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RESUMEN
La formacion en Medicina Veterinaria requiere integrar conocimientos tedricos con
experiencias practicas que permitan desarrollar habilidades clinicas y criterio profesional en la
atencidn de animales. En este contexto, el presente informe describe las actividades realizadas
durante la pasantia profesional denominada “Asistencia técnica en el drea de consultas
médicas de la Clinica de Pequenas Especies de la Facultad de Ciencias Agrondmicas”,
desarrollada entre mayo y diciembre de 2025 bajo la supervisién del Médico Veterinario

Zootecnista Gustavo Antonio Figueroa Lépez.

El objetivo principal de la pasantia fue brindar apoyo técnico en el area de consultas médicas,
participando en el proceso diagnéstico, la organizacidon de expedientes clinicos, el control de
medicamentos y bioldgicos, asi como en el acompafamiento académico a estudiantes de
quinto ano. La metodologia aplicada fue de cardcter practico y descriptivo, basada en la
participacién directa en actividades como anamnesis, examen fisico, toma e interpretacién de
pruebas complementarias, instauracion de tratamientos, aplicacidon de planes profilacticos y

seguimiento de casos clinicos.

Durante el periodo evaluado se atendieron 1,122 pacientes, predominando la especie canina,
seguida de felinos y, en menor proporcion, especies no convencionales. Se registraron 1,122
servicios clinicos, destacando la consulta general, los controles médicos y las vacunaciones
como las actividades mas frecuentes. En el drea preventiva se aplicaron 275 dosis de vacunas,
principalmente multiples caninas y antirrabicas, lo que evidencia la importancia de la medicina

preventiva dentro del servicio.

La experiencia permitio fortalecer el razonamiento clinico mediante la integracion de los
hallazgos del examen fisico y los resultados de laboratorio, asi como mejorar la organizacién
de la documentacion clinica y el seguimiento terapéutico de los pacientes. A pesar de algunas
limitaciones operativas y diagndsticas, la participacién activa en la dinamica clinica contribuyd
al desarrollo de competencias técnicas, organizativas y profesionales en el ambito de Ila

medicina veterinaria de pequefias especies.

Vi
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INTRODUCCION

Las pasantias académicas constituyen un componente esencial del proceso formativo, al
facilitar la incorporaciéon progresiva del estudiante al ejercicio profesional y fortalecer su
capacidad para afrontar situaciones propias del entorno laboral. En el dmbito de las ciencias
veterinarias, la formacién exige la aplicaciéon practica en escenarios reales que permitan
desarrollar habilidades técnicas, éticas y humanas indispensables para el desempeiio clinico.
En concordancia con lo expuesto por Cunningham y Klein (2018), la practica clinica supervisada
resulta fundamental para la consolidacion de competencias profesionales, al integrar el
conocimiento tedrico con la realidad del ejercicio clinico.

El presente informe tiene como objetivo describir y sistematizar las actividades desarrolladas
durante la pasantia profesional titulada “Asistencia técnica en el drea de consultas médicas de
la clinica de pequefias especies de la Facultad de Ciencias Agrondmicas”, realizada entre mayo
y diciembre de 2025 bajo la supervisién del Dr. Gustavo Figueroa. Durante este periodo se
participé activamente en la dinamica asistencial del servicio clinico, con énfasis en la atencién
de pequeiias especies, interviniendo en la recepcidon y anamnesis de pacientes, apoyo en
consulta médica, administraciéon de tratamientos, ejecucién de programas de vacunacién y
desparasitacién, toma e interpretacién bdsica de exdmenes complementarios y seguimiento
de casos. Asimismo, la participacién constante contribuyé al fortalecimiento del servicio clinico
mediante el apoyo organizativo y académico, favoreciendo la eficiencia en los procesos de
atencidn y la formacién practica de los estudiantes involucrados.

Esta experiencia permitié consolidar competencias técnicas y procedimentales, fortalecer el
criterio clinico y adquirir una vision integral del manejo sanitario, en concordancia con los
principios de bioseguridad y bienestar animal que orientan el ejercicio profesional veterinario.
El informe se estructura en apartados que presentan el contexto institucional, la descripcion
de las actividades desarrolladas, los resultados obtenidos y el andlisis de la experiencia

formativa en el ambito clinico.



OBJETIVOS

General

Brindar asistencia técnica en el area de consulta médicas, en la “Clinica Veterinaria de

Pequenas Especies de la Facultad de Ciencias Agrondmicas de la Universidad de El Salvador.”

Especificos

e |dentificar por medio del diagndstico clinico y pruebas complementarias, las distintas
patologias en pacientes que se presentan a la Clinica Veterinaria de pequefias especies.

e Organizar de forma detallada los expedientes de pacientes que se presentan a consulta,
vacunacion o seguimiento.

e Registrar en los formatos de control los medicamentos y vacunas que son utilizados

durante las consultas.

® Apoyar a los estudiantes de quinto afo durante sus practicas de laboratorio

pertenecientes a la materia de clinica de menores.



INFORMACION DE LA UNIDAD PRODUCTIVA

Datos generales

La Clinica Veterinaria de Pequeiias Especies pertenece a la Facultad de Ciencias Agronémicas
de la Universidad de El Salvador y funciona como una unidad académico—asistencial orientada
a la atencién clinica de pequefias especies. Fue fundada el 26 de mayo de 2002 y se encuentra
ubicada en la Facultad de Ciencias Agrondmicas, dentro de Ciudad Universitaria, en San
Salvador, El Salvador.

El servicio se brinda los dias lunes y jueves, en horario de 8:00 a.m. a 12:00 m. y de 1:00 p.m.
a4:00 p.m. La consulta tiene un arancel de $1.00, lo que permite facilitar el acceso a la atencién

veterinaria a la poblacidn.
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Figura 1. Mapa de ubicacién Facultad de Ciencias Agrondmicas. Fuente: Tomado de Google Maps (s.f.).

Antecedentes de la empresa

La Clinica Veterinaria de Pequefias Especies fue fundada, por el Médico Veterinario Zootecnista
Gustavo Antonio Figueroa Ldpez, el 26 de mayo de 2002 con el propdsito de fortalecer la
formacion practica de los estudiantes de la carrera de Medicina Veterinaria y Zootecnia de la
Facultad de Ciencias Agrondmicas de la Universidad de El Salvador. Desde su creacidn, la clinica
ha funcionado como un espacio académico—asistencial que integra la atencién médica

veterinaria con la ensefianza practica.



A lo largo de su funcionamiento, la clinica ha apoyado la formacion de estudiantes de grado,
estudiantes en modalidad de servicio social y alumnos pertenecientes al Programa Especial de
Refuerzo Académico (PERA). Asimismo, constituye un espacio para la realizacidon de pasantias
y proyectos de investigacién, contribuyendo al fortalecimiento de las competencias clinicas y
profesionales.

Las actividades académicas y asistenciales se desarrollan bajo la supervisién del Médico
Veterinario Zootecnista Gustavo Figueroa, quien orienta los procedimientos clinicos y el

proceso formativo de los estudiantes.

Recursos

Para el desarrollo de sus actividades, la Clinica Veterinaria de Pequeiias Especies cuenta con

recursos humanos y materiales que permiten el adecuado funcionamiento del servicio.

Recursos humanos. La Clinica Veterinaria de Pequefias Especies cuenta con personal
académico y estudiantil que participa activamente en el desarrollo de las actividades clinicas.
La supervision general esta a cargo del Médico Veterinario Zootecnista Gustavo Figueroa, quien
orienta los procedimientos médicos y el desempeno de los estudiantes. Asimismo, colaboran
estudiantes de quinto afio en sus practicas académicas, estudiantes en modalidad de servicio
social, alumnos pertenecientes al Programa Especial de Refuerzo Académico (PERA) y pasantes,
quienes apoyan en la atencidn de los pacientes y en las diferentes actividades desarrolladas

durante la jornada clinica.

