tratamieno para EGGD y
gue, la hasta ahora ampliamente difundida extrapolacién directa de las recomendaciones
de tratamiento del ESGD para ser empleadas en el EGGD, son inapropiadas (Sykes y
Jokisalo 2014).

Se ha reportado un 67.5% de curacion para EGGD en el antro pilérico combinando

omeprazol a dosis de 4.0 mg/kg via oral una vez al dia y sucralfato a dosis de12 mg/kg
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via oral dos veces al dia (Hepburn y Proudman 2014) por lo cual se recomienda la
administracion de este protocolo durante minimo ocho semanas con seguimiento
endoscopico antes de considerar otro tipo de terapias (tabla 1-10) (Sykes et al. 2015);
sin embargo se ha propuesto que el misoprostol a dosis de 5 pg/kg via oral dos veces al
dia, es superior para la curacion del EGGD cuando es comparado con los tratamientos
de omeprazol-sucralfato establecidos (Varley et al. 2016).

Tabla 1-10: Tratamiento recomendado para EGGD.

Recomendaciones primarias para EGGD

Recomendaciones Secundarias para EGGD

Omeprazol
Formulacion buferada 4 mg/kg PO g 24h o
Formulacion en granulos con cobertura entérica 1
mg/kg PO q 24h o formulacion llana 4 mg/kg PO q 24h

Omeprazol
Formulacion buferada 2 mg/kg PO g 24h

Més Més
Sucralfato 12 mg/kg PO q12h Sucralfato 12 mg/kg PO g12h
o

Nutraceuticos especificos con eficacia publicada

Duracion del tratamiento 4 semanas (minimo 8 semanas antes de considerar terapias coadyuvantes)

Gastroscopia de control antes de descontinuar el tratamiento

Nota. Fuente: Sykes B. W., Hewetson M., Hepburn R. J., Luthersson N. y Tamzali Y. (2015). Publicado en Journal of Veterinary Internal
Medicine: European College of Equine Internal Medicine Consensus Statement — Equine Gastric Ulcer Syndrome in Adult Horses (2015)
29 (p. 1296).

En lo que se refiere a los distintos tipos de presentacién del omeprazol se considera que
la formulaciéon buferada a dosis de 2 mg/kg via oral una vez al dia, asi como la
formulacion de granulos con revestiviento entérico a dosis de 1.0 mg/kg via oral una vez
al dia deben seguir siendo estudiados mientras se establece su total validez en las

investigaciones (Birkmann et al. 2014, Sykes et al. 2015).

Las razones para la pobre respuesta de la EGGD al tratamiento con omeprazol no estan
aun entendidas, por lo cual las investigaciones en busca de una explicacion han dirigido
inicialmente su atencién a tres factores: la duracién de la supresion acida durante el dia
alcanzada con los actuales regimenes de dosificacién, la duracion requerida del
tratamiento y la utilizacion de terapias adjuntas (Sykes et al. 2015c, Sykes et al. 2016,
Sykes et al. 2017).

Otra explicacion altermativa a la falla del omeprazol en el tratamiento de la EGGD, es el
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papel que puedan desarollar las bacterias en el desarrollo o perpetuacién de la
enfermedad, aunque aun no sea claro su papel en la fisiopatologia de la enfermedad (Al
Jassim et al. 2008, Husted et al. 2010); sin embargo, se considera que dadas las
potenciales consecuencias negativas del uso de antibiéticos de manera indiscriminada,
la inclusién de estos en los protocolos de tratamientos de la enfermedad no se justifican
hasta que su eficiencia sea debidamente justificada (Sykes et al. 2014a).

Uno de los estudios mas recientes e innovadores reportd mediante la uilizacion de una
nueva formulacion de omeprazol inyectable intramuscular de larga accién a dosis de 2.0
g de una formulacion de 100 mg/ml, que el porcentaje de tiempo durante el cual el pH
estuvo por encima de 4 excedio6 el 66% para los dias 1-4 en todos los caballos y en cuatro
de los seis caballos estudiados entre los dias 1-7. Asi mismo en otra parte del estudio
consistente en un ensayo clinico con 26 caballos con hallazgos a la gastroscopia y a los
gue se les administré la misma dosis anterior, se observé curacion en todos los 22
caballos con enfermedad escamosa yen 9 de los 12 con enfermedad glandular. Mejoria
en al menos un grado fue observada en todos los 22 caballos con enfermedad escamosa
y todos los 12 caballos con enfermedad glandular y sin empeoramiento de lesiones en

ninguan caso (Sykes et al. 2017a).

1.6 Prevencion

Las recomendaciones de mayor consideracion para EGUS, promueven el alimentar con
la mayor proporcion posible de forrajes de buena calidad, evitando prolongados periodos
de tiempo entre suministros y maximizando los tiempos de masticacion de estos;
idealmente proveer menos de 1 gr/kg de peso corporal de carbohidratos no estructurales
por racién y que estos no sean mayores a 2 gr/kg de peso corporal por dia y suplementar
con aceite vegetal a razén de 1 ml/kg de peso al dia (Reese y Andrews 2009, Martinez
et al. 2016).

En lo referente a los aspectos de manejo se debe proveer pastoreo idealmente en
compafiia de otros caballos, disminuir en lo posible las situaciones de estrés como lo
son los transportes largos, cambios de ambientes o confinamientos prolongados, y en
caso de ser requeridos por pacientes que no responden a cambios en su manejo o que

requieren de tratamientos con AINES, instaurar tratamientos con agentes antiulcerosos
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(Andrews et al. 2016).

En lo que se refiere a la prevencion del ESGD, se considera que, omeprazol a dosis de
1 mg/kg via oral una vez al dia, unida a unos apropiados cambios en el manejo de los
pacientes para la disminucion de los factores de riesgo en ellos determinados, puede ser
positiva para evitar las lesiones (McClure et al. 2005, Endo et al. 2012).

Hasta el momento las medidas preventivas para evitar la presentacion de EGGD no son
claras, teniendose incluso el hecho de empeoramiento de la condicion en tratamientos
realizados con omeprazol a dosis entre 1.0-4.0 mg/kg via oral una vez al dia (Sykes et
al. 2015).

En cuanto al manejo nutricional de EGGD el conocimiento es minimo, y las
recomendaciones se basan en lo hasta ahora conocido en lo referente factores de riesgo
para ESGD (Sykes et al. 2015).

El uso de nutraceuticos no ha comprobado aun su efectividad para prevenir ESGD o
EGGD, pero se contintia trabajando especialmente con los complejos lecitina-pectina,
hidréxido de magnesio y levadura de cerveza (Sykes et al. 2014b). El arbusto de Asia
central sea buckthorns, conocido ancestralmente por promover el aumento de peso y el
brillo del pelaje de los caballos, ha mostrado poseer ciertas propiedades de efectos
protectivos ante la EGGD en modelos de ayuno de la enfermedad pero no asi en lo que

se refiere a su efecto en la porcién escamosa (Huff et al. 2012).

