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RESUMEN

Las enfermedades gastrointestinales equinas tienen una alta incidencia con un pronéstico
variable en la préctica clinica. La mayoria de los estudios se limitan a describir lesiones
ulcerativas y lesiones inflamatorias. El objetivo de este estudio fue evaluar el potencial
diagnéstico complementario de la cromoendoscopia convencional en la mucosa gas-
troesofdgica y duodenal proximal del equino. El estudio incluyé 20 caballos criollos
colombianos de ambos sexos (12 hembras y 8 machos), con edades entre 5 y 20 afios,
peso entre 250 y 350 kilogramos, condicién corporal 4-5/9 y con historial de alteracio-
nes digestivas en los tltimos 3 meses; quienes previo a la evaluacion por gastroscopia y
cromoendoscopia se sometieron a ayuno (sélidos 12h y liquidos 4h) y sedacién (xilacina
0,5 mg/kg/iv). Se utilizaron tinciones como rojo fenol, lugol, indigo carmin, azul de
metileno y 4cido acético y se tomaron biopsias de los segmentos que mostraron reaccién.
El azul de metileno revel 52% de las lesiones, el lugol 19%; por su parte, el rojo fenol,
el indigo carmin y el 4cido acético revelaron el 9,5% restante. El epitelio escamoso fue
el més afectado (66,6%), el glandular (19%), antro pilérico (9,5%) y duodeno proximal
(4,7%). Los hallazgos histopatoldgicos fueron hiperplasia, hipertrofia, hiperqueratosis,
congesti6n, degeneracién vacuolar, infiltrados celulares, fibrosis, necrosis y atrofia en
diferentes grados de severidad. La cromoendoscopia reveld lesiones prematuras, que
pasaron desapercibidas con las técnicas convencionales de endoscopia del tracto diges-
tivo. Este es el primer estudio que emplea la cromoendoscopia en equinos; a pesar de
que la técnica mejord la visualizacion vy facilité la ubicacidn y descripcidn de lesiones
ulcerativas prematuras a través de la histopatologia, se recomiendan mayores estudios
controlados y con un nimero mds amplio de muestras.
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Evaluation by simple gastroscopy and conventional chromoendoscopy
of the gastro-esophageal and proximal duodenal surface of equine.

Preliminary study

ABSTRACT

Equine gastrointestinal diseases have a high occurrence with a variable prognostic in
clinic practice. Most of the studies limits to describe ulcerative and inflammatory lesions.
The objective of this study was to evaluate the potential complementary diagnostic of
conventional chromoendoscopy on the gastroesophageal and proximal duodenal mucosa
of the equine. 20 Colombian creole horses, of both sexes (12 females and 8 males),
with ages between 5 and 20 years old, weight between 250 and 350 kilograms, body
condition 4-5/9, that had presented digestive alterations in the last 3 months, were
subjected to fasting (solids 12h and liquids 4h) and sedated (xylazine 0,5 mg/kg/iv) to
be evaluated by gastroscopy and chromoendoscopy, using for stains phenol red, lugol,
indigo carmine, methylene blue and acetic acid, taking biopsy samples of the segments
that showed reaction. The methylene blue revealed 52%, lugol 19%, and phenol red,
indigo carmine and acetic acid revealed only 9,5% of the lesions, being the squamous
epithelium the most affected (66,6%), glandular epithelium (19%), pyloric antrum
(9,5%) and proximal duodenum (4,7%), where histopathological findings were hyper-
plasia, hypertrophy, hyperkeratosis, congestion, vacuolar degeneration, cellular infiltrates,
fibrosis, necrosis and atrophy in different degrees of severity. Chromoendoscopy revealed
lesions premature, which go unnoticed with conventional light endoscopy techniques.
This is the first study using chromoscopy in horses to show that the reagents used allow
a better visualization of injuries than the conventional technique, helping histopatho-
logical studies and molecular biology to understand ulcerative premature injuries and

possible pathophysiological pathways. However, larger controlled studies and a larger

number of samples are needed.

Keywords: chromoendoscopy, EGUS, equine, gastroscopy; lesions.

