DERMATOLOGIA

Doce casos de piodermas recidivantes
en caninos fueron remitidos al
Servicio de Dermatologia del Hospital
Clinico Veterinario de la Universitat
Autonoma de Barcelona durante
un periodo de nueve meses. Los
pacientes pertenecian a distintas razas,
eran de ambos sexos y tenfan edades
comprendidas entre 3 y 12 afios.
Todos ellos mostraban en el examen
dermatoldgico  pdpulas, pustulas,
collaretes, descamacion y costras, de
extensiéon mds o menos generalizada
y un prurito de moderado a intenso.

Tras la realizacion de diferentes
pruebas diagnésticas  (tricoscopia,
raspados, citologfas, hemograma,

perfiles bioquimicos, determinaciones
hormonales, test de deteccion de IgE
especificas, biopsias) en 10 casos se
identific6 como causa primaria de
la pioderma una dermatitis atdpica;
en uno, hipotiroidismo y en otro no
se pudo identificar causa primaria
alguna, considerdndose una pioderma
(foliculitis bacteriana) idiopdtica. El
objetivo de este estudio retrospectivo
es evaluar la eficacia de la terapia
tépica con una locion de dcido fusidico
en pacientes caninos con infecciones
cutdneas causadas por Staphylococcus
(pseudointermedius) multirresistente.

En todos los pacientes se realiz6 un
cultivo con medios Agar Sangre y
McConkey y un antibiograma. En
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11 casos se identificaron colonias de
Staphylococcus coagulasa positiva
(probablemente, S. pseudointermedius)
y en uno, colonias de Staphylococcus
coagulasa negativa (probablemente, S.
schleiferi) En los 12 casos el perfil de
sensibilidad mostré que se trataba de
Staphylococcus Meticilina Resistentes
(MRS, resistentes a la oxacilina) y
Multirresistentes (beta lactamicos,
quinolonas, lincosamidas, sulfa-
midas, rifamicinas, fenicoles,
aminoglucdsidos, tetraciclinas y
macrolidos).

De acuerdo con la escasa bibliografia
existente en dermatologia veterinaria
[Loeffler et al. Vet Derm 18, 412-
421 (2007)] y los resultados de los
antibiogramas se optd por una terapia
con una solucién hidroalcohdlica
de dcido fusidico al 2%. La terapia
fue realizada por los propietarios
cada doce horas en sus respectivos
hogares con una duracién minima de
4 semanas.

Se considerd la remision completa
como la desaparicion de pustulas,
pépulas, collaretes, olor intenso
desagradableydescamacion,asicomo
también la ausencia de bacterias en
las muestras citoldgicas posteriores
al tratamiento. En los casos de
dermatitis atdpica se valoré también,
de forma especial, la reduccion en el
nivel de prurito. En 10 de los 12 casos
se consiguié una remisién completa
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del cuadro cutdneo con 4 semanas
de tratamiento. Las terapias fueron
se continuaron durante 3 semanas
después de la remision completa. En
un caso la mejorfa fue parcial durante
las primeras 4 semanas y nula con
la extension del tratamiento. En el
caso restante no pudo hacerse una
valoracion posterior al tratamiento,
por lo que se desconoce el resultado.
No se observaron reacciones
adversas en ninguno de los pacientes
y todos los propietarios mostraron
satisfaccion con la terapia. El tdnico
inconveniente que se refirid fue el
elevado precio de la solucién que
debe realizarse de forma magistral
por el farmacéutico.

Si bien es necesario realizar estudios
mds amplios, este primer estudio
abierto y retrospectivo indica que
el acido fusidico tépico en solucion
hidroalcohdlica al 2% es una terapia
efectiva y segura para el tratamiento
de las piodermas caninas causadas
por Staphylococcus MR y multi-
rresistentes.
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