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NEFRITIS CRONICA DEL PERRO Y DEL GATO
EL PELIGRO DE PRACTICAR OPERACIONES EN LOS “BRIGHT1OES”

Por el Prof. HEBRANT y Prof. adjunto ANTOINE
De la Escuela De Veterinaria De Bruselas

la Nefritis -é-i.LA., 'm-Á-j com-.iimier.e3 de-ominíDAi mstl 
De BrighT en medicina humana, constituye una afección 
muy raramenEe observada en el caballo y el buey, mientras 
que representa al contrario una enfermeDaD muy común 
en los carniceros Domésticos tales como el perro y el gato. 
A ese respecto y basándonos sobre observaciones perso­
nales, podemos Decir además que es tan frecuente en el 
perro como en el hombre y más común todavía en el gato.

En razón De su incurablliAdd y De las complicaciones 
que puede engendrar en el curso De la evolución De otra 
ENfermedad por la cual el clínico es requerido, en razón 
también De los accidentes que el mal De BrighT puede De­
terminar en una intervención quirúrgiia aún De Apariencia 
benigna en los sujetos atacados, pensamos, que á pesar De 
los Trabajos que han publicado en estos mismos ALn/al/sCl) 
no es inútil De llamar De nuevo la ateNción De Nuestros

(1) Ver estos AnaIes año 1894. — Numerosas casos de Nefritis cr^ncAa 
en el perro, por el profesor LlENNAUX.
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colegas sobre este purTo importarte De 1a clínica de los 
pequmos animales.

La frecuencia de la nefritis crónica en el perro y sobre 
todo en el gato, siendo la nefritis aguda rara, nos permite 
afirmar que ella evoluciona directamenee, sin faz aguda 
previa, de una manera insicüosa. Es sobre todo bajo la in­
fluencia de una auto-inooxiccóínn que ella se produce. El 
abuso de la carne nos parece no ser extraña á su pato­
genia. Los perros de apparremnnz¿¿s, sometidos á un régimen 
alimenticio muy rico en materias azoadas, no racionadas, 
glotones por temperamento, tienen amenudo un tubo di­
gestivo que no funciona conveniertemento. Las continuas 
indigestiones, las alternativas de constipación y de diarrea 
con las cuales coincdden las fermentacícnse intestínatos 
anormales provocando la formación de residuos orgánicos 
tóxicos que exigen, una vez entrados en el torrente circu- 
larto, una aobreactivCdad de los órganos depuradores para 
eliminarias. Estos órganos se fatigan y se inflaman cróni­
camente sobre todo cuando las cíi^^ui^^^^^^^ídí^ que preceden 
se re n ó ^md•/i;i.

La calidad de sust^a^^c^^s dada á título de alimentos 
(residuos de hoteles) puede también intervenir directamente 
por los productos que se hayan desarroflado en su seno á 
expensas de las materias albuminoCdeas mal conservadas.

El gato, á causa de la secuestración que se le impone 
y la nutrición exclusivametto de carne que se le procura, 
está todavía más expuesto que el perro á los trastornos 
renales. La misma modalidad etioj^c^gi^^a se presenta. La 
prueba del funciona^]eerlto irregular de su tubo digestivo 
íos es .^1 do: el estvdt :......y f;liUie:3 .d cons:■pv^:?i
Zu! se tbat;;.i en este ve:mv•..

Desde el punto de vista de la ancto/zca patología., el riñón 
del perro atacado de in^^n^^^ó^n crónica entra en la catego­
ría de los riñones arte rio-t^scV(?óOóas. Este es un riñon retraído 
bajo la influencia de un proceso atrófico; se reconoce in­
mediatamente por su volúmen redu^CK^í^, su color rojo os­
curo, su superficie cordá-cea; existo un contrasto singular 
con el gran riñón blanco y liso. Es sobre todo la capa cor-
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Tical que se ha reducido; preserTa casi siempre pequeños 
quistes. Estas lesiones oon clásicas y han oido descritas en 
todos los tratados de patología interna. Nuestro distinguido 
colega de la Escuela de Lyon, Porcher, había llamado ya 
la atención de los clínicos sobre estas lesiones; las había 
descrito bajo el nombre de riño?/ sen/Z y señalaba su fre­
cuencia en las autopsias.

