Caso Clinico

Paniculitis nodular estéril en

un perro

Resumen. Se describe un caso de paniculitis nodular estéril, en un
perro Doberman pinscher, macho, de 5 anos de edad. La presencia de
nadulos subcutinceos maltiples, el estudio histopatologico y los cultivos
bacterianos y fangicos estériles, nos llevaron al diagndstico definitivo.

El tratamiento con corticosteroides fue efectivo.

Abstract e -
A case of sterile nodular panniculitis in a meale five-
year old Dobermean pinscher dog, is described. Multiple
subcutaneous nodules, bhistopathologic findings and
sterile cultires for bacteria and fungi led to the final
diagnosis. Corticosteroid therapy was effective.
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Introduccion

La paniculitis es una inflamacion del tejido adiposa
subcutinco (paniculo adiposo), originada por diversos
factores etiologicos: fisicoquimicos, bacterianos, fingi-
cos, inmunologicos, neopldsicos, nutricionales e idiopd-
ticos (paniculitis nodular estéril) #0712 Afecta al perro
y al gato, con una incidencia superior a la que habitual-
mente se viene senalando en la bibliografia veterina-
it

En el perro, la paniculitis nodular no constituye una
enfermedad especifica, sino que es un érmino que se
emplea para indicar la presencia de nodulos inflamato-
rios subcutaneos estériles™!"”,

En el presente trabajo describimos los aspectos clini-
cos ¢ histopatologicos de la paniculitis nodular estéril en
un perro.

Caso clinico = —

Llego a nuestra consulta un perro de raza Doberman
pinscher, negroy fucgo, macho, de 5 anos de edad, que
presentaba nodulos subcutineos multiples, de un did-
metrono superiora 1,5 em, localizados, principalmente,
en el cuello, tronco vy parte proximal de las extremidades
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(Fig.1). Algunos de ellos confluian entre si. No presenta-
han dolor a la palpacion y su consistencia era firme.

Los nodulos aparecian en diferentes estadios de evo-
lucion. Unos se encontraban en el tejido subcutineo y
solo eran detectables a la palpacion. Otros, en un estadio
mas evolucionado, hacian prominencia en la superficie.
Algunos de éstos se ulceraban, fistulizaban y descarga-
ban al exterior un material oleoso, de aspecto purulento
(Fig.2). Muy pocos se resolvian espontineamente me-
diante cicatrizacion.

El estado fisico del perro era normal, no presentaba
masalteracion que la presencia de los nodulos cutincos.
Se tomaron muestras de sangre y orina para analisis de
rutina. El hemograma. la bioquimica sérica y el urianali-
sis, no revelaron alteraciones dignas de mencion. Se
realizaron cultivos bacteriologicos y micologicos de los
nodulos abiertos y cerrados. El material procedente de
los nadulos intactos resultd estéril, mientras que en el de
los nodulos ulcerados se aislaron enterobacterias, que se
consideraron como contaminantes secundarios.

Se realizaron biopsias de ambos tipos de nodulos,
para estudio histopatologico. Ll examen microscopico
del nodulo intacto mostro un proceso inflamatorio difu-
50, de cardcter granulomatoso, en el tejido adiposo sub-
cutaneo (Fig.3). Este infiltrado inflamatorio estaba cons-
tituido, principalmente, por histiocitos (algunos con
vacuolas lipidicas), y en menor nimero, por linfocitos,
cClulas plasmaticas y algunas células gigantes multinu-
cleadas de tipo "cuerpo extrano” (Fig, 4). Junto a la
infiltracion celular. se observaban focos de necrosis
arasa y zonas de fibrosis.

El empleo de técnicas de tincion especiales (Gram,
Zichl-Neelsen v PAS), mostro la ausencia de agentes
infecciosos (bacterias y hongos). El examen con luz
polarizada nos indico la ausencia de cuerpos extrafios,
En el nodulo ulcerado se observa una gran infiltracion
inflamatoriz, en la que predominaban los polimorfonu-
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Fig. 1. Paniculitis: nédulos abiertos y superficie irregular del dorso y
muslo, debido 2 numerosos nodulos subcutaneos,

Fig. 3.

Fig. 2. Nadulo fistulizado que descarga material oleoso de aspecto
purulento.
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Fig. 4. Infiltracién inflamatoria de células mononucleares en el pani-
culo adiposo. Se observa también una célula gigante multinucleada.
HE X 400,

Fig. 5. Superficie regular de la piel, debido a la desaparicion de los
nédulos subcutineos y a la cicatrizacion de los nédulos fistulizados.
Cuatro meses post-tratamiento.

cleares neutrofilos sobre las célulus mononucleares
(histiocitos, células plasmiticas y linfocitos).

Como consecuencia de los siguientes hallazgos: no-
dulos subcutineos generalizados; contenido oleoso de
aspecto purulento en los nédulos ulcerados; cultivos
estériles de los nodulos intactos, e inflamacién del pani-
culo adiposo, llegamos a la conclusion de que se trataba
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Fig. 6. Detalle de los nadulos abiertos, una vez cicatrizados. Cuatro

meses pUSl'U"d.l'dH]ilfﬂlU.

de una paniculitis nodular estéril.

El tratamiento consistio en laadministracion de pred-
nisolona oral (Urbason®) a razon de 2,5 mg/k.p.v.
durante los 10 primeros dias; a continuacion la dosis fue
disminuyéndose 0,5 mg/k.p.v. cada 5 dias, hasta com-
pletar un mes de tratamiento. Inmediatamente después,
se le administro parametasona intramuscular (Cortide-
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ne® depot), a razodn de 40 mg cada 15 dias, durante el
mes siguiente.

A lo largo del tratamiento, los nddulos intactos des-
aparecieron progresivamente (Fig.5), mientras que los
nodulos abiertos dejaron una cicatriz alopécica (Fig.6).
Diez meses después se produjo una recidiva que se traté
de igual manera hasta obtener la remision.

Discusion

La paniculitis nodular es una enfermedad raramente
descrita en el perro'* %7% aunque recientemente se ha
sugerido una mayor incidencia de lo que la bibliografia
indica™!". No hay predileccion en cuanto a raza y sexo.
Respectoalaedad, a pesar de que se sefala su aparicion,
mds frecuentemente en estadios juveniles':*, en nuestro
caso, el perro tenia 5 anos, lo cual concuerda con
aquellos autores que afirman no existir predileccion por
una determinada edad® 'V, Clinicamente, los nodulos
observados eran mds pequenos (no superaban 1,5 cm)
que los habitualmente descritos (entre 1y 9 cm)/ 6810
y muy numerosos 679121,

Eldiagnodstico correcto de la paniculitis nodular esté-
ril se basa en el examen histopatologico y en el cultivo
bacteriano y flngico estéril de los nadulos intactos.
Ademds, es necesario descartar otros procesos, cuya
presentacion clinica, puede ser nodular y multiple. Entre
ellos: quistes cutineos™ ¥ neoplasias™ %% 'V, granulo-
mas infecciosos y de cuerpo extrano™ ", lupus eritemato-
50 sistémico™® y pioderma profunda®™.
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La buena respuesta a los corticosteroides, sugiere la
posihilidad de un origen inmunitario™. Las recidivas
pueden ser frecuentes®®, por lo que el propietario debe
inspeccionar con frecuencia a su perro, mediante palpa-
ciones cutdneas, con el [in de instaurar el tratamiento lo
mids rdpidamente posible.
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