Observando los estudios realizados, se debe considerar el hecho de las importantes
diferencias en cuanto a la variedad de factores de razas, geograficos, culturales, de
funciones zootecnicas y otros muchos aspectos puntuales que hacen de cierta manera
complicado el buscar unas recomendaciones generalizadas para el manejo de la
enfermedad. Sin embargo, toda la informacion obtenida a partir de las investigaciones
reportadas, con sus posibles limitaciones en cuanto a numero de individuos u obtencion
de las muestras, debe servir de guia y concientizacion de la multifactoriedad de la entidad

en pro del mejor conocimento de esta.
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los factores de riesgo de la ulcera gastrica en
equinos de deporte en un complejo hipico de
la Sabana de Bogota.

2.1 Resumen.

El sindrome de Ulcera gastrica de los equinos (EGUS por sus siglas en inglés) es altamente
prevalente en caballos, de origen multifactorial y con un importante impacto en la industria

ecuestre.

El objetivo del presente estudio fue el de estimar la prevalencia de la enfermedad gastrica
escamosa equina (ESGD) y enfermedad gastrica glandular equina (EGGD) en 50 equinos
de deporte de un complejo hipico de la Sabana de Bogota y determinar la asociacién entre
la presentacion de las Ulceras gastricas y los factores de riesgo a los que estuvieron
expuestos; se realizé un estudio de tipo transversal, se establecieron factores de manejo
y realizaron las gastroscopias. Se efectué un analisis descriptivo, andlisis de asociacion y
regresion logistica incluyendo una a una las variables al modelo y observando como se
afectaba la significancia y detectado posibles variables de confusién. El analisis se hizo

usando el software estadistico IBM SPSS version 20®.

De los 50 caballos de la muestra: 23 presentaron Ulcera gastrica (UG) en cualquiera de las
porciones estomacales (46%), 15 presentaron UG de la porcion escamosa (30%), 17
presentaron UG de la porcidon glandular (34%) y 9 de los anteriores, presentaron las

lesiones de manera simultdnea en ambas porciones estomacales (18%).

De los 23 caballos que presentaron Ulcera gastrica se observo que: 26.09% presentaron

UG Unicamente de la porcion escamosa, 34.78% UG Unicamente de la porcion glandular
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y 39.13% UG en ambas porciones de manera simultanea.

Se determiné asociacion (p < 0.05) entre la Ulcera géastrica en cualquier porcién con: la
raza (OR = 2.36, 95% IC=1.116-3.262; p = 0.004), presentacion de colico durante el Gltimo
afo (OR = 2.516, 95% IC=1.63-10.042; p = 0.008), el diagndstico previo de Ulcera gastrica
(OR = 2.476, 95% 1C=1.21-29.227; p = 0.009) vy el hecho de no ser estabulado (OR =
5.479, 95% IC=2.566-52.969; p = 0.008). EIl estudio revel6 también asociacion entre la
Ulcera gastrica de la porcion escamosa y el consumo de concentrado a razén de menos
de 2 kg por racion (OR = 2.095, 95% IC=1.599-7.333; p = 0.043), el hecho de tener menos
de dos horas diarias de pastoreo (OR = 4.636, 95% IC=1.684-31.435; p = 0.003) y el no
ser estabulado (OR = 5.032, 95% IC=1.004-21.405; p = 0.003). También se encontré
asociacion significativa entre la Ulcera gastrica en ambas porciones y el diagnostico previo
de Ulcera gastrica (OR = 2.438, 95% I1C=2.196-30.337; p = 0.046). Asi mismo se determiné
asociacion (p < 0.05) de la presentaciéon de la enfermedad entre las diferentes porciones

estomacales.

Este es el primer estudio desarrollado en Colombia sobre la epidemiologia del sindrome de
Ulcera gastrica en equinos de deporte; con unas prevalencias de considerables proporciones y

con un importante impacto de los factores de riesgo determinados en la investigacion.

Palabras clave: EGUS, equino, gastroscopia, Ulcera.

Abstract

Equine gastric ulcer syndrome (EGUS) is highly prevalent, of a multifactorial origin and with

an important impact on the equestrian industry.

The objective of the present study was to estimate the prevalence of equine squamous
gastric disease (ESGD) and equine glandular gastric disease (EGGD) in 50 sport horses
of an equestrian complex in Bogota and to determine the association between the
presentation of gastric ulcers and the associated risk factors; A cross-sectional study was
carried out, management factors were established and gastroscopies were performed. A
descriptive analysis, association analysis and logistic regression were carried out, including

one by one the variables to the model and observing how the significance was affected and
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detected possible confounding variables. This analysis was done using the statistical
software IBM SPSS version 20®.

Of the 50 horses in the sample: 23 had gastric ulcer (GU) in any of the stomach portions (46%),
15 had GU of the squamous portion (30%), 17 had GU of the glandular portion (34%) and 9 of

the above presented the lesions simultaneously in both stomach portions (18%).

Of the 23 horses that presented gastric ulcer, there were: 26.09% presented GU only of the
squamous portion, 34.78% GU only of the glandular portion and 39.13% GU in both

portions simultaneously.

A significant association was found between gastric ulcer in any portion with: breed (OR =
2.36, 95% CI = 1,116-3,262, p = 0.004), presentation of colic during the last year (OR =
2.516, 95% CI = 1.63 -10.042; p = 0.008), the previous diagnosis of gastric ulcer (OR =
2.476, 95% CIl = 1.21-29.227, p = 0.009) and the fact of not being housed (OR = 5.479,
95% CI = 2.566-52.969; p = 0.008). The study also revealed an association between the
gastric ulcer of the squamous portion and the consumption of concentrate at a rate of less
than 2 kg per meal (OR = 2.095, 95% CI = 1.599-7.333, p = 0.043), the fact of having less
of two hours of grazing daily (OR =4.636, 95% CI = 1.684-31.435, p = 0.003) and not being
housed (OR = 5.032, 95% CI = 1.004-21.405, p = 0.003). There was also a significant
association between gastric ulcer in both portions and the previous diagnosis of gastric
ulcer (OR = 2.438, 95% CI = 2.196-30.337, p = 0.046). Likewise, the presentation of the

disease between the different stomach portions was significantly associated (p < 0.05).

This is the first study done in Colombia on the epidemiology of EGUS in sport horses; with
prevalences of considerable proportions and with an important impact of the risk factors

determined in the investigation.

Key words: EGUS, equine, gastroscopy, ulcer.

