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FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS A HIPERCREATINEMIA SERICA
EN CANINOS EN ALGUNAS CLINICAS VETERINARIAS DEL DISTRITO
DE SAN MARTIN DE PORRES, LIMA 2019 al 2022

Autor: Marcia Martha MORA COTRINA

RESUMEN

El presente estudio se realiz6 con el objetivo de determinar los factores de
riesgo relacionados con la hipercreatinemia en perros que acuden a algunas
clinicas veterinarias del distrito de San Martin de Porres, Lima. El estudio fue
del tipo retrospectivo y analitico, entre los afios 2019 al 2022, se recopilaron
informacion de 85 historias clinicas con informacion relevante y procesable
respecto a los posibles factores de riesgo expresados como, edad, sexo, raza,
patologias y tipo de alimentacion; se procesaron utilizando la estadistica
descriptiva e inferencial para determinar el tipo de relacion o independencia,
siendo la prueba Chi cuadrado, utilizando el paquete estadistico SPSS.27
que a P< 0.05 se encontr6 que los factores de riesgo asociados a
hipercreatinemia fueron la raza mestiza (p=0,001) y las patologias renales y
hepaticas (p=0,000); mientras que los factores no relacionados a niveles altos
de creatinina sérica fueron: la edad (p=0,221), sexo (p=0,221),y el tipo de
alimentacion (p=0,553).Se concluye gue los niveles elevados de creatinina
guardan relacion con algunas patologias renales y hepaticas en un 58% en
animales y en relacion raza se encontré a los mestizos en un 76,5% (65/85).

Palabras clave: creatinina sérica, factores de riesgo.



RISK FACTORS ASSOCIATED WITH SERUM HYPERCREATINEMIA IN
CANINES IN SOME VETERINARY CLINICS IN THE DISTRICT OF SAN
MARTIN DE PORRES, LIMA 2019-2022
Author: Marcia Martha MORA COTRINA

ABSTRACT

The present study was conducted with the aim of determining the risk factors
related to hypercreatinemia in attending dogs to some veterinary clinics in the
district of San Martin de Porres, Lima. The study was retrospective and
analytical, between 2019 and 2022, Information was collected from 85 medical
records with relevant and actionable information regarding the possible risk
factors expressed as age, sex, race, pathologies, and type of food; were
processed using descriptive and inferential statistics to determine the type of
relationship or independence, being the Chi-square Test, using the statistical
package SPSS.27 that at P< 0.05 it was found that the risk factors associated
with hypercreatinemia were the race mestizos (p=0,001) and the pathologies
renal and liverwort (p=0,000); while factors not related to high serum
creatinine levels were: age(p=0,221, sex(p=0,221) and type of food (p=0,553.
It is concluded that high creatinine levels are related to some renal pathologies
and liverwort in 58% in animals and in relation to race mestizos were found in
76.5% (65/85).

Keywords: serum creatinine, risk factors.
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INTRODUCCION

Las enfermedades que afectan a las mascotas de manera general estan
estrechamente relacionadas a factores genéticos, nutricionales o ambientales o a
la confluencia de estos, respecto a la alimentacién, en el caso de caninos existe la
tendencia al uso de balanceados sea esta en croquetas o enlatados, las mismas
que cubren las necesidades nutricionales, sin embargo durante las consulta
veterinarias, existen casos frecuentes en la que los propietarios indican estar
utilizando la alimentacion balanceada, junto con extras, e incluso alimentan con
comida casera, exacerbando la formacion de sarro dental, cuadros de desnutricion,
problemas del desarrollo, obesidad, alergia desencadenando una amplia gama de
nosologias y entre ellas la hipercreatinemia, que se presenta como consecuencia
de trastornos metabdlicos de origen hepético y renal.

El fin supremo de las ciencias veterinarias es la de restituir y conservar la
salud de los animales, debiendo agenciarse de procedimientos y conocimientos que
tengan la propension al bienestar animal, considerando que los médicos
veterinarios son los Unicos autorizados para establecer el diagnostico, disposicion
y tratamiento exclusivo de los animales, para la prevencion de riesgos sobre la
salud humana, animal y ambiental (Diario-el-peruano, 2021).

Teniendo como finalidad establecer los factores de riesgo asociado a la
hipercreatinemia es que se realiz6 la investigacion de cohorte retrospectivo, basado
en el analisis de historias clinica de pacientes que asistieron a los consultorios

veterinarios entre los aflos 2019 al 2022, en la que podemos notar que existe una
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tendencia positiva y buena de que se cuenta con informacion registrada en los
archivos, es asi que se ha podido notar un incremento en el nUmero de consultorios
que han implementado las historias clinicas desde el afio 2019 al afio 2022,
esperando que tenga esa prospeccion en los afios subsiguientes. En esa
prerrogativa podemos indicar que la creatinina sérica constituye uno de los
examenes solicitados con mayor frecuencia, como indicador de tasa de filtracion
glomerular, hecho que nos infunde al estudio con cautela, en procesos de
diagnéstico de ciertas patologias que afectan a los érganos renales en caninos,
mas aun si consideramos que los valores de referencia tomados de las bibliografias
son cuestionables, por carecer de informacion respecto, a la caracteristica de la
poblacién, sexo, edad, raza y tamafio a la cual puedan ser aplicables (Castillo,
2018).

Basamos nuestra investigacion en identificar la existencia o independencia
entre la los niveles de creatina sérica con algunos factores de riesgo como la edad,
el sexo, tipo de alimento, alguna patologia, o categoria, es que se hizo el estudio
retrospectivo analizando las historias clinicas de algunos consultorios de la ciudad
de Lima en el periodo 2019 al 2022.

Se ha podido establecer que en algunos casos las variables en estudio (2/5)
estan relacionadas, las mismas que se analizan, presentan y discuten en los

capitulos siguientes.



CAPITULO |

|. PLANTEAMIENTO DE LA INVESTIGACION

1.1 Descripcion de larealidad problematica

La domesticacion de diferentes especies domesticas sea con fines de
alimentacion y/o compafiia por el hombre, ha procurado brindar condiciones
adecuadas de vida a los animales que domesticé, ofreciéndole cuidados en la
medida de sus posibilidades, y gracias a esos esfuerzos es que logré criar con
éxito a muchas especies entre ellas al perro reconocido como el fiel
compafiero del hombre, en el proceso evolutivo se fue desarrollando variadas
estrategias de crianza, manejo y sanidad, pues la domesticacion y crianza
trajo consigo ciertos problemas sanitarios como la presencia de enfermedades
infecciosas y metabdlicas, las misas que se han ido haciendo mas intensas,
el desarrollo las grandes ciudades restringié el movimiento de los canes que
pasaron de una crianza libre en el campo a reducidos espacios dentro de la
vivienda, viéndose afectado también sus habitos alimentarios y sus
necesidades nutricionales, el sedentarismo canino se traduce en canes
victimas de la obesidad problemas hepéticos, renales, cardiacos y digestivos.
inherentes al animal, o la concurrencia de otras enfermedades. Reconociendo
que el analisis del perfil bioquimico sérico, representa un examen de
laboratorio, econdémica, que proporciona informacion valiosa sobre el volumen
de filtracion glomerular, por ende, el estado de salud de los rifiones (Carpio,

2017).