Figura 2. Supervisién y practica clinica en la Clinica Veterinaria de Pequefas Especies. Fuente: Tomada
de archivo propio.



Recursos materiales. En cuanto a los recursos materiales, la clinica veterinaria dispone de
infraestructura con equipamiento que permiten el desarrollo adecuado de las actividades
asistenciales y académicas. Cuenta con un consultorio principal que funciona como area
general de atencién, equipado con dos mesas metalicas para la evaluaciéon y manejo de los
pacientes. Asimismo, posee un anexo destinado a las practicas de estudiantes de quinto afo,
donde también se brinda atencidn clinica. Este anexo se encuentra ubicado en el Laboratorio
de Zootecnia, el cual dispone de cuatro mesas de doble lado que facilitan el trabajo simultdneo
con varios pacientes durante las jornadas practicas.

La clinica cuenta ademas con area de espera para los usuarios, espacio destinado al pesaje de
los pacientes, mesa de examinacidén, expedientes clinicos para el registro y seguimiento de los
casos atendidos, asi como estantes para el almacenamiento de medicamentos, insumos,
registros médicos.

Se cuenta con bioldgicos, entre ellos vacunas para caninos y felinos, que se conservan en un
area destinada a la cadena de frio. Existe un drea de lavado para la limpieza y desinfeccién del
instrumental utilizado durante las consultas. Cuando el caso lo amerita, se realiza la remisidon

de pacientes al drea de cirugia para su manejo correspondiente.

Figura 3. Recursos materiales en el area clinica. Fuente: Tomada de archivo propio.



Actividades actuales

Dentro de la Clinica Veterinaria de Pequeiias Especies, se llevan a cabo diversas actividades
orientadas tanto a la atencion médica veterinaria como a la formacién practica de los
estudiantes. Estas actividades incluyen la consulta médica general y especializada, donde se
atienden pacientes caninos y felinos, asi como especies no convencionales.

La clinica también realiza vacunaciones y desparasitaciones, que son aplicados como
preventivos para garantizar la salud de las mascotas. Adicionalmente, se lleva a cabo el
seguimiento de casos, lo que permite monitorear la evolucidn y efectividad de los tratamientos
aplicados, asi como la administracién de medicamentos segun los diagndsticos clinicos
establecidos. Ademas, se efectian la toma e interpretaciéon de exdmenes de laboratorio, lo

que apoya el diagndstico y tratamiento de diversas patologias.

La organizacidn y actualizacién de los expedientes clinicos es fundamental, asegurando un
registro meticuloso de la informacidon de cada paciente para un seguimiento adecuado.
Finalmente, la clinica ofrece apoyo a los estudiantes durante el desarrollo de sus practicas
clinicas, contribuyendo a su formacién profesional y fortaleciendo sus competencias en el

ambito veterinario.

Figura 4. Actividades relacionadas con la atencidn clinica durante la pasantia. Fuente: Tomada de
archivo propio.



ANALISIS DE PROBLEMATICA

La Clinica Veterinaria de Pequefias Especies de la Facultad de Ciencias Agronémicas de la
Universidad de El Salvador enfrenta limitaciones operativas y diagndsticas que impactan
directamente tanto en la calidad del servicio clinico como en el proceso formativo de los
estudiantes de Medicina Veterinaria. La creciente demanda de atencién, vinculada al
incremento del nimero de animales de compafiia y a una mayor conciencia de los propietarios
sobre la salud y bienestar de sus mascotas, ha sobrepasado la capacidad operativa disponible,
evidenciando la necesidad de optimizar recursos humanos y procedimientos internos.

El personal clinico permanente es insuficiente para cubrir el volumen de consultas, lo que
puede generar sobrecarga laboral y retrasos en la atencion de los pacientes. Esta situacion
repercute en la eficiencia del flujo de trabajo y puede limitar la capacidad de los profesionales
para realizar un seguimiento detallado de cada caso, afectando la calidad del servicio y la
experiencia del propietario. En este contexto, la participacidon de pasantes y estudiantes en
practicas resulta indispensable para apoyar la atencién clinica y mantener un nivel adecuado
de servicio.

En el dmbito diagndstico, la clinica cuenta Unicamente con la capacidad de realizar pruebas
basicas, como examen directo de heces y raspados cutaneos. Otros estudios complementarios,
tales como hematologias, perfiles bioquimicos y pruebas especializadas, deben remitirse a
laboratorios externos, lo que prolonga el tiempo para obtener resultados y retrasa la
instauracion de un tratamiento adecuado. Esta limitacion representa un desafio adicional para
la eficiencia clinica, ya que la demora en los diagndsticos puede afectar la evolucion del
paciente y requiere un manejo estratégico de la informacién médica para priorizar casos y
optimizar recursos.

El manejo adecuado de los expedientes clinicos y la informacién médica se vuelve critico en
este contexto. La organizacion sistematica de los expedientes, la actualizacion de registros y el
control de medicamentos y bioldgicos son tareas esenciales para garantizar la continuidad del

seguimiento clinico, minimizar errores y asegurar la correcta administracién de los recursos



disponibles. La falta de un manejo ordenado podria generar duplicidad de informacion,
retrasos en el seguimiento de pacientes y dificultades en la planificacidn de tratamientos.
Adicionalmente, la atencion en la clinica de pequeiias especies implica un aprendizaje practico
indispensable para los estudiantes de Medicina Veterinaria. La colaboracién de pasantes en la
recoleccion de anamnesis, exploracion fisica, apoyo en pruebas diagnésticas y
acompafiamiento de estudiantes en practicas de laboratorio no solo contribuye a la eficiencia
del servicio, sino que también fortalece el proceso formativo, desarrollando competencias
técnicas, éticas y de comunicacion. La integracidon de los estudiantes en el flujo de trabajo
clinico permite un aprendizaje activo y contextualizado, promoviendo la consolidacién de
habilidades practicas y la toma de decisiones bajo supervision.

En sintesis, la clinica enfrenta un escenario en el que la alta demanda de atencion, la limitacion
de personal y la dependencia de laboratorios externos para diagndsticos complejos constituyen
desafios operativos y clinicos importantes. La participacion de pasantes y estudiantes es
fundamental para optimizar la distribucién de funciones, mejorar el seguimiento de los
pacientes y garantizar la eficiencia del servicio, al tiempo que se fortalece la formacion
profesional de los futuros médicos veterinarios. El manejo organizado de la informacidn, la
aplicaciéon de procedimientos clinicos basicos y el apoyo académico permiten mitigar
parcialmente estas limitaciones, asegurando un servicio clinico funcional y un proceso de

aprendizaje significativo.



MARCO TEORICO

La Medicina Veterinaria es una disciplina que exige tanto conocimientos tedricos como
habilidades practicas para la atencién integral de pacientes animales. En este sentido, la
formacion profesional debe articular experiencias de aprendizaje que permitan a los
estudiantes aplicar y consolidar habilidades clinicas en contextos reales. Las practicas
profesionales o pasantias son parte fundamental de este proceso formativo, al proporcionar
espacios donde los futuros profesionales enfrentan situaciones reales de atencién clinica,
diagndstico y manejo de pacientes bajo supervision, lo cual fortalece competencias técnicas y

cognitivas necesarias para el ejercicio profesional (Cashman & Rackard, 2023; Hill et al., 2021).

La pasantia profesional en la formacidn veterinaria

La pasantia profesional se define como una estrategia educativa en la que el estudiante se
integra en una institucién real para aprender mediante la accién, aplicar conocimientos
adquiridos en el aula y desarrollar habilidades en un contexto laboral auténtico (Cashman &
Rackard, 2023). Este tipo de experiencia no solo favorece el aprendizaje de procedimientos
técnicos, sino que también promueve habilidades blandas como comunicacion efectiva,
trabajo en equipo y manejo de situaciones reales con propietarios de pacientes.