2.2 Introduccién

El sindrome de Ulcera gastrica de los equinos (EGUS por sus siglas en inglés) es altamente
prevalente en caballos, de origen multifactorial y con un importante impacto en la industria

ecuestre. Estas Ulceras gastricas han sido identificadas en las diferentes regiones
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estomacales (Begg y O’Sullivan 2003, Luthersson et al. 2009), lo que ha llevado
recientemente a la diferenciacion entre la enfermedad gastrica escamosa equina (ESGD)
y la enfermedad gastrica glandular equina (EGGD) (Sykes et al. 2015). Diversos factores
interactian para generarlas y a pesar de la continua investigacion, la etiologia hasta el
momento no ha sido completamente dilucidada (Sykes et al. 2017).

El EGUS es altamente prevalente en caballos de carreras (Jonsson y Egenvall 2006),
salto (Pedersen et al. 2015), adiestramiento, prueba completa, ocio (Hepburn 2014),
enduro (Tamzali et al. 2011) y polo (MacLeod et al. 2015).

Se han reportado como factores de riesgo para EGUS: la raza Pura Sangre (Sandin et al.
2000), edad, sexo (Chameroy et al. 2006), ejercicio intenso (Vatistas et al. 1999), presion
abdominal (Lorenzo-Figueras y Merritt 2002), entrenamiento (Tamzali et al. 2011),
desempefio (Jonsson y Egenvall 2006), temperamento (McClure et al. 1999), transportes
prolongados (Padalino et al. 2017), cambios de los ambientes habituales o confinamientos
sin acceso a pastura (Murray y Eichorn 1996, McClure et al. 2005), dietas altas en almidén,
bajas en forrajes y limitaciones en acceso al agua (Luthersson et al. 2009a) asi como la
dificultad para mantener el peso y los habitos en el consumo de alimento (Lester et al.
2008, Orsini et al. 2009).

Cuando ha sido estudiada la EGGD de forma independiente de la ESGD, los factores de

riesgo han sido notoriamente diferentes entre estos dos sindromes.

En el caso de la EGGD, el elevado nimero de cuidadores y jinetes (Monki et al. 2016), sexo,
entrenador, imposibilidad de acceso a pasturas, trabajos rapidos en pocos dias a la semana,
y el hecho de nadar (Habershon-Butcher et al. 2012) han estado significativamente asociados
a la enfermedad en la porcion estomacal glandular; asi como el estrés (Lester et al. 2008,
Malmkvist et al. 2012) y el uso de AINES (Withfield et al. 2017).

En Colombia no han sido reportados datos acerca de la prevalencia y factores de riesgo
de la enfermedad en los caballos de deporte. El propésito de este estudio, fue el de estimar
la prevalencia de las Ulceras géastricas de las porciones escamosas y glandulares, asi como

la de su presentacion en ambas de manera simultanea y determinar los factores de riesgo
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en equinos de deporte de un complejo hipico de la Sabana de Bogota.

2.3 Materiales y métodos

Se realiz6 un estudio de tipo transversal con una muestra por conveniencia. De un total
de 64 caballos presentes en el club hipico, 50 (el 78% de la poblacion del lugar)
cumplieron los siguientes criterios de inclusion: que los caballos hicieran parte de la
poblacion del sitio dos afios previos al desarrollo de la investigacion, que estuvieran
desempefando la actividad asignada sin evidencia de enfermedad, sin tratamientos
para EGUS en el dltimo afio y contar con el consentimiento informado de sus
propietarios. Se realiz6 una encuesta (anexo 1) para cada uno de los caballos, donde
fueron considerados los aspectos que la literatura ha mostrado que influyen en la
presentacién de Ulcera gastrica en equinos (Jonsson y Egenvall 2006, Luthersson et al.
2009a, Habershon-Butcher et al. 2012).

Endoscopias.

Se determin6 ayuno de 12 a 16 horas y retiro del agua 4 a 8 horas antes del procedimiento
(Sykes y Jokisalo 2014). Se utilizé un videoendoscopio Focusone™ procesador de video y
fuente de luz CV60 con endoscopio video flexible Focusone™ (OSF-V60) marca Olympus®
de 3 metros de longitud efectiva. Se realizé sedacion con xilazina (Ana Sed® 100 mg/mL,
Lloyd Laboratories, Shenandoah, IA) a dosis de 1.1 mg/kg por via intravenosa, siguiendo
con el paso de una sonda naso esofagica de 40 centimetros por donde posteriormente fue

introducido el endoscopio.

La técnica utilizada para la realizacion de las gastroscopias difiere en el orden de
observacion de las tradicionalmente reportadas (Andrews et al. 1999, Murray et al. 2001,
Sykes y Jokisalo 2014), dado que en su proceder se busca iniciar las observaciones desde
el antro pilorico, retrocediendo paulatinamente hacia porcién glandular, margo plicatus,
porcion escamosa y cardias; durante el proceso de salida, se registran cada una de las
regiones esofagicas asi como de laringe y faringe para descartar posibles anormalidades
estructurales y funcionales. Imagenes de video y fotogréaficas de todos los caballos fueron

grabadas para ser analizadas posteriormente y determinar los grados de ulceracion por
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parte de los investigadores del proyecto.

Sistema de clasificacion.

Se adopto la graduacién propuesta por el Concilio EGUS de 1999 (0 - 4) (Andrews et al.
1999), con la adaptacién de esta, para las consideraciones de la porcion glandular
sugeridas por Sykes y Jokisalo (2014) (Ver tabla 2-1).

Tabla 2-1: Sistema de graduacion de Ulceras gastricas para la mucosa escamosa y
glandular. Adaptada de Andrews et al. (1999).

Mucosa escamosat Mucosa glandular?

Grado 0 El epitelio esta intacto y no hay apariencia de El epitelio esta intacto y no hay evidencia de hiperemia
hipergqueratosis (mucosa amarillenta)
Grado 1 la mucosa esté intacta pero hay areas de La mucosa esta intacta pero hay areas de hiperemia

hiperqueratosis

Grado 2 lesiones pequefias, Unicas o multifocales Lesiones pequefias, Unicas o multifocales
(<5) superficiales (<5) superficiales

Grado 3 Lesiones grandes Unicas y profundas, Lesiones grandes Unicas y profundas
o multiples (=5) focales superficiales o multiples (=5) focales superficiales

Grado 4 Lesiones extensas con areas de aparente Lesiones extensas con areas de aparente
ulceracién profunda ulceracion profunda

Nota. 'Fuente: Andrews F., Bernard W., Byars D. (1999). Publicado en Equine Veterinary Education: Recommendations for the diagnosis and
treatment of equine gastric ulcer sindrome (EGUS). The Equine Gastric Ulcer Council (1999) 11 (5) (p. 263).
2Fuente: Sykes B. W., Jokisalo J. M. (2014). Publicado en Equine Veterinary Education: Rethinking equine gastric ulcer sindrome: Part 1 —
Terminology, clinical signs and diagnosis (2014) 26 (10) (p. 546)

Determinacién de las prevalencias.

