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RESUMEN

Introduccién. El Bienestar animal es una prioridad para la Organizacion
Mundial de Sanidad Animal (OMSA) por ser el pilar para el progreso de la calidad
de vida de los animales. Esta ciencia en construccion involucra la salud humana
y de los ecosistemas al considerar multiples condiciones fisicas y mentales en
las cuales se desenvuelve la vida de los animales con los cuales coexistimos y
compartimos recursos naturales. El desconocimiento de los propietarios de
aspectos importantes para los animales de compafia genera incertidumbre
acerca de la implementacion de medidas de prevencion primaria en estas
especies portadoras de enfermedades zoonéticas y por ende del bienestar
colectivo.

Metodologia: Estudio observacional analitico tipo corte trasversal. Mediante
la aplicacion y andlisis de una encuesta como instrumento de medicion del
bienestar animal con énfasis en el conocimiento en medidas preventivas,
adherencia a estas, y otros componentes, se cuantificoO el bienestar de los
animales usando un percentil como punto de corte para definir su presencia o
ausencia.

Resultados: se aplicaron 354 encuestas a partir de las cuales se establecio
una prevalencia de bienestar en 306 caninos de 19.3%, en 141 felinos de 6.3%
y de 24.7% al tratarse de ambas especies. Se encontraron asociaciones del

bienestar general con el conocimiento (RP 1,25 IC 1,12-1,30 v-p <0,001), la



adherencia (RP 1,15, IC 1,05 - 1,30 v-p <0,01), el bienestar fisico (RP 1,15 IC
1,08-1,21 v-p <0,001) y el bienestar mental (RP 1,34 1C 1,18-1,40 v-p <0,001).

Conclusion: Los hallazgos sugieren mejorar el bienestar de los animales y el
conocimiento en la poblacion de propietarios de pequefias especies acerca de
requerimientos bioldgicos inherentes a ambas especies, correcta aplicacion de
medidas preventivas y algunas conductas relacionadas con manejo y tenencia
de estos; asi como generar estrategias que intensifiquen, acerquen e incentiven
en la comunidad el uso de los servicios veterinarios.

Discusion: se requeriria la aplicacion del instrumento de medicion en otro
ambito para esclarecer y mejorar su utilidad pues el tiempo y el espacio pudieron
afectar el diligenciamiento completo y consciente del mismo. Asi como la
profundizacidn en aspectos relevantes de las practicas relacionadas con la salud

de los animales.

Palabras clave: bienestar animal, prevencién, desconocimiento, adherencia



1. FORMULACION DEL PROBLEMA

1.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La salud como bien esencial susceptible de la presencia, ausencia y/o
interaccién de multiples factores en tiempo y espacio, constituye un interés que,
por su interdependencia entre naciones, politicamente se mira con el enfoque
“‘Una Salud”; estrategia global colaborativa cuyo fin es integrar multiples
disciplinas para comprender y gestionar los riesgos que permitan mantener el
bienestar de todas las especies que habitamos el planeta (1). Por esta razén “La
salud publica veterinaria es considerada un bien publico mundial debido a su
papel crucial en el aseguramiento de la salud humana, el bienestar animal y la

sostenibilidad ambiental” (2).

Dada la alta proporcion de enfermedades infecciosas que tienen origen en el
contacto con animales, se requiere incorporar mas profesionales en esta area
para responder a los retos que trae consigo el desarrollo humano, por los cambios
socioecondmicos, politicos y medioambientales que tienen influencia directa o
indirecta sobre diversos fendmenos en salud, mas audn en paises
Latinoamericanos en los cuales las enfermedades transmisibles mantienen su

importancia mientras a la vez emergen en este campo nuevos desafios (3).



Consecuentemente el rol del médico veterinario es crucial en la tenencia de
animales, por ser el profesional competente para orientar sobre las medidas
indicadas para mantener la salud, prevenir y controlar las diferentes
enfermedades presentes en los animales que en muchos casos pueden

representar un riesgo para la salud humana (4).

El confinamiento indefinido que trajo la pandemia por COVID-19 generd un
incremento marcado de hogares que adquirieron animales de compafia. En
Reino Unido 3.2 millones de hogares obtuvieron un perro después del inicio de
la pandemia. De estos nuevos propietarios el 59% correspondian a poblacion
nacida entre 1981 y 2012 quienes debieron regresar a su vida laboral
posteriormente, dejando a los perros solos en casa, lo cual desencadeno un
problema debido a las demandas de ejercicio y compafia propias de esta especie
que se reflej6 en un fuerte sentimiento de culpa en los propietarios y en el
aumento en el diagnostico de ansiedad y depresion canina, afectando la salud

mental de ambas especies ().

Adicionalmente a dicho incremento, estudios realizados en varios paises
incluido el nuestro, han evidenciado que existen deficiencias en el conocimiento
de los propietarios de mascotas acerca de: zoonosis, enfermedades que afectan
a las mascotas, los riesgos que puede generar su tenencia y las medidas basicas

para ejercer una tenencia responsable de estas. La falencia en el canal de



comunicacion entre los meédicos veterinarios y los médicos humanos con los
propietarios de mascotas sugiere una debilidad en la prevencion de las zoonosis

y por ende en la promocion de la salud (6,7,8,9).

Frecuentemente en la practica clinica con pequefios animales se observa, que
independientemente del nivel socioeconémico, grado de escolaridad y de la
especie de mascota, existe falta de claridad en los propietarios acerca de la
adecuada implementacion de las medidas de prevencion primaria.
Adicionalmente, la efectividad de los procedimientos basicos como inmunizacion
y desparasitacion podria no estar siendo la esperada pues ocurre administracion
inadecuada; ya sea relacionada con la eleccion del producto, la exactitud en la
dosis por desconocimiento del peso real del paciente y/o el nimero de dosis
necesarias. La falta de rotacion de principios activos, el tiempo y frecuencia de
repeticion necesarios para el tratamiento exitoso de desparasitantes internos y
externos sugiere una posible resistencia a los principios activos que ha sido

informada (10).

En el caso de la vacunacién, la manipulacién, comercializacion y aplicacion de
los bioldgicos por parte de personal no capacitado, podria ocasionar malas
practicas relacionadas con la respuesta deseada en los esquemas de

primovacunacién y revacunacion. Aspectos como la frecuencia recomendada, la



forma y lugar de aplicacion, asi como el mantenimiento de la cadena de frio al

ser modificados podrian comprometer la costo-efectividad del procedimiento.

Pese a la existencia de la resolucion 10204 del 2017 mediante la cual el
Instituto Colombiano Agropecuario (ICA) como autoridad que ejerce el control
técnico de la produccion y comercializacion de los insumos agropecuarios en el
pais, con el fin de prevenir riesgos quimicos y biolégicos que puedan afectar la
sanidad agropecuaria, estableci6 el Sistema Nacional de Farmacovigilancia para
medicamentos y biolégicos de uso veterinario que lleva a cabo actividades de
identificacidn, evaluacion y prevencion de los riesgos del uso de medicamentos
y biolégicos veterinarios una vez comercializados (11) puede existir una

supervision insuficiente del uso apropiado de estos.

La falta de adherencia a estas medidas constituye un factor de riesgo para el
desarrollo de enfermedades incluso de interés para la salud publica. En el caso
puntual de manejo de parasitos intestinales de caninos y felinos que deambulan
ya sea de forma libre en el caso de los animales de compafiia semidomésticos o
con sus propietarios, en el espacio publico, zonas verdes y parques (12) usado
en mayor proporcién por nifios, adultos mayores y en algunos casos poblacion
humana o animal vulnerable, que posee un sistema inmunoldégico menos

competente. Es de esperar que el tratamiento adecuado y masivo de las



10

mascotas genere un impacto positivo sobre la carga parasitaria ambiental y por

ende sobre la poblacién que no puede ser tratada.

A diferencia de lo que ocurre en medicina humana gracias a la existencia de
protocolos y guias nacionales de vacunacion, el prestador de servicios
veterinarios no cuenta con lineamientos nacionales para informar a los
propietarios con claridad la frecuencia y forma adecuada de vacunar y
desparasitar las mascotas, dando lugar a una alta variacion en las medidas segun
el profesional a cargo (9). Un consenso nacional de los médicos veterinarios en
ejercicio que unifique los criterios de la implementacion de estas medidas podria

incrementar la adherencia a las mismas.

1.2. JUSTIFICACION

Las acciones de prevencién y control de enfermedades animales aportan
beneficios considerables en muchos aspectos, sin embargo, en el caso puntual
de animales de compaiiia, estos se relacionan con la salud publica y el bienestar
animal. Garantizar y reforzar la calidad y la eficacia de los sistemas de prevencién

y control requiere mas recursos humanos y financieros (13).
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La prevencion primaria se refiere al conjunto de medidas tendientes a disminuir
la incidencia de una enfermedad; su objetivo es adelantarse a la enfermedad,

evitar o retrasar su aparicion y sus complicaciones (14).

Este estudio surge de la necesidad que existe de detectar aspectos que
puedan tener un impacto positivo o negativo en la forma y frecuencia con la cual
los propietarios implementan, las principales medidas de prevencién primaria de
enfermedades en sus mascotas; como un aporte a la vigilancia pasiva de la
aplicacion adecuada de estas, lo cual no solo favorece o perjudica las especies
involucradas sino también la especie humana con la cual conviven.

La vigilancia definida como “La recopilacion, el cotejo y el analisis sistematicos
y continuos de datos, y la difusion rapida de la informacion a quienes la necesiten
para tomar medidas” (15) requiere la participacion de todos los actores
involucrados para ser efectiva, es asi, que contextualizar el grado de
conocimiento actual existente entre los propietarios, en cuanto al uso de la
prevencion primaria de enfermedades de sus mascotas y el bienestar que les
ofrecen, como el establecer la proporcion de ellos que se adhiere a las mismas,
permitiria generar intervenciones para promover la salud y la prevencién de
enfermedades mediante la concientizacibn de la importancia de la
implementacion adecuada de estas medidas, cuyo efecto pueda evaluarse en el
tiempo mediante estudios posteriores. Estas medidas de efecto nos van a ayudar

a prevenir las enfermedades que se transmiten de los animales al hombre.
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En el presente estudio se consideran las siguientes medidas de prevencion
primaria por su importancia para la calidad de vida de los animales y la salud
publica: desparasitacion interna, desparasitacion externa, vacunacion, salud
dental y varios aspectos del bienestar animal como son: condicién corporal,
estado mental y alimentacion entre otros para evaluar la presencia de las cinco
libertades que se esperan estén presentes a lo largo de la vida de un animal
cuando se encuentra bajo custodia del hombre (‘libre de hambre, sed y
desnutricion”, “libre de temor y angustia”, “libre de dolor, lesiéon y enfermedad”,

“libre de molestias fisicas y térmicas” y “libre de expresar su comportamiento

natural”)

Segun el reporte de vacunacion antirrdbica de caninos y felinos del Ministerio
de salud y proteccion social en Bogota habia una poblacién de 1.210.820 perros
(1.084.214) y gatos (126.606) en el afio 2019 (16), si tomaramos la poblacion del
censo realizado en Bogota en el afio 2018 de 7.412.566 habitantes (17),
tendriamos un valor estimativo de 6 habitantes por mascota que por supuesto
es inferior a la realidad pues la cobertura de vacunacién es lejana al 100% y los
habitantes de calle tampoco estan contemplados; sin embargo refleja que la
relacion es alta y apoya las expectativas de la importancia de trabajar por la salud

de esta poblacion animal.
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1.3. PREGUNTA DE INVESTIGACION

¢, Cual es el bienestar de los animales de compairiia (perros y gatos) segun el
nivel de conocimientos y la aplicacion de practicas de medidas de prevencion

primaria de sus propietarios?
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2. MARCO TEORICO

2.1. INTRODUCCION

A pesar de la antigua relacion humana con la especie canina Canis familiaris,
la cual describen puede exceder los 10.000 afios (18) y con la especie felina Felis
catus de alrededor de 4.000 afios (19), el vinculo no solo se mantiene vigente,
sino que parece ser mas estrecho con el tiempo. La atraccion que generan los
miembros de ambas especies por el apoyo emocional que brindan y el beneficio
adicional obtenido de su compafiia como es: la proteccion de rebarios, viviendas,
colaboracién en labores de rescate, asistencia de personas discapacitadas entre
otras en el caso de los perros, y el mantenimiento de espacios libres de roedores
en el de gatos, les asegura un lugar en muchos hogares del mundo sin importar

las diferencias socioeconémicas y culturales.

La proximidad a los animales de compafiia es ahora experimentada también
en el espacio publico, no solo en el transporte sino en centros comerciales,
supermercados y restaurantes con el establecimiento de las zonas “pet friendly”;
término que hace referencia a que las mascotas son aceptadas en el lugar incluso
ofreciéndoles un trato especial sin discriminacién alguna por su especie, tamafio

0 raza (20). Asi incluso quienes no las poseen o no son simpatizantes de ellas
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tienen alguna cercania con estos animales considerados por muchos un miembro
mas de la familia. Es de esperar que dicha condicién tenga implicaciones en la
salud publica por la probabilidad de establecimiento y propagacion de
enfermedades infectocontagiosas que en una alta proporcion pueden ser de

origen animal o les involucra como reservorio en su ciclo.

Garantizar un buen estado de salud a estas poblaciones mediante prevencion
primaria y promocion de la salud, reduce el riesgo que pueden representar para
la salud publica en cuanto a la aparicion de epidemias y zoonosis que incluso en
algunos casos actualmente muestran comportamiento emergente y reemergente

(21,22).

El bienestar de las mascotas por su relacion con la salud humana puede
emplearse como estrategia indirecta de robustecimiento de la salud publica para
obtener la mayor eficiencia econdmica de los recursos invertidos en salud animal
en medio de las condiciones socioeconémicas y medioambientales adversas que
enfrenta la humanidad y la consecuente vulnerabilidad que implica para algunos
individuos, la dificultad que trae consigo la menor accesibilidad a condiciones

nutricionales, médicas y fisicas 6ptimas que repercuten en la salud.

La aproximacion al conocimiento de los conceptos y actitudes de los

propietarios de perros y gatos en relacion con las intervenciones en el ambito
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preventivo podria sugerir ampliar el alcance de los programas de gestion
sanitaria, al identificar los principales predictores de mala adherencia, para
mejorar y fortalecer la implementacion de estas acciones mediante el trabajo
conjunto de todos los gestores involucrados en la salud y el bienestar de las
mascotas con el fin de construir una cultura ciudadana acorde con las politicas
sanitarias animales ideales que incentiven procesos de desarrollo para el pais en

este campo.

2.2. PREVENCION PRIMARIA

2.2.1. Definiciéon

La salud publica depende fundamentalmente de la gestion realizada en el area
de promocion de la salud y prevencién de enfermedades, por lo tanto, el empleo
de medidas directas para minimizar la presencia de la enfermedad en cualquier
momento de su historia natural y social es fundamental en el mejoramiento de la
salud y supone una mayor efectividad mientras mas temprano ocurre. La
prevencion primaria amerita entonces cualquier esfuerzo al obstaculizar el
establecimiento de la enfermedad mediante la remocion de factores causales o

relacionados (23) e impacta positivamente el manejo de las enfermedades, no
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solo por la reduccion en su incidencia sino también por el efecto econdmico que

conlleva.

La adherencia, término que se utiliza cada vez mas proviene de la palabra
latina adhaerere que significa aferrarse, mantenerse cerca 0 permanecer
constante, en el Oxford English Dictionary se define como “Persistencia en una
practica o principio; observancia o mantenimiento constante” una definicién que
evoca la tenacidad que los pacientes deben lograr para apegarse a un régimen
terapéutico (24), en el caso de la salud de las mascotas de los propietarios a las
recomendaciones veterinarias. La adherencia total se logra cuando se administra
el medicamento correcto, en la dosis correcta, en el momento correcto, durante

el intervalo de dosificacién completo (25).

Aplicando el conocimiento que se ha logrado acerca de adherencia en
humanos podemos extrapolar que al interrogar al paciente (en este caso al
propietario) existe la posibilidad de tergiversacion, lo cual tiende a resultar en que
el prestador de atencion medica sobreestime la adherencia. Por otro lado, dentro
de los estudios de principales predictores de la mala adherencia a la medicacion
gue podrian tener mayor relevancia en los propietarios de mascotas estarian, la
falta de creencia en el beneficio del tratamiento, la falta de conocimiento sobre la
enfermedad, la mala relacién entre el proveedor y el paciente (propietario), la

complejidad del tratamiento y el costo del tratamiento (26) como razones mas
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probables en el fracaso del tratamiento de las mascotas; sin embargo la
identificacion y cuantificacion de estos indicadores ayudaria a los médicos
veterinarios como ocurre con los médicos humanos, a identificar los pacientes

gue mas necesitan intervenciones para mejorar la adherencia.

2.2.2. Importancia de la prevencion primaria

Desde el enfoque de la estrategia “Una sola salud” se recalca la importancia
de mejorar el entendimiento de las causas de la presentacion y establecimiento
de las enfermedades infecciosas de origen animal. La FAQO, la OIE y la OMS han
definido acciones prioritarias relacionadas con rabia, influenza zoondtica y
resistencia a antimicrobianos y el control de las enfermedades en su origen
animal. Estas acciones involucran procesos y métodos especificos para lograr la
capacitacion en puntos determinantes en la interfaz hombre-animal (27); por lo
que la salud publica veterinaria siendo la disciplina que busca la proteccion y el
mejoramiento de la salud humana y la seguridad alimentaria de la mano del
desarrollo ambiental y que adicionalmente atiende problematicas de bienestar de

la sociedad (28), debe consolidarse a nivel privado y estatal.
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2.2.3. Estrategias de prevencion

2.2.3.1. Vacunacion

La vacunacion es muy util en la prevencion y el control de muchas
enfermedades cuando forma parte de una estrategia de control integrada que
abarca otras medidas de control. En la mayoria de las vacunas el control de la

temperatura continuo es imprescindible para el éxito de la vacunacion (13).