Cashman y Rackard (2023) sefialan que las practicas clinicas en medicina veterinaria mejoran
la percepcion de competencia profesional, aumentan la confianza en el manejo de casos y
permiten una mejor preparacidn para el ejercicio independiente de la profesidn. Esto es
particularmente importante en entornos clinicos con alta demanda, donde el estudiante debe
gestionar multiples tareas simultdaneamente, integrar informacidn clinica y tomar decisiones

bajo supervisién.

Razonamiento clinico y aprendizaje basado en casos
El razonamiento clinico es un proceso mental mediante el cual los profesionales de la salud
animal recopilan informacidn, interpretan signos clinicos, generan diagndsticos diferenciales y

toman decisiones terapéuticas basadas en evidencia (Agne et al., 2024). Este proceso no se



desarrolla de manera éptima Unicamente con exposicidn tedrica, sino que requiere practica
real y retroalimentacion constante.

La literatura especializada indica que la ensefianza orientada a casos clinicos reales favorece
significativamente el desarrollo del razonamiento clinico, ya que obliga al estudiante a analizar
datos clinicos complejos, establecer relaciones causa-efecto y evaluar posibles rutas
diagnodsticas y terapéuticas (Agne et al., 2024; Sharkey et al., 2012). El analisis de casos reales
también refuerza la memoria, la retencién de conceptos y la aplicacion practica de
procedimientos clinicos.

Sharkey et al. (2012) enfatizan que los casos clinicos promueven una comprension profunda de
los conceptos veterinarios, mejoran la capacidad para organizar la informacién y facilitan el
desarrollo de habilidades de comunicacidon profesional, especialmente en el contexto de

interaccidn con propietarios y colegas clinicos.

Importancia de los registros clinicos veterinarios

Los registros clinicos o historias clinicas constituyen un componente esencial de la atencidn
sanitaria en medicina veterinaria, pues documentan de manera sistematica toda la informacién
relevante sobre un paciente: desde la identificacidn inicial, anamnesis y exploraciones fisicas,
hasta diagndsticos, tratamientos aplicados y evoluciéon del caso (Werner, 2009; Smith &
Johnson, 2020).

Werner (2009) sostiene que la calidad de los registros clinicos esta directamente relacionada
con la calidad del servicio brindado, ya que una historia clinica completa permite una mejor
continuidad del cuidado, reduce la probabilidad de errores médicos y facilita la comunicacion
entre profesionales que atienden al mismo paciente. Los registros bien estructurados también
constituyen una herramienta fundamental para analisis retrospectivos, estudios
epidemioldgicos y evaluacién de la efectividad de tratamientos.

Smith y Johnson (2020) afiaden que los registros clinicos sirven como respaldo legal en
situaciones de conflicto con propietarios y son esenciales para el cumplimiento de normas
éticas y regulatorias en la practica veterinaria. Ademas, el registro detallado de medicamentos

y vacunas es indispensable para la gestion responsable de los recursos clinicos.
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Integracidn de practicas clinicas y registros en la formacién profesional

La convergencia entre el manejo de casos clinicos reales y la documentacién sistematica de
cada caso ofrece un marco pedagdgico eficaz para el desarrollo de competencias veterinarias.
En este contexto, las pasantias profesionales funcionan como un espacio donde los estudiantes
pueden aplicar el razonamiento clinico y poner en practica el manejo de registros clinicos de
forma integrada, fortaleciendo asi su preparacion para la atencidn futura de pacientes de
manera auténoma (Hill et al., 2021).

Hill et al. (2021) destacan que los entornos clinicos docentes permiten que los estudiantes
enfrenten situaciones reales, desarrollen juicio clinico critico y adquieran confianza en la
aplicacion de procedimientos diagndsticos y terapéuticos, asi como en la gestion de
expedientes médicos. En este sentido, los registros clinicos son herramientas que sirven tanto

para asegurar la calidad de la atencién como para evaluar y fortalecer el proceso formativo.

Relacién con la problematica y los objetivos de |la pasantia

En la Clinica Veterinaria de Pequefias Especies de la Universidad de El Salvador, las limitaciones
operativas, la alta demanda de atencién y la necesidad de fortalecer los procesos diagndsticos
y organizativos evidenciaron la importancia de integrar a los estudiantes en la practica clinica
real. En este contexto, la pasantia permitié identificar patologias mediante el diagndstico
clinico y pruebas complementarias, organizar adecuadamente los expedientes para un mejor
seguimiento de los casos, llevar un control responsable de medicamentos y vacunas,
interaccidn con especies silvestres. También, apoyar a estudiantes de quinto afio, promoviendo

asi un entorno colaborativo alineado con la dindmica profesional.

La literatura académica respalda que este tipo de experiencias no solo responde a necesidades
operativas de instituciones veterinarias docentes, sino que también fortalece la formacién
practica del estudiante, preparandolo para los desafios de la profesion (Cashman & Rackard,

2023; Agne et al., 2024; Werner, 2009; Hill et al., 2021).

11



Casos clinicos.

Caso 1. Ciro y Yu Molina.

Cuadro 1. Datos del paciente Ciro y Yu Molina.

NOMBRE SEXO ESPECIE EDAD F. NACIMENTO PESO
CIRO MOLINA  MACHO FELINO 3 MESES 30/04/25 0.40 KG
YU MOLINA HEMBRA  FELINO 3 MESES 30/04/25 0.55KG

Elaborado con base en los expedientes de los pacientes.

ANAMNESIS E HISTORIA CLINICA.

Paciente se han mantenido en control desde las 3 semanas de vida, actualmente la edad es de

3 meses, han estan comiendo alimento hiumedo y seco en proporciones adecuadas segun la

marca que estan utilizando, ya estan desparasitados, previamente habian presentado un

cuadro diarreico por la introduccién del concentrado, presentaron gases durante las visitas

previas. No tiene acceso a la calle, pero si llegan gatos cerca de casa. Han estado de buen

animo; sin embargo, no han aumentado de peso desde hace aproximadamente un mes, se ven

con una condicién corporal 2/5, ganglios submandibulares ligeramente aumentados,

temperatura corporal en pardmetros normales. Se toma hemograma y frotis de control para

valorar inicio de la vacunacion.

Figura 5. Ciro y Yu durante su consulta de seguimiento. Fuente: Tomado de archivo propio.
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RESULTADOS DE LABORATORIO.

A la evaluacion de resultados se evidencié un hematocrito (HTC) sobre limite inferior de
referencia y un volumen corpuscular medio (VCM) disminuido, que son compatibles con un
proceso anémico. Asimismo, se evidencia la presencia de eosinofilia y trombocitopenia
marcada. El frotis sanguineo resultd positivo a Mycoplasma spp., al identificarse de estructuras

adheridas a la superficie de los eritrocitos.
TRATAMIENTO INSTAURADO.
Se indica manejo en casa con los siguientes medicamentos:

e Doxiciclina 10% LH (jarabe): Dosis 10 mg/kg PO con alimento ¢/24 horas por 30 dias. Se
establece como antibidtico de eleccidn para disminuir la carga bacteriana y mejorar el
estado hematoldgico del paciente, ya que es efectivo frente a bacterias intracelulares.

e Folhem jarabe: Administracién de 0.6 ml PO c/24 horas por 60 dias. Se establece como
suplemento ya que contiene vitaminas del complejo B que sirven de apoyo
hematopoyético para favorecer la regeneracién eritrocitaria, contribuyendo asi a la
recuperacion del cuadro anémico.

e Viyo fortalece gato: Administracion de 5 ml PO ¢/12 horas por 15 dias. Se establece
como suplemento nutricional e inmunoestimulante para mejorar el estado general del
paciente.

e Trihepat: Administracion de 0.15 ml cada ¢/12 horas por 30 dias. Se establece como
hepatoprotector, ya que el tratamiento prolongado puede generar estrés metabdlico
hepatico

e Mantener alimentacién normal de racién diaria para cada mascota.

e Mantener control de pulgas con pipeta (Selamectina), ya que los ectoparasitos
hematdfagos son vectores mecanicos en la transmisidon de dicha enfermedad entre

felinos.
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SEGUIMIENTO.

