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Introducción:

ERC: Enfermedad Renal Crónica 

La Anorexia es la ausencia de consumo de alimentos, Hiporexia es un consumo reducido de alimentos.

La anorexia  es un signo clínico habitual en la mayoría de las enfermedades  importantes del gato. Comúnmente  se 
va a presentar junto  con deshidratación y decaimiento, lo que forma una trilogía de signos comunes a muchas 
enfermedades.

Efectos de la Anorexia:

La anorexia en el gato es especialmente importante por las características particulares del gato. Todo gato con 
anorexia, se deshidrata rápidamente por no tomar agua o tener un bajo consumo de la misma y esto se puede 
agravar más todavía si sufre alguna enfermedad que hace perder líquidos como la poliuria en la ERC
Si los efectos de la anorexia o hiporexia se mantienen en el tiempo el paciente sufre una gran pérdida de masa 
muscular, apareciendo una situación de caquexia, lo cual produce una serie de alteraciones como pérdida de agua 
corporal, inmunosupresión, retardo de la cicatrización, debilidad y en general mal pronóstico para cualquier 
enfermedad que este cursando.

 

Manejo de la Anorexia en la
Enfermedad Renal Crónica del Gato.
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Anorexia:

Las enfermedades sistémicas son las causas más frecuentes de 

anorexia en el gato. Siendo la ERC una de las enfermedades donde 

se presenta habitualmente.

La ERC en el gato se clasi�ca en 4 estadios (según IRIS) 

determinados por el valor de la Creatinina:

Estadio 1: < 1,6 mg%, Estadio 2: de 1,6 mg% a 2,8 mg%, Estadio 3: 

2,8 a 5 mg% y Estadio 4: > de 5 mg%

En general el Estadio 1 y 2 son asintomáticos en el gato y solo se 

diagnostica en estas fases por análisis de rutina.

El estadio 3 es llamado la fase Urémica y es donde comienzan a 

evidenciare los signos clínicos a medida que avanza la 

enfermedad y aparece la hiporexia al principio y la anorexia 

�nalmente.

En mi experiencia la anorexia se presenta en el Estadio 3 avanzado 

o sea a partir de los 3,5 a 4 mg/dl de Creatinina, obviamente no es 

igual para todos los gatos. La causa de la anorexia en esta etapa de 

la enfermedad se debe a la sumatoria de alteraciones que produce 

la insu�ciencia renal como, por ejemplo:

1- Aumento de las sustancias nitrogenadas. Hay que tener en 

cuenta que este aumento (además de las propias sustancias 

nitrogenadas) es un indicador de que también hay retención de 

muchos metabolitos tóxicos, que no se pueden eliminar por el 

riñón y que han sido llamadas Toxinas Uremicas, (hay más de 100, 

encontradas en el ser humano), estas sustancias están intoxicando 

al organismo.

2- Anemia

3- Hiperfosfatemia

4- Hipopotasemia

Obviamente que si se determinan algunos de estas alteraciones 

hay que intentar normalizarlas.

Esta situación tiene que ser explicada al propietario o tutor del 

gato, para que tenga una clara información de lo que está 

ocurriendo, ya que muchos propietarios piensan que es solo un 

tema de preferencia de alimento.

Tratamiento de la Anorexia:

El primer objetivo de todo gato con ERC, es mantenerlo el mayor 

tiempo posible en la fase 2, donde prácticamente no hay signos 

clínicos y el gato hace vida normal.

Hay que hacer 2 manejos inicialmente:

1 - Comenzar con el mantenimiento básico: 

Soluciones electrolíticas (Ringer con Lactato), más vitaminas del 

grupo B, más soluciones de aminoácidos. No utilizar Solución

 Fisiológica de Cloruro de Sodio, ya que es una solución ácida y no 

conviene usarla en una patología que produce acidosis como la ERC.

2- Todos los manejos de diagnósticos para llegar a la causa de la anorexia.

Luego del manejo de mantenimiento, podemos indicar algunos 

de los medicamentos y procedimientos para estimular el apetito.

Estimulantes del apetito 

• Antagonista de la serotonina (5HT3)

• Ciproheptadina: 1 a 4 mg/gato cada 12 a 24 hs. 

Poco efecto en el gato.

• Mirtazapina: 1,87 mg/gato cada 24 a ( cada 48 hs 

en  enfermos renales)

• Efectos 2º: Inquietud,  maullidos, agitación, 

somnolencia. 