“El Grupo de Pautas de Vacunacién (VGG) de WSAVA (the world small
animals veterinary association) fue convocado con el fin de desarrollar pautas
para la vacunacion de perros y gatos que tengan aplicacion global’. Dadas las
variaciones significativas que existen en cuanto al mantenimiento de animales de
compafia en la practica y la economia asociada en todo el mundo y que las
recomendaciones de vacunacién que pueden aplicarse en los paises dependen
de su nivel de desarrollo, estas directrices deben ser adaptadas localmente. Sin
embargo, el VGG recomienda que siempre que sea posible TODOS los perros y
gatos reciban el beneficio de la vacunacion. No solo con el fin de proteger el
individuo, sino de favorecer la “inmunidad de rebafio” éptima para minimiza la
posibilidad de brotes de enfermedades infecciosas. Por esta razén el VGG ha

establecido las vacunas basicas que TODOS los perros y gatos deben recibir en



20

cualquier circunstancia o ubicacion geografica, pues los protegen de sufrir
enfermedades graves y potencialmente mortales que tienen distribucion mundial.
Para los perros moquillo canino (CDV), adenovirus canino (CAV) y las variantes
del parvovirus canino tipo 2 (CPV-2). En el caso de los gatos aquellas que los
protegen contra el parvovirus felino (FPV), el calicivirus felino (FCV) y el herpes
virus felino-1 (FHV-1). Como la eficacia de la mayoria de las vacunas béasicas se
ve alterada por los anticuerpos derivados de la madre el VGG recomienda la
administracion de multiples dosis de vacunas basicas que se finalizan con una
dosis a las 16 semanas 0 mas, y luego un refuerzo a los 6 0 12 meses de edad

(29).

Para aquellos animales de compafiia que por condiciones culturales o
financieras solo puedan recibir una vacuna, esa vacunacion deber ser con

vacunas basicas a las 16 semanas de edad o mas (29).

Las vacunas basicas no deben administrarse con mas frecuencia que cada
tres afios después de la inyeccion de refuerzo de 6 o 12 meses después de la

serie cachorro/gatito (29).

Las vacunas no esenciales, se definieron como aquellas que solo son
requeridas por animales cuya ubicacion geografica, entorno local o estilo de vida

los pone en riesgo de contraer infecciones especificas. Depende de las
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asociaciones nacionales y practicas individuales el uso de estas
recomendaciones pues segun el area geografica una vacuna no basica podria

serlo en otra (29).

Por otra parte, incluso en los paises desarrollados se estima que solo el 30-50
% de los animales de compafia estan vacunados, esperando entonces que la

proteccion en los paises en desarrollo como el nuestro sea ain menor (29).

El establecimiento de un protocolo de vacunacion general en perros es
complejo por la gran variacion que existe en el periodo critico, tiempo en el cual
el cachorro no tiene los suficientes anticuerpos de origen materno (AOM) para
combatir una infeccion natural, pero demasiados como para ser vacunado de
manera eficiente por su interferencia con el desarrollo de la inmunidad adquirida
hasta sufrir degradacion. Que en promedio esta ubicado entre las 6 y las 12
semanas, pero puede tardar incluso hasta 16 semanas (30) asi que no se puede
prever el tiempo de inmunocompetencia en el cachorro y por tanto el mejor
momento para iniciar la inmunizacién. Por eso en primovacunacion se

recomiendan al menos dos inyecciones separadas por 3 a 4 semanas.
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2.2.3.2. Enfermedades prevenibles con vacunacion

eMogquillo canino (Morbillivirus)

Este virus conocido como virus del moquillo canino (CDV) perteneciente al
género Morbillivirus familia Paramyxoviridae, tiene distribuciéon mundial, afecta
una amplia gama de especies, es evolutiva y genéticamente exitoso tanto en
medio domestico como en vida silvestre, su genoma comprende acido
ribonucleico (ARN) monocatenario de 15.690 nucleétidos. La enfermedad que
produce es altamente contagiosa y tiene una alta morbilidad y mortalidad. La
infeccién puede dar lugar a manifestacion subclinica o clinica y se cree que la
principal via de infeccion es el contacto con fémites o a través de la via del aerosol
por secreciones nasales, aungue el contacto nasal con orina y heces puede ser

posible (31).

Las manifestaciones clinicas incluyen depresion, anorexia, secreciones
mucopurulentas nasales y oculares, gastroenteritis, hiperqueratosis de las
almohadillas plantares y el hocico e hipoplasia del esmalte dental en cachorros.
En casos de afeccion del sistema nervioso central, convulsion, mioclonia con

hiperestesia, paresia y temblores estan presentes (31).
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Ademas de los perros domesticos, afecta varias especies del orden Carnivora
de la familia Canidae, Felidae, Procyonidae, Mustelidae entre otras, incluso
roedores y monos del viejo mundo, cerdos y elefantes. Dado su amplio rango de
huéspedes podria persistir en poblaciones de gran tamafio y causar epidemias
desastrosas, por lo cual la comprension de su epidemiologia es de gran
importancia en términos de conservacion pues la presentacion de brotes de este
virus se ha asociado a la extincion de algunas especies o a la disminucion
dramética de poblaciones animales silvestres en vida libre y cautiverio. Por otro
lado, estudios realizados en primates no humanos de inoculacion experimental e
infeccidén natural han mostrado un alto potencial de neuropatogenia en estos, han
permitido establecer que el CDV puede adaptarse y obtener la capacidad de
infectar células humanas y suponer que al menos a nivel del receptor los
humanos son susceptibles a la infeccidn por este virus aunque nuevos estudios
se necesiten para determinar si las células humanas podrian ser permisivas a la
replicacién del CDV. Incluso se ha planteado la posibilidad de que la inmunidad
contra el virus del Sarampion (Morbilluvirus de sarampion-MeV) obtenida
mediante la vacunacién puede haber protegido a los humanos contra la infeccién
por CDV o al menos evitado la presentacion de los signos clinicos, con lo cual
surge una preocupacion en cuanto a que el CDV pueda saltar la barrera de la
especie y causar enfermedad clinica similar a la que ocasiona en primates no

humanos, en humanos, pues gracias al éxito del programa de erradicacion se ha
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planeado la posibilidad de detener la vacunacion en varias regiones geograficas

(31).

El morbillivirus felino (FeMV) se identificd por primera vez en gatos callejeros
en Hong Kong en el 2012 y posteriormente en gatos domeésticos de todo el
mundo. Se ha sugerido que la nefritis tabulo intersticial que corresponde al
hallazgo histopatolégico mas frecuente en enfermedad renal crbnica este
asociado a este virus clasificado en dos genotipos de los cuales el 1 es el de
mayor prevalencia global, sin embargo, se requieren estudios adicionales para

aclarar las caracteristicas y la patogenicidad del FeMV en gatos domésticos (32).

En julio del presente afio el Distrito de Bogota inicié acciones para fortalecer
las medidas de prevencion principalmente la vacunacién, a partir de los
presupuestos participativos en las localidades, dada la positividad de entre un 40
y 42 % a Distemper canino en los animales atendidos en los diferentes puntos de
atencion de la Unidad de Cuidado Animal de la ciudad, destacandose las
localidades de San Cristobal, Suba y Kennedy por el mayor nUmero de casos.
Dentro de la descripcidn de la poblacion afectada el 56% correspondia a animales
en condicion de calle (sin antecedentes de su exposicion y/o condiciones) y el 44
% si tenia un cuidador (22); lo cual evidencia la ausencia de adherencia a un
programa de vacunacion para la prevencion de esta patologia en la poblacion

con tenedor y su efecto sobre el comportamiento de la enfermedad.
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eParvovirosis (Parvovirus)

El parvovirus canino pertenece a la familia Parvoviridae género
Protoparvovirus (anteriormente Parvovirus) conformado por el virus de la
panleucopenia felina (FPV), el parvovirus canino (CPV), el virus de la enteritis del
visén (MEV) y el parvovirus de mapache (RPV) (33). Los parvovirus son virus de
ADN monocatenario no envueltos, conocidos por causar enfermedad en varias
especies de mamiferos, la mayoria de ellos especie especificos que se
caracterizan por infectar células de division rapida, intestinales, de medula 6sea
y tejido linfoide que requiere para su replicacion (34). El reporte del denominado
“virus diminuto canino” (MVC, posteriormente CPV-1) fue realizado en 1970 pero
se asoci0 a enfermedad natural en 1992 causando enteritis y afeccion
respiratoria, en 1978 se identific6 un parvovirus distinto CPV-2 ocasionando
enfermedad en perros y carnivoros salvajes, el cual ha mostrado una evolucién
constante, alta adaptabilidad, resistencia en el medio ambiente y propagacion a
gatos domésticos y otros carnivoros silvestres. La mutacion de este dio origen a

nuevas cepas denominadas CPV-2b y CPV-2c (33).

La infeccidn ocurre generalmente entre las 4 y 12 semanas, pero puede verse
hasta los 6 meses de edad. La presentacion clinica incluye vomito y diarrea con
la consecuente deshidratacion e infeccion bacteriana secundaria que puede

llevar a la muerte especialmente a los mas jovenes. La leucopenia grave (500 a
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200 glébulos blancos pl) con mayor predominio de linfopenia que de neutropenia
es lo observado. La enfermedad en animales adultos es inusual, pero se ha
informado a causa de CPV-2c. El diagnostico a partir de pruebas que detectan
antigeno tienen alta especificidad, pero baja sensibilidad quiza debido a que el
virus solo es detectable en materia fecal 10 a 12 dias después de la infeccion por
lo cual la PCR es la prueba mas precisa. Los animales infectados deben aislarse

minimo durante 2 semanas (34).

La vacunacion con CPV vivo modificado permite controlar la enfermedad y
promueve la inmunidad en ambientes caninos. Se considera segura Yy
administrada a intervalos apropiados generan inmunidad protectora, sin
embargo, las cepas empleadas provienen del CPV- y CPV-2b por lo cual se
plantea que la proteccién para CPV-2c sea ineficaz (33). Se recomienda vacunar
con virus vivo modificado a las 6 a 8 semanas de edad, 9 a 11 semanasy 12 a
16 semanas, reforzar en un afio y continuar cada 1 a 3 afios. Los gatos infectados
con Retrovirus (Virus de la Leucemia felina y virus de la inmunodeficiencia felina)
vacunados con virus vivo modificado pueden desarrollar una enfermedad similar
a la FVP. También se ha visto que gatos sanos enfermen después de la
vacunacion, pero se ha demostrado que dicha enfermedad suele estar ligada a
infeccion con una cepa variante (34). Tanto las vacunas a virus vivo modificado
como las inactivadas han demostrado inmunizar a cachorros susceptibles

(seronegativos). Las vacunas con virus vivo modificado (MLV) han demostrado
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ser mas efectivas que las de virus inactivado, ser seguras, no inducir enfermedad,
ni reversion de la virulencia o generacién de nuevos virus a partir de los vacunales

(35).

En gatos la infeccion por CPV-2a y CPV-2b ocasionan enteritis grave de
comportamiento y mortalidad similar a la observada en perros, dificil de distinguir
a la generada por FVP, pero aun asi la vacunacion contra FVP les protege de

esta infeccion (34).

El FVP responsable de la Panleucopenia viral felina tanto en gatos como en
gatitos causa fiebre, vomito y diarrea. En el caso de las hembras aborto,
momificacion y muerte fetal pueden ocurrir, asi como efecto teratogénico cuyo
resultado depende de la etapa de gestacion en el momento de la infeccion. Si se
presenta al final de esta, alteraciones tan graves como hidrocefalia, hipoplasia
cerebelosa, hidranencefalia y displasia de retina pueden desarrollarse. El tejido
linfoide y las criptas intestinales al igual que en los perros son el blanco del virus
por lo que la pancitopenia profunda es frecuente, asi como la anemia no
regenerativa en animales en recuperacion. Ademas de la clinica la serologia para
los anticuerpos FVP y la deteccién de antigeno en materia fecal son muy utiles
en el diagnéstico. El tratamiento es de soporte y manejo de infecciones
bacteriana secundaria. Los gatos enfermos deben aislarse hasta por 6 semanas

a partir del cese de signos clinicos (34).
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Un estudio llevado a cabo en cuatro refugios de gatos encontro que la edad
temprana < 2 anos y la falta de vacunacién fueron los factores de riesgo

individuales que mostraron mayor asociacion con panleucopenia (36).

e Hepatitis infecciosa canina (Adenovirus)

Los adenovirus canino tipo 1 (CAV-1) responsable de la hepatitis infecciosa
canina y tipo 2 (CAV-2) agente causal de la traqueobronquitis infecciosa
pertenecientes a la familia Adenoviridae género Mastodenovirus que infecta a los
mamiferos, se encuentran estrechamente relacionados antigénica vy
genéticamente. Reconocen distintos objetivos para la replicacion, en el caso de
CAV-1 células endoteliales y del parénquima hepético y renal, y para en el de
CAV-2 en el tracto respiratorio y en menor grado en epitelio intestinal. La hepatitis
infecciosa canina ocurre en todo el mundo, pero es poco comun donde se
practica la vacunacion, es mas grave en perros menores de un afio (37) y cuando
se presenta ocasiona hepatitis necrohemorragica aguda, con una tasa de
mortalidad que varia entre el 10 y el 30%; la transmision ocurre durante el

contacto entre los animales o indirectamente a través de secreciones.

Generalmente después del pico febril de 1 a 2 dias los animales se recuperan,
sin embargo, en los que presentan un segundo pico la infeccion suele ser grave.

La transmision para CVA-2 es oronasal y su presentacion clinica no es comun,
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se manifiesta cuando otros patdgenos virales o bacterianos complican el cuadro
como parainfluenza 3 canina, Bordetella y Mycoplasma entre otros. Ambos tipos
de adenovirus han sido controlados con vacunacion, la cual actualmente se hace
con virus vivo modificado CAV-2 pues es capaz de producir proteccion cruzada

con CAV-1 (38).

eLeptospirosis

La Leptospirosis es una enfermedad comun en perros, rara en gatos, de
distribucion mundial y gran relevancia en salud publica por la posibilidad de
exposicién humana a la orina de perros y gatos asintomaticos. Los perros pueden
servir como indicadores de la presencia de Leptospira en lugares especificos y
recientemente en Europa como en América del Norte, aunque en menor grado,
ha aparecido en ellos el sindrome de hemorragia pulmonar leptoespiral (SHPL)
como complicacién potencialmente mortal de Lepstospirosis que también se

presenta en otras especies incluyendo la humana (39).

Causada por la bacteria espiroqueta del género Leptospira con dos especies:
Leptospira interrogans sensu lato (cepas patégenas) y L. biflexa sensu lato
(cepas saprofitas, no patdégenas) subclasificadas en 250 serovares patdégenos
conocidos que conforman 24 serogrupos, utilizados a pesar de la clasificacion

genotipica que ha definido 20 especies, porque los distintos serovares se
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encuentran adaptados a huéspedes reservorios especificos. La transmision
ocurre por contacto directo de las membranas mucosas o de la piel lesionada con
orina de huéspedes reservorio domésticos o silvestres, o con el suelo o el agua
contaminados. Su comportamiento es estacional provocando brotes en humanos
y animales en época de lluvias. La alta prevalencia en perros de bajo peso se ha
relacionado con el riesgo que presentan estos a sufrir efectos adversos por la

vacunacion y por lo tanto a no ser vacunados (39).

Aunque la leptospirosis humana esta vinculada con condiciones de vivienda y
saneamiento inapropiadas que favorecen la cercania con ratas, se espera un
incremento global de la carga de leptospirosis debido a las condiciones climaticas
cambiantes que generan inundaciones urbanas y al aumento de la poblacion en
condicion de pobreza. La enfermedad se presenta con un cuadro febril agudo,
mialgia y dolor de cabeza, la mortalidad se incrementa con la edad (>de 60 afios)
y el hombre es solamente un huésped accidental. Sin embargo, la disminucion
de la fuente por medio de la inmunizacién con vacunas de células enteras
muertas de animales de granja y domésticos se considera una estrategia

extremadamente importante para reducir el riesgo de leptospirosis humana (40).
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eRabia

Aungue los perros han sido considerados la principal causa de rabia humana,
la exposicion al virus en Estados Unidos derivada del contacto con la vida
silvestre y con animales domésticos no vacunados es comun. Dada la amenaza
gue representa para la salud publica, el bienestar animal y la conservacion de los
ecosistemas silvestres la vigilancia es esencial para identificar las tendencias de
la enfermedad y especialmente el cambio de localizacion de variables del virus
de la Rabia no enzodticas, es decir distintas a las afectan normalmente en el
territorio o cambio de huésped viral. El reporte de vigilancia de Rabia en Estados
Unidos para el afio 2020 que incluyo los resumenes de vigilancia de Canada y
México para el mismo afio encontrd6 una disminucion del 43,9% en perros
respecto al afio anterior, con un total 37 perros positivos; en el caso de los gatos

se encontr6 un incremento de 17,6% con relacion también a 2019 (41).

En humanos en el 2020 de 12 muestras enviadas todas fueron negativas, pero
para el afo 2021 se confirmaron como positivos 5 casos, uno de los cuales
ocurrié después de la mordedura de un perro en New York. Los 5 infectados
murieron y a pesar de existir la profilaxis pos-exposicion esta no fue solicitada en
4 de los cinco casos por desconocimiento de la posibilidad de contraer Rabia a
partir de murciélagos, que fueron la fuente de infeccion en estos casos. En

Canada de las 2.670 muestras animales recibidas el 3.9% fueron positivas de las
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cuales 3 correspondian a perro y 1 a gato. En México de las muestras recibidas
un perro y un gato fueron positivos, asi como un humano que fallecid, sin
embargo, gracias a la vacunacion antirrabica gratuita con un promedio anual de
18 millones de animales vacunados entre gatos y perros recibieron el
reconocimiento como primer pais en erradicar los casos de Rabia humana
transmitida por perros en el 2019 otorgado por la Organizacion mundial de la

salud (41).