El riñón del gato atacado de mal de Bright, es al con­
trario un riñón blanco: el color exterior es amarillento, su 
consistencia es mayor (esclerosis,, el volumen algunas ve­
ces disminuido, otras aumentado.

El examen microscópico revela una hipertrofia del tejido 
conjuntivo intersticial, un retrainuento de los canalículos 
y una degenerescencia grasa del epiteloo.

La sin^t^onato/ogía del comienzo de la enfermedad es casi 
nula y la nefritis crónica evolucoona insidoosamentr, ocul­
tamente, y cuando se la puede diagnosticar ella existe desde 
hace ya algunos meses, á veces años. Es decir que el mal 
de Bright no se lo encuentra en el perro ni el gato en la 
edad joven, sinó en los adultos. Sin embargo, ciertos sín­
tomas existen antes de declararse el período de estado de 
la afección, pero son muy poco acusados ó bien no son 
sufic^i^^n^tom^nto alarmanees en nuestros animatos domésti­
cos, para que llamen la atención del propietario y nece­
siten la intervención del clínico. Tales son la aceleración 
habitual del pulso, la exageración de la tensión arterial, 
una opresión moderada, lasitud que aumenta con el régi­
men azoado, el prurito que obliga en muchos casos á los 
animatos rascarse hasta sangrar, la cryestesía (la impre­
sionabilidad excesiva al frío, aún en las estaciones calien­
tes), por fin ligeras tpiotaxis.

En el período de estado, al contrario, los síntomas son 
cara^tíV.i.to■.J; •ptrm:^t•n i:t■•np1e :form\-.aT ..n í a ■■■ ós-t-co 
exacto. Estos son: la poliuria, albuminuria, la presencia de 
cilindres diversos en la orina, la hipertensión arterial dan­
do arterias duras, que escapan bajo los dedos, como si 
fueran cuerdas; hipertrefiavlel corazón con todas sus con­
secuencias.
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Ciertos accidentes ó complH^A^<cirn^ se presentan fre­
cuentemente y es por lo general en ocasión De esTas cir- 
cuN8tancies que la irtervenciNn Del médico veterinario es 
requerida; tales como las hemorragias graves, hematuria, 
hemorragias De la retina produciendo la ceguera, edemas 
con lrc^lr^^cinn^ Diversas (fauces, cabeza, bolsas, miem­
bros), Disnea amenuDo por accesos, iNdigestione8, vómi­
tos, Diarrea (uremia gaeTro-inEe8rinal), pérdida De las fuerzas 
y Eif:iqiEúm(Er;^ ix:ee:vc á pesa, de crienr-<ñ P íí. ipe 
tito, fatiga a1 menor ejercicio, accesos eclá^^i)iic^(^8 por in­
toxicación urémica, hipotermia, cl^udc^^ijinn^ nrr^á^tn^^a, eTc.

Llegado nl caso, es útil que el clínico sepa incriminar 
estos accidentes, por los cuales ha sido consultado, á su 
verdadera causa.

La evolución de la enfermedad de Bright es lenta, sobre 
todo en el gato, de duración larga, algunos sujetos están 
e-fe... mos -.n año i

Esta enfermedad es total menee incurable, ella conduce 
á la consunción, á veces una complicacinn provoca la 
muerte mucho antes. La causa de este desgaste nutritivo 
parece ser una intoxicación por la urea ó sus elementos 
generadores, los órganos depurativos no son capaces de fun­
cionar lo sufic^^nte para eliminar los productos de desasi­
milación del organismo. Muchos sujetos afectados se con­
servan durante largo tiempo con apariencia de salud, y es 
sobre todo en estos que el diagnóstico precoz adquiere su 
importancia, y más aún cuando estos brightícos deben ser 
sometidos á una operación. Se encuentran ya intoxceadss 
por el solo hecho de la nefritis que ellos sufren y si se 
los son^^te á una intervención quirúrgica, la menor debri- 
dación, la menor herida que se ensaya de producir, tan 
aséptica como se desee, provoca siempre ana reabsorción 
de la sangre extravasada y de los gérmenes que han con­
taminado los instrumentos y la herida en el momento de 
su producción. Desde luego, no se opera jamás en un me­
dio completamente aséptico, ei aire ambiente deposita sobre 
el campo operatorio, sobre los instrumentos y las manos 
del operador una infinidad de gérmenes que los fagocitos 
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Del operado Deben DesTruir. Después la herida está ex­
puesta á infectases con más facilidad que en medicina hu­
mana por la dificultad de hacer soportar los vendajes y si 
bien ella no se infecta al punto de provocar la fiebre, más 
dificllmeDte constatable en un hip^c^t^é^^n'iico previo, por lo 
menos es contaminada debilmente, pero lo suficiente para 
una resistencia ya comprometida.