• Mianserina: 1mg/kg/oral/48hs (1/8 de comp, de 30 

mg)

Corticoides

Se indicarían si hay algún proceso inflamatorio que 

podría ser causa de la anorexia, se usan dosis bajas y se 

van bajando más con la evolución.
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”En mi experiencia 
la anorexia se 
presenta en el 
estadio 3 avanzado 
osea a partir de los 
3.5 a mg/dl de 
creatinina , 
obviamente no es 
igual para todos los 
gatos.” 
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• -dexametasona: 0,2 a 1 mg/kg iny/bucal cada 12 a 24 
hs, 1 semana, luego ir bajando la dosis

• -prednisolona: 0,5 a 1 mg/kg 1 o 2 veces por dia, 

y luego ir bajando la dosis semanalmente.

Agonista de la Grelina 

• Capromorelina (agonista de la grelina) Entyce en 

USA.  2 mg/kg / día, oral, ya hay una presentación 

para gatos en el mercado norteamericano.

Interferón 

• Interferón alfa humano: 10.000 UI/dia 

• Interferón Omega felino: 1MU/Kg/dia por medio

Cannabinoides

• CBD: Cannabidiol (medicinal) tiene efectos:  

Analgésico, Ansiolítico, Estimulante del Apetito, 

Neuroprotector , Anti epiléptico. En fase de 

investigación.

Soporte Nutricional:

El soporte nutricional es la práctica de suministrar alimentos 

al gato en anorexia o hiporexia mínima. Puede ser Enteral o 

Parenteral:

Enteral: es siempre la primera opción, si el tubo digestivo es 

funcional, es la forma más fisiológica, mantiene la integridad 

del canal intestinal, permite mucha variedad de formulas 

alimenticias, es también la más económica.

Sondas de alimentación:

Las sondas de alimentación se utilizan por períodos cortos o, 

a mediano plazo, pero siempre con la idea que finalmente se 

tiene que restituir la alimentación natural.

Sonda Nasoesofágica:

Se utilizan por períodos cortos, no más de una semana. Son 

de pequeño calibre (K33) que se introducen por la nariz (ver 

colocación en los libros de texto), deben quedar dentro del 

esófago y no pasar al estomago para evitar el reflujo gástrico.

Sonda Esofágica:

Se utilizan por tiempo más largo pudiendo estar colocadas 

por varios meses, hasta que los pacientes vuelvan a comer 

normalmente. Son sondas de mayor calibre de 10 a 14 french 

(3,3 a 4,6 mm) y permiten alimento más consistente, pero la 

desventaja es que se deben poner bajo anestesia, con lo cual 

es paciente tiene que estar en buenas condiciones 

cardiovasculares, (ver colocación en los libros de texto). 

También estas sondas deben terminar en el esófago como las 

anteriores.

Conclusiones:

La anorexia es una complicación importante de las fases 

avanzadas de la ERC del gato, es multicausal, por lo cual hay 

que intentar resolver las alteraciones metabólicas individuales 

de esa etapa.  Si logramos manejar estas alteraciones con 

éxito, vamos a lograr un aumento de la supervivencia con una 

buena calidad de vida del paciente.

Dr. Rubén M. Gatti M.V. EMF 

Especialista y Consultor en Medicina Felina (CPMV)
Co Fundador y ex Presidente de AAMeFe (Asociación 
Argentina de Medicina Felina)
Director del Centro de Medicina Felina Buenos Aires 
(Argentina)
Director y docente del Cursos de Posgrado de Medicina de 
Gatos de Vetes Web

El Centro de Medicina Felina Buenos Aires, 
realiza Pasantías de Medicina Felina para 

Veterinarios, más información en el siguiente 
email: medicinafelinaba@gmail.com
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04 DIFERENCIALES 

19 ESPECIES 

26 PARAMETROS 

Nuevo histograma 
independinete de 
Eosinofilos. 

4histogramas:

Globulos bancos,

rojos, plaquetas y 

EOS.

