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Resumen
Los mesoteliomas peritoneales en ratas se han descrito principalmente en condiciones experimentales por la
exposicion a contaminantes industriales. En este caso, se describe una hembra de rata (Rattus norvegicus) mascota
con distensiéon abdominal y ascitis diagnosticada de mesotelioma peritoneal espontaneo.
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Introduccion

La creciente popularidad de las ratas (Rattus norve-
gicus) como animales de compaiifa abre la puerta a la
descripcién de nuevas patologias que hasta el momen-
to s6lo habian sido descritas en animales de experi-
mentacién. En este articulo se describe el caso de una
hembra de rata con distensién abdominal diagnostica-
da de mesotelioma peritoneal por histopatologia; este
es el primer caso de esta neoplasia descrito en ratas
domésticas.

Caso clinico

Hembra de rata mascota de 1,5 afios y 380 g de peso,
atendida por distensién abdominal stbita de 4 dias
de duracién. La paciente convivia en la misma jaula
con otras dos hembras, adquiridas juntas a la edad de
1 mes en una tienda de mascotas.

El examen fisico confirmé la distensién abdominal
con ausencia de masas palpables (Fig. 1). La radiogra-
fia mostré una pérdida de visualizacién de serosas y
leve meteorismo, compatible con ascitis. Se procedi6 a
la sedacién de la paciente con 2 mg/kg de midazolam
s.c. (Midazolam Normon, Tres Cantos) para el estudio
ecogréfico. La ecografia revel6 gran cantidad de liqui-
do libre abdominal con ecos internos, sugerente de
alta celularidad y multiples lesiones nodulares, leve-
mente irregulares de 2-3 mm hipoecoicas y otras mds
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Figura 1. La paciente con distensién abdominal por acumulacion de
liquido ascitico.

ecogénicas repartidas por todo el omento y peritoneo
(Fig. 2). Por puncién ecoguiada se retiraron 20 ml de
liquido ascitico de color marrén rojizo. El resto del es-
tudio ecogréfico abdominal no mostré alteraciones. Se
plante6 un diagnéstico diferencial de neoplasia difusa,
metdstasis peritoneal o granulomas peritoneales.

Se inicié un tratamiento preventivo con doble an-
tibioterapia, enrofloxacino 10 mg/kg/12 h PO (Alsir
5%, Ecuphar, Barcelona) y metronidazol 30 mg/
kg/12 h PO (Flagyl susp. oral, Sanofi, Barcelona),
junto con meloxicam 0,4 mg/kg/12 h PO (Meloxoral
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Figura 2. Imagenes ecogréficas de la cavidad abdominal. Se observan
varios noédulos de 3 mm aproximadamente, hipoecoicos (algunos se ob-
servan mas ecogénicos que otros) y de superficie levemente irregular;
uno localizado en la superficie de la pared ventral peritoneal (flecha gris)
y otros en omento (flechas rojas). Abundante liquido libre abdominal con
abundantes ecos internos (asterisco).

1,5 mg/ml, Fatro Ibérica, Sant Just Desvern).

El resultado del andlisis de liquido ascitico (Tabla 1)
en un laboratorio externo mostré un exudado con alta
celularidad de hematies y algunos leucocitos. El estu-
dio citolégico mostré una celularidad de morfologia
mastocitica y la presencia de células polimorfonuclea-
res eosinéfilas. En base a los resultados, se orientd el
diagnoéstico diferencial hacia un proceso de tipo no
infeccioso. Se decidié suspender la antibioterapia y se
propuso a los propietarios realizar una biopsia de las
lesiones. Frente a la sospecha de un proceso neopldsico,
y para evitar el sufrimiento del animal, los propietarios
prefirieron no continuar con el protocolo diagnéstico.

Se decidi6 administrar un tratamiento paliativo con
meloxicam (Meloxoral 1,5 mg/ml, Fatro Ibérica, Sant
Just Desvern) a dosis de 0,2 mg/kg/24 h PO de forma
indefinida junto con protector géstrico (40 mg/kg/24h
de hidréxido de aluminio PO, Vetgastril, Pharmadiet,
Hospitalet de Llobregat). Un mes mds tarde, los pro-
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Hematies 171 000/ mm?
Leucocitos 11 500/ mm?®
Polinucleares 80 %
Mononucleares 20 %
Mesoteliales Escasas
Proteinas totales 3,27 g/dl

Ausencia de crecimiento de bacterias,

Cultivo hongos y levaduras

pietarios observaron disminucién de la actividad del
animal, separacién del resto del grupo e hiporexia. La
distensién abdominal habia empeorado notablemente
y se procedi6 a la eutanasia humanitaria a peticién de
los propietarios.