La creatinina es el indicador mas fiable del porcentaje de filtracion glomerular
y es el parametro de laboratorio utilizado en estudios de patologias renales,
la creatinina es una molécula pequefa que se produce como consecuencia
del metabolismo de la creatina y fosfocreatina, que viene a ser una fuente de
reserva de energia, principalmente en el musculo esqueleto (Goyzueta,
2020) .Teniendo en cuenta lo mencionado es necesario determinar la posible
existencia de factores de riesgo asociados a la hipercreatinemia por lo que
nos planteamos el siguiente problema de investigacion:

1.2 Planteamiento del problema

1.2.1 Problema general

¢Cudles son los factores de riesgo asociados a la presencia de
hipercreatinemia sérica en caninos en algunas clinicas veterinarias del distrito

de san Martin de Porres, Lima 2019 al 20227

1.2.2 Problemas especificos

¢El sexo sera un factor de riesgo asociado a la hipercreatinemia sérica en
algunas clinicas veterinarias del distrito de San Martin de Porres, Lima 2019
al 20227

¢La edad sera un factor de riesgo relacionada a la hipercreatinemia sérica en
algunas clinicas veterinarias del distrito de San Martin de Porres, Lima 2019
al 20227

¢ Las patologias estan relacionadas con la hipercreatinemia sérica como factor
de riesgo en algunas clinicas veterinarias del distrito de San Martin de Porres

Lima 2019 al 20227



¢La alimentacion representa un factor de riesgo asociado a la
hipercreatinemia en algunas clinicas veterinarias del distrito de San Martin de
Porres Lima 2019 al 2022
¢La raza representa un factor de riesgo relacionado con la hipercreatinemia
en algunas clinicas veterinarias del distrito de San Martin de Porres, Lima
2019 al 20227
1.3 Objeto del estudio
1.3.1 Objetivo general
Determinar los factores de riesgo asociados a la presencia de hipecreatinemia
sérica en caninos en algunas clinicas veterinarias del distrito de San Martin
de Porres, Lima 2019 al 2022.
1.3.2 Objetivos especificos
1. Determinar si el sexo constituye un factor de riesgo asociado a la
hipercreatinemia sérica en algunas clinicas veterinarias del distrito de
San Martin de Porres, Lima 2019 al 2022.
2. Determinar si la edad constituye un factor de riesgo relacionada a la
hipercreatinemia sérica en algunas clinicas veterinarias del distrito de
San Martin de Porres, Lima 2019 al 2022.
3. Determinar si las patologias estan relacionadas con la hipercreatinemia
sérica como factor de riesgo en algunas clinicas veterinarias del distrito
de San Martin de Porres Lima 2019 al 2022.
4. Comprobar si la alimentacion representa un factor de riesgo asociado a
la hipercreatinemia en algunas clinicas veterinarias del distrito de San

Martin de Porres Lima 2019 al 2022.



5. Determinar si la raza es un factor de riesgo relacionado con la
hipercreatinemia en algunas clinicas veterinarias del distrito de San

Martin de Porres, Lima 2019 al 2022.
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1.4 Justificacién e importancia del problema

Nuestro estudio se justifica ampliamente porque se ha logrado
determinar aquellos factores de riesgo que dan origen a la presentacion de
niveles elevados de creatinina en el tejido sanguineo, y a partir de esta nueva
informacion en el ejercicio profesional en clinica veterinaria, disponemos de
informacion valiosa y relevante respecto a las medidas profilacticas que deben
ser adoptadas por los propietarios de mascotas para evitar la prevalencia de
la enfermedades sistémicas, por lo que la divulgacién y socializacién de los
resultados es imperante, ademas también estos resultados nos pueden
permitir a los profesionales de las ciencias veterinarias establecer protocolos
de prevencion y tratamiento cuando los resultados laboratorios arrojen altos
niveles de creatinina sérica.

Como podemos notar nuestra investigacion tuvo a partir de ahora un
impacto positivo en lo académico, la ensefianza y sobre todo al bienestar
animal pues profundizando nuestros conocimientos lograremos mejorar la
calidad de vida de nuestros pacientes sobre todo aquellos con niveles
elevados de creatinina en los que se establecera las medidas correctivas para
evitar los factores de riesgo que podrian exacerbar la enfermedad

1.5 Viabilidad

La ejecucion de la investigacion fue viable por cuanto la responsable de la
investigacion cubrié con los costos que demandaron la investigacion los
mismos que se extienden hasta la sustentacion y publicacion de los
resultados. Fue viable por la accesibilidad a las historias clinicas.

Ademas de que se cuenta con los medios y recursos suficientes para

evaluar las variables en estudio, que permitan determinar factores asociados
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incidiendo en la relacion existente.

1.6 Limitaciones
En su momento fue las restricciones sanitarias causada por la COVID-19. Mas
aun frente a la eminente presentacion de una quinta ola de esta enfermedad.
La escasa disponibilidad de historias clinicas en los consultorios veterinarios
considerando en nuestro estudio un muestreo no probabilistico realizado en
el de distrito de San Martin de Porres en Lima.
Las no disposiciones de equipos de andlisis bioquimicos en algunos
consultorios hacen que no sea frecuente el diagnostico de determinar a la

creatinina en el suero.
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CAPITULO II

. MARCO RFERENCIAL

2.1 Marco contextual e institucional

El estudio fue de caracteristica analitica y retrospectiva basada en el
analisis de datos provenientes de las historias clinicas de algunos consultorios
veterinarios ubicados en el distrito del ambito de influencia, en el periodo de
temporalidad que comprendié entre los afios 2019 al 2022, las mismas que
fueron sujetos de estudio con la finalidad de encontrar que factor o factores
estan relacionados directamente con la prevalencia de hipercreatinemia en
pacientes caninos que acuden a los consultorios en el ambito de estudio.

2.2 Antecedentes del estudio

2.2.1 Estudios internacionales:

Moya (2021) segun en su investigacion acerca de la “Influencia del
musculo sobre la concentracion sérica de creatinina en caninos en el barrio
Quitus Colonial de la Ciudad de Quito”, con el objetivo de conocer la influencia
de la masa muscular sobre la concentracion sérica de creatinina, utilizé una
muestra de 30 perros a los que dividié en tres grupos, en funcién de su peso
corporal obteniendo cuestionables valores de creatinina sérica tanto en
sangre obtenidos de los perros con masa muscular diferente los que a su
vez presentaron. Valores diferentes, observandose que la menor

concentracion sérica de creatinina correspondio al grupo 1 perros de 1 a 10

kg.

Sacarro (2019) En su trabajo, “Determinacion de valores Séricos y

Factores asociados en (Canis familiaris) en el Barrio San Agustin de la



13

Parroquia Mulald”, tuvo como objetivo la determinacién de valores séricos y
factores que estén asociados en caninos, utilizando para tal fin las fichas
clinicas y los resultado del analisis de laboratorio para establecer los valores
normales, utilizo una muestra 75 caninos domeésticos, observandose la
Creatinina, el BUN, AST, ALT en niveles altos que sirven de evidencia acerca
de la presencia de procesos patoldgicos que estaban afectando a la poblacién

en estudio.

Moncada (2018) en su investigacion, “Correlacion entre valores de
creatinina sérica y el peso en perros con buena condicién corporal en la
Clinica Veterinaria Zamora en la ciudad de Guayaquil 7, tuvo como objetivo
establecer la correlacion existente entre valores de creatinina sérica y el peso
vivo de perros con buena conformacion corporal que acudieron a la “Clinica
Veterinaria Zamora” en la ciudad de Guayaquil, utilizd6 100 muestras de perros
analizados, 46 fueron hembras y 54 fueron machos, observandose que la
cantidad de creatinina sérica esta asociada al sexo habiéndose determinado

que los machos presentan valores mas altos.

Gutierres (2019) en su investigacion, “Relacion existente entre: creatininemia,
uremia, urianalisis y el cociente proteina/creatinina en muestras de orina de
pacientes caninos con edades diferentes como herramienta de valoracion de
la funciéon renal”, tuvo como objetivo evaluar cual es la relaciébn entre
creatinemia, uremia, urianalisis y el cociente proteina en pacientes caninos
gue ingresaron al hospital de la escuela de pequefos de la FCVUNCPBA
(HEPA) respecto de su utilidad en la valoracion del funcionamiento de los
rifones, utiliz6 una muestra de 49 caninos segun variables séricas (urea y

creatinina), urinarias (creatininuria, proteinuria y UPC), sexo y edad, se
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encontré variacion significativa en el parametro edad donde los valores mas

altos correspondio a los animales mas jovenes.