INTRODUCCION

Las enfermedades del tracto gastroin-
testinal en equinos tienen una alta pre-
sentacién con variable prondstico en la
rutina clinica. La mayoria de estudios se
han limitado a la descripcién de lesiones
ulcerativas e inflamatorias en el estémago
ya que mundialmente tienen alta pre-
valencia en los caballos. Ademds, estas
patologias son las mds evidentes en una
evaluacion endoscépica, convirtiéndose
en la ayuda diagndstica por excelencia
para estos cuadros clinicos. Sin embargo,
estudios en medicina han identificado un

alto porcentaje de lesiones que no reporta
la endoscopia convencional, sobre todo
en patologias leves o en fases tempranas
(Barreto 2010; Trivedi y Braden 2013).
Lo que ha conllevado a la implementacién
de la cromoendoscopia como técnica de
primera linea en los estudios de patologias
del tracto gastrointestinal. Los beneficios
de este procedimiento no se han evaluado
en las superficies digestivas del equino y
existe evidencia de altas frecuencias de
lesiones asociadas al sindrome ulcerativo
géstrico equino (SUGE) alrededor del
mundo (Barreto 2010 y Trivedi y Braden
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2013), alteraciones que con la implemen-
tacién de la cromoendoscopia podrian
revelar otras lesiones de tipo degenerativo
o pre-ulcerosas, displasias o metaplasias no
descritas hasta el momento para la especie.

La cromoendoscopia es una técnica
utilizada en seres humanos fundamentada
en el uso de tinciones sobre la mucosa
digestiva para visualizar detalles de la
superficie interna, con el fin de iden-
tificar, delimitar, realzar lesiones poco
evidentes, caracterizar lesiones planas
o deprimidas y determinar patrones de
criptas en la superficie luminal del tubo
digestivo (Garcia y Diaz 2009; Barreto
2010; Kiesslich y Neurath 2012). Por
consiguiente, este procedimiento tiene
el propésito de facilitar el diagndstico de
lesiones que pasan inadvertidas con las
técnicas convencionales de endoscopia
de luz (Marin et al. 2006; Barreto 2010).

La gastroscopia en equinos es el proce-
dimiento diagndstico de eleccién para el
sindrome ulcerativo gistrico, tanto de la
mucosa aglandular como glandular; especi-
ficamente, en el diagnéstico de hiperquera-
tosis, erupciones, irritaciones, ulceraciones
y procesos inflamatorios. Sin embargo,
otros hallazgos no se reportan pues no
existen cambios evidentes en la estructura
del tejido, como en el caso de displasias o
cambios degenerativos prematuros. Ademds,
la endoscopia convencional ha demostrado
ciertas limitaciones de visualizacion y acce-
sibilidad a algunas dreas del estémago de
caballos (Murray et al. 1989; Andrews ez al.
2002). Por consiguiente, la cromoendosco-
pia contribuye a facilitar la identificacién y
revelacién de lesiones displdsicas y malignas
del tracto gastrointestinal que en muchos
casos pueden ser dificiles de diferenciar
del tejido sano.

Existen una amplia variedad de tincio-
nes para el uso en cromoendoscopia que

INvESTIGACION

se clasifican segtin su interaccién con la
mucosa gastrointestinal. Las cominmente
utilizadas y que pudieran ser extrapolables
alos equinos se describen a continuacién.

Rojo Fenol: se clasifica como una tincién
reactiva que cambia de color amarillo a
rojo o lila en presencia de pH bésico y es
utilizada en medicina para la deteccién de
Helicobacter spp. en la mucosa gastrica, con
una sensibilidad y especificidad reporta-
da del 100% y 84,6%, respectivamente
(Trivedi y Braden 2013).

Lugol: tincién vital a base de yodo que se
utiliza para demarcar displasia y cdncer en el
epitelio escamoso; el yodo se une al glucége-
no que es abundante en el epitelio escamoso
no queratinizado, el tejido neoplésico tiene
pocas reservas de glucégeno, por lo cual,
incorpora poco o nada de la tincién; otras
condiciones asociadas con baja absorcién
de yodo son enfermedades inflamatorias
y eséfago de Barret (Garcia y Diaz 2009;
Barreto 2010; Trivedi y Braden 2013).