EOSINOFILOS REALES 

4 HISTOGRAMAS REALES 







El incremento de glucosa promueve citocinas 

proinflamatorias como: TNF, quien 
induce  apoptosis de las células β, DIABETES MELLITUS  

del oxígeno (ROS) 

Si hablamos de desafíos para la salud animal, la Diabetes Mellitus es una enfermedad 
metabólica que no solo afecta a los humanos, sino también a nuestros perros y gatos. En las 
últimas décadas, se ha observado un aumento en los casos de diabetes principalmente en 
perros, lo que ha generado una mayor preocupación en los dueños de mascotas y nosotros 
los veterinarios. Esta enfermedad crónica ocurre cuando el páncreas no produce insulina 
suficiente o el organismo no utiliza eficazmente la insulina que produce, lo que provoca 
niveles elevados de glucosa en la sangre. Al elevarse tanto la glucosa puede alcanzar 
concentraciones nocivas para los sistemas fisiológicos, provocando daño en el tejido 
nervioso (neuropatías), alteraciones en la retina (retinopatía), el riñón (nefropatía) y en 
prácticamente el organismo completo llegando a tener un mal pronóstico si no se controla a 
tiempo. Existen ciertos tipos de diabetes dependiendo su origen. Si especificamos del tipo I 
y II frente a su origen: 

Gracias a la tecnología 
de la  activación 

molecular,   Diamel
Pets es un potente  

antioxidante, 
controlando la  

cantidad de radicales 
libres  producidos en 

Los suplementos nutricionales de 
Catalysis  están indicados en 

todas las etapas como  gestantes, 
lactantes, recién nacidos y  
geriátricos. Tienen aroma a 

hígado de pollo  brindando una 
alta palatabilidad.  

 Para el caso de Diamel, su vía de  
administración es vía oral a una 
dosis de 1ml  por cada 5 kg cada 

12 horas. Se recomienda  
administrar 30 minutos antes de 
ofrecer el  alimento. Se sugieren 

Una visión nutricional:   Diamel® Pets   









Fobia al Ruido 
Cuando son repentinos y repetitivos aumenta la 
intensidad cognitiva durante y después del 
evento provocando: miedo, estrés y ansiedad 
emocional esto provoca una crisis para el animal 
vulnerable poniendo en peligro su integridad 
física y emocional.
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Ellos son muy sensibles al sentido del oído en donde 
producen una respuesta inmediata durante el proceso 
de cambios bruscos en donde ellos no identi�can la 
razón de porque hay ruidos. Cuando son repentinos y 
repetitivos aumenta la intensidad cognitiva durante y 
despues del evento provocando: miedo, estrés y 
ansiedad emocional esto provoca una crisis para el 
animal vulnerable poniendo en peligro su integridad 
física y emocional.

Fobia, es un trastorno en el que el animal presenta 
reacciones de miedo desadaptativas y exageradas en 
duración o intensidad, en respuesta a uno o más 
estímulos. Este trastorno resulta de la interacción 
entre una vulnerabilidad genética y un 
acontecimiento desencadenante. Puede presentarse a 
cualquier edad. Cuando se asocia a estados ansiosos o 
depresivos.

Fobias al ruido
El diagnóstico se basa en la demostración de un 
estado patológico fóbico, ansioso o depresivo 
asociado a una reacción de miedo más o menos 
intensa y anticipada en presencia de fuegos 
arti�ciales, armas de fuego, explosiones, tormentas 
eléctricas, alarmas y sirenas. 

La gravedad de los signos varía desde una reacción 
solo en presencia del estímulo que cause la fobia 
hasta un ataque de pánico anticipatorio, en el que el 
animal puede ponerse físicamente en peligro. 

Esta fobia suele aparecer inmediatamente cuando la 
mascota se expone por primera vez a ella. Es difícil 
curarla porque las exposiciones son incontroladas y 
demasiado infrecuentes para lograr una habituación 
progresiva. El estado patológico asociado es en la 
mayoría de los casos un estado fóbico. 

Este estado fóbico es en general estable en el tiempo, 
pero puede empeorar hacia un estado ansioso, por 
generalización a otros ruidos o en el momento de 
cambios ambientales (mudanza, envejecimiento, 
separación de una �gura de apego).