Carpio (2017) en su investigacion, “‘Diagnéstico  de
Glomerulonefropatias en perros hipertensos por raza, edad y sexo mediante
relacion proteina/creatinina en orina — up/c”, con el objetivo de estudio de
determinar la prevalencia de glomerulonefropatias en perros hipertensos por
raza, edad y sexo, mediante niveles de proteina/creatinina en orina, utilizé una
muestra de ciento trece pacientes encontrando que existe una relacion directa
de dependencia entre la enfermedad glomerular y la edad e HTA, ademas
encontrd un factor de riesgo relacionada a los perros con hipertension severa
y en menor grado en perros con HTA moderada este factor de riesgo se refiere

a la posibilidad de contraer enfermedad renal.

Cordero (2022) en su investigacion, “Relacion existente entre el valor de
creatinina sérica y el peso de perros exentos de enfermedad en consultorios
veterinarios del gran Santo Domingo”, tuvo como objetivo encontrar la relacion
existente entre los niveles de creatinina sérica y el registro de peso de perros
en buen estado de salud, que acudian a los consultorios veterinarios del gran
Santo Domingo, utilizé una muestra fue de 120 perros adultos, encontrando
diferencias significativas en las variables raza, peso y creatinina sérica en el
grupo conformado en la categoria tamafio conformado por perros: Pequefos,

medianos y grandes.
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2.2.2 Estudios Nacionales:

Tapia (2021) en su investigacion, “Urea y Creatinina en caninos (Canis
lupus familiaris) geriatricos desde los 7 afios de edad”, tuvo como objetivo
establecer y cuantificar la concentracion de creatinina y urea en perros de
edad geriatrica, pero que se mostraban aparentemente sanos, separando
grupos segun la edad y sexo, utilizé una muestra de 63 caninos, considerando
como criterio de inclusibn pacientes caninos mayores de 7 afios.
Observandose los resultados siguientes: segun el IRIS los grados de
insuficiencia renal crénica de los caninos en estudio fue 65,61%, con IRC
grado I, el 23,41% presento IRC grado Il, el 9,38% tuvo IRC grado lIl,

finalmente el 1,56% present6 IRC grado IV.

Goyzueta (2020) en su investigacion, “Perfil bioquimico renal en perros
de la ciudad de Puno”, tuvo como objetivo brindar y contribuir informacién
sobre el perfil bioquimico renal de caninos criollos de la ciudad de Puno, a
través de la determinacion de valores séricos de la urea, el acido Urico y la
creatinina, para tal fin, utilizé una muestra de 40 perros los que se clasificaron
como mayores 0 menores de 5 afios y paralelamente se evalué el peso
habiéndose observado que la variable peso y los niveles altos de creatinina
sérica presentan una correlacion alta y positiva (r=0,679), altamente

significativa (P<0,01).

Castillo (2018) en su investigacion, “indice de la masa corporal y su
efecto sobre el nivel de creatinina sérica en perros mestizos de ambos sexos
del distrito de san Martin de Porres”, se planteé como objetivo la de determinar

el efecto del indice de masa corporal sobre el niveles de creatinina, en un
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distrito de la ciudad de Lima teniendo una muestra de 385 perros,
empleandose el suero sanguineo obtenidos en las clinicas. Observandose
que respecto al tamafio de los canes mestizos no hubieron diferencias
significativas, en consecuencia podemos asegurar que la masa corporal no
influye en los niveles de creatinina en perros de cualquier tamafio vale decir,

grandes, medianos o pequefos.

Pérez (2017) en la investigacion, “Frecuencia de hipercreatininemia
subclinica en caninos aparentemente sanos mayores de 7 afios en dos
consultorios de la ciudad de Lima”, teniendo como obijetivo la determinacion
de la frecuencia de hipercreatinemia en canes con edades superiores a los 7
aflos en condiciones clinicas valorado como sanos, para poder detectar
alguna patologia renal de curso sub clinico, utilizé6 una muestra de 150 canes
considerando como criterio de inclusion, a aquellos canes sanos y mayores a
7 afios de edad o mayores sin distinguir la raza el sexo o la edad, reportando
que la incidencia de hipercreatinemia en canes con edad igual o superior a 7
afnos es es de 4%. En dos consultorios de medicina veterinaria ubicados en

los distritos de Magdalena y Barranco en Lima Peru.

Huaman (2019) realiz6 una investigacion, titulada “Determinacion
bioquimica de creatinina, urea y proteina urinaria en perros sanos mayores de
7 afos. Arequipa — 2019”, teniendo como objetivo la determinaciéon de los
niveles sérico de creatinina, proteinuria y urea con una muestra de 18 canes
a los que se les distribuyo en tres grupos teniendo como criterio de
clasificacion la edad, dos grupos de acuerdo al sexo, y otros tres grupos segun
el peso, encontrandose que la concentracion de creatinina en relacion a la

edad fue mayor en grupo 1 que comprendi6 el grupo etario de 7 a 9 afios con
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un valor de 1.999 mg/dl, mientras que el grupo con menor valor fue el segundo
grupo etario de 10 a 12 afios con 1.63 mg/dl mientras que el grupo con edades

superiores a 12 afios mostraron un valor de 1.84 mg/dl.

2.2.3 Estudios Locales

En la region Huanuco no se ha encontrado ningun trabajo de esta

naturaleza.
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2.3 Bases teoricas

Creatinina

Considerando el ambito clinico y de laboratorio se ha considerado que
la concentracion sérica de creatinina, suele ser el indicador mas fiable de la
tasa de filtracidon glomerular se considera que la concentracion sérica de
creatinina es el indicador mas fiable de la tasa de filtracion glomerular (TFG),
gue a su vez suele ser el parametro que se utiliza en el laboratorio en
patologias renales, la creatinina viene a ser una molécula pequefia que se
produce por el metabolismo (catabdlico) de creatina y fosfocreatina producido
por la degradacion de creatina y fosfocreatina, reserva de energia de
importancia para el musculo y el esqueleto (Goyzueta, 2020).

La creatinina deriva de aminoacidos y en su estructura contiene una
masa molecular de 113 Daltons, que le permite filtrarse a través de glomérulo
libremente, sin embargo, presenta la peculiaridad de secretarse por las células
del tubulo proximal, lo que se traduce en un aclaramiento que excede a la
filtracion glomerular, haciendo que los valores de creatinina se muestren

elevados (Arce, 2015).

Creatinina sérica

La creatina es un derivado del metabolismo de la creatina, en realidad
en una molécula bastante pequefa, que proviene del uso de la energia en
los tejidos musculares, la creatinina es considerada como una sustancia de
desecho del musculo, y el aumento de dicha sustancia en la concentracion
sérica es un indicativo de disminucion de la tasa de filtracion glomerular;
ademas no debemos olvidar que la Unica via de eliminacién de creatinina es

la via renal, se fija liboremente y no se reabsorbe, en caninos una cantidad
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pequefia se secreta en los tubulos proximales, los niveles altos de creatinina
indica una deficiencia en la funcion renal (Castillo, 2018).

Factores de riesgo.

Se califica como factor o factores de riesgo cualquier circunstancia,
situacioén, caracteristica o valor detectable en una persona o grupo poblacional
que estad relacionada y que es capaz de incrementar o disminuir la
probabilidad de que un evento ocurra, por ejemplo, la predisposicion a la
enfermedad (INE, 2023).

2.4 Bases Conceptuales

Importancia clinica de la creatinina sérica

En pacientes que acuden al consultorio un marcador fisioldgico de
importancia la constituye la creatinina sérica y plasmatica pues nos permite
valorar la calidad de filtracion y asi determinar el dafio renal, en un cuadro de
insuficiencia renal crénica (ERC), en consecuencia es fundamental hacer el
seguimiento respectivo de la afeccion neuropatica, utilizando herramientas
rutinarias de la practica clinica, que involucra toma de muestras y pruebas
bioguimicas, que tengan el fin de encontrar la etiologia (Aguirre Y, La Torre
D., 2017).