Dentro de las medidas de prevencion de la enfermedad se encuentran: alentar
la vacunacién de mascotas para prevenir la exposicion secundaria a la rabia de
los reservorios silvestres, proporcionar servicios de respuesta a animales
enfermos, molestos o indeseables, proporcionar evaluaciones de riesgo y
diagndstico de laboratorio de animales sospechosos y acceso a la profilaxis pos-
exposicion para personas en caso de sospecha o confirmacién. Algunas medidas
avanzadas como la vacunacién oral empleando cebos para carnivoros salvajes

también son aplicadas (41).

En Colombia la rabia urbana en la cual el principal reservorio es el perro esta
en etapa eliminacién (42). Las camparfas de vacunacion anual de animales de
compafia son el objetivo pues la cobertura por encima del 90% contribuye a la
eliminacién de la circulacion viral urbana (43). Un estudio acerca del

comportamiento epidemiologico de la Rabia en Colombia desde el afio 1976 a
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2006 realizado para conocer las tendencias de la enfermedad encontré una
asociacion positiva entre la Rabia canina y la Rabia humana con la cual la
incidencia de Rabia canina explica el 73% de la incidencia de la Rabia en
humanos. A pesar de tener una cobertura de vacunacion buena este estudio
clasific6 a Bogota como zona de riesgo medio (44), lo cual ratifica la necesidad

de continuar vacunando las mascotas contra esta enfermedad

e Traqueobronquitis infecciosa canina

El complejo de enfermedades respiratorias infecciosas caninas (CIRDC) es un
sindrome respiratorio endémico que se presenta en ambientes densamente
poblados. Los agentes infecciosos mas comunes que se han descrito como
causales son adenovirus canino 2 (CAV-2), virus del moquillo canino (CDV),
herpes virus canino (CHV), virus de parainfluenza canina tipo 2 (CPIV-2) y
Bordetella bronchiseptica no obstante se han implicado nuevos patégenos
responsables como son el virus de la influenza canina (CIV), el coronavirus
respiratorio canino (CRCoV) y el neumovirus canino (CnPnV). Algunos estudios

indican que el CPIV es el principal agente etiolégico del CIRC (45).

Es una practica comdn vacunar a los perros contra uno de los agentes
causales de esta enfermedad (sindrome de “tos de las perreras”) Bordetella

bronchiseptica y rara en gatos. En lugares donde los perros se mezclan
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frecuentemente por lo general es obligatoria la vacunacion; sin embargo algunos
aislamientos de la bacteria en pacientes inmunocomprometidos, especialmente
aquellos pediatricos que padecen fibrosis quistica, se han logrado en pacientes
propietarios de mascotas que han sido recientemente vacunadas sugiriendo la
necesidad de abordar practicas en este sentido que reduzcan al minimo el riesgo
de transmisidn zoondtica, por lo cual se sugieren entre 35 dias y 11 semanas de
separacion del perro de su duefio y en el caso de los gatos que llegan a eliminar
hasta por un afio la bacteria atenuada no vacunarlos si el propietario padece esta
condicion (45). Recientemente se aprob6 en Reino Unido una vacuna muerta
basada en la inmunogenicidad a los componentes de las fimbrias bacterianas en
una presentacion para inyeccién subcutanea que genera inicio de inmunidad dos
semanas después de la aplicacion con duracion de la inmunidad de 7 meses y

de un afio al revacunar (46).

e Calicivirus

El Calicivirus felino miembro de la familia Caliciviidae de genoma ARN
monocatenario, sin envoltura por lo cual tiene alta resistencia en el medio
ambiente es un patégeno altamente contagioso de distribucion mundial que
causa enfermedad oral, generalmente con ulceras en la lengua y el paladar y del
tracto respiratorio superior, con cuadros leves en pocos casos y mas

frecuentemente en gatitos neumonia. Se ha descrito un sindrome de cojera
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cambiante de diferentes extremidades durante la infeccion aguda y después de
la vacunacion con virus vivo atenuado, como también una presentacion sistémica
letal de propagacion epizootica; probablemente debida a la alta variabilidad
genética del virus lo cual hace que sea apropiado cambiar las cepas vacunales.
Los gatos que se recuperan de la fase aguda eliminan por un periodo variable
desde 30 dias, afios e incluso de por vida el virus. Como también se ha
encontrado que algunos gatos a pesar de estar expuestos por largo tiempo no lo
eliminan, sugiriendo cierta resistencia individual a la infeccion. La prevalencia es
menor en gatos mantenidos en pequefios grupos (menos de 4) y no se asocié en
un estudio australiano con el estado socioeconémico de los propietarios como si
ocurre en la infeccién con el virus de la inmunodeficiencia felina (FIV). Todos los
gatos deben vacunarse contra FCV (Calicivirus felino) aunque la vacunacion les

proteja solo de la enfermedad mas no de la infeccion (47).

eRinotraqueitis infecciosa felina

El herpes virus felino 1 (FHV1) perteneciente a la familia Herpesviridae causa
una de las virosis mas comunes entre los gatos domésticos, su principal
hospedador, aunque también ha sido aislado de guepardos y leones. La
enfermedad mas comun en gatos menores de 6 meses tiene manifestacion
ocular (conjuntivitis, ulceras corneales, queratitis estromal, secuestro corneal y

queratoconjuntivitis seca) y respiratoria (rinotraqueitis que en gatos menores de
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un mes puede ser extensa y fatal por bronconeumonia asociada). Los factores
estresantes pueden generar la reactivacion del virus en gatos viejos portadores.
Aunque la vacunacién se ha extendido por el mundo esta medida no ha sido del
todo eficaz razon por la cual se plantea la necesidad de desarrollar una droga

antiviral efectiva y segura para  uso en medicina veterinaria. (48).

elLeucemia viral felina

El virus de la Leucemia felina (FeLV) afecta frecuentemente los gatos en todo
el mundo, pertenece a la familia Retroviridae subfamilia Oncoviridae, cuya mayor
fuente son los gatos con infeccién subclinica que eliminan grandes cantidades
del virus en la saliva por lo cual no es aconsejable el contacto intimo entre gatos
que no han sido sometidos a la prueba diagnéstica. La cepa y el tiempo de
exposicién viral, la edad del gato, el estado inmunolégico o el estado de salud
puede influenciar la presentacion de infecciones regresivas y progresivas. La
infectividad y la virulencia varian entre subgrupos. Los factores de riesgo que se
han encontrado son acceso a la calle, del sexo macho, no castrado y
enfermedades que generen inmunosupresibn como anemia causada por
Mycoplasma haemofelis o infeccion por el virus de inmunodeficiencia felina (FIV)

(49).
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El aislamiento de gatos infectados y de sus comederos y bebederos, evitar el
acceso a la calle, la aplicacion rutinaria de pruebas diagnosticas, la educacion de
los propietarios y la vacunacion, aun controvertida de gatos no expuestos hacen
parte de la prevencion de esta enfermedad. La capacidad de las vacunas para
producir inmunidad adecuada contra la infeccidn es variable y el tiempo de
proteccion, aunque se asume de 12 meses podria ser mayor. La decision de
vacunar un gato depende de los factores de riesgo particulares de exposicion que
posea, sin embargo, la de gatitos con futuro desconocido, revacunacion anual y
que el miembro posterior izquierdo sea el sitio de aplicacion para evitar el
desarrollo de sarcomas vacunales son recomendaciones de la American
Association of Feline Practitioner’'s. Cuando es necesaria se realiza a las 8
semanas de edad con un refuerzo a las 3 0 4 semanas y renovado anualmente

para los gatos con riego de exposicion (49).

eCoronavirus

Pocos casos de infeccion por COVID-19 en perros y gatos han sido reportados
pero la etiologia, sindrome respiratorio agudo severo por coronavirus 2 (SARS-
Cov-2) se ha confirmado. Un estudio identifico la disponibilidad y calidad de
herramientas diagnoésticas, densidad humana cercana a las mascotas, capacidad
de las medidas preventivas/de control para evitar la introduccién o propagacion

de la enfermedad en un pais, especificidad de la especie actual causante de la
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enfermedad y conocimiento actual sobre el patbgeno como principales factores
impulsores de la aparicion de COVID-19 en mascotas (50). Actualmente no existe
evidencia de que los perros y gatos infectados puedan ser una fuente de infeccion
para humanos u otras mascotas, sin embargo, se sabe que los gatos son mas
susceptibles a desarrollar signos clinicos y que ambas especies pueden ser

reservorios virales por lo cual deben ser monitoreadas (51).

eDesparasitacion

El parasitismo es una de las posibles asociaciones que se establecen entre
seres vivos de distintas especies, en la cual una de las partes, el hospedador es
mas robusto que el otro, el parasito, que necesita esta relacion obligada para
algun estadio de su ciclo vital y es el unico beneficiado, al obtener morada y
alimento a partir de los tejidos o substancias que prepara el hospedador para

cubrir sus necesidades nutricionales o metabdlicas perjudicandolo (52).

Las infecciones parasitarias deben controlarse a través del manejo vy
tratamiento de endoparasitos y ectoparasitos de acuerdo con la legislacién y las
condiciones epidemioldgicas de cada regién, asi como con el riesgo individual de
acuerdo con el estilo de vida para establecer la mejor frecuencia de
desparasitacion (53). Sin embargo, los estudios que permiten establecer los

mapas de prevalencia dependen de factores que requieren ser analizados en



39

conjunto para interpretar con precision la distribucion geografica de los agentes
patdgenos, entre ellos el tamafio de la muestra, el historial de las mascotas antes
de la prueba, la razon por la cual los animales fueron elegidos y las pruebas
realizadas. El tamafio de la muestra pues de este depende el poder estadistico o
la validez de los datos, en el caso de la historia, ciertos animales dependiendo
de su procedencia pueden ser mas propensos a dar positivo, o en el caso de
mascotas traslocadas que han sido movilizadas podrian tener una infeccién
adquirida con anterioridad; siguiendo con la motivacion de la prueba, las
mascotas que tienen mas probabilidad de infectarse, aquellas que muestran
signos o que por su estilo de vida o por ubicacién geografica son consideradas
MAas propensas por el veterinario, tienen mayor posibilidad de recibir una prueba,

llevando a sesgar la prevalencia hacia arriba o hacia abajo (54).

En cuanto a, la prueba aplicada la variacibn en cuanto a sensibilidad y
especificidad individual puede influir en los resultados generales pues el valor
predictivo de un ensayo depende también de la prevalencia de la infeccion en la
poblacion considerada, también el tipo de biomarcador detectado en sangre por
la prueba es importante a la hora de valorar infeccién activa; asi mismo debe
tenerse en cuenta en la interpretacion de los mapas que la poblacion de estudio
es tan solo una muestra de la poblacién objetivo que incluye animales callejeros,
salvajes, en custodia o refugios en los cuales la atencidon preventiva se

proporciona en menor medida, razon por la cual la prevalencia que arrojan los
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mapas se considera conservadora y se cree que la prevalencia de patégenos en

la poblacion general es mucho mayor (54).

eEctoparasitos

Algunos autores describen las pulgas, particularmente a Ctenocephalides felis
felis como el ectopardsito clinicamente mas importante en perros y gatos en el
mundo (55). La alta prevalencia encontrada en los estudios realizados en gatos
domésticos 22.9% (56), en la mayoria de los casos no percatada por los
propietarios, asi como en gatos silvestres hasta del 92.5 % (57) como la baja
cobertura de proteccion en las mascotas cuando ha sido evaluada en distintos
paises desarrollados cuyas condiciones de riqueza, educacion y sanidad son
superiores a las nuestras (58) ponen en evidencia la necesidad que existe de
educar a los propietarios en cuanto a la prevencién de este parasito que no solo
afecta los animales por la incomodidad que genera su presencia y la reaccién
inflamatoria relacionada a la picadura, sino que ademas les transmiten

enfermedades como Dipilidiasis y Rickettsias que son de caracter zoonaético (59).

Aunque los estudios de seguimiento de eficacia de insecticidas y acaricidas
son dispendiosos deberian realizarse de cerca al tratarse de colectividades
caninas y felinas, perros de caza o lugares que puedan estar altamente

infestados por el potencial alto de presion para desarrollar resistencias. Se
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recomienda el control integrado de pulgas y garrapatas simultaneamente con una
combinacion de medicamentos con distintos mecanismos de accion evitando
tratamientos innecesarios y realizando la rotacion de estos a intervalos de uno a

dos afos (60).

eEndoparésitos

La prevencién de la infeccién por helmintos es esencial para el mantenimiento
de perros y gatos sanos. Los cachorros y gatitos tienen un alto riesgo de sufrir
infeccion por Toxocora a través de las rutas transplacentaria (cachorros) y
transmamaria (cachorros y gatitos) y por lo tanto deben ser tratados
mensualmente hasta los 6 meses de edad. Si se utilizan pruebas fecales para
reemplazar el tratamiento rutinario de helmintos a partir de los seis meses de
edad serd necesario realizarlas al menos 4 veces al afio, asi como para
comprobar la eficacia del tratamiento preventivo y como mecanismo para la
deteccién temprana de la resistencia a los medicamentos. Particularmente en la
vigilancia de las tenias las pruebas fecales no tienen alta sensibilidad por lo cual

su control debe ser preventivo segun el estilo de vida (53).

La realizacion de estudios con distintos enfoques en esta area ha permitido

evidenciar la importancia de generar programas de tratamiento y prevencion de
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helmintos dada la proporciéon de infeccion incluso con parasitos zoonoticos

encontrada en perros y gatos estudiados en distintas regiones del mundo (61).

ePrevencién de enfermedad periodontal

La alta prevalencia de enfermedad periodontal encontrada en caninos
mayores de 3 afios, de al menos el 80% y mayor presentacién en razas
pequefas, sumada a los escasos estudios existentes de valoracién de la salud
oral y percepcion por parte de los propietarios de signos clinicos asociados a ella,
han motivado investigaciones que indican que los propietarios pueden realizar
una evaluacion relativa de la salud dental de sus perros, asi como la necesidad
de una evaluacion profesional de rutina de la salud periodontal. Pues a pesar de
ser una de las enfermedades mas comunes de esta especie a menudo pasa
desapercibida por lo cual puede ser tratada o prevenida de manera inadecuada.
La variacién en la capacidad de los propietarios para examinar la boca de su
perro y los conocimientos sobre las condiciones dentales normales pueden influir
en la evaluacién de la salud dental de su mascota, por reconocimiento o no de
signos de enfermedad periodontal como halitosis, inflamacion o recesion gingival
(exposicion de la raiz de un diente debido a una linea de encia retraida),
movilidad dental o perdida de dientes y de la presencia de calculos dentales. De
la misma manera el cumplimiento del cepillado dental diario, considerado el

estandar de oro para la prevencion del desarrollo y la progresion de la
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enfermedad periodontal es bajo en pacientes veterinarios, probablemente por la
falta de conocimiento de los propietarios de las enfermedades dentales y la

dificultad en el manejo de la boca para la revision de esta en el hogar (62).

El termino enfermedad dental en perros y gatos se utliza de forma
generalizada para describir la gingivitis (inflamacion de la encia) y periodontitis
(inflamacion del hueso y otras estructuras de soporte alrededor de los dientes)
Otro término utilizado para describir colectivamente estas dos condiciones es el
de enfermedad periodontal. El célculo dental aloja gran cantidad de bacterias,
que podrian manifestar un sin numero de patologias, afectando a las piezas
dentales, los huesos, las encias, y otras estructuras adyacentes. Si no se trata la
enfermedad periodontal puede llevar a enfermedad renal, cardiaca y otros
problemas de salud (63) por lo cual su prevencion es importante para la salud

general y el bienestar de los animales de compafiia (64).

2.3. BIENESTAR ANIMAL

2.3.1. Definicién

El estado de bienestar animal se basa en el continuo entre el bienestar

negativo/malo (el sufrimiento) y el bienestar positivo/bueno (el bienestar), los
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primeros enfoques de interpretacion se basaron en ausencia de sufrimiento como
elemento para definir el bienestar positivo. Actualmente se considera que los
“estados positivos” que experimentan los animales son determinantes para su

bienestar (65).

La organizacion mundial de sanidad animal (OIE) es la autoridad en la emision
de normas referentes a bienestar animal, tema que suscita mucho interés en la
sociedad civil y que es una de sus prioridades. Aunque las cinco libertades sobre
las cuales se orientan las directrices en la materia se enunciaron hace casi 6
décadas y son reconocidas mundialmente como derechos de los animales y
responsabilidad del hombre, de vivir: libre de hambre, de sed y desnutricion, libre
de temor y de angustia, libre de molestias fisicas y térmicas, libre de lesién, de
dolor y de enfermedad vy libre de manifestar un comportamiento natural, estas
cinco libertades en conjunto han sido utilizadas como una guia para los
protocolos de evaluacién del bienestar y se considera que el estado de bienestar
animal no esta deteriorado si cumple con las cinco libertades, sin embargo, los
estimulos negativos son parte de la capacidad adaptativa individual a los desafios
del medio y todas las especies animales la posee, por ende se considera
remplazar “libre de...”por la “libertad de reaccionar a...” adecuadamente con lo
cual existe la posibilidad de expresién del comportamiento natural ante una
experiencia negativa oportuna y apropiadamente para satisfacer las demandas

de sus condiciones ambientales. De esta manera la valoracion del bienestar se
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ha centrado en la identificacion de indicadores de bienestar “positivo” (65). Esta
capacidad que tienen los animales para experimentar estados afectivos y
emocionales positivos y negativos o sensibilidad, al ser reconocida ha llevado a
la definicion actual del Bienestar Animal como “el estado fisico y mental de un
animal en relacién con las condiciones en las que vive y muere” y a la busqueda
del fundamento cientifico necesario para medir y establecer su forma de
regulacion, en lo cual trabaja la Estrategia mundial para el bienestar animal,
basada en el desarrollo e implementacion de normas internacionales, de
competencias de los servicios veterinarios, de la comunicacion con las partes

interesadas y los gobiernos (66).

2.3.2. Importancia

“El bienestar animal esta estrechamente relacionado con la salud de los
animales, la salud y el bienestar de las personas y la sostenibilidad de los
sistemas socioeconémicos y ecolégicos” (66) clarificar el concepto y ponderarlo
es el pilar del progreso de la calidad de vida de los animales y por lo tanto una

importante tarea para los médicos veterinarios.