Las estrategias de manejo como crear espacios 
seguros para reducir la exposición a los ruidos 
cubriendo los oídos y estableciendo un espacio 
seguro, en situaciones en las que no se puede 
identi�car o controlar el ruido especí�co, pueden ser 
necesarios medicamentos para reducir la ansiedad, 
entre ellos tenemos feromonas y calmantes.
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La información obtenida de un historial conductual 
completo ayuda a determinar cuándo se necesitan 
medicamentos y qué medicamento elegir. Los 
medicamentos de mantenimiento se utilizan en casos 
en los que los estímulos que desencadenan el 
comportamiento no se pueden identi�car o controlar 
adecuadamente. 
Al recetar medicamentos, se debe abordar a cada 
animal como un individuo y las elecciones de 
medicamentos deben basarse en el diagnóstico 
conductual.
¿Cuándo administrar medicamentos?
Es importante identi�car el momento adecuado para 
introducir medicamentos. Se puede considerar la 
posibilidad de administrar medicamentos cuando los 
tutores pueden identi�car los desencadenantes de 
conductas problemáticas, pero tienen di�cultades 
para controlarlos de manera e�caz. Durante la 
exposición de los ruidos a causa de los fuegos 
arti�ciales pueden mostrar ansiedad extrema a pesar 
de los intentos de control y desensibilización. En esos 
casos, los medicamentos pueden brindar alivio y 
reducir la angustia.

Es recomendable que los tutores 
prueben estos medicamentos en 

casa antes del día del evento 
programado para entender 

cómo reacciona su mascota a las 
dosis prescritas

Medicamentos situacionales:

Existen varios medicamentos disponibles para usos 
situacionales especí�cos. Estos incluyen trazodona, 
que puede ayudar a aliviar la ansiedad y el estrés en 
perros durante eventos como fuegos arti�ciales o 
viajes. Durante situaciones estresantes. También se 
pueden recetar gabapentina, pregabalina y 
benzodiazepinas para controlar la ansiedad y el miedo 
en determinadas circunstancias.

Gabapentina:

La gabapentina in�uye en el glutamato, la 
noradrenalina y la sustancia P. Debido a su corta vida 
media de menos de 12 horas y su excreción a través 
de los riñones, se recomienda precaución al 
prescribirla a pacientes con enfermedad renal. Se 
prescribe para controlar la ansiedad y el miedo en 
determinadas circunstancias. La sedación es el efecto 
secundario más común observado con el uso de 
gabapentina. Para los perros, el rango de dosis típico 
es de 10 a 40 mg/kg de peso corporal, y para los gatos 
la dosis recomendada es de entre 50 y 100 mg por 
gato (reducir la dosis en un 50% en gatos con 
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problemas renales). Se recomienda darles 2 horas 
antes de la situación fóbica prevista.

La pregabalina:

 una alternativa a la gabapentina está especí�camente 
indicada para aliviar la ansiedad y el miedo agudo.

Dosis de prueba:

Es recomendable que los tutores prueben estos 
medicamentos en casa antes del día del evento 
programado para entender cómo reacciona su 
mascota a las dosis prescritas. Sin embargo, la 
respuesta de una mascota a la medicación puede 
variar en condiciones reales de estrés. Como 
resultado, podemos usar grabaciones de sonidos 
simulando el escenario de esa manera se puede 
calcular la dosis adecuada para el confort del animal. 

Medicación de mantenimiento frente a medicación el 
tutor debe registrar:

1. Tiempo hasta que surta efecto: Registre 
cuánto tiempo tarda el medicamento en mostrar 
sus efectos previstos después de su 
administración.

2. Duración de la e�cacia:  Tenga en cuenta el 
tiempo durante el cual el medicamento sigue 
siendo e�caz para controlar o tratar la afección.

3. Observación de efectos secundarios: Lleve un 
registro de cualquier efecto secundario observado 
después de administrar el medicamento, incluida 
su naturaleza, gravedad y duración.

Antes de comenzar con cualquier medicación, se 
deben realizar análisis de laboratorio de referencia, 
que incluyen un hemograma completo, bioquímica 
sérica y análisis de orina. Esto ayuda a determinar la 
seguridad y la idoneidad de la medicación para el 
animal en particular, lo que permite un enfoque 

personalizado y e�caz para controlar su 
comportamiento

José Daniel Chu Barreno “Pepe Chu”
Médico Veterinario

En la actualidad trabaja en el área de anestesia y analgesia 
veterinaria, brinda asesoramiento y capacitaciones a nuevos 

médicos veterinarios.
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Raza de perro que recibe su nombre de la región costera adriática de Dalmacia, Croacia, su primer hogar 
de�nitivo. Se desconocen los orígenes de la raza pero se sabe que es una raza muy antigua que ha 
perdurado a través de los años. El dálmata ha servido como centinela, perro de guerra, mascota del 
departamento de bomberos, cazador, pastor y artista. Sin embargo, es más conocido como perro de 
carruaje, funcionando como escolta y guardia para vehículos tirados por caballos.

