Reporte de caso B

FAVE Seccion Ciencias Veterinarias
Publicacién continua / vol. 24 (1) / afio 2025

ISSN 1668 —723x / DO110.14409/favet.2025.1.0056
Universidad Nacional del Litoral, Argentina

Escherichia coli multirresistente en un paciente
canino con infeccion del tracto urinario

Multidrug-resistant Escherichia coliin a
canine patient with urinary tract infection

Castro-Meléndez, A.%; Cardenas, M.}; Salvatierra, G.*

"Universidad Peruana de Ciencias Aplicadas, Facultad de Ciencias de la Salud, Escuela de Medicina Veterinaria, Perd.
2 Facultad de Ciencias de la Salud, Universidad Privada del Norte, Perd.

* Correspondencia: Guillermo Salvatierra Rodriguez, Lima, Pert | email: guillermo.salvatierra@upn.edu.pe

Recibido 16/02/2025 — Aceptado 24/10/2025

Resumen: Las infecciones del tracto urinario en caninos son cominmente causadas por la colonizacién bacte-
riana, especialmente por Escherichia coli. En los Gltimos afios, ha aumentado la prevalencia de aislados multi-
drogoresistentes, lo que representa un desafio tanto para la salud del paciente como para la salud ptblica. En
este reporte, se presenta el caso de un perro macho diagnosticado con una infeccién del tracto urinario (ITU),
que se presentd con hematuria, polaquiuria y alteraciones hematoldgicas consistentes en leucocitosis y neu-
trofilia. El urocultivo confirmé la presencia de E. coli, y las pruebas de susceptibilidad revelaron resistencia a
multiples antibidticos, incluyendo Ceftriaxona, Cefazolina, Cefaclor, Cefalexina, Cefuroxima, Amoxicilina con
Acido Clavuldnico, Ciprofloxacina e Imipenem, siendo este tltimo un antibiético de altimo recurso en medi-
cina humana. Este hallazgo subraya la creciente preocupacién por la resistencia antimicrobiana en animales
de compania, ya que limita las opciones terapéuticas disponibles y presenta un potencial riesgo zoondtico. La
deteccion de este estudio es especialmente relevante, considerando el rol de los perros como reservorios de
bacterias resistentes que pueden transmtirse a las personas. Resaltando la necesidad de vigilancia para prote-
ger la salud animal y publica.
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Summary: Urinary tract infections in dogs are commonly caused by bacterial colonization, particularly Escherichia coli. In
recent years, the prevalence of multidrug-resistant strains has increased, posing a significant challenge to both patient and pub-
lic health. This report presents the case of a male dog diagnosed with a urinary tract infection (UTI) exhibiting hematuria, pol-
lakiuria, and hematological alterations, including leukocytosis and neutrophilia. Urine culture confirmed the presence of E.
coli, and susceptibility testing revealed vesistance to multiple antibiotics, including ceftriaxone, cefazolin, cefaclor, cefalexin, ce-
furoxime, amoxicillin with clavulanic acid, ciprofloxacin, and imipenem, the latter being a last-resort antibiotic in human med-
icine. This finding underscores the growing concern antimicrobial resistance in companion animals, as it limits therapeutic
options and represents a potential zoonotic risk. The detection of such resistance is particularly relevant given the role of dogs as
reservoirs of resistant bacteria that can be transmitted to humans. This highlights the need for ongoing surveillance to safeguard
both animal and public health.
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Introduccién

Las infecciones del tracto urinario se producen cuando agentes infecciosos colonizan el tejido urinario.
Son clasificadas como superiores (rifiones y uréteres) e inferiores (vejiga, uretra y vagina), segin la zona
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anatémica afectada (Olin y Bartges, 2015). Dependiendo de su localizacién, si no se diagnostican y tratan a
tiempo, pueden desencadenar complicaciones como cistitis, uretritis y pielonefritis (Weese et al., 2019). Se es-
tima que entre el 10 al 14% de los perros han sufrido una infeccién del tracto urinario al menos una vez a lo
largo de su vida (Byron, 2019) siendo las hembras (52.8%) y los gerontes (57.7%) los grupos més afectados (L6-
pez-Cérdova et al., 2024).