Indigo Carmin: tincién de contraste, no
reacciona ni se absorbe, solo se acumula
en las elevaciones y depresiones de la
mucosa permitiendo una mejor definicién
topogréfica del drea (Garcia y Diaz 2009;
Trivedi y Braden 2013).

Azul de metileno: tincion vital que invo-
lucra una absorcién activa de la mucosa,
esta se deposita en el epitelio de las células
absortivas y puede ser usado como cribado
en la enfermedad inflamatoria intestinal
para identificar metaplasia intestinal, dis-
plasia y cdncer géstrico tipo intestinal en
humanos (Garcfa y Diaz 2009).

Acido acético: esta sustancia no es una
tincién como tal, pero al ser aplicado
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sobre el tejido puede incrementar el
patrén estructural similar a un agente de
contraste, rompe los enlaces disulfuro de
las glicoproteinas que componen la capa
mucosa y como resultado desnaturaliza
el moco que hay sobre el tejido (Garcia
y Diaz 2009; Barreto 2010; Trivedi y
Braden 2013).

En este contexto, el objetivo de este
trabajo fue evaluar el potencial diagnés-
tico complementario de la cromoendos-
copia convencional sobre la superficie
gastroesofdgica y duodenal proximal del
equino, para describir las alteraciones
histopatolégicas de tipo inflamatorio,
erosivas, ulcerativas y degenerativas de
la mucosa gastroesofégica y del duodeno
proximal reveladas por tinciones a base
de rojo fenol, dcido acético, azul de
metileno, lugol e indigo carmin como
medio de contraste.

MATERIALES Y METODOS

Animales

Se tomé una muestra por conveniencia
de 20 equinos criollos colombianos que
presentaron alteraciones digestivas en
los tres meses previos (anorexia, célico,
diarrea, aerofagia, bruxismo, sialorrea,
disfagia, pérdida de peso); los ejemplares
del estudio fueron de ambos sexos (12
hembras y 8 machos), con edades entre
5y 20 afos, peso entre 250 y 350 kg,
condicién corporal entre 4-5/9 (Henneke
et al. 1983) y manejados en estabulacién;
con alimentacién basada en forraje verde,
heno a voluntad, racién de concentrado
comercial, suplemento mineral y agua a
voluntad. Finalmente, se estudiaron las
superficies de los segmentos digestivos del
duodeno, estémago y eséfago por endos-
copia y cromoendoscopia convencional.
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Procedimientos

Evaluacién eséfago-gastro-duodenal:
previo a los exdmenes endoscépicos los
equinos se sometieron a ayuno de sélidos y
liquidos de 12 y 4 horas, respectivamente.
Inmediatamente después de la sedacion
(xilacina 10% a 0,5mg/kg/iv) se exami-
noé la superficie de la mucosa géstrica de
cada ejemplar (Figura 1A) a través de un
videoendoscopio flexible (Portascope®,
1800PVS, Bradenton, FL, EUA) de 12
mm de didmetro y de 300 cm de largo
introducido via nasal. Durante el proce-
dimiento endoscépico del eséfago y el
estdmago, estos fueron distendidos con aire
para mejorar la visibilidad de sus mucosas.
También fueron utilizados chorros de agua
a través del canal de trabajo para lavar restos
de alimentos en las superficies géstricas.
Las lesiones visualizadas fueron grabadas
en videos y clasificadas segtin el ndmero
(0-4) e intensidad (0-5), conforme a lo
recomendado por MaCallister ez a/. (1997).