Su porte aristocrático no lo desmiente, ya que el dálmata es, ante todo, un caballero. Es un tipo tranquilo 
y el perro guardián ideal, que distingue muy bien entre ladrar por diversión o con un propósito. Su 
cortesía nunca falla con los visitantes, pero su instinto protector está muy desarrollado y tiene el coraje de 
defender. Como perro guardián es sensato y con�able.

 No es el perro de todos: ningún admirador casual romperá su reserva cortés, ya que tiene un �no sentido 
de distinción en cuanto a quién pertenece. 

Dalmata
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Croacia 

Guardian
Bombero 

Casa

M: 51 - 61 cm
H: 54 - 59 cm 

M: 15 - 32 Kg
H: 16 - 24 Kg 10 - 13 Años 
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Temperamento:

El dálmata es un compañero divertido para personas 
activas de todas las edades, pero la raza puede ser 
demasiado bulliciosa para niños muy pequeños. Por lo 
general, es cariñoso, especialmente con la familia, y 
suele llevarse bien con otras mascotas del hogar. Sin 
embargo, algunos dálmatas pueden ser agresivos con 
perros desconocidos. Fieles a su herencia, se sabe que 
los dálmatas tienen una a�nidad natural con los 
caballos. La raza es moderadamente fácil de entrenar 
y aprende rápidamente, pero se puede distraer con 
facilidad. Los dálmatas son excelentes perros 
guardianes y tienen un éxito moderado como perros 
de protección. Cabe señalar que estas a�rmaciones 
son una generalización tradicional y ampliamente 
aceptada sobre la raza, y el comportamiento de los 
dálmatas individuales puede diferir. 

Salud

Un rasgo de origen genético propio de la raza es su 
alta predisposición a la sordera. Alrededor del 10 por 
ciento de los cachorros pueden nacer con problemas 
de sordera total o parcial.

La hiperuricemia es común entre los dálmatas, por lo 
cual suelen ser considerados los únicos mamíferos 
uricotélicos. Son conocidos por su metabolismo 
uricotélico (en su orina excretan predominantemente 
ácido úrico como producto de desecho del 
metabolismo nitrogenado; el resto de mamíferos - 
incluido el resto de razas perrunas - son ureotélicos 
excretando predominantemente urea), que, 
desafortunadamente, puede conducir a la formación 
de cálculos renales y/o urinarios, especialmente en los 
ejemplares machos.

Los cálculos se pueden formar en cualquier parte del 
tracto urinario del perro, desde el riñón a la uretra, 
aunque la localización más frecuente es la vejiga. Los 
cálculos pueden causar una leve irritación en los casos 
leves, o puede parcialmente o incluso completamente 
bloquear el �ujo de orina en casos graves, haciendo 
que la micción sea dolorosa y en algunos casos 
comprometiendo la calidad de vida del perro de 
forma permanente.

El resultado �nal es la necesidad de una dieta 
especializada para dálmatas que sea baja en purinas - 
pero no necesariamente baja en proteína. Un bajo 
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contenido de purina y de alta calidad de la dieta 
puede ser bene�ciosa tanto en la prevención y 
tratamiento de problemas de salud del tracto urinario.
Otras razas de perros con predisposición a la urolitiasis 
(el término clínico para cálculos cuestiones de salud) y 
cuestiones similares urinarios incluyen: Beagle, 
Bulldog, Basset Hound, Cocker Spaniel, Bichon Frise, 
Schnauzer Miniatura, Lhasa Apso, Caniche Miniatura, 
Schnauzer Miniatura, Yorkshire Terrier, Dachshund, 
Terranova, Terrier irlandés y Terrier escocés, y Setter 
irlandés.

Si bien la prevención de los cálculos urinarios es un 
problema de salud importante de comprender y 
controlar, mantener al perro sano y feliz requiere muy 
poco de un cuidado especial. Hay tres reglas que 
permiten al dálmata vivir una vida larga, saludable; 
libre de dolor y enfermedad:

Una dieta baja en purinas
Mucha agua

Ejercicio regular
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¿PROBLEMA 
ORTOPÉDICO O 
NEUROLÓGICO?
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Cuando hablamos de problemas ortopédicos, nos 
referimos al sistema musculoesquelético, que incluye 
huesos, músculos, articulaciones, ligamentos y 
tendones. Generalmente, estos problemas son 
causados por traumas (golpes), degeneración articular 
o malformaciones en el desarrollo de nuestras 
mascotas. Los signos más comunes que pueden 
sugerir una afección ortopédica son:

-  Cojera, que suele empeorar con la actividad diaria.