El rol de los perros y gatos en la sociedad humana hace necesaria la

evaluacion objetiva de su bienestar, como evidencia de minimizacién del riesgo
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que existe de no satisfacer eficazmente sus necesidades naturales, de por si
amenazadas por los factores estresantes resultantes del cambio en nuestro estilo
de vida en aspectos como la urbanizacion, que ha llevado a la reducciéon del
espacio de vivienda, el aumento de las horas de trabajo, la alta densidad
poblacional y la cria irresponsable, causante del incremento en la incidencia de
defectos genéticos en ellas, que afectan directa o indirectamente su bienestar

mental y/o fisico con lo cual podrian surgir comportamientos indeseables (67).

2.3.3. Componentes

2.3.3.1. Estado mental/Estado de animo

Se ha demostrado que varias especies animales contribuyen a la salud fisica
y psicolégica humana mejorando su bienestar y calidad de vida. La mayoria de
estos estudios se ha centrado en perros a cuya existencia en la vida de sus
propietarios se ha atribuido que muestren niveles de triglicéridos séricos
menores, mayor actividad fisica y sobrevida posterior a un arresto cardiaco, al
compararlos con individuos que no los poseen. Asi mismo, se ha comprobado la
disminucién transitoria de la presion arterial y de la frecuencia cardiaca durante
acciones cotidianas para quienes conviven con gatos y perros como acariciarles

y/o hablarles e incluso se ha documentado su capacidad de detectar neoplasias
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de comportamiento maligno, convulsiones en personas epilépticas y episodios de

hipoglucemia (68).

En el campo psicolégico su contribucidn directa ha sido medida en términos
de menor: afectacidbn en eventos estresantes (perdida de seres queridos y
terminacién de una relacibn amorosa), ansiedad, depresion y sentimiento de
soledad y de impacto positivo en el desarrollo de sentimientos de autoestima,
competencia y autonomia. Indirectamente su aporte también existe al actuar
como facilitadores de interacciones sociales entre las personas. El
reconocimiento de dicho valor terapéutico les ha llevado a ser empleados como
soporte emocional para pacientes psiquiatricos, geriatricos, discapacitados o

individuos privados de la libertad (68).

La experiencia consciente de la emocion no puede medirse, pero algunos
indicadores neuronales, fisiolégicos y conductuales, han sido empleados por los
investigadores para estudiar como los animales reaccionan ante situaciones que
presuntamente inducen estados emocionales. Mediante el enfoque de
emociones discretas, se valoran emociones especificas como la respuesta ante
la induccion de estados relacionados como el miedo y con otro enfoque
dimensional en términos de caracteristicas afectivas centrales universales como
la valentia (positividad versus negatividad). En conjunto los enfoques brindan una

perspectiva funcional del poder adaptativo de los estados emocionales, su
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relacion con emociones discretas a corto plazo y su retroalimentacion de estas al
establecerse a largo plazo. Al estudiar el bienestar animal y humano el punto de
interés es la experiencia subjetiva consciente de las emociones, sin embargo,
incluso en humanos esta medicidén de estados subjetivos no es posible por lo cual

se intentan identificar emociones positivas y negativas.

eFrustracioén

La frustracion es la reaccion emocional frente a la omision de incentivos, la
ausencia de control autonomo frente a la obtencion/retencion de un recurso; ya
sea por acceso a un incentivo, elusion de un aversivo o por intromision en el
espacio personal. Se ha relacionado con el sistema de agresion reactiva (RAGE)
que aumenta proporcional al deseo que se frustra, esta implicada en los
comportamientos estereotipados y evolutivamente tiene una razoén, vigorizar las
respuestas frente a las situaciones que amenazan la obtencion, proteccion y
mantenimiento de recursos. Las conductas relacionadas con la frustracion son
importantes en la valoracion del bienestar animal; el estado emocional se
presenta con una reaccion emocional especifica, estado de animo (periodo de
irritabilidad) y un rasgo de temperamento (predisposicion conductual consistente

en el tiempo y la ubicacion) (69).
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Puede observarse ante su presencia incremento en las vocalizaciones, olfateo
y en la frecuencia de deambulacién. Al abordar un problema es muy importante
reconocer la motivacion y diferenciar la posible emocion subyacente como
podrian ser miedo o ansiedad de la frustracion. La presencia de barreras fisicas
como una puerta o el estar amarrado a una correa pueden impedirle el acceso a
un recurso social (persona o con la misma especie) o no social (perseguir presas,
un juguete, acceder a alimentos etc) puede acompafarse de miedo cuando lo
que se frustra es el acceso a la seguridad, también surge de situaciones en las
que las expectativas no se cumplen por retraso, ausencia o reduccion de la
recompensa; ausencia cuando el propietario no proporciona un recurso esperado
(por ejemplo no permitir el juego con otro de su especie si habitualmente lo
consigue), reducida cuando recibe menos de lo esperado o retrasada fuera del
horario habitual. El territorio y el espacio personal se asocian con mayor
autonomia por lo cual su desafio puede generar frustracion. La falta de control
autonomo estad implicada en la frustracion y su deseo de recuperarlo se
manifiesta con  excitacion fisiolégica  relativamente  alta, actitud
defensiva/agresiva (grufie, puede morder) y conducta asociada con mayores
esfuerzos (tirar de la correa, cavar) que pueden ir acompafados de cualquier
forma de vocalizacion. Si el objetivo no se logra pueden surgir movimientos
repetitivos, entre ellos, olfatear, girar, rascarse o perseguirse la cola; con el
tiempo la frustracibn puede estar implicada con comportamientos

repetitivos/compulsivos. La forma e intensidad de la frustracion puede llevar a
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lesiones a los demas y por lo mismo es considera un riesgo. El cuestionario
desarrollado para su valoracion evitd hacer referencia a la palabra frustracion

para evitar un posible sesgo (69).

Los gatos al experimentar estrés, frustracion, miedo y fobias pueden
manifestar comportamientos compulsivos, entendidos como aquellos que
interrumpen el funcionamiento normal del individuo como que no duerma por
vocalizar (maullar), morder telas o acicalarse excesivamente; aunque el dolor y
la incomodidad por enfermedad también pueden manifestarse de esta forma o
con irritabilidad y miedo a ser cargado. Se recomienda el uso de enriquecimiento
ambiental para promover el comportamiento natural y disminuir la frecuencia del

comportamiento anormal (70).

eImpulsividad

La impulsividad es una manifestacion que tiene similitud neurobioldgica,
genética y conductual en humanos y perros, por lo cual se investiga actualmente
acerca de ella. En ambas especies los aspectos relacionados con este rasgo de
la personalidad se comportan de la misma manera, el autocontrol se encuentra
vinculado con los mecanismos biolégicos de los niveles de glucosa, con

desordenes psicolégicos y un alto nivel con agresividad (71). Esta predisposicion



51

a reacciones rapidas no planificadas sin consideracion alguna de las
consecuencias se refiere al control general del comportamiento y la cognicion, a
diferencia de lo que ocurre en la frustracion, en la cual esta implicado el estado
emocional general. Los perros jovenes tienen mayores niveles de impulsividad y
sensibilidad a la recompensa (activacion positiva) siendo entonces mas

propensos a la frustracion (69).

e Ansiedad

Existe evidencia cientifica acerca de que comportamientos de miedo,
especialmente a personas extraflas y de ansiedad en perros inducen
modificaciones hormonales e inmunes por la respuesta fisiolégica ante el estrés
gue generan, que se correlacionan significativamente con mayor presentacion de
enfermedad y menor expectativa de vida. Dichos problemas comunes se deben
en gran parte a ansiedad por separacion, fobia al ruido y agresion relacionada

con miedo (72).
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2.3.3.2. Estado fisico

e Condicién corporal

La condicion corporal esta relacionada con el tipo, frecuencia y cantidad de
alimento ofrecido a la mascota. Existe evidencia de la dificultad que tienen los
propietarios no solo para estimar este aspecto tan relevante para la calidad y
expectativa de vida de sus animales; sino también para la sostenibilidad del
planeta, pues se ha llegado a establecer en paises como Reino Unido entre otros,
gue mas de la mitad o por lo menos la mitad de los perros se encuentran en
sobrepeso 0 son obesos (73). Este desgaste de los recursos econémicos y
naturales empleados en la industria de alimentacién para mascotas y la huella de
carbono que dejan, el transporte y su produccion; constituye una problematica
gue debe abordada y por lo tanto sustentada cientificamente para generar las

acciones pertinentes en los profesionales y demas implicados en el tema.

eObesidad

La obesidad es el trastorno nutricional mas comun de perros y gatos que afecta
hasta a la mitad de las mascotas, también lo es en seres humanos en los paises
desarrollados y a pesar de los esfuerzos en investigacion, prevencion y

tratamiento por abordarla la prevalencia en los ultimos 30 afios ha aumentado en
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las tres especies. Las intervenciones en el estilo de vida (dieta, actividad fisica y
estrategias conductuales) han generado éxito en la pérdida de peso, pero el
mantenimiento a largo plazo de este continla siendo el mayor desafio en el
tratamiento eficaz, asi como el desarrollo de estrategias sociales efectivas para
prevenir el aumento excesivo de peso. El origen multifactorial de la obesidad
depende del grado de interaccion entre la genética, biologia, comportamiento y
medio ambiente explica la falta de adherencia a largo plazo y por ende la alta
tasa de reincidencia. En el caso de los perros el vinculo humano animal se
plantea como aspecto poderoso en la estrategia para el manejo exitoso de la
obesidad en mascotas y sus cuidadores por la motivacion que generan ya que la
actividad fisica la realizan conjuntamente. El ejercicio es un medicamento que se
puede emplear en la prevencion primaria y secundaria de casi todas las

enfermedades crénicas (74).

e Alimentacién

e Alimentos toxicos

Los perros y gatos pueden recibir alimentos nocivos de sus propietarios por
desconocimiento de la variedad de productos de consumo humano frecuente que

ocasionan intoxicacion alimentaria como son: chocolate, alio spp (cebolla, ajo,
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puerro, cebollino), nueces de macadamia, Vitis vinifera (uvas, pasas, sultanas y
grosellas, productos con Xilitol, bebidas alcohodlicas y masa de pan sin hornear o
por ingestion accidental, dada la disponibilidad en el hogar, advertir a los
tenedores de animales de compaifiia el caracter toxico de estos alimentos podria

ayudar a reducir los eventos nocivos (75).

eComida cruda

A pesar del aumento en la frecuencia de uso de dieta para mascotas
domésticas basada en carne cruda (Raw Meet Based Diet) también conocida
como BARF (Biologically Appropriate Raw Food o Bones and Raw food), que
involucra los tejidos y érganos animales, la recomendacion de dicho alimento ha
sido cuestionada por la amenaza de infecciones humanas y animales de
parasitos de la carne cruda que, aunque requiere una vigilancia especial no es
rastrea. De ser asi las mascotas potencialmente infectadas podrian actuar como
huésped definitivo y difusor ambiental permanente de parasitos a nivel domeéstico
y urbano, haciendo que tanto la manipulacion como el consumo de este tipo de
alimento deba conllevar la conciencia del riesgo de exposicion y por lo tanto
medidas de prevencion en la manipulacién y forma de alimentacion de las
mascotas. Adicionalmente, aunque se les atribuye un mejoramiento de la

condicion general de salud popularmente, la evidencia cientifica indica
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desequilibrios nutricionales, disfuncion metabdlica y gastrointestinal en algunos

casos (76).

La libertad de produccion y distribucion de multiples dietas comerciales de este
tipo llaman la atencién y demandan una importancia que no se les ha dado aun
encontrandose en los estudios de higiene de estas dietas positividad en pruebas
aplicadas a patdgenos bacterianos como Escherichia coli, Clostridium spp,
Salmonella spp, Lysteria spp y Campylobacter. En el caso de dietas que

contienen pescado crudo también han sido encontrados diversos parasitos (76).

Ligada a estas dietas existe otra problematica muy seria que debe ser atendida
por las autoridades sanitarias y ambientales, su forma de empaque y distribucion;
en su mayoria estas dietas son empacadas en bolsas plasticas que al ser
desechadas inevitablemente con restos de residuos carnicos no son reciclables
y por sus caracteristicas fisicas y quimicas de material muy duradero son dificiles
de degradar por los microorganismos del ambiente (77) al cual ademas
recientemente se le ha demostrado liberacibn de gas metano y etileno por
exposicion a la luz solar durante su degradaciéon que puede tardar cientos de
afos (78) lo cual le hace aun mas una fuente de contaminacion inadmisible en
un momento en el cual la humanidad trabaja en la sostenibilidad y la reduccion

del efecto invernadero.
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Tabla No 1. Lista no exhaustiva de patdgenos potencialmente presentes

en la carne cruda, lo que representa un riesgo de infeccion.

Parasitos Bacterias Virus
Toxoplasma gondii Staphylococcus spp. Rabia (Lysavirus)
Neosporum caninum Enterococcus spp. Calicivirus canino
Sarcocystis spp. Clostridia spp. y felino
Crystosporidium Listeria spp. Peste Equina

parvum Brucella spp. Africana (Orbivirus)
Echinococcus Campylobacter jejuni Hepatitis E (Virus
granulosus Salmonella spp. de la Hepatitis E)
Escherichia coli

Tomado de: Raw meat based diet (RMBD) for household pets as potential door

opener to parasitic load of domestic and urban environment. Revival of understated

zoonotic hazards? A review. Elsevier Volumen 13, december 2021

2.3.3.3. Etapa de vida

Segun pautas desarrolladas por algunos médicos irlandeses y de Reino Unido
con el fin de evaluar mediante laboratorio mascotas sanas, las etapas de vida
relevantes biologicamente y en las cuales se esperan cambios en los resultados
de laboratorio son las siguientes para la especie canina: etapa de vida juvenil que
abarca desde el nacimiento hasta la madurez esquelética que equivale al punto
en el cual los niveles de fosfatasa alcalina (ALP), calcio y fosforo asociados al
crecimiento 6seo deberian ajustarse a los niveles esperados en un animal adulto

(79).
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La edad de madurez esquelética (cierre de placas de crecimiento de los
huesos largos) ocurre en perros pequefios, medianos y grandes antes o a los 12
meses y a los 18 en perros gigantes (peso mayor de 40 kg en edad adulta). La
etapa de vida adulta abarca desde la madurez esquelética hasta dos tercios de
la esperanza de vida esperada para la mascota. La esperanza de vida media
aceptada para los pequefios es de 12 afios, un tanto menor en grandes y muy
distinta para los gigantes, apenas algo mayor de 6 afios. La etapa de vida senior
consiste en aproximadamente el Ultimo tercio de la esperanza de vida del perro,
en esta fase las enfermedades relacionadas con la edad pueden volverse mas
prevalentes con el consiguiente impacto de sobre la calidad de vida la mascota.
Los afios que se acercan a la esperanza de vida y mayores indican el potencial
del paciente para la disminucion de la homeostasis bioldgica y constituyen la
etapa geriatrica. Para la especie felina la etapa juvenil se define como para los
perros, pero el cierre de la fisis distal radial de los gatos puede ocurrir desde los
9 hasta los 20 meses. Dado que los gatos tienen un tamafio mas homogéneo que
los perros el panel decidi6é en este trabajo que la edad podia usarse para decidir
otras etapas de vida, por lo cual consideraron la etapa adulta desde la madurez
esquelética hasta los 10 afios, gatos de 10 a 14 afios adultos mayores/senior y

de 14 afios en adelante gatos en etapa geriatrica (79).
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3. HIPOTESIS

3.1. HIPOTESIS NULA

El bienestar de los animales de compainiia (perros y gatos) no es mayor segun
el nivel de conocimientos que poseen sus propietarios y las practicas preventivas

gue realizan.

3.2. HIPOTESIS ALTERNA

El bienestar de los animales de compafia (perros y gatos) es mayor segun el
nivel de conocimientos que poseen sus propietarios y las practicas preventivas

que realizan.
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4. OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GENERAL

Establecer cual es el bienestar que tienen los animales de compafiia (perros y
gatos) segun el nivel de conocimientos y la aplicacion de las medidas de

prevencion primaria de sus propietarios.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Caracterizar la poblacion encuestada

2. Identificar el nivel de conocimiento que poseen los propietarios acerca
de la implementacion correcta de medidas basicas de bienestar y prevencion de

enfermedades en mascotas.

3. Determinar si existe asociacion entre el nivel de conocimientos en los
propietarios y la aplicacién de las medidas de prevencion primaria y bienestar en

Sus mascotas.
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4. Probar la aplicabilidad en los propietarios de un instrumento de
medicion del bienestar de los animales de compafia.
5. Identificar conductas en los propietarios de las mascotas que puedan

impactar negativamente la salud publica.



61

5. METODOLOGICO

5.1 ENFOQUE METODOLOGICO

El enfoque del estudio es cuantitativo con el fin de identificar las tendencias y
continuidades respecto al proceso social que existe derivado de la tenencia de

animales de compafia.

5.2 TIPO DE ESTUDIO

Se realizé un estudio observacional analitico tipo corte transversal, utilizando
como instrumento un cuestionario con un breve resumen de lo que implica la
tematica de investigacion y un tiempo estimado para completarlo, disefiado para

obtener informacion relacionada con:

1. La aplicacion de estrategias de prevencion primaria de enfermedades
y conocimiento de los propietarios en las mismas.
2. Bienestar en animales de compaifia convencionales (caninos y felinos)

a partir de los propietarios.

Se distribuy6 personalmente a propietarios de mascotas en diferentes calles y

veredas de Chia.
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5.3 POBLACION

La unidad de analisis fueron los propietarios de mascotas convencionales:
caninos y/o felinos, seleccionados al azar en lugares publicos concurridos
(centros comerciales, parques, vias principales) y/o conjuntos residenciales y/o

viviendas.