Debido a la frecuencia de atencién de infecciones del tracto urinario en la clinica diaria, es considerada la
segunda condicién de salud mis frecuente de uso de antibiéticos (Oliny Bartges, 2015). Actualmente, la Sociedad
Internacional de Enfermedades Infecciosas de los Animales de Compaiiia (ISCAID) recomienda amoxicilina y
sulfatrimetoprim como tratamiento de primera linea (Weese et al., 2019). Antibiéticos como ciprofloxacina, clo-
ranfenicol, doxiciclina, fosfomicina y nitrofurantoina son frecuentemente reservados cuando los resultados de
laboratorio evidencian fenotipos resistentes (Courtice ef al., 2021). El uso de carbapenémicos, considerados dro-
gas de tltimo recurso, ha sido documentado como alternativa en casos en los que no responden a otras opciones
terapéuticas, y a menudo sin pruebas de susceptibilidad previas (Smith et al., 2019).

Escherichia coli es la causa mis frecuente de infecciones del tracto urinario, con prevalencias superiores al
40% (Smee etal., 2013). El cultivo microbiano combinado con las pruebas de susceptibilidad son una pieza clave
en el diagnéstico y son consideradas el mejor instrumento de guia para la toma de decisiones en la seleccién
del esquema terapéutico mas adecuado (Weese et al., 2019). La prescripcién empirica, ademds de la escasa uti-
lizacién de pruebas de susceptibilidad y las limitadas regulaciones sobre el uso de antibidticos en medicina
veterinaria en el Perd, ha contribuido al aumento de bacterias multidrogoresistentes (Castillo et al., 2022). El
incremento de bacterias resistentes en perros es un problema, conllevando a mayores costos en tratamientos,
fracasos terapéuticos, asi como incrementos de morbilidad y mortalidad (European Commission, 2023). Ade-
mas, representa un problema de salud ptblica debido al potencial zoondtico de algunas bacterias resistentes,
que pueden transmitirse de los animales a los humanos (Moon et al., 2024). Por ello, un diagndstico definitivo
del agente etiolégico, junto con la prueba de susceptibilidad antes del tratamiento, ayudarian a seleccionar de
manera mas eficiente y costo-efectiva el antibidtico adecuado (Weese et al., 2019). En este reporte, tuvimos
como objetivo presentar el caso clinico de un paciente canino macho con diagnéstico compatible de infeccio-
nes del tracto urinario, en el que se aisl6 una E. coli multidrogoresistentes resistente a Imipenem. Se obtuvo el
consentimiento informado escrito de la propietaria, para la inclusién de los datos del paciente en el estudio.

Caso clinico

Paciente canino dilmata macho castrado, de siete afios y 26 kg de peso, ingreso a consulta por hematuria
y lamido excesivo de los genitales. En la anamnesis, la propietaria mencioné que, durante los paseos, el perro
orinaba con frecuencia, pero en pequefias cantidades. Ademds, observ que se encontraba letdrgico y con una
disminucién en la ingesta de liquidos. Report6 también un antecedente de anaplasmosis junto con problema
hepético previamente resuelto, por lo que el perro recibia alimentacién medicada. El paciente se encontraba
al dia con las vacunaciones y desparasitaciones. Ante los sintomas descritos, se sospech6 de una infeccion del
tracto urinario. Para confirmar el diagndstico, se solicité un uroanilisis, cultivo bacteriano, antibiograma, asi
como una ecografia abdominal y hemograma completo.

Resultados

Hemogramayy frotis sanguineo

Se observ6 un aumento en la hemoglobina corpuscular media (HCM), con un valor de 24.18 pg. Ademas,
se evidencié un incremento en los valores de neutréfilos segmentados (15.75x10%/uL) y monocitos (5x10°/uL),
mientras que los niveles de linfocitos (0.34x10%/uL) y eosindfilos (0x10%/uL) se encontraban disminuidos. Se
reportd un aumento en las proteinas plasmdticas (89 g/L), con una apariencia lipémica y signos de hemolisis
(Tabla 1). Ademds, se visualizaron corpusculos de inclusién intracitoplasmaticos basofilicos de 0.5 um a 1 um
de forma redondeada, compatibles con mérulas de Anaplasma platys como evidencia de la persistencia de este
microorganismo debido a la infeccién pasada.



