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QUILOTORAX

Caso clinico
Introduccion

Un hurén hembra no castrada de 2 afios
de edad fue atendida en el Hospital
Clinico Veterinario con historia de apa-
tia, hiporexia y mal pelaje observado
por los propictarios. El animal pesaba
460g y en la exploracion se observo una
disnea marcada con componente abdo-
minal. En el examen hematologico se
observd leucopenia con linfopenia e
hipertrigliceridemia; en el examen
radiogralico el pulmon aparecio colap-
sado, probablemente debido a una efu-
sion pleural, Mediante ecografia se con-
firmo la presencia de liquido y se obser-
varon imagenes compatibles con dep6-
sitos de fibrina en la cavidad toricica.
Se tomé una muestra del liquido pleural.
El diagnastico fue de quilotorax.

El animal fue ingresado, se le aplicod un
drenaje toracico durante 5 dias,
Durante los dos ultimos dias de su
ingreso no se obtuvo liquido tras la
aspiracion. El animal fue dado de alta
con un tratamiento a base de enroflo-
xacina (10mg/kg/12h/PO/15d), rutdsi-
do (60mg/kg 12h/PO/hasta control) y
furosemida (2mg/kg/PO/8h).

En revisiones posteriores se observo
que el animal respiraba mucho mejor y
la actividad era normal, Pero en las
radiografias realizadas se seguia obser-
vando una ligera efusion pleural. Se
continud el tratamiento con rutésido y
furosemida. Todos los exdmenes reali-
zados descartaban las causas habituales
de quilotérax en pequefios animales.

A los tres meses el animal ingreso debi-
do a una disnea severa. Tras su estabili-
zacion se decidio realizar una toracoto-
mia y omentalizacion del conducto tord-
cico. Se administré un tratamiento post-
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quirirgico con enrofloxacina y metil-
prednisolona (1mg/kg/IV/12h) durante
las dos semanas que estuvo ingresado
después de la cirugia. El tratamiento s¢
continud tras el alta del animal hasta un
control posterior.

Al cabo de 2 semanas el animal ingre-
s6 en el hospital debido a una disnea
severa de 6 horas de evolucion y murio
a los pocos minutos. En la necropsia y
en el estudio histopatologico no se
observaron alteraciones compatibles
como etiologia del proceso.

Discusion

En pequenios animales, cualquier enfer-
medad que provoque un aumento de la
presion venosa puede causar quiloto-
rax!. La cardiomiopatia, efusion peri-
cardica, anomalias cardiacas congéni-
tas, masas en mediastino anterior y diro-
filarias se han asociado a quilotorax en
gatos. En el perro, se han descrito tam-
bién otras causas debidas a trauma tora-
cico asociado a vomitos o tos, anomali-
as congénitas del conducto toracico, tor-
sion de lébulo pulmonar y lobecto-
mial3. El trauma tordcico es una causa
poco frecuente de quilotorax en ambas
especies, siendo muchas veces de etio-
logia desconocida (idiopatico). En huro-
nes, estd descrito anicamente un caso de

- quilotérax asociado a una parasitacién

por Dirofilaria immitis?, no documen-
tindose casos de quilotérax idiopitico
en esta especie.

El tratamiento quirirgico del quilotorax
esta indicado cuando el tratamiento
médico fracasa y no se ha identificado
y/o corregido la causa primarial.
Existen varias técnicas quirirgicas,
entre ellas la ligadura del conducto tord-
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cico, shunt pleuroperitoneal pasivo y
activo, shunt pleurovenoso, pleurodesis,
pericardiectomia y omentalizacion!.2.
Sin embargo, algunas de estas técnicas
son poco efectivas y dificiles de realizar
en nuestro caso, optandose por €l uso
del omento como drenaje fisiolégico.
Las complicaciones asociadas al quilo-
torax y a su tratamiento, ademas de los
problemas de ventilacion y la pérdida
de fluidos y nutrientes que comporta el
tratamiento conservador, son la no
resolucion del quilotérax, fibrosis
pleural, infecciones intratoracicas y
torsion de l6bulo pulmonar3,
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