5.4 DISENO MUESTRAL

El muestreo se realizO por conveniencia, se esperaba lograr el mismo
porcentaje de representatividad para cada estrato socioecondmico de la
poblacion. El célculo del tamafio muestral se realizé con la ayuda de EPIDAT
obteniéndose como resultado 356 muestras para un intervalo de confianza del
95% teniendo en cuenta una proporcion esperada de 40 a criterio del investigador
pues no existen estudios previos que reporten la prevalencia de este evento en

salud animal.

5.5 CRITERIOS DE SELECION

5.5.1 CRITERIOS DE INCLUSION

Se incluyeron:
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1. Todos los propietarios mayores de 18 aflos de mascotas
convencionales (perros y gatos) que desearon participar en el estudio
diligenciando el cuestionario después leer y diligenciar el consentimiento
informado.

2. Quienes contestaron el cuestionario por tener un animal de compaiiia

en el momento del diligenciamiento.

5.5.2 CRITERIOS DE EXCLUSION

Se excluyeron:

1. Aquellos propietarios cuya profesion correspondia a medicina
veterinaria.

2. Quienes después del leer el consentimiento informado no deseaban
diligenciarlo.

3. Los propietarios que se abordaban y no residian en Chia.

4. Las personas que habian poseido anteriormente animal de compafia

pero que en el momento de ser abordados para la encuesta no la tenian.
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5.6 DESCRIPCION DE LAS VARIABLES

Se registraran las siguientes variables sociodemograficas del propietario: Sexo
Edad, Estratificacion socioeconémica, Grado de escolaridad, Vereda, Numero de
mascotas, de la(s) mascota(s) se registraran: Sexo, Especie, Raza, Edad, Estado
reproductivo y Procedencia. Para las variables valoracion de conocimientos y
practicas de prevencion primaria: Desparasitacion interna y externa de la
mascota, Desparasitacion interna, Desparasitacion externa, Vacunacion,
Frecuencia con la cual vacuna la mascota, Enfermedades prevenibles,
Frecuencia de vacunacion, Cepillado de dientes, Profilaxis dental, Halitosis. Para
la medicion de Bienestar se tendran en cuenta: Etapa de vida, Eleccion del
alimento, Tipo de alimento, Frecuencia de alimentacion, Disponibilidad de agua,
Condicion corporal, Frecuencia de bafio, Autonomia de espacio, Ayuda por
problemas comportamentales, Estado mental, Incentivos y Expresion
comportamiento natural. Las conductas de interés en salud publica contemplaran
las siguientes variables: Visitas al médico veterinario, Persona que vacuna,
Persona que desparasita, Peso de la mascota, Seleccion de desparasitante
interno 0 externo, Asesoria veterinaria, Espacio de descanso, Transito libre,
Recoleccion de la materia fecal, Destino de la materia fecal, Poblacion

vulnerable.
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. L Naturalez
Nombre Variables Descripcion aT\Lljive:ef a CODIFICACION
SOCIODEMOGRAFICAS
Condicion genital del
individuo que lo define Cualitativa masculino=1
Sexo . : L
como masculino o Nominal femenino=2
femenino
18 a 30 afios
Edad Edad eh anos Cualitativa ordinal 3lLa45 arlos
cumplidos 46 a 60 afios
> 60 afios
Clasificacion en 1. Bajo-bajo
estratos de los 2. Bajo
Estratificacion socio inmuebles Cualitativa 3. Medio-Bajo
econdmica residenciales que Ordinal 4. Medio
deben recibir servicios 5. Medio-alto
publicos 6. Alto
Numero de afios que,
en promedio, Preescolar =1
aprobargn las personas Primaria =2
de 15 afios y mas de S daria (6° a 9°) =3
edad, en el Sistema Cualitativa ec{”‘ arl? ( f )=
Grado de escolaridad Educativo Nacional Media (10°y 11°) =4
Primaria (cinco grados) Pregrado (técnico,
Secundaria (cuatro tecndlogo, profesional =5
grados) Media (dos Posgrado (especialista,
grados) Superior magister,doctor) =6
(pregrado y posgrado)
Bojaca
Localidad o poblacién, Cerca de Piedra
caracterizado por ser Fagua )
uno de los centros de Cualitativa Fonqueta
Vereda division de una ciudad, . La Balsa
o Nominal
municipio o Fusca
corregimiento de mayor Tiquiza
magnitud. Centro Urbano
Yerbabuena
Numero de mascotas _—
. . cuantitativa Perro (s)
Numero de mascotas convencionales que .
. De Razén Gato (s)
habitan en el hogar
_Co_ndmon genital d(_el Cualitativa Macho =1
Sexo individuo que lo define . _
Nominal Hembra=2
como macho o hembra
Conjunto de individuos I L
Especie que comparten varios Cuall_tatlva Caf"”i-l
: Nominal Felina=2
atributos
Raza Cualitativa Cruce=1
Nominal Raza pura=2
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Nombre Variables

Descripcion

Naturaleza
Nivel

CODIFICACION

Edad

Tiempo en afios
cumplidos que ha
vivido un animal desde
Su nacimiento

Cuantitativa de
intervalo

Perro:

menos de 1
la7

8al2

mayor de 12
no la conozco
Gato:

menos de 1
la9

10a 14
mayor de 14
no la conozco

Estado reproductivo

Cualitativa nominal

Esterilizada/Castrado
Entera/Entero

Procedencia

Define el principio de
algo, de donde nace o
deriva

Cualitativa nominal

Compra en criadero o
tienda

Adopcion en centro,
institucion u org. para
dicho fin

Adopcion directa de calle
Cria de mascota anterior
Regalo, otra

CONOCIMIENTO DE MED

IDAS DE PREVENCION PRIMARIA

Diferencia entre tratar
contra parasitos
gastrointestinales

(nematodos y Cualitativa nominal S':_l
No=2
cestodos) o contra
Desparasitacion internay | ectoparasitos (pulgas,
externa de la mascota garrapatas)
Conocimiento de
Conocimiento de enfermedades contra o . Si=1
Cualitativa nominal -
enfermedades las cuales debe No=2
vacunables vacunar
Perro Felino
a. Rabia a. Rabia
b. Moquillo b.

Conocimiento de
enfermedades que los
afectan

Conocimiento de
enfermedades que
afectan los animales de
compafiia dentro de las
que se pueden prevenir
mediante vacunacién

Cualitativa nominal

Rinotraqueitis

c. Hepatitis c.
Panleucopenia

d. Parvovirosis d.
Leucemia

e. Leptospirosis

f. Tos de las perreras

Conocimiento de
frecuencia de
revacunacion

Conocimiento de
intervalos de
revacunacion

Cualitativa nominal

a. Cada afio

b. Depende de la
enfermedad

c. Depende de la especie
de la mascota

d. No es necesario
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Nombre Variables

Descripcion

Naturaleza
Nivel

CODIFICACION

Acciones para la
prevencion de
enfermedades
periodontales o de
otras enfermedades

Conocimiento de s . . Si=1
S dentales por la limpieza | Cualitativa nominal _
Profilaxis dental .. No=2
de los tejidos en la
zona dental utilizando
los procedimientos de
raspado y pulido dental
bajo anestesia general
a. Chocolate
b. Uvas, pasas, sultanas y
grosellas

Conocimiento de
alimentos téxicos

Conocimiento de los
alimentos de consumo
humano frecuente que
causan intoxicacion

Cualitativa nominal

c. Cebolla, ajo, puerro,
cebollino

d. Nueces de macadamia
e. Bebidas alcohdlicas

alimentaria f. Masa de pan sin hornear
a. juvenil
Conocimiento de etapa Conocimiento de la o . b. adulto
) h Cualitativa nominal
de vida etapa de vida de la c. adulto mayor
mascota segin la edad d. geriatrico
PRACTICAS DE PREVENCION PRIMARIA
frecuencia con la cual a. 1 vez al afio
Frecuencia de es atendido el animal o . b. cuando enferma
. - Y e Cualitativa ordinal e
inspeccidon médica de compafiia por un c. periédicamente
médico veterinario d. nunca
NuUmero de tratamientos o
R a. o veces al afio
para eliminacion de los b 1 vez al afio
o parasitos . ! ) ~
Desparasitacion interna . . Cuantitativa Razon c. 2 veces al afio
gastrointestinales que o
. d. 3 veces al afio
recibe la mascota al o
~ e. 4 veces al afio
afio
a. 0 meses del afio
b. menos de 4 meses del

Desparasitacion externa

Numero de meses del

Cuantitativa Razon

afo
c. mas de 4 meses del

afio que esta protegida afio
la mascota contra d. 12 meses del afio
parasitos pulgas e. nolosé
Administracion de una
vacuna, que es una
preparacion destinada a
generar inmunidad
adquirida contra una
., enfermedad, mediante o . Si=1
Vacunacion . ! Cualitativa nominal -
la estimulacion de la No=2

produccion de
anticuerpos. La mayoria
se inyecta pero otras se
ingieren (via oral) o se
nebulizan en la nariz.
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Nombre Variables

Descripcion

Naturaleza
Nivel

CODIFICACION

Frecuencia de
revacunacion

Frecuencia con la cual
es vacunado el animal
de compaiiia

Cualitativa ordinal

a. 1vez al afo

b. Cada 3 afios

c. Nunca

d. Cada vez que hay
campafa gratuita

Cepillado dental

Habito de limpieza que
consiste en quitar con
un cepillo de cerdas u
otro objeto que
desempefie la misma
funcién el acumulo de
tartaro dentario

Cualitativa ordinal

. Una vez al mes

. Unavez a la semana
. Unavez al dia

. Nunca

Frecuencia de Profilaxis
dental

Frecuencia con la cual
es 0 sera sometida a
profilaxis dental la

Cualitativa ordinal

. Una vez al afio

T 0 TR

médico veterinario

. Cada vez que sugiera el

mascota d. Nunca
BIENESTAR FISICO
Presencia de Olor
fétido, ofensivo, que
resulta de una variedad
L de causas tales como o . Si=1
Halitosis L Cualitativa nominal -
pobre higiene oral, No =2

infecciones dentales u
orales o la ingestion de
ciertos alimentos.

Razén para la eleccion

Se consideran varias
opciones para la
eleccién del alimento

Cualitativa nominal

a. Publicidad en medios
television otros,
recomendacion conocida
b. Recomendacion del

del alimento administrado a la médico veterinario
mascota c. Costo
d. Disponibilidad
El alimento :
. - a. Si
Alimento para etapa de administrado a la o .
) Cualitativa nominal b. No
vida mascota es acorde a su
; c. Desconoce
etapa de vida
Perro Gato
a. Concentrado a.
Concentrado

Tipo de alimento

Cualitativa nominal

b. BARF/carne cruda b.
BARF/carne cruda

c. Comida casera c.
Comida casera

d. Concentrado y comida
casera d. Concentrado y
comida casera

e. concentrado y carne

Frecuencia de
alimentacion

NUmero de raciones de
alimento que ofrece
diariamente a la
mascota

Cualitativa ordinal

Perro Gato
a.lal
b.2b.2
c.3c3

d. a voluntad d. a voluntad
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Nombre Variables

Descripcion

Naturaleza
Nivel

CODIFICACION

Disponibilidad y calidad
de agua de bebida a la
que tiene acceso el

Cualitativa ordinal

Perro Gato
a. siempre a. siempre
b. casi siempre b. casi

Calidad y disponibilidad animal de compafiia siempre
de agua P C. hunca c. nunca
Perro Gato

Condicién corporal

Estado de carnes del
animal

Cualitativa ordinal

a. Siente y ve sus costillas
a. Siente y ve sus costillas
b. No ve las costillas, pero
las siente b. No ve las
costillas, pero las siente

c. No las ve y no las siente
c. No las ve y no las siente

Frecuencia de aseo

Frecuencia de bafio de
la mascota

Cualitativa ordinal

Perro Gato

a. Unavez al mes a. Una
vez al mes

b. cada 3 meses b. cada
3 meses

c. cada 6 meses c. cada 6
meses

d. Unavez al afo d. Una
vez al afo

e. Nunca e. Nunca

BIENESTAR MENTAL

Forma en la cual se le

permite al animal de litati inal Perro Gato
compafiia movilizarse Cualitativa nomina a. Si a. Si
Autonomia de espacio en casa b. No b. No
El propietario ha
buscado ayuda por
considerar inapropiado | Cualitativa nominal Perro Gato
Ayuda por problemas el comportamiento de la a. Si a. Si
comportamentales mascota b. No b. No
Perro(s) Gato(s)
a. recibir alimento distinto
a. recibir alimento distinto
(galletas, alimento
hamedo, etc) (galletas,
alimento humedo, etc)
Conductas deseables b. ser acariciado b. ser
Incentivos de trato y recompensa Cualitativa nominal acariciado

con el animal de
compafiia

c. ser paseado c. ser
paseado

d. escuchar que le hable
d. escuchar que le hable
e. ninguna de las
anteriores e. ninguna de
las anteriores
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Nombre Variables

Descripcion

Naturaleza
Nivel

CODIFICACION

Estado mental

Presentacion de
comportamientos
asociados con
frustracion

Cualitativa nominal

Perro Gato

a. agresividad a.
agresividad

b. miedo b. miedo

c.
hiperactividad/impulsividad
c.
hiperactividad/impulsividad
d. perseguirse la cola d.
perseguirse la cola

e. lamido
excesivo/mordisqueo e.
lamido
excesivo/mordisqueo
repetido de las patas
repetido de las patas

f. aburrimiento/Desinterés
por el medio f.
aburrimiento/Desinterés
por el medio

g. temor a algun sonido g.
temor a algiin sonido

h. ladra 6 maulla
excesivamente sin razén
h. ladra 6 maulla
excesivamente sin razén
alguna alguna

i. miedo a los extrafios i.
miedo a los extrafios

j- ninguno j. ninguno

Expresion
comportamiento natural

Posibilidad de expresar
el comportamiento
natural propio de la
especie

Cualitativa nominal

Perro Gato

a. estar/jugar con
individuos de su especie
a. espacio para ocultarse
b. esparcimiento al aire
libre con correa b.
asolearse

c. esparcimiento al aire
libre sin correa c.
esparcimiento al aire libre
sin correa

d. elementos para jugar d.
elementos para
jugar/rasgufar

e. gimnasio, hamaca,
estructura para

trepar




71

Nombre Variables

Descripcion

Naturaleza
Nivel

CODIFICACION

CONDUCTAS DE INTERES EN SALUD PUBLICA

Visitas al médico

Numero de veces al afio
que la mascota es

Cualitativa ordinal

a. Dos veces 0 menos
b. Més de 3 veces

veterinario atendida por un médico c. solo si enferma
veterinario d. ninguna
ersona que lleva a a. Un médico veterinario
Persona que vacuna P q o Cualitativa nominal b. Usted mismo/a
cabo la vacunacion ; .
c. No tiene claridad
a. Un médico veterinario
Persona que Persona que lleva a o . )
; IR cualitativa nominal b. Usted mismo/a
desparasita cabo la desparasitacion : "
c. No tiene claridad
Conocimiento del peso o . a. Si
Peso de la mascota P Cualitativa nominal
real de la mascota b. No
Seleccion de existe preferencia por
desparasitante interno o | algun producto al cualitativa nominal a. Si
externo desparasitar b. No
a. Vacunacion
b. Desparasitaciéon
c. Enfermedades que

Asesoria veterinaria

Aspectos en los cuales
ha sido instruido el
propietario

Cualitativa nominal

puede transmitirle su
mascota

d. Alimentacion

e. Limpieza dental

f. Bienestar

g. Todas las anteriores
h. Ninguna de las
anteriores

Espacio de descanso

Lugar donde duerme la
mascota

Cualitativa nominal

a. Fuera de casa

b. Con usted u otro
integrante de la familia
c. Tiene su propia
cama/sofa etc

Recoleccién de materia
fecal

Frecuencia de
recoleccion de la
materia fecal

Cualitativa ordinal

Perro Gato

a. Siempre a.
Diariamente

b. Casi siempre b. Dia
de por medio

c. Aveces c. Unavez a
la semana

d. Nunca d. No tiene
arenera

. . L La mascota transita o . a. Si
Transito sin supervision : Cualitativa nominal
libremente fuera de casa b. No
a. Nifios

Poblacion vulnerable

Presencia de poblacion
vulnerable en el hogar

Cualitativa nominal

b. Mayores de 60 afios
c. Personas con alguna
condicion
médica/enfermedad




72

Nombre Variables Descripcion Naturaleza CODIFICACION
Nivel

Perro Gato
a. Bolsa de basura de
casa a. Bolsa de basura

de casa
Destino de la materia Man_ejo que dael _ o _ b. Bolsa aparte b.
fecal propietario a la materia Cualitativa nominal Bolsa aparte
fecal c. Canecaen lacalle

c. Canecaen lacalle
d. Lo descarta en el
sanitario d. Lo
descarta en el sanitario

5.7 TECNICAS DE RECOLECCION DE LA INFORMACION

5.7.1 Fuentes de informacion

La fuente de la informacién fue primaria con la encuesta y sitio web mediante
consulta de blogs, libros electronicos, tesis de grado y articulos de revistas y

periodicos. A partir de la bibliografia registrada secundaria.

5.7.2 Instrumento de recoleccion de lainformacién

Encuesta acerca del nivel de conocimientos y practicas de medidas de
prevencion primaria y bienestar en propietarios de animales convencionales

(perros y gatos) (ver anexo 1).
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5.7.3 Proceso de obtencién de la informacion

Se construy6 un instrumento de medicién cuantitativo para el bienestar en
perros y gatos teniendo en cuenta la revision de literatura realizada, que se aplicd
en espacios publicos y residenciales de Chia a personas que se abordaron e

interrogaron acerca de la tenencia de animales de compafiia.

5.8 CONTROL DE ERRORES Y SESGOS

El estudio tiene sesgo de seleccion por el deseo o no de participacion de los
propietarios, asi como de informacion por la recordacion en el momento de
contestar y de clasificacion al no existir una prueba de referencia para la medicion

del bienestar de los animales de compafiia.

5.9 TECNICAS DE PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE LOS DATOS

Se describira la muestra en fases:
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ePrimera fase.