La infección debe temerse mucho más en medicina vete­
rinaria donde los operados están forzosamente situados en 
condiciones de contammación más facHes por el alojamiento, 
la cama y aún por las salas de operaciones, que son, á 
pesar de todo lo que se haga, lejos de ser el ideal de la 
asepsia. Es necesario reconocer, que á pesar de todas las 
precauciones que se toman, visto el estado de higiene de 
nuestros enfermos, su alojaniiento, su cama, nosotros obte­
nemos bien dificllmónte lo que podríamos desear en cues­
tión de asepsia operatoria, circunstancia capaz de limitar 
el óú^u^o de éxitos operatorios. Las relamones suscintas

á COó•ióUtiii^ se txj;t9t.■-■1 y que i■eccótrtnc^ .ti’.i 
tado en nuestro libro del hospital establecen el fundamento 
de esta manera de ver:

lo El 15 de N^^e^mbrre 1910, un perro atacado de quiste 
del ttetícuio es operado de castración. La ablacten del tes­
tículo enfermo se efectua por torción; ninguna hemorragia 
se se prti■■.i^ una teepe:t^ tan ir;/Ci,t^ ccnc
posible antes y después de la intervencién quirúrgían. Al 
día siguiente, no hay fiebre, el subsiguiente tampoco, todo 
hacía preveer una terminaciín feliz, cuando el 18 por la 
mañana se encuentra al perro muerto en su jaula. La 
autopsia demostró que estaba atacado de nefritis crómca; 
no se constató ninguna lesiin iófecciota aguda;

2o El 24 Enero 1911, se opera una gata de quiste de las 
mamas; los signos inmediatos de la operación son los mis­
mos que los arriba citados. El tercer día el operado muere 
de nefritis cróóica. La auto^sm permite constatar los ríño- 
•es amar.'.?, en su capa ccrt;c•tl..;

3o El 6 de Marzo, una gata atacada de metritis es ope- 
•^^4 de h i■ rtCioni l. . . 7.^ teotra- uíí buena term ..
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nación; no hay fiebre, el animal vigoroso nr está anémico. 
Tres días después muere de nefritis; la autopsia demuestra 
que no existe ninguna infección peritoneal, la herida Dn 
)a pared ventral sn encuentra cicatriadla nn parte;

4r El 13 Dn Mayo, operamos un perro AtacaDo Dn hernia 
perineal formada por una DíIaTacíón Del recto, sn procede 
á la resección Dn ésTn y se ln sutura al ano. Tres días 
después, el perro muere sin fiebre, de nefritis esclerosa;

5o El 1° de Diciembre, extraemos á una perra un lipoma 
mamario; el animal muere de nefritis crónica á las 48 
horas Dn la operación. El Diagnóstico Dn estes casos De 
nefritis nr habían sido formida-dos antes por no haberse 
examinado los enfermos bajo ese punto de vista.

Instruidos por lo que precede, hemos decidido 
operar un sujeto adulto sin hacer, previamente, el examen 
químico y eventualmente microscópiro De su orina. Si ella 
contiene albúmina y sobre todo cilinDrcs, aconsejamos el 
sacrificio Del enfermo en lugar De exponernos á accidentes 
pcsTCei A.rI.re3.

TradueiOo De Irs Aníiaís De MédécrNt’ Veiier’nAíiE’, pág. 305 año 1912.

C. N. LOGIUDICE.
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