Metabolismo de la creatinina

Como ya se indicé la creatinina es una pequefia molécula muy pequefa
gue es soluble en el agua, y que se encuentra con cierta abundancia en el
musculo esquelético, espermatozoos, corazén y células foto receptores de la
retina, la sintesis de la creatinina se realiza en el higado y en los rifiones,
también en el pancreas pero en menor proporcién partiendo de ciertos

aminoacidos como | — arginina y glicina, posteriormente se transporta al tejido
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muscular por medio de la sangre que utiliza un transportador dependiente de
Cl-/ Nat+ y ingresa en las células musculares y cerebrales donde son
fosforiladas de manera reversible a fosfocreatinina por accion de la enzima

creatin quinasa (Pérez, 2017).

Vias de eliminacién de creatinina

La creatinina es un sub producto, que se produce por la utilizacion de
la creatina como fuente de energia, dando origen a este compuesto de
formacion normal en el tejido muscular del organismo, los mismo que van a

ser eliminados por los rifiones a través de la orina (Gonzalez, 2017).

La creatinina se filtra en el glomérulo sin que haya fenémenos de
reabsorcion, mientras que en caninos presentan la peculiaridad de secretarse
en cantidades pequefias a través de los tdbulos renales proximales, sin

embargo, estas no son significativas (Huaman, 2019).

Factores de riesgo

El factor de riesgo representa cualquier rasgo, caracteristica o
exposicidn, caracteristica propia de un individuo que la probabilidad de sufrir
una lesion o enfermedad se encuentra aumentada (Garcia, 2014). Ademas,
los estudios epidemiolégicos han mostrado en mayor frecuencia la
enfermedad renal crénica en poblaciones con algunas caracteristicas propias

ya sea demogréficas y clinicas.

Factores de susceptibilidad:

El principal factor de susceptibilidad en caninos se ha relacionado con la

raza y enfermedades renales y en relacidén a la especie: la incidencia se ha
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encontrado que en perros es de 0.9% en comparacion con la de gatos de
1.6%. Ademas, la enfermedad renal cronica suele ser mas frecuente en

pacientes de avanzada edad (Garcia, 2014).

Factores desencadenantes:

Se conocen como factores desencadenantes a aquellos que al ser
expuestos sean capaces de originar la aparicion de signos y sintomatologias
en los pacientes pudiendo desencadenar cuadros clinicos y enfermedades
entre los que se encuentran, infecciones causadas por agentes virales,
contaminacion del medio ambiente, alergenos presentes en el medio

ambiente, acaros, esporas, hongos y polen (Leon, 2018).

El sindrome nefrético tiene como causas principales la enfermedad
glomerular primaria, como la glomerulonefritis membranosa, mientras que la
enfermedad glomerular secundaria tiene a la glomerulonefritis post infecciosa,
diabetes miellitus, hipotiroidismo, amiloidosis, sindrome urémico etc.

(Rondon, 2016).

Factores de progresion:

Los factores de progresion involucrados en el incremento de creatinina
en sangre suelen ser proteinuria elevada, hipertension, diabetes mellitus no

controlada (Garcia, 2014).

Significado clinico

La creatinina es un biomarcador y es el mas confiable para la valoracion
de la tasa de filtracion glomerular, sin embargo presenta la desventaja de que

sus valores se incrementan cuando el tejido renal esta afectado por encima
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del 75%, otra consideracion a tener en cuenta es que existe las influencias
extra renales, asi los animales con buen desarrollo muscular, presentan
mayor concentracion de creatinina, también se ha demostrado que la dieta
puede estar relacionada tal como lo demuestra algunos estudios que
encontraron relaciones significativas en la concentracion de este metabolito,
de igual forma se demostrado que la concentracion de creatinina es elevada
se presenta en la raza Greyhuond que el resto de razas (Lengua, 2017),

siendo los valores de referencia para creatinina de 0.5 a 1.6 mg/dL.

2.5. Bases epistemologicas o bases filosoficas o bases antropologicas

Partiendo del problema fundamental del que se encarga la disciplina
epistemoldgica es la de tratar de entablar una relacién entre el sujeto o ser
cognoscente y el fendmeno o procesos sobre el cual se esta desarrollando la
actividad cognitiva al que se denomina objeto de estudio. Bajo esta
prerrogativa se debe entender que el problema esta relacionada al sujeto
quien conoce Yy lo que se quiere o espera conocer del objeto, todo aquello que

sea cognoscible (Guanipa, 2011).

Base filoséfica: Fenomenoldgico y Hermenéutico basado en el

Empirismo

En este contexto el disefio cualitativo se adecua a las teorias
sustantivas, hecho que le permite realizar con facilidad el recojo de datos
empiricos lo que a su vez le permite realizar descripciones complejas de
acontecimientos y sucesos que a posteriormente puedan permitir la

interpretacion autentica y efectiva de datos (Alonso, 2012).
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La fenomenologia se inicia como un proceso encargado del analisis
exhaustivo de los fenbmenos, y también de aquella experiencia significativa
gue se expone a la conciencia (Fuster, 2019). Es fundamental e imperante
gue la fenomenologia sea concebida no solo como una actividad previa al que
hacer cientifica, sino mas bien como una disciplina o metodologia que sea
capaz de aproximarnos al conocimiento del objeto desligado de una
experiencia facilitando la adquisicién de nuevos conocimientos que favorezca
el deslinde del subjetivismo, en favor de las ciencias humanas o las ciencias

sociales (Fuster, 2019).

"Hermenéutica" deriva del verbo griego hermeneuein que se debe
entender como significante de “interpretar"”. La hermenéutica filosofica tiene
como progenitor a Gadamer, quien tuvo la pretension de integrar el avance de
la ciencia y el pensamiento utilizando al lenguaje como medio fundamental
para que un ser humano pueda comprender a otro no solo en funcién de una
conversacion, sino también del andlisis de lo que no se dijo en la conversacion

(Aguilar, 2004).
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CAPITULO Il

lIl. METODOLOGIA

3.1 Paradigma de lainvestigacion

Considerando que nuestro estudio fue del tipo retrospectivo buscado
encontrar los factores de riesgo asociado a la hipercreatinemia es que el
paradigma de nuestra investigacion corresponde a la hermenéutica y
paralelamente a la caracterizacion y estudio de fendmenos o sucesos
(fenomenologia). En el considerando al estudio cualitativo este busca
comprender los fendmenos tal y como se dieron lugar construye la informacion
partiendo del andlisis y la observacion de situaciones, lugares, textos,
historias, individuos etc. Este enfoque se usa con bastante regularidad,

cuando se pretende plantear las preguntas de investigacion.

3.2 Perspectiva metodoldgica

Partiendo de la concepcién de perspectiva metodolégica corresponde al
uso de los sentidos para la interpretacion y estudios de casos clinicos,
descripcion de los fendmenos tal y como se presentan, hemos utilizadas la
perspectiva interpretativa cuantificando los datos obtenidos y estableciendo el

tipo de relacion entre las variables estudiadas.
3.3 Disefio metodolégico

Se realizo el proceso de la investigacion en tres etapas bien definidas se
tuvo como finalidad de que no pase desapercibido ningun detalle que
comprende la ejecucion de la tesis.

A continuacién, pasamos a detallar las actividades y técnicas aplicadas

durante el proceso de la investigacion.
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a. Primera etapa
Recopilacion de la informacion, corresponde a la etapa preliminar en la
gue se recabd la informacion correspondiente, consistente en la visita
individualizada a los consultorios veterinarios del distrito de san Martin
de Porres, que disponian con historias clinicas actualizadas.
Se socializé el objetivo del proyecto indicando su importancia para el
desarrollo de las ciencias veterinarias.
El criterio para incluir a la clinica o consultorio veterinario fue que
disponga con historias clinicas actualizadas, rescatando aquellas que
cuenten con examenes de laboratorio, que evidencie informacién
respecto a la concentracion de creatinina y ademas de disponer de un
diagnéstico.

Dichos documentos fueron reproducidos en fotocopiadora, o escaneado y
digitalizado para su ulterior analisis.

b. Segunda etapa.
En la segunda etapa se hicieron las actividades siguientes: el ordenado,
analisis y proceso de datos de las variables en estudio los mismos que
se almacenaron en la base de datos en el programa SPSS, para luego
ser procesado utilizando el estadistico de relacion a través de Chi
cuadrado de independencia, estableciendo también una tabla de

frecuencias y porcentajes.

c. Terceraetapa
Corresponde a la etapa en la que se hizo la interpretacion, analisis y

discusion de resultados, en funcion de otros resultados obtenidos en el
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contexto, nacional e internacional de citas referenciales, ademas en esta
etapa de manera paralela se redacté el informe final del trabajo de
investigacion para su presentacion y defensa del mismo.