Las prevalencias de presentacion de la enfermedad fueron determinadas utilizando las siguientes formulas (Gordis 2014).

Prevalencia de UG _ numero de todos los animales que presentaron UG en la porcién escamosa 100
en la porciéon escamosa numero total de animales presentes del estudio X
Prevalencia de UG _ numero de todos los animales que presentaron UG en la porcion glandular X 100
en la porcion glandular numero total de animales del estudio

Prevalencia de UG _ nimero de todos los animales que presentaron UG en ambas porciones % 100
en ambas porciones - ndimero total de animales del estudio

Andlisis estadistico.
Se efectla un andlisis descriptivo de cada variable cuantitativa calculando medidas de

tendencia central, dispersion y forma. Para las variables cualitativas se realizaron tablas de
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frecuencia con sus respectivos gréficos, luego se realizé un analisis bivariado entre las Ulceras
gastricas y cada una de las variables independientes aplicando la prueba chi-cuadrado (X?).
La significancia usada fue del 5% (a = 0.05) (Gordis 2014), fueron calculados los odds ratios
de manera independiente y luego se construy6 un modelo de regresion logistica entre la Ulcera
gastrica y las variables con las cuales se encontr6 asociacion significativa evaluando el ajuste
del modelo en cada caso (Hosmer y Lemeshow 2000). Los procedimientos fueron realizados

con el programa IBM SPSS version 2.0 ®.

2.4 Resultados

De un total de 64 caballos presentes en el club hipico, 50 (el 78% de la poblacién del
lugar) cumplieron los criterios de inclusién. 26 (52%) eran razas puras (Pura Sangre
Inglés, Silla Argentino y Silla Francés) y 24 (48%) mestizos; 30 (60%) machos
castrados, edad promedio 13 afios, 20 (40%) con una condicién corporal promedio de
6 (Henneke, 1983) y con un peso entre 460 y 520 kg. 11 (22%) presentaron célico
durante el dltimo afo, 3 (6%) diagndstico previo de Ulcera gastrica, 12 (24%) reporté el
uso de AINES durante el dltimo afio y en 5 (10%) se reportd perdida peso. 44 (88%)
recibieron una mezcla por partes iguales de concentrado comercial y avena a razén de
1% del peso corporal dividido en dos raciones por dia, mientras los 6 restantes (12%)
no consume granos. Como forraje pasto kikuyo (Pennisetum clandestinum) intercalado
dia de por medio con heno de pangola (Digitaria eriantha) ambos a razén de 1.5% del
peso corporal por dia; 28 (56%) consumen mas de 2 kg de grano por racién, esto
debido a su alzada, peso o condiciones de trabajo; 45 (90%) de los caballos pastorea
mas de 2 horas al dia con un promedio de 8 horas en potreros con disponibilidad de
agua y posibilidad de contacto, considerandose entre ellos los 6 (12%) del total de
caballos que vive en condiciones de pastoreo continuo con agua a voluntad; 44
caballos (88%) usan pesebrera, 17 (34%) compite, 21 (42%) tiene funciones de
academia, 12 (24%) de los caballos no hacen ningun tipo de trabajo, 35 (70%) trabajan
menos de una hora al dia, a 41 (82%) se les considera representantes de alguna

disciplina, 17 (34%) usan transporte y 31 (62%) son montados por un solo jinete.

De los 50 caballos de la muestra: 23 presentaron Ulcera géstrica (UG) en cualquiera de las
porciones estomacales (46%), 15 presentaron UG de la porcion escamosa (30%), 17

presentaron UG de la porcion glandular (34%) y 9 de los anteriores presentaron las
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lesiones de manera simultanea en ambas porciones estomacales (18%).

De los 23 caballos que presentaron Ulcera gastrica se tuvo que: 26.09% presentaron UG
Unicamente de la porcion escamosa, 34.78% UG uUnicamente de la porcion glandular y
39.13% UG en ambas porciones de manera simultanea.

La localizacion y grados de ulceracion observados, son presentados en la tabla 2-2 y las
imagenes de estos hallazgos en la figura 2-1.

Tabla 2-2: Descripcibn demografica de la poblacién estudiada y clasificaciéon de la

localizacion y grados de ulceracion observados en las endoscopias de la investigacion.

INDIVIDUO EDAD (ANOS) RAZA SEXO PORCION PORCION
# ESCAMOSA GLANDULAR
1 15 Puro Macho 1 2
4 6 Puro Macho 1y2
5 11 Puro Hembra 2
8 8 Mestizo Hembra 2y3 1y3
10 7 Puro Macho 1
11 10 Puro Macho 2 1
15 13 Puro Macho 2
18 16 Mestizo Hembra 2
23 16 Mestizo Macho 1
24 6 Puro Hembra 1
26 16 Mestizo Macho 2 2
29 17 Puro Hembra 2y3
30 7 Puro Macho 2y3
32 8 Puro Macho 2
36 7 Puro Hembra 2
42 21 Puro Macho
43 16 Mestizo Hembra 2
44 9 Puro Hembra 3 1
46 16 Puro Hembra 3
a7 11 Mestizo Macho 2 1
48 14 Mestizo Macho 2
49 25 Puro Macho 2

50 16 Mestizo Macho
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Figura 2-1: Imagenes endoscépicas de las porciones escamosas y glandulares observadas en el estudio y

su clasificacion en grados de las Ulceras gastricas observadas de acuerdo a la adaptacion sugerida por Sykes

y Jokisalo 2014 de la realizada por Andrews y colaboradores 1999.

Porcién escamosa grado O Porcién glandular grado 0

Porcion escamosa UG grado 1 Porcién glandular UG grado 1

Porcion escamosa UG grado 3 Porcion glandular UG grado 3

El andlisis bivariado determin asociacion significativa entre la presencia de Ulceras gastricas
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con las siguientes variables segun su sitio de localizacion (tabla 2-3).

Tabla 2-3: Factores de riesgo asociados a la presentacion de Ulcera gastrica segun la regiéon

afectada

Ulcera géstrica en cualquier porcion

Variable independiente Sig. OR IC (95%)

Raza 0.004 2.36 1.116 3.262
Célico ultimo afio 0.008 2.516 1.63 10.042
Diagnéstico previo de UG 0.009 2.476 1.21 29.227
No estabulado 0.008 5.479 2.566 52.969
Ulcera géstrica en porcién escamosa

Concentrado < 2kg por racion 0.043 2.095 1.599 7.333
Pastoreo < a 2 horas al dia 0.003 4.636 1.684 31.435
No estabulado 0.003 5.032 1.004 21.405
Ulcera gastrica en ambas porciones

Diagnostico previo UG 0.046 2.438 2.196 30.237

La presencia de las Ulceras gastricas en determinadas regiones, estuvo asociada (p < 0.05)

con su presencia en otras de manera simultanea, como se refleja en los OR obtenidos y

presentados en la tabla 2-4.