Mediante estadistica descriptiva de las variables cuantitativas y distribucion de
frecuencias absolutas y porcentajes para las variables de naturaleza cualitativa,
se evaluaran distribuciones de probabilidad de las variables cuantitativas, se
estimaran los pardametros, se probard la hip6tesis con las variables de

conocimientos y aplicacion de las medidas de prevencion.

eSegunda fase:

Para el andlisis bivariado se relacionaran las variables de conocimientos, se
llevara a cabo el analisis de asociacion y correlacion de las variables cualitativas.
Adicionalmente en la segunda fase: se realizara una regresion logistica multiple

para identificar los principales predictores del bienestar animal.
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6. CONSIDERACIONES ETICAS

El presente estudio cumple con los apartados éticos estipulados en la
Declaracion de Helsinki y las normas nacionales expresadas en la resolucién
8430 de 1993. Categoria de este estudio: Sin riesgo; debido a que la informacién
se tomo de los cuestionarios diligenciados por los propietarios de los animales de

compafia y estos no se sometieron a intervenciones.

El proyecto de investigacion fue evaluado por el Comité de Etica en
investigacion de la Universidad de Rosario (CEI-UR) que después de la revision
de las modificaciones sugeridas a la version presentada el 14 de marzo de 2023
APROBO su realizacion el 17 de mayo de 2023 mediante el comunicado DVO005

2288 — CV1688 (ver anexo 2).

Los datos y los resultados del analisis de los cuestionarios se manejaron con
el uso de normas de discrecién, omitiendo la informacion personal que los
propietarios registraron en el consentimiento informado diligenciado, del cual
recibieron una copia (ver Anexo 3) respetando el principio de confidencialidad.
Los propietarios se identificaron en forma codificada con un nimero ascendente

en la base de datos.
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Este estudio presenta limitaciones pues los animales acerca de los cuales se
contesto la informacion no fueron inspeccionados para confirmar o constatar su
grado de bienestar por lo cual se buscé a través del diligenciamiento del
cuestionario recordar e informar los aspectos relevantes para el bienestar de los
animales, como guia para los propietarios en la identificacion de las falencias en

la tenencia responsable de sus mascotas.

Laley 1774 de 2016 Nivel Nacional modificé el Cédigo Civil, la ley 84 de 1989,
el Cddigo Penal y el Cddigo de Procedimiento Penal, estableciendo que los
animales “recibiran proteccion especial contra el sufrimiento y el dolor, en
especial, el causado directa o indirectamente por los humanos, por lo cual en la
presente ley se tipifican como punibles algunas conductas relacionadas con el
maltrato a los animales, y se establece un procedimiento sancionatorio de
caracter policivo y judicial’. La ley introdujo un tipo penal nuevo llamado Maltrato
Animal (entendido como aquel acto que se realiza con crueldad, dureza y
desconsideracién) en el articulo 339 A del Codigo penal (ley 599 de 2020) con la
cual quien provogue la muerte o lesione gravemente su salud respondera con
pena principal de prision de 12 a 36 meses y multas que pueden ir de 5 a 60

salarios minimos legales vigentes.

La pagina de la Policia Nacional describe la conducta a seguir cuando se es

testigo de casos de maltrato animal, se debe poner en conocimiento del Grupo
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Especial para la Lucha contra el Maltrato Animal (GELMA) de la Fiscalia General
de la Nacion o de la Policia Nacional de Colombia a través de la linea 123. Sin
embargo, el disefio del estudio requeria, para no afectar la validez interna y la
precision de la investigacion, que los datos fueran de caracter anénimo. Por lo
cual la veracidad de la informacion registrada no pudo constatarse, ni el resultado
compararse con una escala de medicion previa pues no existe. Las anteriores
razones hacen que el estado de Bienestar del/de los animal/es acerca del/delos

cual/es se contesto el cuestionario no pudiera testificarse.
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7. RESULTADOS

La muestra fue obtenida por conveniencia entre los meses de mayo a
septiembre de 2023 en las calles y veredas de Chia, a partir de propietarios en
su mayoria mujeres (59.0% vs 39.5% obtenida de hombres) que se encontraban
mas de la tercera parte entre los 18 y 30 afos, pertenecientes mayoritariamente
al nivel socioeconémico 3y 4, con predominio de escolaridad media y pregrado
que informaron residir principalmente en el centro urbano y las veredas Fagua,
Bojaca y La Balsa. El 28.2% de los hogares cuenta con nifios, el 28% con
integrantes mayores de 60 afios y el 6.8% con alguien que padece una
enfermedad cronica o condicidon médica. Tabla No. 3

Tabla No 3. Caracteristicas sociodemograficas de los propietarios

Caracteristicas N=354
(VARIABLES) n (%)
SEXO n=349
e Hombre 140 (39.5)
e Mujer 209 (59.0)
EDAD n= 348
¢18-30 129 (36.4)
e31-45 125 (35.3)
¢ 46-60 67 (18.9)
¢>60 27 (7.6)
NIVEL SOCIOECONOMICO n= 334
o1 (Bajo-bajo) 21 (6.3)
¢2 (Bajo) 72 (21.6)
¢ 3 (Medio-bajo) 112 (33.5)
¢4 (Medio-medio) 87 (26.0)
*5 (Medio-alto) 26 (7.8)
*6 (Alto) 16 (4.8)




Caracteristicas N=354
(VARIABLES) n (%)

GRADO DE ESCOLARIDAD n=352
e Preescolar 1(0.3)
e Primaria 27 (7.6)
e Secundaria 34 (9.6)
e Media 122 (34.5)
e Pregrado 116 (32.8)
e Posgrado 52 (14.7)
VEREDA n= 286
eBojaca 24 (6.8)
e Cerca de Piedra 12 (3.4)
eFagua 27 (7.6)
e Fonqueta 17 (4.8)
e a Balsa 21 (5.9)
e[Fusca 3(0.8)
eTiquiza 19(5.4)
e Centro urbano 1112 Egllg) )
e Yerbabuena '
POBLACION VULNERABLE n= 354
eNifios < de 12 afos 100 (28,2)
e Adulto > de 60 afios 99 (28)
e Enferm. crénica u otra Condicion médica 24 (6,8)
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La mitad de los participantes tenia un animal en el hogar y el 25,4% dos
animales de compainiia; de los cuales el 59.3% correspondia a caninos, el 13% a
felinos y el 27.7% informo tener en casa ambas especies. En cuanto a los perros
el 51% eran de raza y el 80,7% de los gatos eran mestizos. Los perros se
encontraban en su mayoria en etapa de vida adulta seguida por adulto mayor y
en el caso de los gatos también en etapa adulta pero posteriormente se
encontraba predominando la etapa juvenil. En cuanto a su estado reproductivo el

46,4% de los propietarios tenia perros esterilizados y el 69.5% felinos
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esterilizados, algunos hogares con mas de un animal tenia ademas animales
esterilizados enteros. La fuente de procedencia mas informada fue compra,

seguida de adopcion de primer hogar, adopcion de animal de calle y adopcion en

institucion o centro para dicho fin. Tabla No. 4

Tabla No 4. Caracteristicas sociodemograficas de los animales

Caracteristicas N=354
(VARIABLES) n (%)

NUMERO DE MASCOTAS EN EL HOGAR
o1 180 (50.9)
o2 90 (25.4)
3 42 (11.9)
o4 18 (5.1)
5 11 (3.1)
6 5 (1.4)
e Mas de 6 8(2.3)
ESPECIE
e Canina 210 (59.3)
eFelina 46 (13.0)
e Ambas 98 (27.7)
RAZA PERRO n= 308
e Cruce 112 (36.4)
eCruce y Raza 19 (6.2)
eRaza n= 157 157 (51.0)
RAZA GATO n= 144
e Cruce 117 (80.7)
«Cruce y Raza 4(2.8)
eRaza 10 (6.9)
EDAD PERRO n= 291
e< 1 (juvenil) 38 (13.1)
o1 — 7 (adulto) 176 (60.5)
8 — 12 (adulto mayor) 47 (16.2)
> 12 (geriatrico) 25 (8.6)
no la conozco 5(1.7)
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Caracteristicas N=354
(VARIABLES) n (%)

EDAD GATO n= 127
e <1 (juvenil) 26 (20.5)
e 1 -9 (adulto) 82 (64.6)
e 10 — 14 (adulto mayor) 11 (8.7)
e > 14 (geriatrico) 6 (4.7)
e N0 la conozco 2 (1.6)
ESTADO REPRODUCTIVO PERRO n=308
e Esterilizado 143 (46.4)
e Esterilizado y entero 4 (1.3)
e Entero 82 (26.6)
ESTADO REPRODUCTIVO GATO n=144
« Esterilizado 100 (69.5)
e Esterilizado y entero 5(3.5)
e Entero 15 (10.4)
PROCEDENCIA n= 343
e Compra 89 (25.1)
e Adopcién de primer hogar 67 (18.9)
« Adopcién en calle 62 (17.5)
e Adopcién en institucion 39 (11.0)
e Otra 29 (8.2)
e Cria de anim. ant. 17 (4.8)
e Mas de una procedencia 40 (11.4)

CONDICION CORPORAL PERRO n=301

o Delgado 54 (18)

. Ideal 163 (54)

. Sobrepeso 79 (26)

. SD 5(2)

CONDICION CORPORAL GATO n= 141

o Delgado

o Ideal 20 (14)

o Sobrepeso Zg g%

° SD

7(5)
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En cuanto a la medicion de conocimientos el 84.1% de los encuestados
respondié conocer las enfermedades contra las cuales debe vacunar a su
mascota, de los cuales el 11 % de los propietarios de caninos y el 6,3 % de felinos
las identifico todas, siendo en el caso de los perros Rabia, Moquillo, Parvovirosis
y Traqueobronquitis infecciosa canina y en el de los gatos Rabia y Leucemia viral

felina entre las mas reconocidas.

Aproximadamente el 30% de los propietarios conocia todos los alimentos
toxicos para pequeiias especies de uso frecuente en los hogares. De estos
chocolates, bebida alcohdlica y el grupo de cebolla, puerro y cebollino fueron los

mas conocidos.

Para la desparasitacion externa la mayoria 37,1 % de propietarios informan
utilizar proteccién antipulgas los 12 meses del afio y el 24,5% lo hacen en gatos.
En el caso de control de parasitos gastrointestinales en su mayoria los
propietarios de perros y gatos desparasita una vez al afo, 36,8% y 42%

respectivamente.

Ambas especies son alimentadas predominantemente con alimento seco, en

algunos casos también reciben alimento casero y el 12% de los propietarios de
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gato ofrece este ultimo como fuente exclusiva de alimentacion. Para ambas
especies la frecuencia correspondi6 a 2 y 3 raciones al dia. La condicion corporal
informada fue en ambos casos fue cercana para la mitad de ellos 6ptima, seguida

de sobrepeso también en unay otra especie, con mayor prevalencia en los gatos.

En la valoracién del estado mental quienes tienen perro en casa han buscado
mas ayuda por problemas comportamentales. Las conductas mas observadas en
estos son hiperactividad/impulsividad y temor a algun sonido. En los gatos miedo

a los extrafios y también temor a algun sonido.

Entre otros resultados se destacan que el 63.3% de los caninos y el 68,1% de
los felinos visita el veterinario una vez al afio y cuando enferma, que casi la mitad
49,2% de los propietarios tiene un desparasitante interno y/o externo preferido,
que el 22,6% de los encuestados ha recibido instruccion por parte de un médico
veterinario en: vacunacion, desparasitacion, zoonosis, alimentacion, limpieza
dental y bienestar; y finalmente que la mitad de los animales de compafiia de

ambas especies tiene acceso a transito libre sin supervision de su propietario.

En cuanto al anéalisis univariado de las variables cuantitativas construidas a

partir de la puntuacion de cada uno de los cinco aspectos contemplados para la
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valoracion del bienestar general: % Total de conocimientos, % Total de
adherencia, % Total de bienestar fisico, % Total de bienestar mental y % Total
de conductas de interés en Salud publica; asi como en el % Total de bienestar,
manejadas en porcentaje para favorecer la interpretacion, se obtuvieron
desviaciones estandar de: 17,2, 18,5, 16,9, 25,2, 14,6 y 11,9 respectivamente;
razon por la cual reportamos en los resultados la mediana que correspondié en
el mismo orden a: 59,0, 42,0, 50, 30,0, 46,0 y 46,0. Las variables que mostraron

mas diferencia entre la media y la mediana fueron % Total de bienestar fisico y

% Total de bienestar mental Tabla No. 5

Tabla No 5. Estadisticas de los puntajes parciales contemplados y del

total de bienestar calculos

Medida % Total de % Total de | % Total % Total % % Total
conocimiento adherenci | de de Total de
S a bienesta | bienesta | de bienesta
r fisico% | r mental | cond. r
interés
en
salud
public
a
Media 59,2 41,8 54,8 37,8 44.9 47,2
Mediana 59,0 42,0 50 30,0 46,0 46.0
Desviacio 17,2 18,5 16,9 25,2 14,6 11,9
n estandar
Minimo 11 0 0 0 6 13
Maximo 95 100 100 100 80 83
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En el analisis bivariado las variables del total de puntuacion de bienestar fisico,

mental, de adherencia y el bienestar general se asociaron de manera

estadisticamente significativa con el resultado de conocimientos que obtuvieron

los participantes segun el punto elegido (percentil 70) para determinar la

presencia o ausencia de conocimientos (>71 si <0=71 no). La razéon de

prevalencia y el intervalo de confianza apoyaron la existencia de esta asociacion

Tabla No 6.

Tabla No 6. Asociaciones entre bienestar y conocimiento de

propietarios

Variables Conocimientos
independientes (n=354) Valor
RP IC
Si No dep
n (%) N (%)
Bienestar 91 263 1,25 <0,001 | 1,12-1,30
(25,7%) (74,3%)
Bienestar Fisico 88 266 1,15 <0,001 | 1,08 -1,21
(24,9%) (75,1%)
Bienestar Mental 154 200 1,34 <0,001 | 1,18 -1,40
(43,5%) (56,5%)
Adherencia 107 247 1,15 <0,001 | 1,05-1,30
(30,2%) (69,8%)
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Analisis multivariado

Se realizdé una regresion logistica binaria considerando el bienestar como
variable desenlace, Si el animal de compaiiia tiene bienestar y No animal sin
bienestar; tomando como punto de corte el percentil 70 tanto para definir la

presencia o ausencia de bienestar (>53 si <0=53 no).

Se comprob6 que se cumplieran los supuestos de binomial (la variable
desenlace solo podia tomar dos valores 0 ausencia de bienestar y 1 presencia
de bienestar), de independencia de los errores verificando que el estadistico de
Durbin-Watson estuviera cercano a 2 el cual fue igual a 1,970 y de no asociacion
entre variables independientes o supuesto de no colinealidad o multicolinealidad
obteniendo valores de tolerancia lejanos a 0 y factores de inflacidn de la varianza
VIF cercanos a 1 para las siguientes variables independientes elegidas por
criterio clinico: total de conocimientos, total de adherencia, total de bienestar
fisico, total de bienestar mental, sexo, edad, grado de escolaridad, estratificacién
socioeconOmica y especie para correr el modelo de regresion logistica
multivariado. Los valores de tolerancia y VIF obtenidos para cada variable

considerada se presentan en la Tabla No. 7 Estadisticas de colinealidad
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Tabla No. 7 Estadisticas de colinealidad

Variables Valor de VIF
independientes tolerancia
Total de conocimientos .798 1.253
Total de adherencia 757 1.322
Total de bienestar fisico .906 1.103
Total de  bienestar .966 1.035
mental
Sexo .947 1.056
Edad .968 1.033
GE .764 1.309
ES .698 1.432
Especie .855 1.170

Variable dependiente Bienestar si/no

Al correr la regresion logistica en el bloque 0 el modelo considero clasificar

bien el 74.3% de las predicciones que hizo.

En el primer modelo realizado se tomaron las variables categoricas sin
comparacion de las categorias resultado y en segundo se le pidieron las

com paraciones entre estas.

En el primer modelo con todas las variables se obtuvo un Rz de Cox y Snell de
0.609 y un R2 de Nagelkerke de 0.895. Con este 89.5% de explicacion que dan
las variables contempladas en el modelo a la variabilidad del bienestar se realizo
la prueba de bondad de ajuste Hosmer-Lemeshow para establecer si los valores

observados eran iguales a los esperados. Se obtuvo un nivel de significancia p
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de .879 > 0.05 por lo cual concluimos que el modelo de prediccion de bienestar
tiene muy buena bondad de ajuste y que el modelo con estas variables es

perfecto.

Posteriormente el modelo mejoro sus niveles de clasificacion a 97.5% y al
evaluar las variables en la ecuacion aquellos coeficientes correspondientes a las
sociodemograficas de los propietarios que habian sido incluidas, no tuvieron
niveles de significacién p por debajo de 0.05; aun siendo dicotomizadas, por lo
cual fueron excluidas del modelo. Solo las variables de total de conocimientos,
total de adherencia, total de bienestar fisico y total de bienestar mental tuvieron
valores p significativos para ser incluidas en el modelo. Los beta fueron positivos
por lo cual estas variables aumentan la probabilidad de que exista bienestar Tabla

No. 8.

Tabla No. 8 Variables en la ecuacién

Variables incluidas B significancia
en el modelo de
regresion
Total de conocimientos 216 .000
Total de adherencia 114 .000
Total de bienestar fisico .130 .000
Total de bienestar mental .269 .000
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8. DISCUSION

Existen algunas escalas de valoracién de calidad de vida para pequefias
especies basadas en la evaluacion del comportamiento del propietario y el animal
de compafia que permiten la identificacion de la necesidad de mejorar la
condicion general del animal segin componentes y dimensiones tanto del
paciente como del propietario fundamentadas en una medicion psicométrica (80)

y otras enfocadas en la toma de decision de eutanasia en perros y gatos (81).