3.4 Ubicacion geografica de la Investigacion

El estudio de investigacion de caracter retrospectivo se condujo en el ambito

jurisdiccional del distrito Martin de Porres de la provincia de Lima.

Figura 1. Imagen del Mapa satelital del distrito de San Martin de Porres
— Lima. Fuente: Google maps2022inegi Peru.
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35 Muestreo cualitativo

El muestreo utilizado en nuestra investigacion corresponde al disefio

retrospectivo de grupo uUnico, que tiene por objetivo estudiar la relacién

o relaciones presentes entre las variables. En este tipo de muestreo no

se establecen comparaciones entre los diferentes niveles de la Variable

Independiente respecto a la Variable Dependiente, mas bien lo que se

busca es establecer las relaciones y/o correlaciones entre variables

(UNED., 2018).

Determinacion del universo poblacion

Teniendo en consideracidon de que en el ambito de estudio no todos los
consultorios veterinarios disponen de historias clinicas actualizadas se ha
consider6 trabajar con dos consultorios y con un muestreo no probalistica de
1055 historias clinicas de los consultorios que cuenten con registro y
disponibilidad de historias clinicas actualizados.

Seleccion de muestra.

Se trabajo con 85 historias clinicas y perfiles bioquimicos séricos como
poblacién muestra, que corresponde al muestreo por cuota, que se caracteriza
por que en el proceso el investigador tiene la oportunidad de seleccionar a los
individuos que conformaran la muestra, teniendo en consideraciéon algunas
caracteristicas peculiares, o rasgos a estudiar tales como sexo, raza, etc.
(Lopez, 2004) que en la investigacion la variable estudiada fue la
hipercreatinemia y los posibles factores de riesgo asociados a prevalencia de

esta enfermedad.
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Principios de inclusiéon

Se trabajo con caninos de diferentes sexos, edades, razas, y alimentacion,
patologias. Se consideraron las fichas clinicas de caninos con sospecha a
enfermedades renales.

Principios de exclusion

No se incluyeron en el estudio historias clinicas sin sospecha de
enfermedades renales ni de otras especies. Tampoco aquellas que no incluian
determinacién de hipercreatinemia.

3.6 Tecnicas e instrumentos de recoleccién de datos

Historias clinicas:

El proceso investigativo fue de cohorte retrospectivo, analitico,
longitudinal consecuentemente de acuerdo a lo previsto se procedié a recabar
datos e informacion de fuentes secundarias siendo necesario para tal fin la
disposicion de historias clinicas de pacientes atendidos entre los afios 2019 y
2022 en algunos consultorios veterinarios del &mbito de estudio, ademas de
dispuso de un cuaderno para el registro de datos y evidencias de la
investigacion, igualmente fue necesario contar con un equipo de optima

resolucion para la captura de imagenes.

Perfiles bioquimicos séricos:

Los perfiles bioquimicos séricos fueron la fuente de informacion sobre
la determinacion de la concentracion de creatinina, como indicador de la
funcion renal, a partir de esta informacion se pudo establecer la relacion o
independencia con algunos factores de riesgo consideradas en la

investigacion.
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3.7Andalisis de datos

La estadistica descriptiva fue la herramienta que nos permitio graficar y
presentar en histogramas los factores de riesgo relacionado con la

hipercreatinemia en canes.

Ademas, con el fin de determinar la relacién existente entre los factores de
riesgo y la hipercreatinemia se aplico la prueba estadistica de chi cuadrado

de independencia contenido en el programa estadistico SPSS Version 27.

Los resultados se presentan y discuten en los capitulos subsiguientes.
3.8Consideraciones éticas

En la ejecucion de la presente investigacion no se utilizaron individuos o
mascotas pues se tuvo como sujeto de estudio las historias clinicas por ser
un estudio retrospectivo basado en un analisis descriptivo de las historias y
perfiles de bioquimica sérica de pacientes que asistieron con cuadros clinicos
de hipercreatinemia durante el periodo de tiempo que corresponde a los afios
2019 al 2022.

Sin embargo, los datos se manejaron con la mayor discrecion respetando la

privacidad de los propietarios y de los pacientes en entorno a la bioética.
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CAPITULO IV.
IV.RESULTADOS

ESTADISTICA DESCRIPTIVA

El analisis estadistico descriptivo nos muestra los datos encontrados al
realizar la exploracion respecto a los factores de riesgo expresados en tablas
y cuadros donde se puede establecer las caracteristicas numéricas y
porcentuales que pueden tener relacion directa con la variable en estudio es
decir con la hipercreatinemia que se muestra seguidamente.

Tabla 1. NOmero de pacientes por afio de estudio.

Afio Frecuencia Porcentaje
2019 7 8,2
2020 9 10,6
2021 39 45,9
2022 30 35,3
Total 85 100,0

Gréfico 1. Numero de pacientes por afio de estudio.
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En el grafico y tabla 1 se observa en el afio 2019, 7 historias clinicas la cual
expresa un porcentaje de 8,2%, el 2020 se analizaron 9 historias haciendo el
10,6%, el 2021 se analizaron 39 historias que corresponde 45,9%, y el 2022
se analizaron 30 historias que representa al 35,3% haciendo un total de 85

historias clinicas que fueron analizados.

Tabla 2 Estadisticos de la edad de los animales de estudio.

Edad (Afos) Frecuencia Porcentaje
CACHORRO (0-1) 12 14,1
JOVEN (1-5) 29 34,1
ADULTO (5-8) 20 23,5
GERONTE (>8) 24 28,2
Total 85 100,0

Gréfico 2. Edad de los animales de estudio segun Categoria..

EDAD
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W ADULTD

[ GERONTE

En la tabla y grafico 2 de 85 caninos 12 fueron cachorros (14,1%), 29
fueron jovenes (34,1%), 20 fueron adultos (23,5%), y gerontes 24 que

representa (28,2%).
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Tabla 3. Sexo de los animales de estudio.

Sexo Frecuencia Porcentaje
Hembra 45 52,9
Macho 40 47,1

Total 85 100,0

Gréfico 3. Sexo de los animales de estudio.
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La tabla y grafico 3 muestra La distribucion encontrada de los pacientes con
indicacion facultativa para la determinacion de creatina sérica podemos
observar que la proporcion de hembras es mayor a la de los machos tal como
se puede notar en la tabla 3 donde los machos representan el 47,1 % que es

diferente al (52,9%) de tenencia de creatina en hembras.
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Tabla 4. Tipo de alimentacién de los animales de estudio.

Tipo de alimentacion Frecuencia Porcentaje
Mixto 39 45,9
Balanceado 46 54,1
Total 85 100,0

Gréfico 4. Tipo de alimentacidon de los animales de estudio.
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En la tabla y grafico 4 se ha podido observar que los propietarios del
ambito donde se realiz6 la investigacion alimentan en de una de dos
posibilidades siendo esta alimentacién mixta de menor proporcién de (45,9%)

que difiere de la alimentacion balanceada de (54,1%).

Tabla 5. Raza de los animales de estudio.

Raza Frecuencia Porcentaje
Mestizo 65 76,5
Poodle 1 1,2
Sharpei 2 2,4
Pekines 3 3,5

Pitbull 1 1,2
Shih tzu 2 2,4

Bichon Maltes 1 1,2
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Cocker 2 2,4
Schnauzer 5 5,9
Buldog Frances 2 2,4
Jack Rusell 1 1,2
Total 85 100,0
Grafico 5. Raza de los animales de estudio.
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En la tabla y grafico 5 muestra al factor raza de los animales que
conformaron la muestra en el trabajo de investigacibn hemos podido
distinguir que los mestizos superan ampliamente a todas las demés siendo

el valor observado de 76,5%, que en términos numéricos fue 65/85 muestras.