Evaluacién por cromoendoscopia e
histopatologia: al finalizar la inspeccién
es6fago-gastro-duodenal se procedié a
aplicar con jeringa, a través del canal de
trabajo del endoscopio, un volumen de
30 ml de cada una de las tinciones en las
siguientes concentraciones: rojo fenol
0,1%; lugol 2%; indigo carmin 0,5%;
azul de metileno 1%, y 4cido acético 3%.
Esta aplicacién se hizo en los segmentos
evaluados en el siguiente orden: duode-
no proximal, mucosa géstrica glandular,
mucosa géstrica escamosa y eséfago distal
(Figura 2). Posterior a la aplicacién de cada
tincidn, las lesiones o alteraciones reveladas
o visualizadas fueron biopsiadas mediante
pinzas endoscépicas introducidas a través
del canal de trabajo del endoscopio. Estas
muestras se conservaron en formalina al
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FIGURA 1. Endoscopia de la superficie gastrica del equino. A) A. Mucosa glandular, B. Mucosa
Aglandular, C. Margo plicatus. B) Lesiones ulcerativas en mucosa gastrica aglandular proximas a
la region del Margo plicatus.

FIGURA 2. Procedimientos de cromoendoscopia convencional sobre la superficie gastrica del
equino. A) Tincion con rojo fenol, B) Tincion con lugol, C) Tincién con azul de metileno y D) Tincion
con acido acético.
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10% vy, posteriormente, se procesaron con
las técnicas rutinarias de histopatologia
y coloracién de Wright Giemsa para la
evaluacion de presencia de bacterias espi-
raladas compatibles con Helicobacter spp.

Anilisis de datos: todos los hallazgos
endoscdpicos, cromoendoscépicos e histo-
patolégicos de los segmentos digestivos
evaluados se tabularon y sistematizaron
en planillas de Microsoft Excel® y se pro-
cesaron por estadistica descriptiva.

RESULTADOS
El examen eséfago-gastro-duodenoescopico
realizado a cada uno de los 20 equinos

Rev Med Vet Zoot. 67(2), MAYO-AGOSTO 2020: 136-148

seleccionados solo reportd lesiones ulcera-
tivas en la superficie gdstrica en 8 de ellos
(40% de la poblacién de estudio), de los
cuales, 2 (10%) presentaron lesiones loca-
lizadas en la mucosa glandular, 4 (20%)
en la mucosa aglandular (Figura 1B) y
los restantes 2 (10%) en ambas mucosas.
Estas lesiones fueron clasificadas segin el
sistema adoptado (MaCallister ez /. 1997),
en grados que oscilaron entre 1y 2, por
tanto, consideradas de leves y superficiales.

Posterior a la endoscopia convencional
los 20 caballos se sometieron a cromoen-
doscopia, 14 de ellos mostraron reaccién
a algunas de las tinciones utilizadas, dis-
tribuidas, segtn la tincidn, de la siguiente
manera: azul de metileno, en 8 caballos

FIGURA 3. Mucosa gastrica y duodenal de equinos sometidas a cromoendoscopia. A. Muestra
histolégica del antro pilérico, con tincion de indigo carmin, 40x. a. fibroplasia, b. congestion. B. Corte
histolégico del duodeno proximal con tincion de indigo carmin, 10x. Infiltrado leucocitario. C. Muestra
histolégica de la mucosa aglandular con tincidn de lugol, 20x. a. Exocitosis neutrofilica, b. Necrosis.
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en mucosa aglandular y en 3 caballos en
mucosa glandular; lugol, en 3 caballos
en mucosas aglandular y en 1 en mucosa
glandular; rojo fenol, en antro pilérico
en 2 caballos; indigo carmin, en duodeno
proximal y mucosa aglandular en 2 caballos
y dcido acético, en 2 caballos en mucosas
aglandular. Como se aprecia, la tincién
de azul de metileno revelé el 52% de las
lesiones; el lugol, el 19%, y el rojo fenol,
indigo carmin y dcido acético revelaron
tan solo el 9,5% de las alteraciones. En
el eséfago distal tampoco se presentaron
reacciones a las soluciones utilizadas.

INvESTIGACION

De los anteriores puntos anatémicos se
analizaron 21 muestras histopatoldgicas.
La mucosa aglandular presenté mayor
nimero de lesiones (66,6%), seguida de
la mucosa glandular con el 19%, antro
pilérico con el 9,5% y duodeno proximal
con el 4,7%. Los hallazgos microscépicos
se relacionan en la Tabla 1 y se muestran en
la Figura 3. Los cambios como hiperpla-
sia, hipertrofia, congestién, degeneracién
vacuolar, infiltrado celulares (linfocito-
sis, leucocitosis, macréfagos), fibrosis,
necrosis y atrofia en diferentes grados
de severidad fueron los mds destacados.