Para el 28 de agosto del 2025 se tomaron nuevamente muestras para hemograma y frotis, en
el que se evidencié la mejora de los valores hematicos, en apreciacién a frotis no hay evidencia
de estructuras sugerentes a Mycoplasma spp. Por lo tanto, se da la alta clinica para reinicio de

plan profilactico en 21 dias después de la alta clinica.

Caso 2. Kisha y Duquesa Garcia

Cuadro 2. Datos de las pacientes Kisha y Duquesa Garcia.

NOMBRE SEXO ESPECIE EDAD F. NACIMENTO PESO
KISHA GARCIA HEMBRA CANINO 2 MESES 10/05/25 1.65 KG
DUQUESA GARCIA HEMBRA CANINO 2 MESES 10/05/25 1.7 KG

Elaborado con base en los expedientes de las pacientes.

ANAMNESIS E HISTORIA CLINICA.

Paciente se presentan a consulta de primera vez, menciona la propietaria que compré un
antiparasitario en un agroservicio, no sabe exactamente cual fue, pero le indicaron que le diera
la mitad de la tableta a cada perrita. Han estado con diarrea liquida, han estado un poco
decaidas. Durante la consulta Duquesa tiene una deposicion, se toma la muestra para enviarla
a analizar por sospecha de un proceso parasitario. Durante el examen fisico clinico, se observan
ganglios submandibulares en ambas mascotas estan agrandados, hay presencia de gases a nivel
abdominal, temperatura corporal normal, mucosas levemente pdlidas, y condiciéon corporal
normal, presentan garrapatas. No hay mas alteraciones evidentes. Se toma una muestra

sanguinea para realizar hemograma completo y frotis.
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Figura 6. Kisha y Duquesa Garcia durante la consulta. Fuente: Tomada de archivo propio.

RESULTADOS DE LABORATORIO.

Durante la lectura de resultados se encuentran hallazgos significativos en Duquesa, que por
temas econdmicos solo se le realizaron a ella los examenes. Sin embargo, el tratamiento se

tendrd que instaurar a ambas mascotas.

Examen general de heces: Se evidencia la presencia de huevos de Toxocara canis, leucocitos en

proporcion de 12-15 por campo y microbiota con alteracién.

Hemograma y frotis de sangre periférica: En el hemograma se evidencia una disminucién
significativa de hemoglobina con valor de 10.8 g/dL, disminucién de hematocrito con valores
de 30.5% y volumen corpuscular medio bajo con valores de 57.1 fL, por lo que se puede
concluir que hay anemia regenerativa. En la linea blanca, hay presencia de neutréfilos en
banda, y el recuento plaquetario estd disminuido de acuerdo a los pardmetros normales

establecidos. Frotis de sangre evidencia la presencia de estructuras sugerentes a Anaplasma

spp.
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Paciente:

DUQUESA GARCIA (CANINO)

Doclor (a):  GUSTAVO FIGUEROA

HEMATOLOGIA
RANGO DE UNIDAD DE
PRUEBA REALIZADA RESULTADO
Fecha de recepcion:  30/6/2025 REFERENGIA MEDIDA
HEMOGRAMA
: ;
Fecha de reporte: 30/6/2025 Edad 3 meses GLOBULOS ROJOS ™ 49.79 J0M2L
HEMOGLOBINA 108 115-165 gidL
GENERAL DE HECES HEMATOCRITO 30.5* 350-520 %
EXAMEN MACROSCOPICO EXAMEN MICROSCOPICO vem 571 700-800 it
) HCM 202 200-250 g
COLOR CAFE HEMATIES 0-1 X CAMPO chem 354 300350 gL
CONSISTENCIA LiQUIDA LEUCOCITOS 1215 X CAMPO GLOBULOS BLANCOS 134 100-200 1091
MUCUS POSITIVO PROTOZOARIOS ACTIVOS  NO SE OBSERVAN NEUTROFILOS SEGMENTADOS 4 %-70 %
NEUTROFILOS EN BANDA & 0-3 %
RESTOS ALIMENTICIOS ESCASQS PROTOZOARIOS QUISTES  NO SE OBSERVAN LNFOOITOS AB .50 %
HELMINTOS HUEVOS DE TOXOCARA CANIS MONOCITOS 3 2-10 %
RESTOS ALIMENTICIOS ~ ESCASOS ECSINOFILOS 0 b %
. ,
RESTOS GRASOS ESCASOS BASOFILOS 0 0-1 i
RECUENTO DE PLAQUETAS 181* 300 - 800 10Ma/L
OBSERVACIONES ~ FLORA BACTERIANA AUMENTADA
N OBSERVACION “DATO GONTROLADO
Mk
Figura 7. Resultados de exdmenes realizados a Duquesa Garcia durante su primera consulta. Fuente:

Paciente:
Doctor (a):  GUSTAVO FIGUEROA
Fecha de recepcion; 30/6/2025

Fecha de reporte: 30/6/2025

Tomada de archivo propio.

TRATAMIENTO INSTAURADO.

DUQUESA GARCIA (CANINO)

El tratamiento instaurado se dividié en dos etapas: El primero para tratar el proceso

parasitario y segundo para tratar Anaplasma spp.

Tratamiento de parasitosis por Toxocara canis.

Edad: 3 meses

Toltrazuril + Fenbedazol (Total full CG suspensién): Administraciéon de 1.65 ml VO cada
24 horas durante 3 dias consecutivos, con repeticidon en 15 dias y nuevamente al dia 21.
El fenbendazol es un antihelmintico de amplio espectro perteneciente al grupo de los
benzimidazoles, eficaz contra nematodos gastrointestinales como Toxocara canis, ya
gue actua inhibiendo la polimerizacién de la tubulina del parasito y alterando su
metabolismo energético. La repeticién del tratamiento se indicd para eliminar posibles
larvas en migracién o parasitos que hayan completado su ciclo de desarrollo posterior
al primer tratamiento, reduciendo asi el riesgo de reinfeccion y asegurando una mayor
eficacia terapéutica.

Folhem jarabe: Administracion de 3 ml VO al dia durante un mes completo. Este
suplemento contiene hierro y vitaminas del complejo B, por lo que se indicé como

terapia de apoyo para favorecer la recuperacién hematolégica del paciente, ya que las
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parasitosis gastrointestinales, especialmente en animales jévenes o con alta carga
parasitaria, pueden provocar anemia y compromiso del estado nutricional.

Yogurt natural: Administracion de 5 ml cada 12 horas por 30 dias. Se recomendd como
complemento nutricional y fuente de probidticos naturales, con el objetivo de favorecer
el equilibrio del microbiota intestinal, mejorar los procesos digestivos, contribuir a la

recuperacion de la mucosa gastrointestinal.

Tratamiento de Anaplasma spp:

El tratamiento fue instaurado 21 dias después de tomados los exdmenes, para dicha fecha las

mascotas estaban pesando 4.30 kg y 4.70 kg respectivamente, el tratamiento fue el siguiente:

Doxiciclina 200 mg: Administracién de 10 mg/kg (1/4 tab) cada 24 horas por 30 dias.
La doxiciclina es un antibidtico del grupo de las tetraciclinas, considerado el
tratamiento de eleccién en infecciones causadas por bacterias intracelulares como
Anaplasma spp.

Folhem jarabe: Administracion de 5 ml VO al dia durante 20 dias mas. Su
administracién se justificd6 para favorecer la recuperacién hematoldgica de los
pacientes, considerando que las infecciones hemoparasitarias pueden provocar
alteraciones en los parametros sanguineos, como anemia o disminucion en la
produccién de eritrocitos.

Immunol en jarabe: Administracién de 1 ml cada 12 horas por 30 dias. Se indicé como
inmunoestimulante con el objetivo de fortalecer la respuesta inmunitaria de los
pacientes durante el tratamiento de la infecciéon, contribuyendo a mejorar la capacidad
del organismo para combatir la enfermedad.