Tabla 1. Hemograma completo y valores hematolégicos en el paciente canino

Parametros Resultado Referencia™
Serie roja
Hematocrito (%) 48.8 37-55
Hemoglobina (g/dL) 17 12-18
Eritrocitos (106/ul) 7.03 5.2-8.15
Volumen Corpuscular Medio (VCM) 69.42 60-77
Concentracién de Hb Corp. Media (CHCM)™ 34.84 32-36
Hemoglobina Corpuscular Media (HCM)™ 2418 19-24
Serie blanca
Leucocitos (103/puL) 16.94 8-15
Neutréfilo (%) 93 50-77
Abastonados (%) o} 0-1.5
Segmentados (%) 93 50-77
Linfocitos (%) 2 15-30
Monocitos (%) 5 1-5
Eosindéfilos (%) o] 1-55
Basoéfilos (%) 0 0-1
Neutréfilos (103/uL) 15.75 4.2-11.55
Abastonados (103/ul) o 0-0.225
Segmentados (103/pL) 15.75 4-11.55
Linfocitos (103/uL) 0.34 1.35-4.5
Monocitos (10%/pL) 0.85 0.09-0.75
Eosinofilos (103/pL) o 0.09-0.825
Basofilos (103/uL) o 0-0.09
Plaquetas (103/ul) 298 200 - 450
Proteinas (g/dL) 9.5 6-8

fou e

*femtolitros (fL) **gramos/decilitro (g/dL) ***picogramo (pg) ****Brooks et al., 2020

Bioquimica sanguinea

Se evidencié un aumento en las transaminasas, asi como hiperproteinemia (hiperglobulinemia) e hiper-
bilirrubinemia. El nivel de nitrégeno ureico en sangre (BUN) presentd una ligera elevacién. Por otro lado, aun-
que no superd los limites normales, se observé un nivel elevado de urea en sangre, con 49.8 mg/dL (Tabla 2).



Tabla 2. Analisis bioquimico en el paciente canino

Pardmetros Resultado Referencia”
Alanina Aminotransferasa (ALT)* 61 19-65
Aspartato Aminotransferasa (AST)* 67 15-53
Fosfatasa Alcalina (FA)* 154 15-127
Proteinas totales (g/L) 89 53-77
Albimina (g/L) 42 27-42
Globulina (g/L) 47 23-44
indice Albtimina / Globulina (A/G) 0.89 0.6-1.5
Bilirrubina Total (mg/dL) 1.62 0.1-0.61
Bilirrubina Directa (mg/dL) 0.74 0.06-0.12
Bilirrubina Indirecta (mg/dL) 0.88 0.1-0.6
Urea (mg/dL) 49.8 20-50
Nitrégeno Ureico (BUN) 23.21 9-23
Creatinina (mg/dL) 1.2 0.6-1.5
Radio BUN / Creatinina 19.34 4-25

*Unidad internacional (Ul) **Kaneko et al., 2008

Uroanalisis

En la evaluacién macroscépica, la muestra present6 una coloracién anaranjada claro pajizo y moderada
turbidez. En el examen fisico-quimico, se observé una baja densidad urinaria de 1.015, junto con la presencia
de proteinas, leucocitos y eritrocitos (Tabla 3). Los resultados obtenidos en la evaluacién microscépica fueron
compatibles con los observados en el examen fisico-quimico, destacindose la presencia de leucocitos, eritro-
citos, y una gran cantidad de bacterias (Tabla 4).

Tabla 3. Resultados del examen fisico-quimico (tira reactiva) del paciente canino

Parametros Resultado Referencia
Aspecto Moderadamente turbio Transparente
Peso especifico 1.015 1.017-1.045
Particulas en suspensién Escasas Ninguna
pH 6.5 55-7
Proteinas Positivo (1+) Negativo
Bilirrubina Negativo Negativo
Urobilinégeno Negativo Negativo




Clucosa Negativo Negativo

Cuerpos cetdnicos Negativo Negativo
Nitritos Negativo Negativo
Leucocitos Positivo (2+) Negativo
Eritrocitos/Hb Positivo (4+) Negativo

Hb: Hemoglobina

Tabla 4. Resultados del analisis microscopico del sedimento (40x) del paciente canino

Parametros Resultados Referencia
Eritrocitos 2-4/campo < 8/campo
Leucocitos 200 -300 <3/campo
Piocitos Ausentes Ausentes

Células de tipo:

Epiteliales escamosas Escasas Escasas
Transicional Ausentes Escasas
Caudada Ausentes Ausentes
Renal Ausentes Ausentes
Cilindros

Granuloso Ausentes Ausentes
Hialino Ausentes Escasas
Céreo Ausentes Ausentes
Celular Ausentes Ausentes
Cristales Ausentes Ausentes
Bacterias Positivo (3+) * Ausentes [ Escasas

*Presencia significativamente elevada de bacterias en orina

Urocultivoy antibiograma

Previamente, se inici6 tratamiento con Amoxicilina con Acido Clavuldnico a 11 mg/kg cada ocho horas.
Se recolect6 la primera orina del dia en un envase estéril para su analisis en un laboratorio veterinario. Se
realizé un cultivo microbioldgico estindar y un antibiograma usando la cepa de referencia E. coli ATCC
25922. El cultivo resulté positivo para E. coli, la cual mostrd resistencia a ocho antibiéticos incluyendo
Amoxicilina con Acido clavuldnico, Ciprofloxacina, Cefalosporinas de primera, segunda y tercera genera-
cién, e Imipenem (Tabla 5). Con base en estos resultados, se concluyd que el aislamiento correspondia a una
cepa multidrogoresistente, ya que presentd resistencia a al menos un antibiético de tres o mas clases dife-
rentes (Magiorakos et al., 2012).