TABLA 1. Muestras de tejido gastrico y de duodeno proximal de equinos sometidos a cromoendoscopia,
con los hallazgos microscépicos de las lesiones reveladas por las tinciones utilizadas.

Muestras Region de toma Tincién Hallazgos Patoldgicos

Caballo 1- muestra 1 Antro Pilérico Rojo fenol Congestion moderada, fibrosis
moderada, hiperplasia leve, Atro-
fia leve, leucocitosis leve.

Caballo 1- muestra 2 Duodeno Proximal indigo Carmin Linfocitosis Severa, Congestion
moderada, infiltracion de Ma-
crofagos moderada.

Caballo 2- muestra 3 Mucosa Aglandular indigo carmin Hiperplasia epitelial Severa, de-

Caballo 2- muestra 4 Mucosa Aglandular

Caballo 3 - Muestra 5 Mucosa Aglandular

Caballo 3- Muestra 6 Mucosa Aglandular

Caballo 4- Muestra 7 Mucosa Aglandular

Azul de Metileno

Azul de Metileno

Acido Acético

Azul de Metileno

generacion vacuolar leve

Hiperplasia moderada, degene-
racion vacuolar leve, hiperque-
ratosis leve.

Hiperplasia moderada, degene-
racion vacuolar moderada, hi-
perqueratosis leve.

Degeneracion Vacuolar modera-
da, Hiperqueratosis moderada,
Hiperplasia moderada.

Hiperplasia Moderada, Hiper-
queratosis leve, Degeneracion
Vacuolar leve, Hipertrofia leve,
presencia de bacterias moderada.
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Muestras Region de toma Tincion Hallazgos Patolégicos
Caballo 5- muestra 8 Mucosa Glandular Lugol Congestion moderada, fibrosis

Caballo 5- muestra 9

Caballo 6- muestra 10

Caballo 7- muestra 11

Caballo 8- muestra 12

Caballo 9- muestra 13

Caballo 9- muestra 14

Caballo 10- muestra 15

Caballo 11- muestra 16

Caballo 11- muestra 17

Mucosa glandular

Mucosa glandular

Mucosa Aglandular

Mucosa glandular

Mucosa Aglandular

Mucosa Aglandular

Mucosa Aglandular

Mucosa Aglandular

Antro pilérico

Azul de metileno

Azul de metileno

Lugol

Azul de Metileno

Azul de metileno

Lugol

Azul de metileno

Azul de metileno

Rojo fenol

leve, edema leve, hemorragia
leve, infiltracion linfocitica leve,
infiltracion macrofagos leve.

Atrofia leve, fibrosis leve, conges-
tion leve, infiltracion linfocitica
leve, infiltrado macréfagos leve.

Congestion Moderada, fibrosis
leve, hemorragia leve, infiltracion
linfocitica leve, infiltrado macro-
fagos leve.

Hiperplasia moderada, hiperque-
ratosis leve.

Fibrosis Moderada, congestion,
moderada, infiltracion linfocitica
leve, infiltrado macréfagos leve.

Hiperplasia, infiltracidn neutrofi-
lica, degeneracionvacuolar leve,
hiperqueratosis leve, fibrosis leve,
necrosis en lamina propia, edema
intercelular, infiltracion linfocitica
leve.

Hiperplasia moderada, degene-
racion vacuolar leve, hiperque-
ratosis leve, necrosis en zona
superficial leve, infiltracion lin-
focitica leve.

Hiperplasia moderada, degene-
racion vacuolar moderada, hi-
perqueratosis moderada.

Hiperplasia moderada, hiperque-
ratosis moderada, infiltracion lin-
focitica leve.

Fibrosis moderada, congestion
moderada, infiltracion linfocitica
moderada, hiperplasia leve, infil-
trado macréfagos leve, infiltrado
neutrofilos leve.
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Muestras Region de toma

Tincion Hallazgos Patolégicos

Caballo 12- muestra 18~ Mucosa aglandular

Caballo 13- Muestra 19 Mucosa aglandular

Caballo 13- Muestra20  Mucosa aglandular

Caballo 14- muestra 21 Mucosa aglandular

Azul de metileno

Acido acético

Azul de metileno

Hiperplasia moderada, hiperque-
ratosis moderada.