Trihepat jarabe: Administracion de 2 ml cada 12 horas por 30 dias. Su uso se justificd
como medida preventiva para disminuir el estrés metabdlico hepatico asociado al

metabolismo de los fdrmacos y a la respuesta inflamatoria del organismo.

17



SEGUIMIENTO.

Para el 14 de agosto se tomaron nuevamente muestras para hemograma y frotis, en el que se
evidencid la mejora de los valores hematicos, en apreciacion a frotis no hay evidencia de
estructuras sugerentes a Anaplasma spp. Por lo tanto, se da la alta clinica para reinicio de plan

profilactico en 21 dias luego de alta clinica.

Figura 8. Kisha y Duguesa durante sus seguimientos luego de la alta clinica. Fuente: Tomado de
archivo propio.
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METODOLOGIA
Generalidades

La pasantia profesional se desarrollé en la Clinica Veterinaria de Pequefias Especies de la
Facultad de Ciencias Agrondmicas de la Universidad de El Salvador, ubicada en la Ciudad
Universitaria, San Salvador. Esta unidad funciona como centro de atencién médica para
mascotas no tradicionales, animales de compafia, principalmente caninos y felinos. Asi
también, como espacio formativo para estudiantes de la Licenciatura en Medicina Veterinaria

y Zootecnia.

La clinica cuenta con darea de consulta, espacio para procedimientos menores, drea de
almacenamiento de medicamentos y bioldgicos, asi como un sistema fisico de archivo clinico

para el registro y seguimiento de los pacientes.

La pasantia se realizd durante el periodo comprendido entre mayo y diciembre de 2025. Las
actividades se desarrollaron los dias lunes y jueves, en horario de 8:00 a.m. a 4:00 p.m. Los dias
miércoles en horario de 8:00 a.m. a 12:00 m., bajo supervision del profesional responsable del

area clinica.

Durante este tiempo se participé de forma continua en la atencién médica, organizacion
administrativa y acompafamiento académico, integrandose progresivamente a las dinamicas

propias del servicio.

Enfoque metodolégico

El trabajo se desarrolld mediante un enfoque practico, centrado en la aplicacidn directa de
conocimientos en un entorno clinico real. Su caracter descriptivo permitié detallar las
actividades realizadas durante la pasantia, sin manipulacion de variables ni disefo
experimental. La metodologia incluyé la observacién supervisada de procedimientos, la
participacién activa en la atencidn de pacientes y la organizacién sistematica de la informacién
clinica generada, lo que favorecié el desarrollo de competencias en evaluacién médica,

diagnéstico, tratamiento y gestion administrativa dentro del ambito veterinario.
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Las actividades se organizaron en cinco componentes principales:
Proceso diagndstico clinico

Anamnesis y recopilacion de antecedentes

El abordaje diagndstico inicié con la anamnesis detallada, considerada una de las herramientas
fundamentales en la practica clinica veterinaria, ya que permite orientar el razonamiento

clinico desde el primer contacto con el paciente (Ettinger et al., 2017).

Se registraron datos como el motivo de consulta, evolucién del cuadro clinico, antecedentes
patolégicos, estado de vacunacidn, desparasitacién, cambios en apetito, conducta, actividad y

tipo de alimentacidn.

Figura 9. Anamnesis y recopilacion de antecedentes. Fuente: Tomado de archivo propio.

La informacién recopilada permitié establecer hipétesis diagndsticas preliminares y definir la

necesidad de exdmenes complementarios.

Examen fisico general

Posteriormente, se realizd el examen fisico completo por sistemas, siguiendo el protocolo de

evaluacion cefalocaudal recomendado en medicina veterinaria (Fossum, 2019).
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Se evalud la temperatura corporal, frecuencia cardiaca, frecuencia respiratoria, tiempo de
llenado capilar, coloraciéon de mucosas, condicidon corporal, palpacién abdominal, evaluacion

dermatoldgica, auscultacion cardiopulmonar, etc.

El examen fisico permitid detectar alteraciones como fiebre, deshidrataciéon, dolor abdominal,
procesos inflamatorios o lesiones dermatoldgicas, los cuales guiaron la toma de decisiones

clinicas.

Figura 10. Realizacion de examen fisico durante consulta. Fuente: Tomado de archivo propio.

Pruebas complementarias

Cuando el cuadro clinico lo requirid, se recomendaron pruebas complementarias para
confirmar o descartar diagndsticos presuntivos, ya que el laboratorio clinico constituye una

herramienta esencial en la medicina veterinaria moderna (Thrall et al., 2012).

La toma de muestras sanguineas se realizdé mediante venopuncion periférica utilizando
material estéril desechable. Las muestras fecales y urinarias fueron recolectadas en recipientes
adecuados para su analisis.

Los resultados obtenidos fueron interpretados con base en valores de referencia para cada
especie, permitiendo establecer diagndsticos definitivos o confirmar hipdtesis clinicas.

Hemograma completo

El hemograma permitio evaluar:
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e Serie roja (eritrocitos, hemoglobina, hematocrito)

e Serie blanca (leucocitos totales y diferencial)

e Plaquetas

Este examen fue fundamental para identificar procesos infecciosos, parasitarios, inflamatorios,

anemias o trastornos hematoldgicos. También, fue parte de evaluaciones de rutina previas a la

vacunacion, cuando asi lo autorizaba el usuario.

Paciente:  GORDO ALVARADO (CANINO)

Doctor (a):  GUSTAVO FIGUEROA
Fecha de recepcion: 200372025
Fecha de reporte: 200312025

PRUEBA REALIZADA

HEMOGRAMA
GLOBULOS ROJOS
HEMOGLOBINA
HEMATOCRITO
VCM
HCM
CHCM
GLOBULOS BLANCOS
NEUTROFILOS SEGMENTADOS
HEMOPATOGENO
LINFOCITOS
MONOCITOS
EOSINOFILOS
BASOFILOS

RECUENTO DE PLAQUETAS

OBSERVACION

HEMATOLOGIA
RESULTADO

5.03%
11.5°
32.3°
64.3
229
35.7
15.0°
50°
13*
24

129*

“DATO CONTROLADO

RANGO DE
REFERENCIA

5.5

0
150

-85
120-
370-
60.0 -
195 -
320-
6.0 -
60 -
-3
-30
-10
-10
-1
- 500

18.0
55.0
70.0
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Figura 11. Resultado de hemograma enviado por el laboratorio externo Fuente: Tomado de archivo

Frotis sanguineo

propio.

El frotis permitio la evaluacidon morfoldgica celular y la deteccion de enfermedades sanguineas

(hemoparasitos o hemobacterias), asi como alteraciones celulares que pudieran no ser

evidentes en el conteo automatizado.
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Paciente: GORDO ALVARADO (CANING)
Doctor {a):  GUSTAVO FIGUEROA

Fecha de recepcion: 20032025
Fecha de reporte: 2132025 Edad: 4 meses
HEMATOLOGIA
FROTIS DE SANGRE PERIFERICA
LINEA ROJA SE OBSERVA ANISOCITOSIS E HIPOCROMIA MODERADA.
LINEA BLANCA SE OBSERVA LEUCOCITOSIS LEVE CON GRANULACION TOXICA EN UN 75% DE CELULAS
BLANCAS, 13% DE NEUTROFILOS EN BANDA, SIN MINGUNA OTRA PARTICULARIDAD.
SE OBSERVA TROMBOCITOPENIA MODERADA CON MACROPLAQUETAS ESCASAS, POR
LINEA PLAQUETARIA APRECIACION DE FROTIS.
HEMOPATOGENO MO SE OBSERVARON ESTRUCTURAS MORFOLOGICAMENTE SOSPECHOSAS DE

AGENTES HEMOPATOGENOS EN LA MUESTRA ANALIZADA.

Figura 12. Resultado de frotis sanguineo enviado por el laboratorio externo. Fuente: Tomado de
archivo propio.

Quimica sanguinea
Se analizaron pardmetros bioquimicos relacionados con funcidén hepatica, renal y metabdlica.