Tabla 2-4: Asociacion en la presentacion de Ulcera gastrica entre las diferentes porciones

estomacales.

Variables Sig. OR IC (95%)

UG en cualquier porcion con

UG escamosa 0.000 0.391 0.235 0.651
UG glandular 0.000 0.261 0.131 0.519
UG ambas 0.000 0.609 0.439 0.845
UG escamosa con
UG glandular 0.031 4.000 1.090 14.675
UG ambas 0.000 46.667 4.909 443.661
UG glandular con
UG ambas 0.000 0.471 0.284 0.779

Al construir el modelo de regresion logistica entre las diferentes presentaciones de UG y

las variables con las cuales se encontré asociacion, no se encuentra una buena relacioén.

Aunque las pruebas de Hosmer y Lemeshow sugieren buen ajuste, los coeficientes no son
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significativos, es decir no es posible construir un modelo que explique la presencia de la
Ulcera géstrica (Hosmer y Lemeshow 2000).

2.5 Discusion

La técnica utilizada para la realizacibn de las gastroscopias, difiere de las
tradicionalmente descritas (Andrews et al. 1999, Murray et al. 2001, Sykes y Jokisalo
2014) debido a que se considerd que iniciar el recorrido de observacion con las
estructuras glandulares e incluso duodenales, luego de acceder a ellas via curvatura
mayor, era mas eficiente debido a factores tales como: estado de sedacion del
caballo en los primeros minutos, menor turbidez del contenido gastrico, menor
posibilidad de producir pequefias lesiones con el extremo del gastroscopio en
especial en el tejido glandular y definitivamente a que la maniobra descrita para la
aproximacion a la curvatura menor y posterior retroflexion del extremo del endoscopio
para dirigirse al antro pildrico no es facil de realizar como lo exponen Sykes y Jokysalo
(2014) cuando afirman que la observacion de la mucosa escamosa es relativamente

facil, mientras el paso a través del antro pilérico es técnicamente mas demandante.

Todos los procedimientos gastroscépicos asi como las recuperaciones de las sedaciones
fueron exitosos, pudiéndose realizar la observacién del antro y piloro en la totalidad de los
caballos evaluados, aspecto que eventualmente no es logrado en otras investigaciones
(Begg y O’Sullivan 2003, Niedzwiedz et al. 2013), mientras el acceso al duodeno no se

logré en la totalidad de los animales.

El sistema de graduacion adoptado (Andrews et al. 1999, Sykes y Jokysalo 2014) mostro
ser adecuado debido a su practicidad y posibilidad de acuerdo en la descripcion de las

lesiones entre los investigadores.

El antro pilérico, junto con la mucosa escamosa a lo largo de la curvatura menor y el margo
plicatus, representan las principales localizaciones anatémicas afectadas por Ulceras
gastricas en el presente estudio, lo cual concuerda con lo reportado en la literatura (Murray
1992, Murray y Eichorn 1996, Dionne et al. 2003). La curvatura menor es reconocida por
representar la porcibn mas dindmica del estbmago no glandular por los movimientos

ventral a dorsal y posterior a ventral que pueden ser vistos frecuentemente durante las
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endoscopias, ademas de ser la localizacion anatdmica mas expuesta a la secrecion
gastrica 4cida, pudiendo generar lesiones mediante el aumento de exposicién de la

mucosa escamosa a este ambiente 4cido (Murray y Eichorn 1996).

La prevalencia de presentacion de Ulcera gastrica determinada para cualquiera de las
porciones durante la investigacion (46%), es mayor a la presentada para EGUS en
individuos evaluados postmortem en Suecia con 3715 caballos, donde 383 (10.3%)
presentaron Ulcera gastrica (Sandin et al. 2000). Por otra parte, es menor a la reportada
por Hewetson y colaboradores (2017) en caballos de diferentes razas, con una prevalencia
del 83%, teniendo este grupo de caballos una funcién deportiva similar a los involucrados
en el presente estudio; igualmente fue menor a las prevalencias del: 53% reportada para
201 caballos de diferentes razas y funciones deportivas en Dinamarca (Luthersson et al.
2009), del 66.6% en caballos de enduro (Nieto et al. 2004) y del 68% del estudio
hospitalario con caballos presentados a consulta por célico y del 72% para los que tuvieron
otros diagndsticos de ingreso y permanecieron durante algun tiempo en el hospital
(Rabuffo et al. 2009).

Se puede considerar que la razén para los distintos resultados entre los diferentes estudios
puede incluir los métodos de clasificacion de las Ulceras (MacAllister et al. 1997, Andrews
et al. 1999, Sykes y Jokisalo 2014, Sykes et al. 2015), evolucién en los métodos e
instrumentos diagnésticos (Videla y Andrews 2009) y los factores de riesgo a que

estuvieron expuestos cada grupo de caballos.

El 30% de prevalencia del estudio para la porcion escamosa, puede considerarse bajo
en comparacion a los reportes para esta region en caballos de diferentes funciones
como lo son: carreras (Begg y O’Sullivan 2003, Dionne et al. 2003, Jonsson y Egenvall
2006), enduro con prevalencias del 48% entre temporadas y del 93% durante la época
de competencias, teniéndose en este estudio la presentacion de Ulceras en caballos
mantenidos en pasturas, pero con una importante carga de almidones en su dieta
(Tamzali et al. 2011), asi como del 67% luego de eventos competitivos (Nieto et al.
2004), el 58% en caballos de salto y adiestramiento (McClure et al. 1999), al tiempo

gue para las mismas disciplinas junto con la prueba completa y enduro del 47.9%
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(Hepburn 2014) y de un 54% para los utilizados en polo (MacLeod et al. 2015).

Para la porcion glandular un 34% de prevalencia fue evidenciado, la cual, excepto por
las reportadas del 16-35% en caballos de enduro (Nieto et al. 2004) se puede
considerar como baja en comparacion a las demas prevalencias descritas para esta
region estomacal (Hepburn 2014, MaclLeod et al. 2015). Un estudio donde el
comportamiento y estrés fueron asociados a la enfermedad, encontré que caballos de
adiestramiento y salto presentaron una prevalencia del 55.2% en esta porcidn
(Malmkvist et al. 2012), mientras se reportd en un 70.6% en caballos domésticos y
29.6% en caballos salvajes (Ward et al. 2015). Al igual que en la presente
investigacion, la mayoria de las lesiones encontradas en los estudios reportados,

estuvieron localizadas en el antro pilérico (Murray et al. 2001).