Degeneracion vacuolar modera-
da, hiperplasia moderada, hiper-
queratosis moderada, Colonias
bacterianas leve.

Lugol Hiperqueratosis moderada, hi-
perplasia, hemorragia moderada,
infiltracion neutrofilica moderada,
hiperemia, necrosis, degenera-

cion vacuolar leve.

Hiperplasia moderada, hiperque-
ratosis leve.

Finalmente, en ninguna de las muestras
histopatoldgicas se evidencié la presencia
de bacterias espiraladas compatibles con

Helicobacter spp.

DISCUSION

El examen gastroscépico convencional
reportd lesiones ulcerativas compatibles
con el SUGE, validando la importancia
de esta técnica en el diagndstico de este
sindrome y la presencia de este cuadro
en las superficies gdstricas de los caballos
criollos colombianos. Sin embargo, la pre-
valencia fue menor al 69% reportada en
trabajos previos (Zuluaga 2016; Zuluaga
etal. 2018); posiblemente la naturaleza de
estos trabajos influyd en los porcentajes,
considerando que fueron trabajos con
mayor nimero de animales y orientados
a reportar la frecuencia de presentacién y
factores de predisposicién del SUGE. No
obstante, fueron similares con relacién ala
mucosa mds afectada, aunque el grado de
severidad tanto por nimero e intensidad
fue bajo, por lo que se consideraron estas le-

siones ulcerativas de poca relevancia clinica,
teniendo en cuenta la variable correlacion
entre la signologfa clinica y las intensidades
de las tlceras (Murray ez al. 1989; Rabuffo
et al. 2009; Videla y Andrews 2009). Por
tanto, no se descarta que las alteraciones
digestivas presentadas previamente en los
20 equinos, puedan haber estado asociadas
con la presencia de estas lesiones.

La naturaleza multifactorial del SUGE
y los diferentes esquemas de manejo y
actividad de los equinos influyen en las
frecuencias de presentacion. Por tanto,
la baja prevalencia determinada en este
trabajo obedecié a las pricticas de alimen-
tacién determinadas en esta poblacién y
posiblemente al control de factores pre-
disponentes del sindrome. Sin embargo,
se presentaron lesiones ulcerativas leves
cuyo impacto en la salud de los equinos en
muchos casos no se puede determinar, o no
explica completamente el cuadro clinico
o de abdomen agudo, lo que se podria
inferir de la existencia de alteraciones que
la simple gastroscopia convencional no
revela o evidencia en la mucosa gdstrica.

144

MIiRa ET. AL. EVALUACION POR GASTROSCOPIA SIMPLE Y CROMOENDOSCOPIA CONVENCIONAL DE LA

SUPERFICIE GASTROESOFAGICA Y DUODENAL PROXIMAL DEL EQUINO. Estupio riLoto



INVESTIGACION

En este sentido, al realizarse las cro-
moendoscopias se reporté un 30% (14
animales) mds de equinos con lesiones, al
compararse con la gastroscopia convencio-
nal (8 animales), reflejando la importancia
de esta técnica en la deteccién de alteracio-
nes previas a erosiones o ulceraciones. Por
tanto, la cromoendoscopia se puede utilizar
para la deteccién de lesiones prematuras
que la endoscopia simple no revela por la
ausencia de contraste o delimitacién que las
tinciones ofrecen en esta técnica. Dentro
las lesiones tempranas que se revelaron
con la cromoendoscopia se encontraron
hiperplasia, hipertrofia, congestién, de-
generacion vacuolar, infiltrado celulares
(linfocitosis, leucocitosis, macréfagos),
fibrosis, necrosis y atrofia, hallazgos si-
milares a los descritos en seres humanos
(Barreto 2010; Garcifa y Diaz 2009).