La interpretacién de estos valores permitio detectar afecciones renales, hepatopatias o

alteraciones metabdlicas, apoyando el diagndstico integral del paciente.

Veterinaria: CLIENTES VARIOS VETERINARLA 37,100 )
Direccin:
Teléfonos: Fax: ‘ ‘
Médico:  JAVIER FLORES
Colegiado: 0

Paciente:  MAX DURAN 9A *CLINICA VETERINARLA UES
Genero:  MACHO
Raza:  HUSKY SIBERIANO Impresion:  19/feb. 2026
Especie:  CANINO

Ingreso:  19/2/2026

OTROS RESULTADO RANGO DE REFERENCIA
Glucosa 68.0% 58 - 120 mg/dL
Creatinina 3.15% 0.7 - 2.2 mg/dL
Nitrogeno ureico 56.43* 18 - 34 mg/dL

Urea 120.8* 30 - 60 mg/dL

TGO 58.0 7-40 U/L

TGP 67.2 25-97 UL

Fosfatasa alcalina 65.7 25 -110 UL

*Dhato controlado

Figura 13. Resultado de quimica sanguinea enviada por el laboratorio externo. Fuente: Tomado de
archivo propio.
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Examen general de heces

Se realizd mediante el envio de muestras a un laboratorio externo. Sin embargo, en algunas
ocasiones el paciente presentaba muestra en condiciones adecuadas para su procesamiento
inmediato mediante un examen directo de heces, el cudl permitia identificar huevos de

parasitos, brindando un diagndstico en menor tiempo posible.

Figura 14. Hallazgos encontrados en examen directo de heces. Fuente: Tomado de archivo propio.

Prueba micolégica con hidréxido de potasio (KOH) y raspado de piel.

Utilizada en casos dermatoldgicos para la identificacion de estructuras fungicas en muestras de
piel o pelo. Asi también, fue utilizada para la confirmacion de infestacién por dcaros de distintos
géneros en caninos y felinos en su mayoria.

Figura 15. Estructuras identificadas en las muestras de piel y pelo tomadas de mascotas durante la
consulta. Fuente: Tomado de archivo propio.
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Integracion diagndstica y razonamiento clinico

La integracidn de los hallazgos clinicos con los resultados de laboratorio permitié establecer
diagnodsticos presuntivos o definitivos. El razonamiento clinico se basé en la correlacidon entre
signos clinicos, antecedentes y evidencia complementaria, siguiendo el principio de medicina

basada en la evidencia (Ettinger et al., 2017).

En algunos casos, cuando los resultados no fueron concluyentes, se realizaron controles
posteriores o remisiones a laboratorios externos para estudios especializados como

radiografias, ultrasonografias o pruebas rapidas.

Procedimientos terapéuticos y profilacticos

Calculo y administracion de medicamentos
El tratamiento instaurado se fundamentd en el diagndstico obtenido bajo supervisiéon
profesional. Se realizaron cdlculos de dosificacion considerando peso, especie y estado

fisiolégico del paciente.

La administracién de medicamentos se realizé por vias oral, subcutdnea, intramuscular o
intravenosa, segun indicacidn clinica. Se aplicaron principios de farmacologia veterinaria para

evitar sobredosificaciones o interacciones medicamentosas (Papich, 2016).

Planes profilacticos
Se implementaron programas profilacticos individuales, incluyendo desparasitacién interna,
control de ectopardsitos y esquemas de vacunacién en caninos y felinos, siguiendo las

recomendaciones de medicina preventiva en pequefios animales (Day et al., 2016).

Cabe senalar que la aplicacidn de los esquemas de vacunacién estuvo sujeta a la disponibilidad
de biolégicos dentro de la clinica veterinaria. En algunos casos, no se contd con todas las
vacunas necesarias para completar el plan profilactico en una sola consulta, por lo que se
oriento a los propietarios sobre la importancia de completar el esquema en visitas posteriores
o al momento en que los bioldgicos estuvieran nuevamente disponibles. A pesar de esta

limitacidn, se procuré mantener la continuidad de las medidas de prevencion mediante el
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seguimiento clinico de los pacientes y la educacion a los propietarios sobre la importancia de

la medicina preventiva.
Gestidon y organizacion de expedientes clinicos

Se realizé la clasificacidn, actualizacién de expedientes clinicos fisicos. El sistema de
codificacién utilizado consistio en la asignacién de un cédigo correlativo basado en el sexo del
paciente y la inicial del apellido del propietario. Finalmente, los expedientes que no

correspondian a seguimientos cercanos eran archivos de acuerdo a su codificacion.
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Figura 16. Expediente clinico y codificacién adecuada. Fuente: Tomado de archivo propio.

Ettinger et al. (2017), menciona que la correcta documentacion clinica es considerada un

elemento esencial en la practica veterinaria responsable y ética.
Este proceso permitié:

e Mantener un registro ordenado
e Facilitar el seguimiento de casos
e Consultar antecedentes médicos con mayor rapidez

e Garantizar trazabilidad en los tratamientos administrados
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Asimismo, se llevd control de medicamentos y bioldgicos utilizados, registrando su aplicacién

y dosificacién para mantener una adecuada gestidn de inventario clinico.

Figura 17. Registros de medicamentos y bioldgicos utilizados en la clinica. Fuente: Tomado de archivo
propio.

Apoyo académico a estudiantes de quinto afio
Durante la pasantia se brindé acompafiamiento a estudiantes que cursaban la asignatura

Clinica de Especies Menores (CEM113). Las actividades incluyeron:

e Qrientacidn en técnicas de sujecidon y manejo seguro del paciente
e Supervision en toma de muestras

e Apoyo en calculo de dosis

e Revision de recetas

e Qrientacién en administraciéon de fluidoterapia

e Resolucion de dudas clinicas durante la consulta

e Acompafamiento durante examenes parciales

Este componente fortalecié el aprendizaje colaborativo y permitié desarrollar habilidades de

liderazgo y comunicacién profesional.

27



Figura 18. Estudiantes de quinto afio que cursaron CEM-113 realizando diferentes actividades de la
asignatura. Fuente: Tomado de archivo propio.

Medidas de bioseguridad

Durante todas las actividades se aplicaron normas basicas de bioseguridad, tales como:

e Uso de vestimenta clinica.

e Uso de proteccidn personal como guantes desechables en procedimientos invasivos

e Manejo adecuado de residuos bioldgicos

e Desinfeccidon de superficies y material reutilizable para evitar riesgo de zoonosis y
contaminacion cruzada.

e Lavado de manos antes y después de cada procedimiento.

Estas medidas garantizaron la seguridad del personal, estudiantes y pacientes.

Sistematizacién de informacién y elaboracién de reportes
Durante la pasantia se realizaron reportes de acuerdo a la informacién que se iba recopilando

durante el desarrollo de la misma, para ello se tomd en cuenta los siguientes apartados:

e Numero de consultas atendidas
e Tipos de patologias mas frecuentes
e Procedimientos realizados

e Seguimiento de casos relevantes
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e Registro fotografico cuando fue pertinente

La informacidn recopilada permitié evaluar el desarrollo de la pasantia y analizar el aporte

realizado a la clinica.

Elaboracion del informe final

Al concluir el periodo de pasantia, se integraron todos los registros clinicos, experiencias
practicas y actividades desarrolladas en el presente informe final, describiendo los
procedimientos ejecutados, competencias adquiridas y aportes realizados al fortalecimiento

del servicio clinico.
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RESULTADOS Y DISCUSION
Durante el periodo comprendido entre mayo y diciembre de 2025, en el marco de la pasantia
“Asistencia técnica en el area de consultas médicas de la clinica de pequefias especies de la
Facultad de Ciencias Agrondmicas”, se participd activamente en la atencidén clinica de

pacientes, desarrollando actividades orientadas al apoyo diagnéstico, terapéutico y preventivo.