En la necropsia se retiraron 150 ml de liquido asci-
tico marrén rojizo (Fig. 3) y se observé un fino gra-
nulado (1 mm) adherido a toda la cavidad peritoneal
con nédulos dispersos de mayor tamarfio (2-3 mm).
El omento, el mesenterio y el diafragma se encontra-
ban recubiertos de tumoraciones de un didmetro de
2-4 mm, al igual que las serosas de algunos 6rganos
(intestinos, rifiones) (Fig. 4). Las tumoraciones no in-
vadian el interior de los 6rganos o la musculatura. Se
tomaron muestras en formalina tamponada al 10 %.

Se procedi6 a la preparacién de las muestras en blo-
ques de parafina y tincién con hematoxilina-eosina.
Los resultados del estudio histopatolégico revelaron
un mesotelioma en el peritoneo visceral. Las células
neopldsicas mesoteliales se organizaban en creci-
mientos papilares en el peritoneo visceral de diver-
sos 6rganos y omento/tejido adiposo mesentérico,
los cuales se apoyaban en una cantidad generalmente
baja de estroma. Las células mesoteliales se caracteri-
zaban por un ntcleo de redondo a eliptico con la cro-
matina laxa y 0-2 nucléolos muy pequefios, asi como
por la presencia de escaso citoplasma. La anisocito-
sis y anisocariosis eran moderadas, mientras que el
pleomorfismo y la anaplasia eran de grado bajo. El
indice mit6tico era muy bajo (0-1 mitosis por campo de
40 aumentos). En algunos focos, el estroma estaba ex-
pandido por depésitos de material eosinéfilo amorfo,
interpretado como probable amiloide intratumoral,
asi como por infiltrados de granulocitos y mastocitos,
y depésitos de hemosiderina. También se encontraron
otras lesiones como depdsitos intracitoplasmaticos de
pigmento marrén verde en el rifién, hematopoyesis
extramedular moderada y hemosiderosis leve de ma-
créfagos en el bazo, pero sin relacién evidente con la

presentacion clinica (Fig. 5).
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Figura 3. Liquido ascitico retirado de la cavidad abdominal en el mo-
mento de la necropsia.

©

Figura 5. (A) Crecimientos papilares de células %
mesoteliales neoplasicas en el peritoneo visceral

del bazo (Hematoxilina-eosina, x5,76). (B) Intestino
(Hematoxilina-eosina, x14,4). (C) Mesotelioma con
formaciones papilares adherido a tejido adiposo
y mesenterio con material eosindfilo intratumoral
compatible con amiloide (Hematoxilina-eosina, {3
x28,8). s

Discusion

La presencia de neoplasias en ratas es habitual, es-
pecialmente los fibroadenomas mamarios, los tumores
de células intersticiales y los adenomas pituitarios;
algunas cepas de ratas utilizadas en experimentacién
también suelen ser proclives a presentar otras neopla-
sias como leucemias linfociticas y neoplasias adrenales
0 pancredticas.'? En este caso describimos un mesote-
lioma peritoneal espontdneo, que en conocimiento de
los autores no habia sido previamente descrito en ratas
mascota. La bibliograffa consultada describe principal-
mente mesoteliomas inducidos experimentalmente en
ratas de laboratorio usadas como modelo para el estu-
dio de los mesoteliomas humanos.>*

La aparicion de mesoteliomas suele estar relacio-
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Figura 4. Imagen macroscépica de la cavidad abdominal con el peti-

toneo y la superficie de los 6rganos y el omento recubiertos por tumo-

raciones.

nada con la exposicién a contaminantes industriales
(amianto, erionita, torio y mica) y radiacién, aunque
en ganado se atribuye habitualmente a causas congé-
nitas.>® La bibliografia consultada hace referencia a
otros casos de mesoteliomas en animales, como meso-
teliomas espontdneos en ratas de laboratorio de la cepa
F344 /N,*!* mesoteliomas malignos en hdmsteres sirios
(Mesocricetus auratus) infectados experimentalmente
por virus simio 40 (SV40),%® mesotelioma en ratones
suizos (Mus musculus) expuestos a poliomavirus,” un
mesotelioma peritoneal espontdneo en una hembra de
conejo (Oryctolagus cuniculus) con distensién abdomi-
nal,” mesotelioma pericardico en 5 Golden Retriever"
y mesoteliomas en peritoneo, pericardio y sacos aéreos
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de pollos infectados por el virus de la leucosis aviar.?