Por su parte, los hallazgos histopatolé-
gicos ubicados en el antro pilérico fueron
revelados solamente por el rojo fenol; sin
embargo, no se detectaron bacterias espi-
raladas compatibles con Helicobacter spp.
a pesar de la alta sensibilidad descrita en
seres humanos (Trivedi y Braden 2013).
Estos resultados son compatibles con
otros trabajos que, empleando las pruebas
de actividad de la ureasa, no encontra-
ron asociacion entre la presencia de esta
bacteria y el SUGE (Zuluaga y Martinez
2018), lo cual indica la necesidad de una
mayor claridad sobre la participacién de
esta bacteria en la fisiopatologia de las
lesiones ulcerativas, al ser considerada
controversial en los equinos (Scott ez al.
2001; Moyaert ez al. 2009).

A pesar de la ausencia de bacterias en
las muestras obtenidas en el antro pilérico
se encontré infiltracién de células infla-
matorias como linfocitos, neutréfilos y
macréfagos, ademds congestién vascular,
fibrosis e hiperplasia, sefializando patrones
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inflamatorios compatibles con cuadros de
gastritis cronica, gastritis crénica activa
y gastritis eosinofilica crénica, descritos
en equinos con ulceraciones de diversa
intensidad (Cardona et 2/. 2009). Sin em-
bargo, existen reportes de la presencia de
Helicobacter spp. en equinos tanto sanos,
como con lesiones ulcerativas gistricas
acompafiadas de cuadros de inflamatorios,
confirmando la contradictoria participa-
cién de esta bacteria en el SUGE.

El indigo carmin revel6 cambios en el
duodeno préximal y la mucosa escamosa
géstrica, aunque histolégicamente no se
diagnosticaron pdlipos hiperpldsicos o
pélipos adenomatosos (Marin ez a/. 2000);
se reportaron algunos cambios celulares
indicativos de degeneracién vacuolar, hi-
perplasia, congestién vascular e infiltrado
celular tipo inflamatorio, pero sin hallazgos
de displasia que determina enfermedad
inflamatoria intestinal en seres humanos
(Marion e Itzkowitz 2006). Sin embargo,
la biopsia intestinal es la ayuda diagnéstica
de eleccién en casos clinicos que podria
potencializarse con la cromoendoscopia
a base de indigo carmin.

Varios hallazgos fueron revelados en
las mucosas glandular y aglandular del
estdbmago con las tinciones de azul de
metileno, lugol y el 4cido acético, siendo
la mucosa aglandular la mds afectada por la
presencia de varias infiltraciones de células
inflamatorias y alteraciones celulares de
tipo hiperplasia e hiperqueratosis, estas
tltimas no reveladas con la endoscopia
convencional, aun cuando estin dentro
sus hallazgos mds comunes, lo cual indica
que estas tinciones resaltan alteraciones
prematuras o tempranas que sugieren
contacto previo, constante y acumulativo
de factores lesivos enddgenos y exdgenos
que inducen el SUGE (Murray ez 4l. 1989;
Nappert ez al. 1989).
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A diferencia de la mucosa aglandular,
la mucosa glandular revelé una menor
proporcién de alteraciones restringidas
a patrones inflamatorios caracterizados
por las diversas infiltraciones celulares. La
disparidad en la frecuencia de presentacién
de las lesiones se podria explicar por los
mecanismos de autoproteccion que tiene
esta mucosa (Argenzio 1999; Reese y An-
drews 2009); ya que la aglandular es mds
susceptible a presentar lesiones ulcerativas,
de acuerdo a las prevalencias descritas
alrededor del mundo en diferentes razas
de caballos, realizando diversos tipos de
trabajo y sometidos a variados sistemas de
manejo (Chameroy ez al. 2006; Tamzali ez
al. 2011; Aranzales et al. 2012; Martinez
et al. 2014; Sykes et al. 2015; Zuluaga er
al. 2018).