Algunos autores consideran la Ulcera gastrica de la porcion glandular como poco
prevalente y de escasa importancia clinica en caballos adultos (Picavet 2002, Cetinkaya et
al. 2013), actualmente, las prevalencias glandulares se acercan o incluso sobrepasan en
ocasiones a las de la porcién escamosa en los caballos de diferentes tipos de actividades,
en especial los de deporte, como lo ocurrido en el presente trabajo; por lo anterior, se
considera que los eventos que envuelven a la actividad ecuestre, parecen tener un
impacto mayor sobre el estado de salud de la porcion glandular que las demas actividades
del caballo. (Murray et al. 2001, Tamzali et al. 2011, Malmkvist et al. 2012, Niedzwiedz et
al. 2013, Ward et al. 2015).

Hepburn (2014) considera que en los caballos de deporte y esparcimiento, la presencia de
la enfermedad de la porcion glandular ocurre de manera mas frecuente sola que en
combinaciéon con enfermedad de la porcién escamosa, lo cual no es el caso del presente
estudio, donde la presentacién de lesiones en ambas porciones e incluso de manera

simultanea fue evidenciada.

La imposibilidad de los caballos de permanecer por mas de dos horas al dia en potreros
estuvo asociada (OR = 4.6) ala presentacion de Ulceras géstricas en la porcibn escamosa,
eventualmente debido a la menor posibilidad de socializar con otros animales, lo que

redunda en largos periodos de encierro y aburrimiento que pueden ser desencadenantes
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de factores de estrés, al tiempo que pueden estar limitando la oportunidad de pastoreo con
el cual se promueve la salivacion que junto con el material consumido, diluye los

contenidos gastricos previniendo la disminucién del pH estomacal.

Conceptos distintos tienen Bell y colaboradores (2007), asi como también Husted y
colaboradores (2008) quienes consideran que los cambios en el estatus de alojamiento de
los equinos no afectan la exposicion al &cido en las diferentes porciones estomacales. A
su vez, los anteriores estudios contrastan con lo expuesto por Vatistas y colaboradores
(1999) quienes demostraron el desarrollo de EGUS en caballos sacados de su cotidianidad
de potrero a unas condiciones de estabulacién y puestos en un programa simulado de

entrenamiento.

El factor de riesgo mas significativo para presentacion de Ulcera gastrica tanto para
cualquiera de las porciones (OR = 5.4) como para la porcion escamosa (OR = 5.0), fue la
no estabulacion (caballos en pasturas), resultado contrastante con la mayoria de los
estudios donde el acceso a pasturas es considerado como un factor protector y ain mas
en las condiciones de compania y posibilidad de contacto que presentaron estos caballos
(Murray y Schusser 1993, Buchanan y Andrews 2003, Lester et al. 2008, Reese y Andrews
2009, Andrews et al. 2017).

En este sentido, el hecho de estar en libertad puede no ser del todo positivo para este
tipo de caballos, los cuales se expondrian a estar bajo unas condiciones de precarios
cuidados en comparaciéon con aquellos que se encuentran estabulados, mas aun cuando
en los caballos de deporte, parte de su bienestar integral esta estrechamente relacionado
con su productividad o desempefio atlético, pudiéndose presentar algunas caracteristicas
de edad, comportamiento o sanitarias que los hacen llegar a estar sometidos a estas
condiciones, unidas adicionalmente al hecho reportado que tener caballos en un ambiente
gue no les es familiar combinado con el ejercicio ligero, es suficiente para desarrollar tlcera

gastrica ligera en tan solo cinco dias (McClure et al. 2005).

El consumo < 2 kg de concentrado por racion se vio asociado (p = 0.043) a la Ulcera
gastrica en la porcién escamosa con 2.0 veces mas probabilidad de presentarla que
aquellos caballos que recibian mas de 2 kg por racién de concentrado. Por una parte en

este grupo con consumos < 2 kg por racion, estuvieron el 12% del total de animales que
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no consumié grano en su dieta, quienes a su vez fueron aquellos que permanecieron en
libertad y ya fueron destacados como animales a riesgo de presentar la enfermedad;
adicionalmente, esta cantidad de alimento por racion, fue caracteristica entre los caballos
considerados como mestizos, factor que también lleg6 a ser considerado de riesgo para la

presentacion de la enfermedad.

A diferencia de lo observado en la investigacion, diversos estudios han determinado al
alto consumo de granos como factor de riesgo para la presentacion de la enfermedad,
ya sea por los incrementos en los niveles de gastrina sérica (Sandin et al. 1998) o los
altos niveles de almidones asociados a su vez con los consumos de concentrados a
razones mayores de 2 gramos por kg de peso por racién (Al Jassim et al. 2008,
Luthersson et al. 2009a). El trabajo de Woodward y colaboradores (2014), donde
reportan que bajo determinadas condiciones, el trasladar caballos de pasturas a un
sistema estabulado, puede ser efectivo en reducir las puntuaciones de Ulceras de la
porcibn escamosa en algunos casos, podria relacionarse con los hallazgos de la
presente investigacion con relacién a los riesgos que representan la no estabulacion y

un consumo < 2 kg de concentrado por racion.

Los caballos mestizos estuvieron asociados con la presentacion de Ulcera gastrica para
cualquiera de las porciones (OR = 2.36), y aunque en el estudio no llegaron ser
significativos, varios factores como pertenecer al grupo de caballos de clases, mayor
cantidad de tiempo de trabajo, elevado numero de jinetes y posiblemente menores
cuidados que los suministrados a los considerados de razas puras, pudieron influir en la

presentacion de este hallazgo.

En este factor raza, en caballos de carreras las asociaciones con la presentacion de Ulcera
gastrica se ha presentado en Pura Sangre (Sandin et al. 2000), mientras recientemente se
asocié a la condicién en la porcién glandular en caballos Warmblood (Moénki et al. 2016);
sin embargo, otros estudios no han logrado establecer asociacion entre raza y
presentacion de Ulceras gastricas en caballos de carreras (Bell et al. 2007), de enduro

(Tamzali et al. 2011), o de carreras fuera de competencia (Luthersson et al. 2009a).

El haber presentado célico durante el dltimo afio, estuvo asociado (OR = 2.5) con la
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presencia de Ulceras gastricas para cualquiera de las porciones. Un estudio report6
presencia de Ulceras gastricas en el 83% de caballos con cdlico recurrente, de los cuales
el 28% fue atribuible a la ulceracién gastrica (Murray 1992), mientras otro estudio encontré
gue el 49% de los caballos presentados con célico agudo evidenciaron ESGD (Dukti et al.
2006).

El diagnéstico previo de Ulcera gastrica, estuvo asociado a la presentacion de esta tanto
en cualquier porcion (OR = 2.4) como en ambas pociones (OR = 2.4). Esta variable ha sido
considerada tanto en estudios de factores de riesgo para la porcion glandular
especificamente (Monki et al. 2016), como para EGUS (Luthersson et al. 2009a) asi como
para la evaluacion de tratamientos (Bush et al. 2017), aunque también se ha determinado
como criterio de exclusion para otros estudios (Begg y O’Sullivan 2003). Esta asociacion
pudo presentarse ya sea por el inadecuado tratamiento de animales diagnosticados, por
la imposibilidad de disminuir de manera considerable los factores de riesgo a que
estuvieron expuestos estos caballos o por hecho de reincidencia de la enfermedad en

estos individuos.