Tabla 6. Patologia de los animales de estudio.

Patologia Frecuencia Porcentaje
IHC 2 2,4
IH,IR 6 7,1
IRC 5 5,9
DH,DR 3 3,5

IR 6 7,1
IH,IRC 6 7,1
DH,IR 1 1,2
IHC,IR 1 1,2
IR,DH 3 3,5

IH 12 14,1

DR,DH

)]

59
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IRC,DH 4 4,7

DR 2 2,4

DV 3 3,5

IH,DR 2 2,4

U 3 3,5

IH,DR, DIABETES 1 1,2
NORMAL 4 4.7
HG,DR 1 1,2
DESHIDRATACION 1 1,2
DH 10 11,8

DH,IR, DIABETES 1 1,2
IH,DR, DIABETES 1 1,2
ARENILLA 2 2,4
Total 85 100,0

Grafico 6. Patologia de los animales de estudio.
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En el grafico y tabla 6 muestra que los niveles de creatinina son muy
elevados en animales que presentan alguna afeccion sea esta renal,

hepatica o0 ambas con una tasa de 58%.



Tabla 7. Niveles de
estudio.

creatinina sérico
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categorizados de los animales de

Niveles Frecuencia Porcentaje
ALTO 50 58,8
NORMAL 31 36,5
BAJO 4 4,7
Total 85 100,0

Gréfico 7. Niveles de creatinina sérico categorizados de los animales de

estudio.

Porcentaje

ALTO NORMAL BAJO
NIVEL DE CREATININA

En la tabla y grafico 7 de 85 historias 50 historias fueron calificado

como alto (hipercreatinemia) que representa el 58,8%, en comparacion

a niveles normales de 36,5%, y niveles bajos de creatinina con 4,7%

en animales.

Estadistica inferencial.

En nuestra investigacion hemos incluido también la estadistica

clasificada como inferencial, habiéndose aplicado la prueba de chi cuadrado

de independencia, con la intencién de establecer el grado de relacion o

independencia entre las variables, hipercreatinemia y posibles factores de
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riesgo tales como: la edad, el sexo, patologia concurrente, tipo de
alimentacion, y raza. Los resultados encontrados se presentan y discuten a
continuacion, sin embargo, la comparacion con otros autores es limitada
pues no hemos podido encontrar trabajos similares tal vez por tratarse de un
tema bastante exclusivo.

A. Relacion de laedad y la presencia de creatinina sérica en caninos

Al aplicar la prueba correspondiente se pudo determinar que no existe
relacion entre edad y la presencia de creatinina sérica (p=0,221).

Tabla 8. prueba de chi-cuadrado de edad y presencia de creatinina
sérica en caninos.

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintética
Valor Df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 8,2482 6 ,221
Razon de verosimilitud 9,758 6 ,135
Asociacion lineal por lineal ,091 1 , 763

N de casos validos 85

a. 5 casillas (41,7%) han esperado un recuento menor que (0,05).
El recuento minimo esperado es ,56.

Con valor p (p=0,221) es mayor al nivel de significancia (0,05), se acepta la
hipotesis nula, se concluye que no existe relacion entre la edad y la presencia
de creatinina sérica en caninos.

B. Relacion de las patologias y la presencia de creatinina en caninos
Al establecer la relacion entre las patologias registradas en las historias
clinicas, la interpretacion y analisis estadistico mostro que, si existe relacién

entre las patologias y la presencia de creatinina sérica (p=0,000). tal como se

observa en la tabla.
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Tabla 9. prueba de chi-cuadrado de patologias y la presencia de
creatinina sérica en caninos.

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintética
Valor Df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 117,948 46 ,000
Razon de verosimilitud 106,100 46 ,000
Asociacion lineal por lineal 31,224 1 ,000

N de casos validos 85

a. 70 casillas (97,2%) han esperado un recuento menor que 5. El
recuento minimo esperado es ,05.

Con valor p (p=0,000) es menor al nivel de significancia (0,05), se acepta la
hipotesis alterna, se concluye que si existe relacién entre las patologias y la
presencia de creatinina sérica en caninos.

C. Relacién del tipo de alimentaciéon y la presencia creatinina sérica
Al realizar el respectivo andlisis estadistico correspondiente nos indica: Que
no existe relacion entre el tipo de alimentacién y la presencia de creatinina

sérica (p=0,553). Tal como se puede observar en la tabla.

Tabla 10. prueba de chi-cuadrado del tipo alimentacion y la presencia
de creatinina sérica.

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintotica
Valor Df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 1,1842 2 ,553
Razon de verosimilitud 1,223 2 ,542
Asociacion lineal por lineal ,002 1 ,969

N de casos validos 85

a. 2 casillas (33,3%) han esperado un recuento menor que (0,05).
El recuento minimo esperado es 1,84.

Con valor p (p=0,553) es mayor al nivel de significancia (0,05), se acepta la
hipotesis nula, se concluye que no existe relacion entre el tipo de alimentacion
y la presencia de creatinina sérica en caninos.
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D. Relacion del sexo y la presencia de creatinina sérica
Al realizar la prueba correspondiente se pudo determinar que no existe
relacion entre el sexo y la presencia de creatinina sérica (p=0,504).
Tabla 11. prueba de chi-cuadrado del sexo y la presencia de creatinina

sérica.
Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintotica
Valor Df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 1,3712 2 ,504
Razon de verosimilitud 1,380 2 ,502
Asociacion lineal por lineal , 755 1 ,385

N de casos validos 85

a. 2 casillas (33,3%) han esperado un recuento menor que (0,05).
El recuento minimo esperado es 1,88.

Con valor p (p=0,504) es mayor al nivel de significancia (0,05), se acepta la
hipotesis nula, se concluye que no existe relacion entre el sexo y la
presencia de creatinina sérica en caninos.

E. Relacion de larazay la presencia de creatinina sérica en caninos

Finalmente, el andlisis estadistico se determiné que, Si existe relacién entre
las razas y la presencia de creatinina (p=0,001). Los que se pueden observar

en la siguiente tabla.
Tabla 12. prueba de chi-cuadrado de larazay la presencia de creatinina
sérica en caninos.

Pruebas de chi-cuadrado

Valor Df Significacion asintotica (bilateral)
Chi-cuadrado de 46,1372 20 ,001
Pearson
Razon de verosimilitud 27,988 20 ,110
Asociacion lineal por 6,571 1 ,010
lineal
N de casos validos 85

a. 31 casillas (93,9%) han esperado un recuento menor que (0,05). El recuento
minimo esperado es ,05.

Con valor p (p=0,001) es menor al nivel de significancia (0,05), se acepta la
hipotesis alterna, se concluye que si existe relacion entre larazay la presencia
de creatinina sérica en caninos.
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CAPITULO V. Discusion

De acuerdo a los resultados obtenidos la raza de los animales que
conformaron la muestra en el trabajo de investigacion hemos podido distinguir
que los mestizos superan ampliamente a todas las demas siendo el valor
observado de 76,5%, que en términos numéricos fue 65/85 muestras.

Al respecto cordero manifiesta haber encontrado significativas diferencias
entre la raza, el peso y la creatinina sérica, con respecto a que en su estudio
clasifico tres grupos conformados: perros medianos, pequefios y grandes

(Cordero, 2022).

Los niveles de creatinina son muy elevados en animales que presentan
alguna afeccién sea esta renal, hepatica o ambas con una tasa de 58% en
comparacién a niveles normales con 36%, y niveles bajos de creatinina en
4% en animales con alguna patologia algo similar reporta Carpio
encontrando que efectivamente hay relacién de dependencia directa entre la
enfermedad glomerular la hipertension arterial y la edad y un factor de riesgo
asociado, que para el caso fue la HTA, severa, siendo menor en perros con
hipertension arterial moderada para contraer enfermedad renal (Carpio,

2017).
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CONCLUSIONES

Si Existe relacion entre la raza mestiza y la presencia de creatinina sérica en
caninos en algunas clinicas veterinarias del distrito de San Martin de Porres,
Lima 2019 al 2022.