En este contexto, se intervino en la recepcidn y evaluacidn inicial de pacientes, asistencia en
consulta médica, aplicacion de tratamientos, programas de vacunacién y desparasitacién, asi
como en la toma y procesamiento basico de examenes complementarios. Asimismo, se
colabord en el seguimiento clinico de casos, permitiendo observar la evolucion de los pacientes

y la efectividad de los protocolos implementados.

La participacidn constante en estas actividades permitié evidenciar una mayor seguridad en la
ejecucién de procedimientos, mejor interpretacion clinica y fortalecimiento del criterio
profesional en la toma de decisiones bajo supervision.

Distribucién de pacientes atendidos

Cuadro 3. Distribucién de pacientes durante mayo y diciembre 2025.

PACIENTES ATENDIDOS DE MAYO-DICIEMBRE 2025

MAYO 150
JUNIO 185
JULIO 150
AGOSTO 95
SEPTIEMBRE 176
OCTUBRE 184
NOVIEMBRE 135
DICIEMBRE 47
TOTAL 1122

Elaborado con base en la estadistica clinica del afio 2025.

Analisis:

Durante el periodo comprendido entre mayo y diciembre de 2025 se atendid un total de 1122
pacientes. El mayor nimero de atenciones se registrd en junio con 185 pacientes (16.5%) y en

octubre con 184 pacientes (16.4%), seguido de septiembre con 176 pacientes (15.7%).
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En contraste, los meses con menor cantidad de pacientes fueron agosto con 95 casos (8.5%) y
diciembre con 47 casos (4.2%), siendo este Ultimo el de menor afluencia. La atencién mensual
se mantuvo en valores intermedios en mayo con 150 pacientes (13.4%), julio con 150 pacientes

(13.4%) y noviembre con 135 pacientes (12.0%).
Discusion:

La variabilidad en la cantidad de pacientes atendidos refleja el comportamiento dindmico
propio de una clinica de pequefias especies. Los meses de mayor afluencia permitieron
fortalecer competencias relacionadas con organizacién del tiempo, priorizaciéon de casos y

toma de decisiones clinicas bajo supervisién.

En contraste, los meses con menor afluencia de pacientes, particularmente agosto y diciembre,
pueden asociarse a factores externos que influyen en la asistencia de los usuarios. En el caso
de agosto, la disminucién en la cantidad de consultas coincide con el periodo vacacional, lo
cual suele generar una reduccién en la asistencia a los servicios clinicos. Por su parte, en
diciembre se registr6 el menor niumero de pacientes atendidos, situacion que se explica
principalmente porque durante ese mes Unicamente se brindé atencion durante diez dias,

debido al cierre de actividades académicas y administrativas.

A pesar de estas variaciones en la afluencia de pacientes, el flujo de casos atendidos permitié
mantener una participacion constante en las actividades clinicas. Asimismo, los periodos con
menor carga asistencial favorecieron un seguimiento mas detallado de los pacientes y una
mayor profundizacidén en el anadlisis diagndéstico, contribuyendo al fortalecimiento progresivo

de las competencias clinicas y del criterio profesional durante el desarrollo de la pasantia.
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Figura 19. Pacientes atendidos de mayo a diciembre del 2025

Distribucién de pacientes atendidos por especie

Cuadro 4. Distribucién mensual de pacientes atendidos por especie (mayo-diciembre 2025).

DISTRIBUCION ESPECIES ATENDIDAS MAYO-DICIEMBRE 2025

ESPECIE MAY JUN JUL AGO SEPT OCT  NOV DIC
ROEDORES 0 1 1 0 2 2 1 0
CANINOS 87 115 84 58 108 117 81 25
LAGOMORFO 2 1 1 1 0 1 1 0
FELINOS 50 66 64 36 59 59 49 22
REPTILES 1 2 0 0 0 0 1 0
AVES 8 0 0 0 7 5 2 0
TOTAL 148 185 150 95 176 184 135 47

Elaborado con base en la estadistica clinica del afio 2025.
Analisis:
Durante el periodo mayo—diciembre de 2025 se atendieron 1,122 pacientes, predominando la

especie canina (60.31%) como la de mayor frecuencia mensual. Los meses con mayor nimero

de consultas en caninos fueron junio (115 casos) y octubre (117 casos).

Los felinos (36.16%) constituyeron la segunda especie mds atendida, manteniendo un
comportamiento relativamente constante, con mayor nimero de atenciones en junio (66

casos) y julio (64 casos).
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Las especies no convencionales como roedores (0.63%), lagomorfos (0.63%), reptiles (0.36%) y
aves (1.95%), representaron una proporcion menor de la carga clinica, siendo los lagomorfos

el grupo mas frecuente dentro de este conjunto.
Discusion:

La predominancia de pacientes caninos coincide con lo descrito en la practica de la medicina
de pequenas especies, donde el perro representa el principal motivo de consulta en clinicas
veterinarias (Ettinger, Feldman & Coté, 2017). Esta mayor frecuencia permitié consolidar
habilidades en la aplicacion sistematica del examen clinico, abordaje diagndstico y

establecimiento de planes terapéuticos.

La atencion constante de pacientes felinos, aunque en menor nimero, implicd retos clinicos
particulares, ya que esta especie tiende a manifestar signos clinicos menos evidentes y
presenta mayor susceptibilidad al estrés durante la consulta, lo cual exige mayor precision
diagnodstica (Little, 2012). Esto favorecio el fortalecimiento del criterio clinico y la adaptacidn

de protocolos segun especie.

En cuanto a las especies no convencionales, su presencia, aunque menor, refleja la
diversificacidon en la tenencia de mascotas y la necesidad de conocimientos especificos para su
manejo, como senalan Quesenberry y Carpenter (2020). La atencién de estos casos amplid la

experiencia clinica y reforzo la capacidad de adaptaciéon profesional.

En conjunto, la diversidad de especies atendidas durante el periodo evaluado se alinea con el

enfoque practico-aplicativo de la metodologia, permitiendo una formacién clinica integral.
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ESPECIES ATENDIDAS MAYO-DICIEMBRE 2025
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Figura 20. Especies atendidas de mayo a diciembre del 2025

Servicios brindados

Cuadro 5. Procedimientos y servicios realizados durante la pasantia (mayo-diciembre 2025).

SERVICIOS BRINDADOS MAYO-DICIEMBRE 2025

SERVICIO MAY JUN JUL AGO SEPT OCT NOV DIC
VACUNACION 16 34 29 20 30 40 25 15
SEGUIMIENTO 29 41 32 17 22 40 39 12
CONSULTA 41 52 52 34 76 66 38 9
CONSULTA 1ERA 46 43 7 9 24 17 12 4
LECTURA EXAM 6 5 8 7 14 9 11 2
TOMA DE EXAM 0 1 4 3 2 1 2 2
DESPARASITACION 10 3 10 4 6 9 5 2
REF. QUIROFANO 0 2 2 1 2 2 0 0
APLICACION MED 0 4 6 0 0 0 0 0
QUIMIOTERAPIA 0 0 0 0 0 0 3 1

Elaborado con base en la estadistica clinica del afio 2025.

Analisis:

Durante el periodo mayo—diciembre 2025 se registraron 1,122 servicios clinicos, de los cuales

la consulta general fue el servicio mas frecuente, con 368 atenciones, representando

aproximadamente 33 % del total. Le siguieron los controles o seguimientos médicos con 232



casos (21 %) y la vacunacién con 209 procedimientos (19 %). La consulta de primera vez registré

162 casos (14 %).

Otros procedimientos presentaron menor frecuencia: Lectura de exdmenes: 62 casos (6 %),
desparasitacion: 49 casos (4 %), toma de exdmenes: 15 casos (1 %), aplicacién de
medicamentos: 10 casos (1 %), referencia a quiréfano: 9 casos (1 %), quimioterapia: 4 casos
(menos del 1 %).

Se observé mayor concentracion de servicios en los meses de septiembre y octubre,
coincidiendo con el aumento general de pacientes atendidos en ese periodo.