Tabla 5. Perfil de susceptibilidad antimicrobiana de Escherichia coli en el paciente canino

o

Antibiéticos Cug* Interpretacion

Penicilinas + Inhibidores de Betalactamasas

Amoxicilina con acido clavulanico 30 R

Cefalosporinas

Ceftriaxona 30 R
Cefazolina 30 R
Cefepime 30 I
Cefaclor 30 R
Cefalexina 30 R
Cefuroxima 30 R

Carbapenémicos

Meropenem 10 S

Imipenem 10 R

Fluoroquinolonas

Ciprofloxacina 5 R

Aminoglucésidos

Gentamicina 10 S

Nitrofuranos

Nitrofurantoina 30 S

*C: Concentracién de medicamento en el disco **R: Resistente, |: Intermedio, S: Susceptible

Ecografia abdominal

Se observaron alteraciones en la vejiga, compatibles con una cistitis, acompafiada de cambios crénicos
incipientes y moderado sedimento celular en suspension. Ademas, se evidenciaron alteraciones en la arqui-
tectura esplénica, compatibles con una posible infeccidn, junto con el inicio de formacién de barro biliar. Tam-
bién se detectd hiperecogenicidad en la médula externa del rinén (Figura 1). Los hallazgos obtenidos en los
examenes sanguineos indicaron un proceso inflamatorio activo, confirmado por el uroanilisis y el aislamiento
de E. coli, lo que permitié el diagnéstico de una infeccién del tracto urinario. Asimismo, el informe ecografico
revel6 complicaciones asociadas con la progresién de la infeccidn, lo que resalta la gravedad del caso y la nece-
sidad de un manejo integral del paciente.



Figura 1. Visualizacién de la vejiga, rifiones y bazo en la ecografia abdominal. (A, B) Leve hiperecogenicidad de la
médula externa, diferenciacion corticomedular conservada. (C) Distensién moderada, borde interno irregulary en-
grosado, contenido anecoico con presencia de moderado sedimento en suspensién. Tejido reactivo craneal a la ve-
jiga. (D) Bordes regulares y redondeados, ecogenicidad mixta, moderada esplenomegalia.

Se recomendd programar una nueva cita para la interpretacién de resultados y posible actualizacién del
tratamiento. Sin embargo, la propietaria no acudié a la consulta hasta meses después, en una visita para va-
cunacién y desparasitacion de rutina, evidenciando una resolucién de la sintomatologia.

Discusién

Reportamos el caso de un paciente canino diagnosticado con una ITU bacteriana por E. coli MDR con un
fenotipo resistente a Imipenem, un antibidtico considerado de tltimo recurso para el tratamiento de infeccio-
nes bacterianas (Armstrong et al., 2021). Los eximenes complementarios evidenciaron alteraciones hematolé-
gicas, incluyendo leucocitosis con neutrofilia y monocitosis. En la ecografia se observé esplenomegalia, asi
como alteraciones en la morfologia renal y vesical. Adicionalmente, se encontraron alteraciones hepdticas con
hiperbilirrubinemia, hiperproteinemia y elevacién de las transaminasas. Estos tltimos hallazgos si bien no
estuvieron asociados con la ITU y corresponden a una patologia anterior, complicaron el cuadro clinico en el
paciente. Inclusive, el incremento del nitrégeno ureico en sangre podria ser explicado por una posible afeccién
renal asociada a la disminucién de la capacidad de los rifiones para la filtracién de residuos/desechos (Finco y
Duncan, 1976).