Los estudios recientes con ratas sugieren que una
causa inicial puede desencadenar varias reacciones
que incrementen el riesgo a padecer mesotelioma. El
agente toxico, infeccioso o inflamatorio desencadenan-
te acttia a distintos niveles causando alteraciones en el
ADN, en la regulacién del crecimiento y la prolifera-
cién celular, ademds de una inflamacién crénica que
provoca la liberacién de radicales libres y oxidantes
con efecto mutagénico por parte de los macréfagos.**

Desde que el animal entra en contacto con el agente
etiol6gico hasta que desarrolla el mesotelioma pueden
pasar de meses a afios, dificultando el establecimiento
de la relacién directa causa-efecto.>*®° En este caso, no
hay conocimiento en la historia clinica del animal de
contacto con amianto u otros minerales ni con radia-
cién desde la adquisicién. En humanos menos del 50 %
de los casos de mesotelioma peritoneal maligno estdn
causados por amianto.’ En los casos relacionados con
el amianto, éste es mayormente inhalado y llega a la
cavidad peritoneal migrando por el sistema linfatico;
suelen ir asociados a una gran exposicién ambiental y
la presencia de mesoteliomas pleurales.®

La presencia de mesoteliomas espontdneos se pro-
duce con una incidencia baja en machos de rata de la
cepa F344/N (3,2 %) y suelen originarse en la ttnica
vaginal. En hembras de esta cepa, la presentacién es
todavia menor (0,17 %) y se originan en varias zonas
del peritoneo.* Se desconoce el origen genético de la
paciente por provenir de un criadero de alimento vivo
para mascotas, aunque no es posible descartar que en
la linea genética de sus antecesores pudiera haber indi-
viduos de la cepa F344/N.

El estudio histopatolégico no revel6 la presencia de
virus ni procesos inflamatorios crénicos en las mues-
tras examinadas que hubieran podido desencadenar la
aparicion del mesotelioma.

El cuadro clinico en animales con mesotelioma pe-
ritoneal es de distensién abdominal (ascitis), pérdida
de condicién corporal conforme la patologfa progresa
y obstrucciones intestinales secundarias a las adhesio-
nes.>” En este caso se observé distension abdominal con
gran cantidad de liquido exudado en la cavidad peri-

toneal como sintoma principal, sin otras alteraciones
iniciales. Conforme la patologfa progresé, la paciente
mostré hiporexia y apatia, probablemente asociadas al
dolor abdominal y la dificultad de movimiento.

Los hallazgos en la necropsia son consistentes con
los descritos previamente por otros autores.>”

La ecografia ha demostrado ser una buena herra-
mienta para orientar el diagnéstico y ayudar a la reti-
rada segura de liquido ascitico. El andlisis del liquido
ascitico permite descartar un proceso infeccioso pero
no es til para el diagnéstico definitivo de este tipo de
neoplasia. La abundante presencia de mastocitos en el
liquido ascitico no debe confundirse con un mastoci-
toma, ya que las ratas presentan grandes cantidades
de mastocitos maduros de forma fisioldgica en tejidos
mucosos que estdn en contacto con el medio externo,
como es el tracto intestinal.’?

En este caso, los propietarios no quisieron continuar
adelante con el tratamiento y tampoco estd descrito
ningtn protocolo de quimioterapia para ratas masco-
tas con mesotelioma, aunque existen estudios prome-
tedores en animales de experimentacién con curcumi-
na intraperitoneal.'® En humanos los tratamientos que
se han mostrado mds efectivos para el mesotelioma
maligno peritoneal son la cirugfa citorreductiva junto
con quimioterapia caliente intraperitoneal ®

Los mesoteliomas son neoplasias poco frecuentes
tanto en perros y ratas como en humanos;** es mds
habitual en machos que en hembras y el mesotelio-
ma pleural es mas frecuente que el peritoneal.’> En
este caso, describimos un mesotelioma peritoneal en
una hembra de rata, sin exposicién aparente a agentes
ambientales t6xicos ni virus. Este caso plantea la nece-
sidad de incluir el mesotelioma peritoneal en el diag-
noéstico diferencial de las ratas mascota con distensién
abdominal.
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Summary
Peritoneal mesothelioma in rats has been mainly described in experimental conditions under the exposure to
industrial contaminants. In this case, we describe a female pet rat (Rattus norvegicus) with abdominal distension
and ascites diagnosed for spontaneous peritoneal mesothelioma.
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