Discusion:

El predominio de la consulta general (368 casos) confirma que la clinica mantiene un enfoque
centrado en la evaluacion médica integral del paciente. Este volumen significativo permitié
aplicar de forma sistematica el proceso clinico completo (anamnesis, examen fisico y
establecimiento de diagndsticos presuntivos), fortaleciendo la practica profesional bajo

supervision.

La cantidad de seguimientos médicos (232 casos) evidencia la continuidad en la atencién y el
monitoreo terapéutico, aspecto fundamental en medicina clinica, ya que permite evaluar
evolucion y respuesta al tratamiento. Esto refleja una atencién orientada no solo al diagndstico

inicial, sino al control y resolucién del caso.

Las 209 vacunaciones y 49 desparasitaciones demuestran que la medicina preventiva
constituye un componente importante dentro de los servicios brindados. La presencia
constante de estos procedimientos indica adherencia a programas profilacticos y refuerza el

enfoque integral descrito en la metodologia.

La menor frecuencia de procedimientos como referencias a quiréfano (9 casos) y quimioterapia
(4 casos) sugiere que la clinica tiene un perfil predominantemente médico ambulatorio, con

menor énfasis en intervenciones quirudrgicas o tratamientos oncoldgicos especializados.

En conjunto, la distribucidon de los 1,122 servicios realizados refleja una practica clinica

diversificada, con predominio del abordaje médico general y preventivo, lo que favorecié el
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desarrollo de competencias diagndsticas, terapéuticas y de seguimiento clinico en

concordancia con el enfoque practico-aplicativo del trabajo.

SERVICIOS BRINDADOS MAYO-DICIEMBRE 2025
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Figura 21. Servicios brindados en la clinica de mayo a diciembre del 2025

Actividades preventivas desarrolladas.

Cuadro 6. Vacunas aplicadas por tipo y mes (mayo-diciembre 2025).

VACUNAS APLICADAS MAYO-DICIEMBRE 2025

ESPECIE MAY JUN JUL AGO SEPT OoCT NOV DIC
MULTIPLE CAN 19 16 18 11 21 44 26 10
ANTIRRABICA 9 15 14 4 13 6 9 8
TRIPLE FEL 2 6 13 0 0 0 0 0
QUINTUPLE FEL 0 0 0 2 2 1 4 2

Elaborado con base en la estadistica clinica del afio 2025.
Analisis:

Durante el periodo evaluado se aplicaron 275 dosis de vacunas. La vacuna multiple canina fue
la mas utilizada, con 162 dosis, representando 58.9 % del total de inmunizaciones. La vacuna
antirrabica registrd 78 aplicaciones (28.4 %), constituyéndose como la segunda mas frecuente.
En menor proporcién se administraron vacunas felinas: la triple felina con 35 dosis (12.7 %) y

la quintuple felina con 8 dosis (2.9 %).
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En conjunto, las inmunizaciones dirigidas a caninos (multiple y antirrabica) concentraron la
mayor parte de la actividad preventiva, mientras que las vacunas felinas representaron una
proporcién menor, en concordancia con la distribucion de especies atendidas durante el

periodo evaluado.
Discusion:

La aplicacién de 275 dosis de vacunas durante el periodo evaluado evidencia que la medicina
preventiva fue un componente fundamental dentro de la prdctica clinica desarrollada. El
predominio de la vacuna multiple canina (162 dosis) y la antirrdbica (78 dosis) se relaciona
directamente con la mayor proporcidon de pacientes caninos atendidos, lo que demuestra

coherencia entre la demanda clinica y las intervenciones profilacticas realizadas.

La inmunizacién constituye una de las principales estrategias para la prevencién de
enfermedades infecciosas en medicina de pequefias especies, siendo los esquemas vacunales
basicos una practica estandar en la clinica veterinaria (Day et al., 2016; Ettinger et al., 2017).
En este contexto, la frecuencia de vacunaciones observada refleja adherencia a protocolos

preventivos y contribuye al control sanitario poblacional.

Las vacunas felinas (35 dosis de triple y 8 de quintuple), aunque en menor numero, evidencian
cobertura preventiva en esta especie, reforzando una atencion integral que no se limita al

tratamiento de enfermedades, sino que incorpora medidas sistematicas de profilaxis.

En conjunto, estos resultados se alinean con el enfoque practico-aplicativo de la metodologia,
al permitir la participacion activa en programas de inmunizacién y el fortalecimiento de

competencias técnicas en el manejo de biolégicos y educacién sanitaria a propietarios.
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Figura 22. Vacunas aplicadas en la clinica de pequenas especies de mayo a diciembre del 2025
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CONCLUSIONES
En relacidon con lo antes expuesto, se logré brindar asistencia técnica en el area de consulta
médica de la Clinica Veterinaria de Pequefias Especies, contribuyendo al fortalecimiento del
servicio clinico mediante el apoyo en la atencidn de pacientes, optimizacién del flujo de trabajo

y colaboracidn en las actividades académicas desarrolladas dentro de la clinica.

Se participd activamente en la evaluacién médica de los pacientes, apoyando en la recopilaciéon
de anamnesis, exploracion fisica y seguimiento de estudios diagndsticos, lo que permitié

reforzar el criterio clinico y contribuir a la orientacién diagndstica de los casos atendidos.

Respecto a la organizacién detallada de los expedientes clinicos, se realizé la actualizacion y
sistematizacion de la informacidon médica de los pacientes atendidos en consulta, vacunacion
y seguimiento, facilitando la continuidad del manejo clinico, mejorando el control documental

dentro de la clinica.

En relacién con el registro de medicamentos y vacunas utilizados durante las consultas, se
cumplié con el llenado adecuado de los formatos de control establecidos, contribuyendo a una
administracién mas ordenada de los insumos y al seguimiento responsable de los bioldgicos y

farmacos empleados.

Finalmente, se colabordé activamente en el acompafiamiento durante el desarrollo de
actividades practicas, favoreciendo el aprendizaje clinico, el trabajo en equipo y el

fortalecimiento de competencias técnicas en el drea de pequenas especies.
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RECOMENDACIONES
Fortalecer la organizacién operativa interna, mediante una distribucion estratégica de
funciones entre personal permanente, pasantes y estudiantes, con el fin de optimizar la

atencidn en consulta y reducir tiempos de espera.

Ampliar progresivamente la capacidad diagndstica interna, incorporando, en la medida de las
posibilidades institucionales, equipo bdsico para pruebas complementarias como
hematologias o perfiles bioquimicos, a fin de reducir la dependencia de laboratorios externos

y agilizar la confirmacién diagndstica.

Implementar un sistema estandarizado de gestidn y digitalizacion de expedientes clinicos, que

permita un mejor control, almacenamiento y seguimiento de los casos atendidos.

Fortalecer el control y registro de medicamentos y biolégicos, mediante auditorias periddicas

de inventario que garanticen el uso adecuado de los insumos y eviten desabastecimientos.

Mantener y promover la participacion de pasantes en el area clinica, debido a su aporte
significativo en la asistencia técnica, organizacion interna y apoyo académico a estudiantes de

anos inferiores.

Fomentar espacios de retroalimentacion académica periddica, entre docentes, pasantes y

estudiantes, con el objetivo de mejorar continuamente los procesos clinicos y formativos.
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ANEXOS

Anexo 1. Imagenes de Ciro y Yu durante la atencion recibida en la clinica para el 2025

42



Anexo 2. Imagenes de Kisha y Duquesa durante la atencidn recibida en la clinica para el 2025
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Anexo 4. Misha paciente con infestacion grave de acaros, lesiones graves en orejas

Anexo 5. Naranjoso, paciente felino de 1 1/2 meses con lesién micética en miembro anterior

derecho, antes y después del tratamiento instaurado.
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Anexo 7. Pacientes de distintas especies atendidas durante mayo-diciembre del 2025
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Anexo 9. Apoyo a estudiantes de quinto afio durante las evaluaciones (exdmenes parciales).
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