Este instrumento posee gran similitud en 16 de los 41 items evaluados en un
instrumento recientemente disefiado y validado con el mismo objetivo, establecer
si los animales de compafiia tienen la calidad de vida adecuada mediante una
escala que clasifica la calidad de vida de los mismos en: adecuada, puede ser
mejorada e inadecuada que permite la retroalimentacion al propietario (80); sin
embargo en este ademas de la ausencia y/o presencia de algunos componentes
del manejo y entorno de los animales, se hizo énfasis en la forma y frecuencia de
otros, dandole un enfoque netamente cuantitativo y una gran relevancia a los
aspectos medicos de los animales y el conocimiento de sus propietarios.
Considerando acierto las respuestas alineadas con las recomendaciones

encontradas en la literatura, para detectar especificamente aquellos mejorables.
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Esta evaluacion de los aspectos de bienestar con un puntaje general e
independiente haciendo énfasis en el conocimiento, la adherencia a las medidas
de prevencion primaria y las conductas de interés en salud publica permite
informar puntualmente al propietario las acciones concretas que puede llevar a
cabo para promover el bienestar de su animal, el entorno y la salud humana. Mas
aun teniendo en cuenta la frecuencia de visitas al servicio veterinario-informada
en este estudio, que en su mayoria 63,3% tratandose de caninos y 68,1% de
felinos informaron llevar su animal de compaiiia al médico veterinario una vez al

afo y cuando enferma.

En las variables utilizadas para medir el conocimiento de los propietarios se
encontrd0 en contraste con el alto porcentaje de propietarios que considero
conocer las enfermedades contra las cuales debe vacunar a su animal de
compafia (84,2%), que cuando se le pidio identificar las enfermedades (todas
vacunables) pocos propietarios 11% de los que poseen caninos y 6,3% de los de
felinos las reconocieron todas. Estos resultados apoyan la necesidad de reforzar
los conocimientos acerca de las enfermedades pues en el caso de los perros la
Leptospirosis como enfermedad zoonética comdn en caninos muchas veces
asintomaticos y de la cual se espera un incremento por el comportamiento
estacional asociado a las inundaciones resultantes del cambio climatico (82) y en

el de los gatos, Panleucopenia viral felina y Rinotraqueitis infecciosa viral felina
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altamente contagiosas (48,83) ameritan una gestion en salud animal que alerte a

los propietarios de su existencia y por lo tanto de la importancia de su prevencion.

En cuanto a otra medida preventiva basica en animales casi el 25% de los
propietarios desconoce la diferencia entre desparasitarlos interna y externamente
y llama la atencion que un porcentaje no despreciable responde no saber cuando
se le pregunta cuantos meses del afio esta protegido el animal contra las pulgas

en ambos casos, siendo mayor el desconocimiento en propietarios de gatos.

Casi el 80% de las personas considera que la frecuencia de revacunacion
apropiada es cada afio. Sin embargo, las recomendaciones de revacunacion para
caninos Yy felinos en este sentido dependen de la enfermedad, siendo para las
vacunas esenciales de cada 3 afios, para la Rabia de acuerdo con la region
geografica por la frecuencia de presentacion de la enfermedad, en nuestro pais
con el fin de erradicar la Rabia humana se viene realizando cada afio (42,43) y
aun menor al afio en casos especiales como Traqueobronquitis infecciosa canina
(29). Por lo cual es importante puntualizar en que enfermedades revacunan los
propietarios anualmente pudiendo ademas de mejorar las practicas de
vacunacién, mediante una menor exposicibon a posibles reacciones
postvacunales por revacunaciones innecesarias, optimizar el recurso econémico

destinado por el propietario para dicho fin.
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En cuanto a las practicas de prevencion de enfermedad periodontal de la cual
se informa una prevalencia de mas de 80% en perros de 3 afios (62) y de 70%
en gatos de 2 afios siendo aun mas frecuente en animales de mas de 6 afios (84)
se encontré que un porcentaje de 26,3% de propietarios desconocen en que
consiste la profilaxis o limpieza dental. Procedimiento médico tanto de prevencién
como de manejo de esta enfermedad al cual todos los animales de compafiia
deben ser sometidos peridédicamente a lo largo de sus vidas. Incluso aunque
dentro de las opciones de respuesta a con qué frecuencia realizaban o
consideraban pertinente realizarlo el 48,4% de propietarios de caninos
contestaron “nunca” contrastando con el 30,2% que lo llevaria a cabo por
recomendacion del médico veterinario. Para los gatos el porcentaje de
encuestados que considero “nunca” realizarlo fue aun mas alto 67.6 y 19,7 que
lo haria a criterio del médico. Tratdndose de este importante asunto para la salud
general (63) y el bienestar de los animales (64) se considera pertinente
profundizar en la razén de la negativa por parte de los propietarios a realizarlo,

aun cuando el 57,5% de los perros y 33,8 de los gatos presenta halitosis.

En la misma direccién se observé que el cepillado dental, considerada la
medida de prevencién de higiene oral por excelencia (62) no es aplicada nunca

en el 42.9 y el 80,3 % de los propietarios de perros y gatos respectivamente. Y


https://www.taringa.net/+info/veterinaria-diagnostico-y-tratamiento-de-la-enfermedad-pe_hx3zr
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de ellos unicamente el 1,9 % en perros y el 0,7 % en gatos recibe diariamente la

atencion recomendada en este sentido.

Aproximadamente la mitad de los propietarios (44,5% de canino y 50,7% de
felino) desconocia la etapa de vida en la que se encontraba su animal pues la
edad reportada no correspondia a su verdadera etapa de vida. Lo cual sugiere
abordar este importante aspecto por los cambios fisiol6gicos que ocurren en cada
una de ellas durante el desarrollo y envejecimiento pues involucran modificar la
forma, frecuencia de alimentacion, actividad fisica y la atencion meédica por la
mayor prevalencia de algunas enfermedades y del potencial de perdida de
homeostasis al acercarse a la esperanza de vida (79). Aunque en el caso de los
perros por las grandes diferencias en su tamafio no pueden generalizarse es
importante trabajar en que el manejo de los animales vaya acorde no solo con el

estilo sino también con la etapa de vida.

La variable desparasitacion interna mostré que la gran mayoria de personas
trata los parasitos gastrointestinales solo una o dos veces al afio, con lo cual tan
solo el 12,4% para perros y el 5,6 % de tenedores de gatos (casi la mitad del
porcentaje de propietarios que respondié no realizarla nunca) se adhiere a las
recomendaciones en el tema que dada la evidencia de alta contaminacion de

espacios publicos con huevos de parasitos que pueden permanecer infectantes
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incluso por afios, debe ser cada 3 a 4 meses una vez se hacen adultos y a lo

largo de la vida (85).

La adherencia a la vacunacion es alta 96.3 %, quedando por definir si obedece
a la cobertura para todas las enfermedades vacunables o solo contra la Rabia,
pues la diferenciacién no fue realizada en el cuestionario y la mayoria informa
vacunar una vez al afio lo cual no corresponde a la frecuencia de revacunacion
adecuada para algunas enfermedades y a que las personas respondieron en un
bajo porcentaje para perros 9y para gatos 5,8 que encontraria facil y actualizado
el certificado de vacunacion, ademas porque el 4,3% y el 5,8% de los animales

carecian de este.

Los propietarios en su mayoria informaron en cuanto a la dieta ofrecer a los
caninos el tipo de alimento recomendado para la especie (86), sin embargo, mas
de una cuarta parte les da ademas del alimento seco comida preparada en casa.
El 73.9% de los gatos recibe alimento seco y el 12% alimento casero
exclusivamente. Adicionalmente se requiere indagar en la frecuencia y
suplementacion adecuadas para suplir los requerimientos biolégicos de esta
especie, determinantes en el mantenimiento de la salud y prevencion de
enfermedades comunes como la cistitis idiopéatica felina, principal causa de

patologia del tracto urinario bajo (86) que afectan frecuentemente a los gatos.
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El 61,2% de los perros y el 9,8% de los gatos recibe bafio los 12 meses del
afo, lo cual ademas de ser innecesario puede afectar negativamente no solo su
salud, sobre todo en el caso de los gatos, sino también el recurso hidrico del cual
ya algunas zonas de la Sabana de Bogota entre ellas Chia y Cajica, municipio
vecino al lugar donde se realizé el estudio, es insuficiente para atender las
demandas de la poblacion humana (87). Desincentivar esta mala practica de
manejo requiere la atencion de los servicios veterinarios en beneficio de ellos y

de la sostenibilidad del planeta.

En cuanto al estado mental de los animales de compafiia cuyos propietarios
participaron en el estudio, los comportamientos mas observados en orden de
frecuencia en caninos fueron hiperactividad/impulsividad (32,1%), temor a algun
sonido (28,9) y miedo (25,6%). Es importante rescatar al respecto que el miedo
y la hiperactividad, asi como el acicalamiento excesivo ubicado en cuarto lugar
de frecuencia, se han relacionado con estados de frustracion, ansiedad y estrés
en perros y que el 10% de los propietarios reportd observar agresividad siendo
tan solo el 20,4% quienes contestaron no observar ninguno. También que,
aunque anteriormente se atribuia a la dominancia la causa de agresion hacia los
miembros de la familia estudios recientes sugieren que el miedo puede tener un

papel mas importante en la presentacion de esta conducta muchas veces
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reforzada involuntariamente por los propietarios, que la caracteristica de relacion

social entre individuos (88).

En el estado mental de los gatos, los propietarios identificaron como
comportamientos observados en sus animales primordialmente: al miedo a los
extrafios (48,6%), miedo a los sonidos (25,7%) seguidos de miedo en general
22,2% y el porcentaje para agresividad fue del 9,7% muy similar a los perros. Es
importante también en los felinos indagar acerca del origen del miedo pues podria
estar relacionado con dolor y sensacion de incomodidad por enfermedad (70). En
este caso un porcentaje similar al encontrado en perros el 26,3% considero que
su gato no presentaba ninguno de los comportamientos relacionados con un

estado mental negativo.

A pesar de la gran variabilidad encontrada en los datos respecto a la media,
no existe la posibilidad de comparar los hallazgos obtenidos en este estudio pues
la valoracién cuantitativa de estos 5 aspectos relacionados con el bienestar de
pequefias especies no ha sido llevada a cabo por lo menos en la revision
bibliografica realizada a lo largo de dos afios. Adicionalmente al tratarse de la
valoracion cuantitativa de un evento de salud animal es muy probable que se den
tales diferencias en los aspectos evaluados, como también que, aunque se haya

intentado realizar la medicion de la mejor manera el instrumento y las condiciones
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en las cuales fue aplicado influyeran en la consistencia y representatividad real
de la media. Sin embargo, este estudio constituye un aporte valioso para el
conocimiento y desarrollo de la ciencia del bienestar de los caninos y felinos, asi
como un intento para dar un valor numeérico a un concepto que ha sido medido

siempre subjetivamente.

Teniendo en cuenta las limitaciones inherentes al diseiio del estudio, el
caracter probatorio del instrumento de medicién, por lo mismo mejorable; ademas
de los diversos puntos de vista que suscite esta investigacion, los hallazgos
obtenidos a partir del mismo nos permiten identificar que tan solo una cuarta parte
de los animales de compairiia acerca de los cuales contestaron sus propietarios
tienen bienestar general, muy inferior al esperado y que de los criterios
contemplados para su medicidn el bienestar fisico presente en también tan solo
25 % de los animales seguido de la adherencia en el 30% asi como el
conocimiento en los propietarios deben mejorarse, conforme a lo descrito en
estudios relacionados citados previamente a lo largo del texto y el marco teérico,
en los cuales el desconocimiento de los propietarios y la falta de adherencia a los
tratamientos preventivos han sido identificados. Debe trabajarse en ellos para
conseguir mejorar la calidad de vida de los animales, tan intimamente

relacionada con la de sus propietarios.
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Aunque la magnitud de la asociacion encontrada no es tan grande los OR
demuestran que existe asociacion entre las variables incluidas en el estudio y el
bienestar, con lo cual surge a partir de esta investigacion la hipotesis de “si
intensificar el conocimiento de los propietarios en estos aspectos del bienestar

de sus animales mejoraria el bienestar general de los mismos”.
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9. CONCLUSIONES

Los resultados obtenidos permiten concluir que el bienestar en los animales
de compafiia es mayor segun el nivel de conocimientos y practicas de prevencién

primaria de sus propietarios.

El esclarecimiento de la utilidad real del instrumento de medicion requeriria su
aplicacion en un ambito distinto y en otras zonas geogréficas es decir no como
parte de una investigacion sino en el ambito clinico para esclarecer aquellos
aspectos mejorables pues las condiciones en las cuales se probd no son 6ptimas
en las cuales fue diligenciado y aplicado. Por el tiempo generalmente limitado, el
espacio inapropiado y la desconfianza por parte de los propietarios al tratarse de

personal desconocido.

Explorar aspectos del manejo y entorno de los pacientes caninos y felinos
como parte de un protocolo de atencion a pequefias especies permitiria la
retroalimentacion al propietario por parte del médico veterinario quien, durante
una consulta, que por lo general tiene un motivo y un tiempo limitado no puede

hacer la valoracion general del bienestar de los animales y su entorno para
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sugerir acciones preventivas concretas que promuevan el bienestar de los

animales a lo largo de su vida.

Se establecié una prevalencia de bienestar de 25.9 % en los animales de
compafia, mucho menor a la esperada por lo cual se sugiere proponer
estrategias de educacion para los propietarios de pequefias especies y de
promocioén de la salud de estos animales que mas alla de ser vistos como
pacientes individuales, por todas las razones expuestas en este trabajo deben
ser vistos y manejados como una poblacion, al igual que sucede con los planes
de manejo nacionales de otras especies domesticas como bovinos, porcinos y
aves de corral es decir desde una perspectiva de medicina poblacional que sin

duda favoreceréa la medicina interna de estas especies tan desarrollada.

Teniendo en cuenta la alta cantidad de animales provenientes de primer hogar
se evidencia la falta de conciencia en las personas acerca de las necesidades
que al hacerse propietarios de perros y/o gatos estan asumiendo antes de
llevarlos a casa. Asi como la empatia que generan estas especies en muchas
personas que deciden adoptarlas directamente de la calle. Lo anterior revela la
necesidad de difusion de los deberes que se adquieren como propietario de un
animal de compafiia y el riesgo existente de exposicion frente a las zoonosis al

llevar un animal a casa sin conocer su procedencia y estado de salud.
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Los resultados del estudio apoyan la evidencia cientifica acerca del
desconocimiento por parte de los propietarios en diversos aspectos, muchos de
ellos clave para proporcionar calidad de vida a las pequefias especies y por lo

tanto para favorecer el cumplimiento de las expectativas de vida de estas.

Existen otros aspectos de salud importantes que este cuestionario dada su
extension no permitié profundizar como si la revacunacion es llevada a cabo de
por vida, si el examen coproparasitario recomendado para valorar la efectividad
de los tratamientos preventivos y la posible detecciéon de resistencia a los
antihelminticos es llevado a cabo, si son o no apropiados los tratamientos de
desparasitacion interna y externa por propietarios entre otros que deberian dar

lugar a nuevos estudios para profundizar en el area de la salud de los animales.
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12. ANEXOS

Anexo 1. Encuesta: Datos sociodemogréaficos del propietario.

Se presentan en rojo las respuestas que se consideraron aciertos en la construccion del

puntaje para cada cuestionario.

Sexo: F M

Edad: 18 a 30 afios 31 a 45 afios 46 a 60 afos > 60 afos
Estrato: 123456
Grado de escolaridad:
Preescolar  Primaria Secundaria (6° a 9°) Media (10°y 11°)
Pregrado (técnico, tecndlogo, profesional) Posgrado (especialista, magister,doctor)
Vereda: Bojaca Cerca de Piedra  Fagua Fonqueta La Balsa Fusca
Tiquiza Centro Urbano Yerbabuena
Datos del animal de compaifiia

Numero de mascotas que habitan en el hogar

Sexo: Hembra(s)#__ Macho(s)#__
Especie: (himero de cada especie): Perro/canina (s) __ Gato/felina(s)
Raza: De raza De raza

Mestizo Mestizo

Si usted tiene varios perros y/o gatos (s) por favor enféquese en uno de ellos y
complete la informacion para cada especie si posee ambos. Si solo posee un

individuo diligencie de acuerdo con la especie.
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Edad: En que rango de edad (afios) se encuentra su mascota, indique el nimero de

ellas en cada grupo de ser necesario

Perro:
menosdel  l1a7 _ 8al2  mayordel2 _ nolaconozco
Gato:
menosdel  1a9  10al4 _ mayordel4 _ nolaconozco
Estado reproductivo: Perro Gato
Esterilizada Esterilizada
Entera Entera

Procedencia:
Compra en criadero o tienda() Adopcion en centro, institucion u organizacion para
dicho fin() Adopcién de animal en condicién de calle ) Cria de mascota anterior
(O Adopcion de un primer hogar() Otra()
Conocimientos en medidas de prevencion primaria
1. ¢ Tiene clara la diferencia entre desparasitar interna y externamente su mascota?
a.Si 1
b. No
2. ¢ Conoce las enfermedades contra las cuales debe vacunar a su mascota?
a.Si 1

b. No
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3. ¢De las siguientes enfermedades cuales pueden afectar a su mascota? Seleccione

marcando con una X enfrente las que conoce

Perro Gato

a. Rabia 1 a. Rabia 1

b. Moquillo 1 b. Rinotraqueitis 1
c. Hepatitis 1 c. Panleucopenia 1
d. Parvovirosis 1 d. Leucemia 1

e. Leptospirosis 1
f. Tos de las perreras 1
4. Respecto a la frecuencia con la cual debe revacunar a su mascota ¢Cual seria la
respuesta mas apropiada? Seleccione una de las opciones
a. Cada afio
b. Depende de la enfermedad 1
c. Depende de la especie de la mascota
d. No es necesario
5. ¢ Sabe en qué consiste la Profilaxis dental?
a.Si 1

b. No
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6. De los siguientes alimentos cuél/es no debe consumir su mascota. Marque con una X

los que considere

a. Chocolate 1

b. Uvas, pasas, sultanas y grosellas 1
c. Cebolla, ajo, puerro, cebollino 1

d. Nueces de macadamia 1

e. Bebidas alcohdlicas 1

f. Masa de pan sin hornear 1

7. Para usted su mascota segun la edad es: acierto segun edad reportada 1/0 (no reporta)

Perro
a.
b.
C.
d.
perro 17

Préacticas de prevencion primaria

juvenil
adulto
adulto mayor

geriatrico

gato 15

Gato

a. juvenil

b. adulto

c. adulto mayor

d. geriatrico

ambas especies 20

1. Con que frecuencia lleva su mascota al veterinario

Perro

a. 1 vez al aifo

b. cuando enferma

C. periddicamente 1

d. nunca

Gato
a. 1vez al afio
b. cuando enferma
C. periddicamente 1

d. nunca
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2. ¢ Cuéntas veces al afio trata (purga) contra parasitos internos (gastrointestinales) a su

mascota?
Perro Gato
a. o veces al afio a. o veces al afio
b. 1 vez al afio b. 1 vez al afio
c. 2 veces al afno c. 2 veces al afno
d. 3 veces al afio d. 3 veces al afio
e. 4 veces al afo 1 e. 4 veces al afio 1

3. ¢De los 12 meses del afio, cuantos esta protegida su mascota contra las pulgas?