Si Existe relacion entre las patologias renales y hepéticas y la presencia de
creatinina sérica en caninos en algunas clinicas veterinarias del distrito de San
Martin de Porres, Lima 2019 al 2022.

No Existe relacion entre edad y la presencia de creatinina sérica en caninos
en algunas clinicas veterinarias del distrito de San Martin de Porres, Lima
2019 al 2022.

No Existe relacion entre el sexo y la presencia de creatinina sérica en caninos
en algunas clinicas veterinarias del distrito de San Martin de Porres, Lima
2019 al 2022.

No Existe relacion entre el tipo de alimentacion y la presencia de creatinina
sérica en caninos en algunas clinicas veterinarias del distrito de San Martin

de Porres, Lima 2019 al 2022.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda planificar investigaciones que abarquen un mayor espacio

geografico y mayor nUmero de consultorios.

Se recomienda también realizar la misma investigacion, pero del tipo
prospectivo horizontal, para evitar la pérdida de informacion de la historia

clinica.

Seria recomendable establecer y clasificar el tipo, nimero y espacio entre

comidas y la relacion con la presentacion de hipercreatinemia.
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Anexos

ANEXO 1:

Base de datos del estudio de los factores de riesgo asociados a
hipercreatinemia sérica en caninos en algunas clinicas veterinarias del
distrito de San Martin De Porres, Lima 2019 al 2022.

=) Tesis Marcia.sav [ConjuntoDatos1] - IBM SPSS Statistics Editor de datos - El—'
Archivo  Editar Ver Datos Transformar  Analizar  Grdficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

SHE M e~ BLAF A BE 106

[1

|V\sible 9 de 9variables

| #afio | @Edad | Sexo | gHAim | §hRaza | gPaton | L ereat | allnivel | §hEdadrec | var | var | var | var | var | e
1 2019 8.00 1 1 1 1 1,08 1,00 3.00 =
2 2018 10,00 2 2 1 2 271 1,00 4,00
3 2019 7.00 1 2 1 3 9,67 1.00 3.00
4 2018 8.00 2 1 1 4 1,62 1.00 3.00
5 2019 13.00 2 1 1 2 2,06 1,00 400
6 2019 14,00 2 2 1 4 1,81 1.00 4.00
7 2020 83 1 1 1 5 164 1,00 1,00
8 2020 14,00 1 2 2 3 3,06 1,00 4,00
9 2020 7.00 2 1 5 6 269 1,00 3.00
10 2021 1.00 2 2 1 5 1,56 1.00 1.00
11 2021 1.00 1 1 4 7 1,56 1.00 1.00
12 2021 13.00 1 1 1 6 248 1.00 4.00
13 2021 10,00 2 2 1 6 245 1.00 4.00
14 2021 15.00 2 1 5 2 196 1,00 400
15 2021 4,00 1 1 6 10 1,61 1,00 2,00
16 2021 10,00 2 1 1 1" 1,85 1,00 4,00
17 2021 5.00 2 2 1 12 148 1.00 2,00
18 2021 8,00 1 2 1 3 4,89 1,00 3.00
19 2021 5.00 1 1 7 5 146 1.00 2.00
20 2021 3.00 1 1 1 3 275 1.00 2.00
21 2021 400 1 2 1 6 248 1,00 200
22 2021 5.00 2 2 1 6 8,97 1,00 2,00
23 2021 6,00 2 2 1 3 8,98 1,00 3.00
24 2021 12,00 2 2 1 " 1,60 1,00 4,00 L|
3 194 an 4 I 4 Q4 400 an Il
I¥]
Vista de variables
[ [IBM SPSS Statistics Processorestalisto | | [Unicode:oN | [ |

Gréfico 8. Raza de los animales de estudio.
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Imagen 1.Formatos de historias clinicas.




Imagen 2. formato de bioquimica sérica.
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Imagen 3. Perfiles Bioquimicos

CEDIVET (3

LABORATORIOS

Paciente: Peluchin
Edad: 13 Afos
Especie: Canino
Sexo: Macho
Parametro

ALT

AST

FA

Urea

BUN

Creatinina

Raza: Mestizo Fecha: 25/10/2019
Propietario: Bertha Zufiiga Resp. Lab.: MVZ Luis Apolaya Gouro
Veterinaria: Ciro
Doctor(a):  Yvan Bonilla
Resultados Valores Referenciales Bajo Normal Alto
90,4 19-57 UL
65,7 15-43 UL
2937 15-128 UL
1178 20 - 40 mg/dL
55,05 927 mg/dL
2,06 0.5 - 1.6 mg/dL
Comentarios:
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100%

CEDIVET|(3

LABORATORIOS

Fecha: sabado, 10 de octubre de 2020

Paciente: Moly Raza:

Edad:
Especie: Canino
Sexo: Hembra

Parametro
ALT
AST

FA
Urea
BUN

Creatinina

Observaciones:

Propietario: Grecia Diaz
Veterinaria: Ciro
Doctor(a):

Resultados Valores Referenciales
66 19-57 UL
30 15-43 UL
58 15-128 UL
20 - 40 mg/dL
9 - 27 mg/dL
0.5- 1.6 mg/dL

Bajo

Comentarios:
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CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD

El director de la Unidad de Investigacion de la Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia,
que suscribe, hace constar:

Que el Informe de Tesis titulado “FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS A
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DE LA TECNICA EN INSEMINACION ARTIFICIAL EN
PORCINOS".
03/07/21 -03/09/21 GRANJA ALAMO
v’ practicante UNHEVAL bioseguridad manejo yaplicacion de farmacos.
v Formulacién de alimento para pollos.
08/10/ 21 -08 /12/21 GANADERIA SAN SIMON S.A.C
v' Sanidad y reproduccién.
02/03/21 -31/03/21 SAIS TUPACAMARU
v Clasificacion de ovinos y aplicacion defarmacos de diferentes
patologias.
06/06/22-06/10/22 VETERINARIA CIRO

v" Asistente veterinario

Declaro que la informacién y documentos proporcionados son veraces Yy
exactos, motivo por el cual rubrico la copia de cada uno de ellos y en caso
necesario, autorizo su investigacion.

MORA COTRINA MARCIA MARTHA
DNI. 71401415

Huanuco 26 de mayo del 2023
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" UNIVERSIDAD NACIONAL
HERMILIO VALDIZAN

VICERRECTORADO

DE INVESTIGACION

" DIRECCION DE e
 INVESTIGACION ..Q!uﬁ)

AUTORIZACION DE PUBLICACION DIGITAL Y DECLARACION JURADA DEL TRABAJO DE INVESTIGACION
PARA OPTAR UN GRADO ACADEMICO O TiTULO PROFESIONAL

1. Autorizacién de Publicacidn: (Marque con una “x*)

58

Pregrado 1 l Segunda Especialidad l I Posgrado: | Maestria I l Doctorado ‘
Pregrado (tal y como estd registrado en SUNEDU)
Facultad MEDICINA VETERINARIA Y ZOOTECNIA
Escuela Profesional MEDICINA VETERINARIA
Carrera Profesional | MEDICINA VETERINARIA
Grado que otorga
Titulo que otorga MEDICO VETERINARIO
Segunda especialidad (tal y como estd registrado en SUNEDU)
Facultad
Nombre del
programa
Titulo que Otorga
Posgrado (tal y como estd registrado en SUNEDU)
Nombre del
Programa de estudio
Grado que otorga
2. Datos del Autor(es): (ingrese todos los datos requeridos completos)
Apellidos y Nombres: | MORA COTRINA, MARCIA MARTHA
Tipo de Documento: | DNI | X [ Pasaporte | | CE. | Nro. de Celular: | 918144546

Nro. de Documento:

71401415

Correo Electrénico:

Marciamarthamoracotrinal999@gmail.com

Apellidos y Nombres:
Tipo de Documento: | DNI I X [ Pasaporte | [ C.E. l Nro. de Celular:
Nro. de Documento: Correo Electrénico:
Apellidos y Nombres:
Tipo de Documento: | DNI | | Pasaporte { 1 C.E. [ Nro. de Celular:

Nro. de Documento:

Correo Electrénico:

3. Datos del Asesor: (ingrese todos los datos requeridos completos segiin DNI, no es necesario indicar el Grado Académico del Asesor)

&El Trabajo de Investigacién cuenta con un Asesor?: (marque con una “X” en el recuadro del costado, segtin corresponda) —I sl ! X } NO |

Apellidos y Nombres:

CANCHES GONZALES, TEOFANES ANSELMO

ORCID ID:

0000-0001-5555-1123

Tipo de Documento:

DNI lx I Pasaporte| [ C.E. l l Nro. de documento:

22457889

4. Datos del Jurado calificador: (ingrese solamente los Apellidos y Nombres completos segtin DNJ, no es necesario indicar el Grado Académico del

Jurado)
Presidente: Dr. GONGORA CHAVEZ, MAGNO
Secretario: Dr. PEREZ SAAVEDRA, MARCE ULISES
Vocal: Dr. APAESTEGUI LIVAQUI, ROSEL
Vocal:
Vocal:
Accesitario Dra. ARIZA AVILA, ERNESTINA

Av. Universitaria N° 601-607 Pillco Marca / Biblioteca Central 3er piso — Repositorio Institucional
Teléfono: 062- 591060 anexo 2048 / Correo Electronico: repositorio@unheval.edu.pe
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% &8 * JUNIVERSIDAD NACIONAL DE INVESTIGACION INVESTIGACION
HERMILIO VALDIZAN : .

5. Declaracién Jurada: (ingrese todos los datos requeridos completos)

a) Soy Autor (a) (es) del Trabajo de Investigacion Titulado: (ingrese el titulo tal y como estd registrado en el Acta de Sustentacion)

“FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS A HIPERCREATINEMIA SERICA EN CANINOS EN ALGUNAS CLINICAS VETERINARIAS DEL
DISTRITO DE SAN MARTIN DE PORRES, LIMA 2019 AL 2022”.

b) El Trabajo de Investigacién fue sustentado para optar el Grado Académico 6 Titulo Profesional de: (tal y como estd registrado en SUNEDU)

TITULO PROFESIONAL DE MEDICO VETERINARIO

¢} ElTrabajo de investigacidn no contiene plagio (ninguna frase completa o parrafo del documento corresponde a otro autor sin haber sido
citado previamente), ni total ni parcial, para lo cual se han respetado las normas internacionales da citas y referencias.

d) El trabajo de investigacién presentado no atenta contra derechos de terceros.

e} Eltrabajo de investigacién no ha sido publicado, ni presentado anteriormente para obtener alglin Grado Académico o Titulo profesional.

f) Los datos presentados en los resultados {tablas, gréficos, textos) no han sido falsificados, ni presentados sin citar la fuente,

g) Los archivos digitales que entrego contienen la versidn final del documento sustentado y aprobado por el jurado.

h}) Por lo expuesto, mediante la presente asumo frente a la Universidad Nacional Hermilio Valdizan {en adelante LA UNIVERSIDAD), cualquier
responsabilidad que pudiera derivarse por la autoria, originalidad y veracidad del contenido del Trabajo de Investigacion, asi como por los
derechos de la obra y/o invencién presentada. En consecuencia, me hago responsable frente a LA UNIVERSIDAD y frente a terceros de
cualquier dafio que pudiera ocasionar a LA UNIVERSIDAD o a terceros, por el incumplimiento de lo declarado o que pudiera encontrar causas
en la tesis presentada, asumiendo todas las cargas pecuniarias que pudieran derivarse de ello. Asimismo, por la presente me comprometo
a asumir ademas todas las cargas pecuniarias que pudieran derivarse para LA UNIVERSIDAD en favor de terceros con motivo de acciones,
reclamaciones o conflictos derivados del incumplimiento de lo declarado o las que encontraren causa en el contenido del trabajo de
investigacion. De identificarse fraude, pirateria, plagio, falsificacion o que el trabajo haya sido publicado anteriormente; asumo las
consecuencias y sanciones que de mi accidn se deriven, sometiéndome a la normatividad vigente de la Universidad Nacional Hermilio
Valdizan,

6. Datos del Documento Digital a Publicar: (ingrese todos los datos requeridos completos)

Ingrese solo el afio en el que sustent6 su Trabajo de Investigacion: (Verifique la Informacién en el Acta de Sustentacion) 2023

Modalidad de obtencién Tesis| X Tesis Formato Articulo Tesis Formato Patente de Invencién
T'dell Gra:lfo A.cadfmlco o Trabajoda Invesiicacion Trabajo de Suficiencia Tesis Formato Libro, revisado por

itulo Profesional: (Marque y & Profesional Pares Externos
con X segun Ley Universitaria

con la que inici6 sus estudios) Trabajo Académico Otros (especifique modalidad)

Felatga Clove: CREATININA TESIS TESIS FORMATO LIBRO
(solo se requieren 3 palabras)
Tipo de Acceso: (Marque Acceso Abierto | x Condicion Cerrada (*) |
con X segun corresponda) Con Periodo de Embargo (*) Fecha de Fin de Embargo:

¢El Trabajo de Investigacién, fue realizado en el marco de una Agencia Patrocinadora? (ya sea por financiamientos de

: ‘ : Sl NO X
proyectos, esquema financiero, beca, subvencién u otras; marcar con una “X” en el recuadro del costado segun corresponda):

Informacién de la
Agencia Patrocinadora:

El trabajo de investigacion en digital y fisico tienen los mismos registros del presente documento como son: Denominacién del programa
Académico, Denominacién del Grado Académico o Titulo profesional, Nombres y Apellidos del autor, Asesor y Jurado calificador tal y como
figura en el Documento de Identidad, Titulo' completo del Trabajo de Investigacién y Modalidad de Obtencién del Grado Académico o Titulo
Profesional segiin la Ley Universitaria con la que se inicié los estudios.

Av. Universitaria N° 601-607 Pillco Marca / Biblioteca Central 3er piso — Repositorio Institucional
Teléfono: 062- 591060 anexo 2048 / Correo Electrénico: repositorio@unheval.edu.pe
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UNHEVAL VICERRECTORADO

" BUNIVERSIDAD NACIONAL DE INVESTIGACION
HERMILIO VALDIZAN
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‘D@
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7. Autorizacién de Publicacién Digital:

60

A través de la presente. Autorizo de manera gratuita a la Universidad Nacional Hermilio Valdizdn a publicar la versién electrénica de este
Trabajo de Investigacion en su Biblioteca Virtual, Portal Web, Repositorio Institucional y Base de Datos académica, por plazo indefinido,
consintiendo que con dicha autorizacién cualquier tercero podrd acceder a dichas paginas de manera gratuita pudiendo revisarla, imprimirla
o grabarla siempre y cuando se respete la autoria y sea citada correctamente. Se autoriza cambiar el contenido de forma, mas no de fondo,
para propdsitos de estandarizacién de formatos, como también establecer los metadatos correspondientes.

Firma:

Apellidos y Nombres:

MORA COTRINA, MARCIA MARTHA

DNI: | 71401415 Huella Digital
Firma:
llidos y Nombres:
= v DNI: Huella Digital
Firma:
llidos y Nombres:
= ; DNI: Huella Digital

Fecha: 01/06/2023

¥" No modificar los textos preestablecidos, conservar la estructura del documento.
¥ Marque con una X en el recuadro que corresponde.

sin errores gramaticales (recuerde las maydsculas también se tildan si corresponde).

como: DNI, Acta de Sustentacion, Trabajo de Investigacion (PDF) y Declaracion Jurada.

Cada uno de los datos requeridos en este formato, es de caracter obligatorio segin corresponda.

Llenar este formato de forma digital, con tipo de letra calibri, tamafio de fuente 09, manteniendo |a alineacidn del texto que observa en el modelo,

La informacién que escriba en este formato debe coincidir con la informacién registrada en los demds archivos y/o formatos que presente, tales

Av. Universitaria N° 601-607 Pillco Marca / Biblioteca Central 3er piso — Repositorio Institucional
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