DERRAME PERICARDICO HEMORRAGICO IDIOPATICO.
CASO CLINICO.
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En dicho articulo se presenta un caso de derrame
pericirdico hemorrigico idiopitico en un perro macho,
pastor alemdn, de 6 afios de edad. Se discute acerca del
diagndstico, prondstico y tratamiento.
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In this paper we present a case report of hemorrbagic
idiopathic pericardial effusion, on a six years old, male,
German shepherd dog. We described the clinical
findings, diagnosis and therapeutical approach.
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INTRODUCCION.

Los derrames pericirdicos se pueden clasificar
segun las caracteristicas del fluido. Pueden ser tra-
sudados (o trasudados modificados), exudados (in-
flamatorios y no inflamatorios) y hemorragicos
(sanguinolentos o serosanguinolentos). Enel perro
la mayoria de los derrames son hemorrigicos, es-
tériles y no inflamatorios®.

Las causas mds comunes de derrame pericardico
hemorrigico son la neoplasia intrapericardica y la
idiopatica. Los derrames hemorrigicos son mds
comunes en perros de razas grandes, con una edad
promedio de 6 anos, y predominantemente ma-
chos. El pastor alemin parece tener predisposicion
a los derrames pericardicdrdicos hemorragicos
idiopaticos y a los neoplasicos®®.

Los sintomas tipicos de un animal con derrame
pericirdico son letargia, fatiga, debilidad, ta-
quipnea, distensién abdominal, sincope y tos. A la
exploracion clinica nos encontramos con una aus-
cultacién cardiaca disminuida, acompanada de ta-
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quicardia, hipertensién venosa periférica con dis-
tension de la zona yugular®.

En la electrocardiografia, los hallazgos tipicos
sondisminuciéndelaamplitud del complejo QRS,
desviacién del segmento 8T y alternancia eléc-
trica®. Laradiografia de térax nos mostrard un co-
razon globoide y aumentado de tamano. Mediante
la pericardiocéntesis obtendremos un liquido he-
morragico o serohemorrigico, que raramente co-
agulay al centrifugar se separa un sobrenadantede
color xantocrémico. El examen citolégico rara-
mente nos proporciona un diagnéstico definitivo
ya que existe una gran dificultad de distinguir las
células mesoteliales de las neopldsicas. El diag-
ndstico, pronostico y recomendaciones terapéu-
ticas se basan en los resultados de la ecografia o
pneumopericardiografiat’.

Aproximadamente el 50% de los perros con un
derrame pericirdico, hemorrdgico, idiopitico
suelen recuperarse después de una o dos pericar-
diocéntesis. E1 50% restante, el derrame pericar-
dico recidiva a los pocos dias, semanas, o incluso

hasta 5 afios después®.
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Fig. 1. Radiogratia de torax. Corazon globoide ¢ incrementado de tamaiio, sos-
pechoso de derrame pericirdico.

Fig. 3. Aspecto del liguido pericirdico post-toracocentesis.

HISTORIA.

Un perro, pastor aleman, macho, de 6 afos, re-
mitido por otro veterinario para realizar una ra-
diografia de abdomen porque el animal ha vomi-
tado una piedra y presenta intolerancia al ejercicio
y letargia.

EXPLORACION Y SIGNOS CLINICOS.

—Disnea acusada, taquipnea.

—Sonidos cardiacos disminuidos a la auscultacion.
—Palidez de membranas mucosas.

—Distension abdominal.

—Temperatura normal (39°).

-Frecuencia respiratoria: 60 rpm.

—Pulso yugular.

Ante estos sintomas se decide realizar una ra-
diografia de t6rax, observindose una silueta car-
diaca globoide e incrementada de tamafio. Imagen
sospechosa de derrame pericardico (Fig. 1).
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qg. 4 Citologia del iquido pericardico. Se observan hematies v unas celulas
Fig. 4. Citologia del | | lico. Se ol [ Lies 3 lul
de caracter basdfilo. Su morfologia se ajusta tanto a células ncoplisicas como
a células mesoteliales reactivas.

En el ECG, la amplitud del complejo QRS estd
disminuida y existe una alternancia eléctrica, es
decir, los complejos QRS muestran amplitudes y
configuraciones alternantes (Fig. 2).

Para determinar la naturaleza del derrame, rea-
lizamos una pericardiocentesis, obteniendo un li-
quido hemorrigico que no coagula, con un hema-
tocrito de 16%, proteina total 3 g/dl y densidad
especifica de 1.025. Se clasifica como un derrame
pericardico hemorragico (Fig. 3).

Se realiza un examen citolégico observandose
hematies y unas células agrupadas de caricter ba-
sofilo, con nicleos pigndticos (Fig. 4). Su morfo-
logiaseajustatanto a células mesoteliales reactivas
como a células neoplasicas y el examen citolégico
no permite su diferenciacion con seguridad.

Ante la imposibilidad de realizar un examen
ecocardiogrifico (que nos permitiria realizar un
diagnésticodefinitivo) nos quedan 2 posibles diag-
nosticos:

*Derrame pericardico idiopatico
*Neoplasia

TRATAMIENTO.

Sedecide realizar una pericardiocentesis, ya que
es resolutiva en un 50% de los casos de derrame
pericirdico hemorragico idiopdtico®.




A5

Derrame pericirdico hemorrigico idiopitico. Caso clinico. X. Font. Vol. 14, n.°2, 1994

Para ello administramos Diazepin 0.4 mg/kg/
IV, rasuramos un drea rectangular en la pared to-
ricica derecha, preparamos asépticamente la zo-
na, infiltramos Lidocaina local a la altura del 4-5°
espacio intercostal y, mediante un catéter intrave-
noso de 1,2 mm/18G, unido a una vilvula de tres
vias mediante un tubo, se extraen 200 ml deliquido.

El animal mejora notablemente y se da de alta
con la siguiente medicacidn:

—Prednisona 1 mg/kg/dia PO
—Ampicilina 20 mg/kg/8h PO

Al cabo de una semana recidivan los sintomas
iniciales y se decide eutanasiar al animal.

Lanecropsiaconfirmael diagnésticodederrame
pericirdico hemorrigico idiopdtico al no encon-
trarse ninguna evidencia de neoplasia.

DISCUSION.

El diagnéstico quedé reducido a dos posibili-

dades: Derrame hemorragico idiopdtico o neo-
plasia pericdrdica. El pastor alemdn tiene pre-
disposicién tanto al derrame idiopdtico como al
hemangiosarcoma, aunque la edad promedio en
casos de derrame idiopitico es igual o inferior a 6
afios y es mas frecuente en machos®.

En nuestro caso, el paciente era macho y tenia
6afos,lo que decantaba méslas posibilidades hacia
un derrame 1diopatico.

No se llegé al diagndstico definitivo por falta
de un ecégrafo. Sin embargo, se podia haber rea-
lizado una pneumopericardiografia, pero no esta-
bamos familiarizados con dicha técnica.

En cuanto al tratamiento, la pericardiocentesis
inicial es resolutiva en un 50% de los casos®.
Aunque cuando el animal recidivé quedaba la po-
sibilidad de realizar una pericardiectomia subtotal,
que consiste en reseccionar una parte del peri-
cardio y que parece ser altamente eficaz en casos
de derrame hemorrigico idiopitico.
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