-  Dolor evidente al manipular la extremidad afectada.

-  In�amación o deformidad en una articulación hueso.

-  Posturas anómalas, adoptadas para aliviar o 
compensar el dolor.

Los pacientes con problemas ortopédicos tienden a 

evitar el uso de la extremidad afectada, cargando su 
peso sobre las otras patas o adoptando una postura 
diferente para mitigar la molestia.

Por otro lado, cuando hablamos de problemas 
neurológicos, nos referimos al sistema nervioso, 
central (cerebro y médula espinal) y periférico (que se 
extiende desde la médula espinal y el cerebro a todo 
el cuerpo). Este tipo de afecciones pueden originarse 
debido a enfermedades congénitas, infecciones, 
traumatismos o trastornos degenerativos. Los signos 
que pueden indicar un problema neurológico suelen 
ser muy distintos a los de una lesión ortopédica e 
incluyen:

- Ataxia: falta de coordinación en los 
movimientos.

- Pérdida de la propiocepción: el animal no es 

Cuando un paciente llega a la consulta con di�cultad para moverse, es natural que los 
tutores se preocupen. A menudo, los dueños describen la situación de manera general, 

como, por ejemplo: "Mi perro no quiere caminar" o "Mi gato arrastra una pata". Sin 
embargo, detrás de estos signos clínicos pueden existir muchas causas, y es aquí donde la 
experiencia del veterinario juega un papel fundamental para diferenciar si se trata de un 

problema ortopédico o neurológico. 
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consciente de la posición de sus patas.
- Movimientos involuntarios: que van desde un 

leve temblor hasta espasmos más 
pronunciados.

- Pérdida de tono muscular: no suele ser 
dolorosa.

- Re�ejos alterados o ausentes.

A diferencia de los problemas ortopédicos, donde el 
dolor y la cojera son los principales signos, en las 
afecciones neurológicas es común observar 
incoordinación en los movimientos o incapacidad 
para responder adecuadamente a los estímulos del 
entorno.

Para diferenciar con precisión entre ambos tipos de 
problemas, es esencial realizar una historia clínica 
detallada y una exploración física minuciosa. Si el 
animal muestra dolor al manipular una articulación o 
un hueso en particular, es más probable que el origen 
del problema sea ortopédico. En cambio, si el paciente 
no responde de manera adecuada a los estímulos 
nerviosos o presenta re�ejos alterados, lo más 
probable es que la causa sea neurológica.

Las pruebas diagnósticas también son cruciales 
para obtener un diagnóstico más preciso como:

· Las radiografías son útiles para 
identificar fracturas, luxaciones u otras 
anomalías en huesos y articulaciones.

· Y hay exámenes de imágenes más 
avanzadas como la tomografía 
computarizada o la resonancia 
magnética, que permiten detectar 

lesiones en la médula espinal o el 
cerebro.

 Distinguir entre un problema ortopédico y uno 
neurológico es esencial para ofrecer el 
tratamiento adecuado. Mientras que las 
lesiones ortopédicas suelen mejorar con 
analgésicos, antiinflamatorios, cirugía o 
fisioterapia, las afecciones neurológicas 
pueden requerir medicamentos más 
específicos, terapia de rehabilitación o incluso 
cirugía neurológica. La observación cuidadosa 
por parte del veterinario es clave para tomar la 
decisión correcta y realizar los exámenes necesarios, 
con el �n de proporcionar al paciente el tratamiento 
adecuado que le permita una pronta recuperación y 
una mejora en su calidad de vida.

En conclusión, tanto los problemas ortopédicos como 
los neurológicos pueden afectar la movilidad de 
nuestras mascotas, pero la diferencia radica en la 
causa subyacente. Mientras que las lesiones 
ortopédicas suelen estar relacionadas con el aparato 
locomotor y se caracterizan por un dolor evidente, los 
problemas neurológicos afectan el sistema nervioso y 
pueden provocar falta de coordinación o pérdida de 
sensibilidad en el paciente.
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