Asociacion (p < 0.05) entre la presentacion de las Ulceras gastricas y sus diferentes
localizaciones fue evidenciada. A este respecto, son pocas las reportadas, entre ellas el
estudio de Tamzali y colaboradores (2011) donde determinaron que todas las lesiones
glandulares estuvieron asociadas a las lesiones escamosas. Mientras en la mayoria de los
estudios estas asociaciones no son determinadas (Murray et al. 2001, NiedZzwiedzZ et al.
2013).

Dentro de las limitaciones del estudio, se puede considerar el hecho de haber trabajado
con una muestra limitada y por conveniencia, ya que puede afectar la validez externa de
la investigacion, pero al tiempo realza su validez interna al contar con un alto porcentaje
de la poblacion del sitio y con condiciones de manejo representativas del sector ecuestre

de la region.

Un tamafio de muestra mas grande, y la posibilidad de realizar un muestreo al azar
para incrementar la significancia y la validez externa en futuros estudios seria muy
importante; sin embargo, en los caballos de deporte como en la mayoria de las demas

actividades a caballo, hay las limitaciones impuestas por los propietarios a la
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colaboracion en este tipo de estudios, y cuando no las hay, se encuentra casi siempre
asociada en Colombia con la posibilidad de sesgo por seleccion debida a la por lo
menos duda razonable del propietario o veterinario del animal en cuanto a la

presentacién de la entidad en este.

2.6 Conclusiones

Es el primer estudio desarrollado en Colombia donde se establece la prevalencia del
sindrome de Ulcera géstrica en equinos de deporte, ademas de establecer los factores de
riesgo asociados a esta. Las prevalencias observadas en el presente estudio para las
diferentes porciones, aunque menores a la mayoria de las reportadas para las diferentes
actividades ecuestres, se consideran mayores a lo esperado y reflejan la naturaleza
multifactorial de la entidad.

Como se considero en las limitaciones del estudio, el hecho de haber sido realizado en un
solo centro ecuestre, hace que los hallazgos no puedan ser extrapolados a la totalidad de
caballos de deporte de la regién, pero si considerarse un primer pasé en el conocimiento

de la condicién de la entidad en el pais.

Todos los procedimientos y protocolos utilizados para llevar a cabo la presente
investigacién fueron avalados por el Comité de Bioética de la Facultad de Medicina
Veterinaria y de Zootecnia de la Universidad Nacional de Colombia Sede Bogota,
bajo el oficio CB-121-16, respetando en su integridad lo regulado por: la Directiva
2010/63/UE del Parlamento Europeo y del Consejo de 22 de septiembre de 2010, la
Ley 84 de 1989 del Estatuto Nacional de Proteccion de los Animales en su Capitulo
VI y la Resolucion del Ministerio de Salud No. 008430 de 1993. La fuente de
financiacion de la investigacion se dio con recursos propios del estudiante y
cofinanciacién con recursos del programa de posgrados de la Facultad de Medicina
Veterinaria y de Zootecnia de la Universidad Nacional de Colombia Sede Bogota
segun oficio B.CFMVZ-60-17.

Los autores de la presente investigacion declaran no tener conflicto de interés en ella.
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3. Conclusiones y recomendaciones

3.1 Conclusiones

Es el primer estudio desarrollado en Colombia donde se establece la prevalencia del
sindrome de Ulcera gastrica en equinos de deporte, ademas de establecer los factores de
riesgo asociados a esta. Las prevalencias observadas en el presente estudio para las
diferentes porciones, aunque menores a la mayoria de las reportadas para las diferentes
actividades ecuestres, se consideran mayores a lo esperado y reflejan la naturaleza

multifactorial de la entidad.

De los 50 caballos de la muestra: 23 presentaron Ulcera gastrica (UG) en cualquiera de las
porciones estomacales (46%), 15 presentaron UG de la porcion escamosa (30%), 17
presentaron UG de la porcion glandular (34%) y 9 de los anteriores presentaron las

lesiones de manera simultanea en ambas porciones estomacales (18%).

De los 23 caballos que presentaron Ulcera gastrica se observé que: 26.09% presentaron
UG Unicamente de la porcion escamosa, 34.78% UG Unicamente de la porcién glandular

y 39.13% UG en ambas porciones de manera simultanea.

En su orden, el antro pilérico, la mucosa escamosa a lo largo de la curvatura menor vy el
margo plicatus representan las principales localizaciones anatoémicas afectadas por
Ulceras gastricas en el presente estudio. La utilizaciéon de la técnica gastroscépica en la
cual se busca iniciar el recorrido de observacion a partir del antro pilérico-piloro mostré
considerables ventajas en cuanto al acceso a dicha region, asi como la posibilidad de un

recorrido mas fluido y continuo.

Se determiné asociacion (p < 0.05) entre la Ulcera gastrica en cualquier porcion con: la
raza (OR = 2.36, 95% IC=1.116-3.262; p = 0.004), presentacion de colico durante el dltimo
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afio (OR =2.516, 95% IC=1.63-10.042; p = 0.008), el diagndstico previo de Ulcera géastrica
(OR = 2.476, 95% 1C=1.21-29.227; p = 0.009) vy el hecho de no ser estabulado (OR =
5.479, 95% IC=2.566-52.969; p = 0.008). El estudio reveld también asociacién entre la
Ulcera gastrica de la porcion escamosa y el consumo de concentrado a razén de menos
de 2 kg por racion (OR = 2.095, 95% IC=1.599-7.333; p = 0.043), el hecho de tener menos
de dos horas diarias de pastoreo (OR = 4.636, 95% IC=1.684-31.435; p = 0.003) y el no
ser estabulado (OR = 5.032, 95% IC=1.004-21.405; p = 0.003). También se encontrd
asociacion significativa entre la Ulcera gastrica en ambas porciones y el diagnostico previo
de Ulcera géstrica (OR = 2.438, 95% IC=2.196-30.337; p = 0.046). Asi mismo se determind
asociacion (p < 0.05) de la presentacion de la enfermedad entre las diferentes porciones

estomacales.

3.2 Recomendaciones

La primera recomendacion se encamina a la necesidad de concientizar a las personas
involucradas en el medio equino, acerca de la importancia de la gastroscopia como el
método diagnoéstico definitivo en el caso de EGUS y promover su utilizacion entre los
profesionales veterinarios logrando con ello diagnoésticos tempranos, tratamientos
apropiados segun la condicién presentada y posibilidad de retorno a la actividad normal

con el desempeiio deseado en el menor tiempo posible.