Las ITU bacterianas en caninos son frecuentes, principalmente debido a la proximidad anatémica entre el
tracto urinario y la regién perianal, facilitando su contaminacién con las heces y bacterias propias del micro-
biota intestinal (Lee et al., 2023). Entre todas las enterobacterias, E. coli es la aislada con mayor frecuencia en
valores superiores al 40% de los casos de ITU en perros (Smee et al., 2013). Ademds, la emergencia de variantes
multidrogorresistentes (MDR) ya ha sido ampliamente reportada (Garcés etal., 2022). En un estudio realizado
en Irdn con 130 perros diagnosticados con ITU positiva a E. coli, se reportaron altos niveles de resistencia a
diversos antibidticos, incluyendo gentamicina (95%), ampicilina (85%), amikacina (70%), amoxicilina (65%) y
sulfametoxazol-trimetoprim (65%) (Yousefi y Torkan, 2017). En Estados Unidos, de un total de 366 aislados de
E. coli provenientes de muestras de orina de caninos, se obtuvieron niveles de resistencia para ampicilina
(31.42%), piperacilina-tazobactam (3,28%), amikacina (2.73%), gentamicina (2.46%) e imipenem (0.27%)
(Yudhanto et al., 2022). En el Perd, en un estudio retrospectivo de muestras de orina de perros con ITU se ais-
laron un total de 45 cepas de E. coli con niveles altos de resistencia a cloranfenicol (78.6%), acido nalidixico
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(75%), enrofloxacina (75%), doxiciclina (70.6%) y nitrofurantoina (62.1%), entre otros (Milagros Garcia et al.,
2019). El uso inadecuado de antibidticos, incluyendo el empirismo, asi como administraciones fallidas o por
periodos insuficientes, pueden conducir a este aumento en la resistencia (Grakh et al., 2022). Este incremento
no solo limita las opciones terapéuticas, sino también repercute negativamente en el paciente al estar asociado
arecuperaciones mis prolongadas, mayores costos y complicaciones. Ademais, se ha documentado que los pe-
rros son potenciales reservorios de bacterias para el humano, lo que resalta la importancia de este problema
en términos de salud ptblica (Caddey et al. 2025).

En nuestro estudio documentamos el aislamiento de E. coli en un canino diagnosticado con ITU, resistente
a ceftriaxona, cefazolina, cefaclor, cefalexina, cefuroxima, amoxicilina con 4cido clavulinico y ciprofloxacina.
Inclusive, reportamos la resistencia a imipenem, un antibidtico considerado de altimo recurso. En medicina
veterinaria, la amoxicilina, con o sin dcido clavulanico, es considerada las opciones para el tratamiento de cis-
titis bacteriana (Weese et al., 2021). De manera similar, sulfatrimetoprim y fluoroquinolonas como ciprofloxa-
cina o enrofloxacina son cominmente utilizadas para el tratamiento (Daniels et al., 2014). Sin embargo, debido
a su amplio espectro y ficil administracién, el uso frecuente de estos antibidticos ha contribuido a un incre-
mento significativo de la resistencia. Las cefalosporinas generalmente no estin indicadas para el tratamiento
de estas infecciones (Weese et al., 2019). Sin embargo, reportamos un fenotipo resistente a cefalosporinas de
primera, segunda o incluso tercera generacién. Estos resultados, junto con la resistencia a imipenem, podrian
indicar la capacidad del aislado de E. coli de producir carbapenémasas, enzimas que permiten la hidrdlisis de
penicilinas, cefalosporinas y carbapenémicos (Halat y Moubareck, 2020).

Nuestro reporte presenta algunas limitaciones. Los niveles de resistencia fueron descritos mediante la
prueba de disco difusién o método de Kirby-Bauer, técnica que no permite cuantificar el punto de corte mis
adecuado (Callens et al., 2016). Adicionalmente, no incluimos métodos de tipificacién molecular el uso de el
polimorfismo de longitud de fragmentos de restriccién (RFLP), ni gendémicos, como la secuenciacién del ge-
noma completo (WGS), que permitirian una mejor caracterizacion del aislamiento y comprensién detallada
de los genes de resistencia antimicrobiana presentes (Vandenesch et al., 2020). A pesar de estas limitaciones,
el hallazgo de una bacteria con fenotipo resistente a Imipenem resalta la emergencia de variantes MDR capa-
ces de transferir esta resistencia a otras poblaciones microbianas mediante diversos mecanismos de transfe-
rencia horizontal de genes (Arnold et al., 2022). El rol de los perros como reservorios de bacterias para los
humanos evidencia aiin més el riesgo que implica para la salud ptblica (Caddey et al. 2025). Por ello, conside-
ramos importante promover la publicacién de estudios que permitan dar a conocer las tendencias en cambios
e incrementos de resistencia antimicrobiana en E. coli. Esto no solo aportard en la toma de decisiones para la
seleccién del esquema terapéutico mis adecuado, sino también servird como una herramienta de vigilancia
en medicina veterinaria y, subsecuentemente, en la salud pablica.
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