Algoritmo de acidos biliares
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F"faw?fn Sintomatologia clinica Hemograma P e A e
ﬁegétci:cz Predileccion de raza completo . Cristales de biurato aménico
Poco crecimiento en animales Nivel de VCM bajo y/o Bilirrubina (felina)
Identificar jovenes mas bajo de lo normal
posibles Mala recuperacion de la
hepatopatias oup y
ocultas gr,wetstema/sedacln,orl\ Perfil de bioquimica
intomas neurolégicos Nivellbajo y/o més bajo Ny _
Ny el alto de:
Sr‘:ng#:I?alsS Antecedentes de medicacion de lo normal de: « ALT AST GGT ALKP
vasculares hepatotoxica * BUN (elevacién persistente o
Pérdida de peso « Albtmina >3 x limite superior del
c Anorexia/vémitos/diarrea o EessE intervalo de referencia)
ontrolar a Asciti A N
los pacientes sells . > Goles el Bilirrubina total
con medicacion Ictericia
hepatotéxica

*Si el paciente tiene
ictericia o tiene un

¢Existen 2 o mas indicadores clinicos de aumento en 10s niveles
los mencionados anteriormente? de bilirrubina, descarte
. o las causas prehepéticas
Considere enfermedades extrahepéticas cuando proceda; y proceda a realizar
realice prueba preprandial y postprandial con acidos biliares g[lanal|s(|s smaltmdlos
* 1ares (consulte 1a
parte posterior).

Elevacion entre

Normal Elevacion leve moderada y severa
Canino Canino Canino
Preprandial: 0-14,9 umol/I Preprandial o postprandial: Preprandial o postprandial:
Postprandial: 0-29,9 umol/| 30,0-40,0 umol/l >40,0 umol/l
Felino Felino Felino
Preprandial: 0-6,9 umol/| Preprandial o postprandial: 15,0- Preprandial o postprandial:
Postprandial: 0-14,9 umol/l 30,0 umol/l >30,0 umol/|
No se descarta la presencia de Puede verse tanto con enfermedad Coherente con insuficiencia
enfermedad hepatobiliar extrahepética como con enfermedad hepética y/o hepatopatia

hepatobiliar colestatica

Descarte causas extrahepaticas
Considere establecer tratamiento sintomatico y reevaluar
segun sea necesario

éContinua la sospecha de enfermedad
hepatobiliar primaria?

Investigue si existe enfermedad hepatobiliar
subyacente

Consulte la parte posterior
para ver los pasos para
identificar/descartar las
posibles causas del aumento
de los acidos biliares




¢Aumento en los niveles de acidos biliares o de enzimas hepaticas?

Evalue si existen enfermedades Investigue si existe enfermedad

extrahepaticas hepatobiliar subyacente

Posibles causas Posibles causas
* Pancreatitis ¢ Inflamacién (hepatitis cronica,

* Enfermedad gastrointestinal Colang.[ohepatltls). . . -
o Ertenmecks] ol setema sncsaiing * Infeccion (leptospirosis, colangiohepatitis

) o bacteriana)
— Hiperadrenocorticismo - .
— Hipertiroidismo c lgggl)dad (AINE, fenobarbital, palmera

— Diabetes mellitus
* Neoplasia extrahepética
* Hipoperfusion (insuficiencia cardiaca .

congestiva, choque) , ' C
« Traumatismo . _Hi%ﬁlé%p;?:a colestatica

* Inducido por farmacos (ALKP/GGT) — Hepatopatia vacuolar
— corticoesteroides, fenobarbital « Cirrosis

e Enfermedad muscular (ALT/AST) « Enfermedad biliar

¢ Enfermedad osteolitica o hueso — Mucocele
osteolitico (ALKP) _ CcLJJIeIitiasis

— Neoplasia biliar
— Colecistitis

e Aumento relacionado con la raza (Maltés)

* Anomalia vascular (derivacion
portosistémica, displasia microvascular)

Neoplasia (primaria o metastasica)

Considere realizar

* Prueba especifica cPL®/Prueba
especifica fPL®

* Obtencion de imagenes para el diagnoéstico
* Anélisis hormonales
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Considere realizar
* Perfil de coagulacion (PT/aPTT)
¢ Amoniaco
* Obtencion de imagenes para el diagnostico
* Citologia
* Biopsia
— Anélisis especiales seguin se indique

(concentraciones de cobre en higado,
cultivo de higado)

¢ Analisis de enfermedades infecciosas
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La informacion que aparece en este documento esta destinada Unicamente a facilitar instrucciones generales. Al igual que ocurre con cualquier diagnéstico o tratamiento, debe emplear
un criterio clinico para cada paciente basado en una evaluacién completa de este, incluidos sus antecedentes, presentacion fisica y todos los datos analiticos. Para cualquier tratamiento
con farmacos o programa de seguimiento, debe consultar los prospectos del producto para obtener una descripcion completa de las dosis, las indicaciones, las interacciones y las

precauciones. El diagnéstico y las decisiones de tratamiento son la responsabilidad final del veterinario de atencidn primaria. I H Fw
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