La condicion multifactorial que caracteriza al EGUS, unida a las caracteristicas especificas
de cada modalidad hipica, exigen un cuidadoso proceso de observacién de los posibles
factores de riesgo a que se vea expuesto cada tipo de caballo e incluso cada individuo en
la mayoria de los casos. Por otra parte se debe tener en cuenta la alta posibilidad de
presentacion de Ulceras gastricas sin evidencia de signos clinicos y el hecho que caballos

en aparente minimo riesgo, han llegado a presentar altas prevalencias de la enfermedad.

Se estableciod la no posibilidad de pesebrera como un importante factor de riesgo para la
presentacion de la enfermedad, aspecto que requiere de un seguimiento en futuras
investigaciones, al considerar el hecho que en los caballos de deporte y algunas otras
disciplinas hipicas, es tradicional el denominado periodo de “vacaciones” de los caballos
en potreros luego de finalizadas las temporadas de competencias, y al parecer por lo

evidenciado en la presente investigacion este posible factor protector puede no serlo tanto
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al cambiar abruptamente las condiciones de estabulacion protectora de los elementos
climaticos con disponibilidad de alimentos concentrados y forrajes a horas exactas que
generan un habito y las demas posibles condiciones que hagan experimentar de alguna

manera bienestar al caballo en pesebrera.

Por otra parte tampoco se pueden desconocer los aspectos favorables del pastoreo en
especial con la posibilidad de interactuar con otros caballos y bajo las apropiadas
condiciones de seguridad, limpieza y disponibilidad de pastos y agua en dichos potreros.

En cuanto al trabajo y competicion es importante desarrollar unos protocolos adecuados
ajustados al nivel de cada caballo, procurar en lo posible que los entrenamientos tengan
una duracion razonable y especialmente cuidar y respetar los tiempos entre administracion
de alimentos concentrados e inicio del trabajo, llegando en términos ideales tanto para la
salud gastrointestinal como musculo esquelética y temperamental, a proveer un tiempo de

pastoreo previo a la iniciacion de la actividad deportiva.

Realizados el diagnéstico y tratamiento de la enfermedad, es importante tener siempre
presente la posibilidad de recurrencia luego de retirada la terapia, extremando los cuidados
con aquellos caballos que por historia, temperamento o tipo de actividad estén a mayor
riesgo de presentarla para asignarlos a los programas preventivos que existen para la
entidad.

Finalmente, recalcar el aspecto de la educaciéon a los propietarios en cuanto a la
importancia de la gastroscopia como método diagndstico, que aunque no sea del todo
econdémico, muy seguramente no hara gran diferencia en los importantes costos que
representan el poseer, cuidar, competir y disfrutar un caballo cualquiera sea el tipo de

actividad que este desempefie.






A. Anexo: Encuesta de factores de riesgo

UNIVERSIDAD NACIONAL DE COLOMBIA
FACULTAD DE MEDICINA VETERINARIA'Y DE ZOOTECNIA
POSGRADO EN SALUD ANIMAL
ENCUESTA

1. PREDIO

1. NOMBRE DEL PREDIO

2. UBICACION DEL PREDIO

3. INVENTARIO DEL PREDIO
CABALLOS ENTEROS

CABALLOS CASTRADOS
YEGUAS
YEGUAS PRENADAS
POTROS
OTROS ANIMALES Sl
NO
CUALES

2. PROGRAMA SANITARIO
VERMIFUGACIONES Sl
NO
PERIODICIDAD
PRODUCTOS Y FECHAS EN EL ULTIMO ANO

VACUNACIONES Sl
NO
PERIODICIDAD
PRODUCTOS Y FECHAS DEL ULTIMO ANO

CONTROLES SANITARIOS EFECTUADOS POR LABORATORIOS
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3. FUENTES DE AGUA

ANALISIS DE AGUAS Sl NO
ULTIMOS REALIZADOS / CONCEPTO

4. ALMACENAMIENTO DE ALIMENTOS

DEPOSITO EXCLUSIVO DE CONCENTRADOS Y FORRAJES
Sl

NO COMENTARIOS

5. USOS DE POTREROS

DESCANSO
PASTOS
EQUINO
NOMBRE O IDENTIFICACION
EDAD SEXO:
MACHO ENTERO CASTRADO YEGUA
NUMERO DE PRENECES ULTIMO PARTO
RAZA TIEMPO EN EL SITIO
PESO Kg ALZADA m.
CONDICION COPORAL
1 4 7
2
3

6. PROGAMA SANITARIO
VACUNACIONES FECHAS / PRODUCTOS

VERMIFUGACIONES FECHAS / PRODUCTOS

CONTROLES SANITARIOS EFECTUADOS POR LABORATORIOS
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7. DATOS CLINICOS

HA EXISIDO PRESENTACION DE COLICO?

Sl

NO FECHA

SE DIAGNOSTICO PREVIAMENTE ULCERA GASTRICA?
Sl

NO FECHA

METODOLOGIA DIAGNOSTICA

HA PRESENTADO RECIENTEMENTE ALGUNA ENFERMEDAD?
Sl

NO

CUAL?

HA PERDIDO DE PESO EN LOS ULTIMOS SEIS MESES? SI NO
TRATADO CON AINES EN ULTIMOS SEIS MESES? Sl NO
PRINCIPIO ACTIVO

DOSIS DURACION

8. ALIMENTACION
DIETA SUMINISTRADA
CONCENTRADO ESPECIFICACIONES

CUANTAS RACIONES POR DIA?
CUANTOS KILOGRAMOS POR RACION?
FORRAJES ESPECIFICACIONES

CUANTOS Kg POR RACION DE HENO?
CUANTOS Kg POR RACION DE PASTO?
CUANTOS CAMBIOS DIARIOS DE AGUA EN PEBRERA

9. TIENE POSIBILIDAD DE PASTOREQO?
Sl NO
PERMANENTE HORAS DIA DIAS A LA SEMANA
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SOLO EN COMPANIA

TIENE DISPONIBILIDAD DE AGUA DURANTE EL PASTOREO? SI NO

10. CUAL ES SU FUNCION ZOOTECNICA?

COMPETENCIA ACADEMIA
INTENSIDAD DE ENTRENAMIENTO
ENTRENA?  SI NO

CUANTAS HORAS AL DIA?
CUANTOS DIAS A LA SEMANA?
DISCIPLINA: SALTO ADIESTRAMIENTO

CUAL ES EL NUMERO DE JINETES?

COMPITE? NO

CUANTAS COMPETENCIAS POR MES?

EL CABALLO ES TRANSPORTADO? Sl NO

CUANTOS TRANSPORTES AL MES?

11. CUALES SON LOS HABITOS DE MANEJO?
INSTALACIONES DE RESGUARDO

VIVE EN LIBERTAD EN POTREROS? Sl NO
VIVE EN PESEBRERA: Sl NO

NINGUNA

CUANTAS PERSONAS SON RESPONSABLES DEL CUIDADO DEL CABALLO?