Perro Gato
a. 0 meses del afio a. 0 meses del afio
b. menos de 4 meses del afio b. menos de 4 meses del afio
c. mas de 4 meses del afio c. mas de 4 meses del afio
d. 12 meses del afio 1 d. 12 meses del afio 1
e.nolosé e.nolo sé

4. ¢Vacuna a su mascota?
a.Si 1
b. No

5. ¢Con que frecuencia vacuna a su mascota?

Perro Gato
a.lvezalafo 1 a.lvezalafio 1
b. Cada 3 afios b. Cada 3 afios
c. Nunca c. Nunca

d. Cada vez que hay campafa gratuita d. Cada vez que hay campafia gratuita



6. ¢ Con que frecuencia cepilla los dientes de su mascota?

Perro Gato
a. Una vez al mes a. Una vez al mes
b. Una vez a la semana b. Una vez a la semana
c.Unavez aldia 1 c. Unavez aldia 1
d. Nunca d. Nunca
7. ¢, Con que frecuencia realiza/realizara profilaxis dental a su mascota?

Perro Gato
a. Unavez al afio 1 a. Unavez al afio 1
b. Cada vez que sugiera el médico veterinario b. Cada vez que sugiera el médico
veterinario veterinario
c. Nunca c. Nunca

perro 7 gato 7 ambas especies 13
Bienestar

Fisico
1. ¢ Ha “sentido” mal aliento a su mascota?
Perro Gato
a. Si a. Si
b.No 1 b.No 1
2. ¢ Cudl es la razon para la eleccion del alimento de su mascota?
a. Publicidad en medios (television otros), recomendaciéon de conocido
b. Recomendacion del médico veterinario 1
c. Costo
d. Disponibilidad

121
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3. ¢ El alimento que ofrece a su/s mascota esté acorde con su edad?
a.Sil

b. No

c. Desconoce

4. Tipo de alimento

Perro Gato
a. Concentrado 1 a. Concentrado
b. BARF/carne cruda b. BARF/carne cruda
c. Comida casera c. Comida casera
d. Concentrado y comida casera d. Concentrado y comida casera

e. concentrado y carne cocinada 1

5. ¢ Cuéntas raciones de alimento al dia ofrece a su mascota? Segun etapa de vida 1/0

no reporta
Perro Gato
a.l a.l
b. 2 b. 2
c.3 c.3
d. a voluntad d. a voluntad

6. Usted se asegura de que su mascota tenga agua limpia y fresca:

Perro Gato
a.siempre 1 a.siempre 1
b. casi siempre b. casi siempre
C. nunca C. hunca

7. Al acariciar y mirar a mascota usted:



Perro

a. Siente y ve sus costillas

b. No ve las costillas, pero las siente 1

c. No las ve y no las siente

8. ¢ Con que frecuencia bafia su mascota? En gatos se considerara 1l dy e

Perro

a.

e.

Una vez al mes

cada 3 meses 1

cada 6 meses

Una vez al afio

Nunca

perro 8 gato 8

Mental

1. ¢ Permite a su mascota transitar liboremente por la casa permanentemente?

Perro

a. Si 1l

b.

2. ¢Ha buscado ayuda (etélogo/adiestrador) por problemas comportamentales en su

mascota?

No

Perro

a. Si

b.No 1

Gato

a. Siente y ve sus costillas

b. No ve las costillas, pero las siente 1

c. No las ve y no las siente

Gato

a. Una vez al mes

b. cada 3 meses

c. cada 6 meses

d. Unavez al afio 1

e. Nunca 1

ambas especies 14

a.Si 1

b. No

a. Si

b.No 1

Gato

Gato
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3. De los siguientes comportamientos ¢ cudl (es) ha (n) presentado o presenta (n) su (s)

mascota (s)? Seleccione con una X los que considere necesarios: para el puntaje total

ninguno 10 en estado mental cada uno -1
Perro
a. agresividad
b. miedo
c. hiperactividad/impulsividad
d. perseguirse la cola
e. lamido excesivo/mordisqueo
repetido de las patas
f. aburrimiento/Desinterés por el medio
g. temor a algun sonido
h. ladra 6 maulla excesivamente sin razén
alguna
i. miedo a los extrafos

j- ninguno 10

Gato
a. agresividad
b. miedo
c. hiperactividad/impulsividad
d. perseguirse la cola
e. lamido excesivo/mordisqueo
repetido de las patas
f. aburrimiento/Desinterés por el medio
g. temor a algun sonido
h. ladra 6 maulla excesivamente sin
razon alguna
i. miedo a los extrafios

j- ninguno 10
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4. De las siguientes conductas ¢.cual o cuales considera que hacen parte del dia a dia de

su mascota? Seleccione la (s) opcién (es) que considere frecuente (S)

Perro(s) Gato(s)
a. recibir alimento distinto 1 a. recibir alimento distinto 1
(galletas, alimento himedo, etc) (galletas, alimento humedo, etc)
b. ser acariciado 1 b. ser acariciado 1
C. ser paseado 1 c. bafiode sol 1
d. escuchar que le hable 1 d. escuchar que le hable 1
e. ninguna de las anteriores e. ninguna de las anteriores

5. De las siguientes posibilidades ¢ a cudl (es) tiene acceso su mascota?

Perro Gato
a. estar/jugar con individuos de su especie 1 a. espacio para ocultarse 1
b. esparcimiento al aire libre con correa 1 b. esparcimiento al aire libre con correa
c. esparcimiento al aire libre sin correa 1 c. esparcimiento al aire libre sin correa
d. elementos para jugar 1 d. elementos para jugar/rasgufiar 1

e. gimnasio, hamaca, estructura para
trepar 1
perro 20 gato 20 ambas especies 40
Conductas de interés en Salud publica

1. ¢ Cuantas veces al afio lleva/ve su mascota al veterinario?

Perro Gato
a. Maés de 3 veces 1 a. Mas de 3 veces 1
b. Solo si enferma b. Solo si enferma

C. Nunca c. Nunca
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1. Respecto al certificado de vacunacion de su mascota usted:

a. Lo encontraria facilmente

b. Tendria que buscarlo

C. Lo tendria actualizado/vigente 1
d. No tiene

2. En caso de vacunar su mascota ¢, quién realiza la vacunacion?

e. Un médico veterinario 1
f. Usted mismo/a
g. No tiene claridad

3. En caso de desparasitar su mascota ¢ Quién realiza la desparasitacion?

a. Un médico veterinario 1
b. Usted mismo/a
C. No tiene claridad

4. ¢ Tiene claro el peso actual de su/s mascota?
a. Si 1l
b. No

5. ¢ Tiene un desparasitante/purgante o antipulgas preferido?
a. Si

b. No 1



6. De los siguientes aspectos ¢ de cual (es) ha recibido instruccion (es) por parte del

médico veterinario? Seleccione con una X las opciones que considere

a.

b.

g.
h.

Vacunacion

Desparasitacion

Enfermedades que puede transmitirle su mascota
Alimentacion

Limpieza dental

Bienestar

Todas las anteriores 1

Ninguna de las anteriores

7. ¢ Donde duerme su mascota?

Perro

Gato

a. Fuera de casa a. Fuera de casa

b. Con usted u otro integrante de la familia b. Con usted u otro integrante de la familia

c. Tiene su propia cama/sofa etc 1 c. Tiene su propia cama/sofa etc 1

8. ¢ Permite a su mascota momentos de esparcimiento al aire libre sin supervision?

Perro

a. Si

Gato

a. Si

b.No 1 b.No 1
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9. ¢Recoge la materia fecal de su mascota?

a.

C.

d.

Perro
Siempre 1
Casi siempre
A veces

Nunca

Gato
a. Diariamente 1
b. Dia de por medio
c. Una vez a la semana

d. No tiene arenera

10. Si su respuesta fue que recoge la materia fecal ¢ Qué manejo le da?

Perro

a. Bolsa de basura de casa

b. Bolsarojaaparte 1

c. Canecaen lacalle

d. Lo descarta en el sanitario

a.

C.

d.

Gato
Bolsa de basura de casa
Bolsa roja aparte 1
Caneca en la calle

Lo descarta en el sanitario

11. Marque con una x si conviven con su mascota. Cualquier respuesta 0

perro 10

a. Nifos menores de 12 afios

b. Mayores de 60 afios

c. Personas con alguna condiciéon médica/enfermedad crénica

gato 10

ambas especies 15

Puntuacion de bienestar segun nivel de conocimientos y practicas preventivas del

propietario de:

Perro: 62

Gato: 60

Perro y Gato: 102
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El total de aciertos para el propietario de perro es de 62, para el propietario de gato de 60

y en el caso de propietarios de perro y gato de 102. De acuerdo con la cantidad de



aciertos obtenida por cada propietario se clasificara el nivel de conocimientos en alto,

medio o bajo.
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Anexo 3. Consentimiento informado

ESTUDIO DE INVESTIGACION
“Bienestar en animales de compafia, segin nivel de conocimientos y practicas de prevencidn primaria
de propietarios en Chia”™
DOCUMENTO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

For favor, lea cuidadosaments esta infermacian sobre 2l esiudie de investigacion titulado "Bienestar en
animales de compafia, segun nivel de conocimientos y practicas de prevencion primaria de
propietarios en Chia”

*+ Sieéntase en completa libertad de preguntar al personal del estudio todo aquells que no entienda_

+ Una vez haya comprendido |a informacion, se |e preguntard s dessa participar del estudio. En caso

afirmative, debera firmar este documento y recibird una copia.

DESCRIPCION GENERAL

Las medidas de prevencidn son accionss que permiten obstaculizar el establecimiznto de |a enfermedad y por
lo tanio ewitar el cosio economico de que ocurra. La alia presencia de caninos y fefinos en los hopares,
considerades muchas veces incluso un miembre mas de la familia, confiers a estas especies importancia por
2| ezpacio y enfermedades que compartimas con ellas. Ls evidencia cientifica acerca del desconocimisnts de
estas medidas en los propietarios sugiere abordar este tema para promover la salud animal y humana. Una
valoracion del nivel de conocimiento y las pricticas de las medidas de prevencidn y bienestar permitird
identificar factores que pusdan tensr un impscto positive o negative en |a forma y frecuencia en y con s cual
los propietarios previenen las enfermedades en sus mascotas, para generar estrategias que ayeden 3 mejorar
2| conocimisnts y ks aplicacidn de estas.

OBJETIVO DEL ESTUDIO

Dieterminar cusl &5 £ biensstar de las mascotas (permos y gatos) de acuerdo con &l nivel de conocimients que
pos=en los propietanios acerca del mismo y dz las medidas de prevencion de enfermadades.

:POR QUE FUE USTED ELEGIDO PARA PARTICIPAR EN ESTE ESTUDIO?

Todes los propietarios de mascotas convencionales (perros y gatos) mayores de 15 ahos que dessen
participar en el estudio diligenciando el cussfionario por tener una mascots en &l momenta de su
diligenciamiento brindan informacion valiosa para la investigacion._

RIESGOS Y BENEFICIOS

Esia inwestigacion es clasificada como investigacion sin riesge per le cual participar en el estudio no gen=zra
riesgo alguno para usted. WNo se realizard inspeccidn dz los animales por o cual su estado general no podra
determinarse. Usted recibira informacidn concreta acerca de los aspectos mas relevantss para el bienestar y
prevencion de enfermedades en su [s) mascotas. Los resultados se wsarsn para mejorar la participacion y
educacion de los pn:-ple1ana= de mascotas en prevencion de enfermedsdes y bisnestar de estas, con lo cusl
su mascota y usted tendran un espacio mas saludable. Se busca visualizar si exaste clardad per parte de los
propiefanios de mascotas en los conceptos de medidas de prevencion primaria y bienestar general. Aspecios
basicos como 3 gue hacen referencia, cudles son y como deben levarse a cabo en las mascotas
convencicnales, de gran importancia por ser las mas frecuentes en los hogares. Identificar si existen y de ser
ssi comparar las tendencias relscionandolas con |as variables sociodemagrificas que permitan llegar
mediante |35 conclusiones 3 defectsr los grupos dentro de |3 poblacion que requisrsn mayor apoyo &
intervencién educativa por parte del Estade para mejorar las condiciones de los animales y |a conciencia
ciudadana acerca de |3 importancia del mansjo preventive adecuads en sus animales de compafia. Ademas
de despertar el inferés en la ciudadania abordada, aclarar y fortalecer el conocimients de los conceptos y
como deben reslizarse; asi como lagrar una mayaor adherencia a las medidas en cuestion |o cual reper\cutlra
directaments 2n una menor carga parasitaria asociads @ perros ¥ gatos en los individuos y espacios publicos,
menor incidencia de enfermedades infecciosas prevenibles y mejor calidad de vida de las mascotas y sus
propistanios.
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£COMO SERA LA PARTICIPACION EN EL ESTUDIO?
“Su participacion requiere de los siguisntes procedimisntos, que usted podra libremente sceptar o rechazar:

1. 5=l preguntars si desea panticipar woluntariamentz en una inwestigacidn relscionada con mascofas.

2. Se e solicitara leer y firmar el consentimiznte informado en presencia de dos testigos.

3. Se le pedira diliganciar una encusests relacionads = |a calidad de vida de su/s mascotalas por parts de
alguno de los investigadores. Las respuestas seran regisiradas por medio de un cussfionario, de tal
manera que los investigadares pusdan guardar fizlments sus respuestas.

GARANTIAS DE SU PARTICIPACION

L= informacidn que usted sportard es de cardcter confidencial y andnima. Su cusstionario no sers relacionado
con este documento en el ceal sparece su nombre. El investigador principal recibe su consentimiznto
informado como parts de un requisito ineludible que prusba que usted fue informado debidamente acenca del
fin del estudio y que autoriza voluntariamente con su diligenciamiento |z participacion en |z investigacidn.

Hi usted, ni oira persona involecrada en | estudio, recibira beneficios politicos, economicos o laborales como
COMPEnsacion por su participacidn,

Su participacion s=ra completamente woluntaria y tendra el derecho de retirarse en cualquier momento del
=studio si usted asi o desea. lgualments, =i en algin momento desea gue la infarmacion que usted brinda no
sea uiilizada por los investigadores, lo podra comunicar y respetaremos su decision.”

MANEJO DE LOS DATOS DE INVESTIGACION

La infarmacidn se mantendra bajo estricia confidencialidad y no se regisirara su nombre o cualquier ofra
informacicn gue pueda identificark personalments.

Toda la informacidn que s= obtenga de este estudic de investigacidn s2 utilizard Unicaments con el propdsito
que aqul se comenta. Los investigadores de este estudio son los dnicos autorizados para acceder a los datos
que usted suministre.

Le informaremas de los resultados obtenidas en 2l estudic. También podra contactar al personal del estudic &
informarnos cualguier situacidn anormal ¢ inesperada en cualguier moments.”

Los cuestionanios se almacenaran en carpetas identificadas con el mimero del nivel socioecondmico al cual
correspondan para su posterior analisis. ¥ estaran bajo custodia y responsabilidad del investigadar principal
durants el fiempa que dure el estudio y la publicacion de los resultados. Posteriorments s= guardaran durante
12 meses con el fin de usarlos de ser posible en otros estedios.

ACEPTACION
Por favor marque con una "X~ encaso gua acepte o no acepte lo siguiente:

Autorizo a los investigadores del estudio “Bienestar en

animales de compafia, segun nivel de conocimientos y Acepto Mo acepto
practicas de prevencion primaria de propietarios an Chia”
para:

+ Realizar los procedimizntos descritos en este
documento, necesarios para la realizacion del estudio
de investigacion
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Participante

Mombra Ceduls Firma CHaMes/Afio
Testigo 1

Mambrz Céduls Firma DaMes/Afio

Relscidn del testigo con 2l participantz del estudic:
Direccion del testigo:

Testigo 2

Mombra Cédula Firma DHaMes/Afio

Relacicn del testigo con 2l participants del estudio:
Direceion del testige:

ESPACIO RESERVADO PARA EL INVESTIGADOR

En nombre del estudic "Bienestar en animales de compafiia, segun nivel de conocimientos y practicas
de prevencion primaria de propietarios enm Chia”., me compromets a guardar |3 identidzd
de coma participants. Acepio su derecho a conocer el resultade de
todas las pruebas realizadas y a retirarse del estudio 3 su woluntad en cuslguisr momento. Me comprometo a
manejar los recultados de esta evaluacion de acuelirdo a las normas para la realizacion de inwestigacion en
Colombia (Resolucidn 2430 de 1903 y Resolucidn 2372 de 2008) y la ley para la proteccidn de datos
personales (Ley estatutana 1581 de 2012).

Nombre:

Documento de ldentidad Mo

Firma:-

Fecha (dia/mes/ano) ! !

E,INFORMPLCI{)N O PREGUNTAS ADICIOMALES?
Si en slgun momento desea obtener informacidn adicional sobre el estudio puede contactar a:

Angela Del Pilar Silva lgua, Investigador principal.

Médica Veterinaria Brang.Centro Médico Veterinario de Bisnestar animal
Teléfono contacto 3132078191

Final del documento
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