Por su parte, en el eséfago distal la
endoscopia simple y cromoendoscopia
convencional no reportaron lesiones o
reacciones con las tinciones empleadas.
En contraste, la cromoendoscopia se ha
utilizado en el diagndstico de eséfago de
Barrett en humanos, especialmente con
lugol, azul de metileno y dcido acético
(Barreto 2010), aunque con resultados
controversiales por ausencia de estan-
darizacién de técnicas, complejidad de
los procedimientos y variabilidad entre
evaluadores en la determinacién de meta-
plasia y displasia (Garcia y Diaz 2009). Sin
embargo, la frecuencia de presentacién de
lesiones en este 6rgano en equinos es muy
baja, a pesar de la similitud histolégica de
la mucosa esofégica.

En Latinoamérica y Japén la cromoen-
doscopia es el primer filtro para la detec-
cién de neoplasias gistricas. En este sen-
tido, un estudio en Colombia que empleé
esta técnica reporté diversas lesiones en el
100% de las muestras (Emura ez 2/. 2010),
demostrando alta complementariedad
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de la cromoendoscopia a la endoscopia
convencional. Hallazgos de metaplasia y
displasia se han asociado a lesiones pre-
cancerigenas o alteraciones prematuras
dentro el sindrome para-neopldsico de
la superficie géstrica (Marion e Itzkowitz
2000); se han reportado prevalencias del
10 al 24% de neoplasias en tracto gas-
trointestinal (Trivedi y Braden 2013).
Mientras tanto, en equinos se ha descrito
una baja tasa de presentacién de cdncer
géstrico (3-4%), siendo el mds comun el
carcinoma de células escamosas (Taylor
et al. 2009). Sin embargo, reportes sobre
lesiones pre-ulcerosas o displasia y meta-
plasia no se conocen y no se encontraron
en este estudio.

Todos los hallazgos histopatolédgicos
reportados en este estudio, representa-
dos en infiltraciones, cambios celulares
y vasculares, podrian ser generados por
diferentes vias fisiopatoldgicas como el
estrés oxidativo e inhibicién de prosta-
glandinas citoprotectoras inducidas por
el uso de antiinflamatorios no esteroidales
(Naito et al. 1998; Lanas et al. 2003;
Martinez et al. 2015), efecto caustico del
dcido clorhidrico y enzimas digestivas
(Argenzio 1999; Aranzales y Alves 2013)
y demds aspectos externos e inherentes a
cada animal, siendo todos reportados como
factores inductores de SUGE.

La aplicacién de las tinciones en el
orden y sentido adoptado (oral) fue im-
portante para la visualizacién de los
segmentos del tubo digestivo, ya que
facilité el lavado de las tinciones para evi-
tar acumulacién y mezcla de las mismas,
permitiendo, en uha misma intervencion,
el uso de varias coloraciones con objetivos
especificos. Igualmente, se constat6 que
dichos procedimientos fueron seguros,
sencillos, econdémicos y rdpidos, confor-
me se ha descrito en medicina (Marin et

146 MIiRa ET. AL. EVALUACION POR GASTROSCOPIA SIMPLE Y CROMOENDOSCOPIA CONVENCIONAL DE LA
SUPERFICIE GASTROESOFAGICA Y DUODENAL PROXIMAL DEL EQUINO. Estupio riLoto



INVESTIGACION

al. 20006). Sin embargo, por el tamafo
de las superficies digestivas del equino,
se requiere un volumen mayor tanto de
tinciones como de agua para su respec-
tivo lavado, lo que podria incrementar
el tiempo de ejecucion.

En conclusidn, este es el primer estu-
dio que emplea la cromoendoscopia en
equinos para demostrar que los reactivos
utilizados permiten obtener una mejor
visualizacién de las lesiones que la gas-
troscopia de luz convencional. Ademis,
ayuda en los estudios histopatolégicos
y de biologia molecular para un mejor
entendimiento de las lesiones ulcerativas
prematuras y de sus posibles vias fisiopa-
tolégicas (lumen al tejido y del tejido al
lumen). Los hallazgos histopatoldgicos
sugieren un estado de injuria temprana
del tejido, que en estadios avanzados se
convierten en tumoraciones o ulceracio-
nes segtin sea su etiologfa. Sin embargo,
se hace necesario mayores estudios con-
trolados y con un niimero mds amplio de
muestras, con clasificaciones patolégicas
establecidos para este fin.
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