CONSULTA DE DIFUSION VETERINARIA

Las reacciones adversas a los alimentos pueden ser de origen inmunoldgico
(alergia alimentaria) o no inmunoldgico (intolerancia alimentaria). La alergia
alimentaria se define como una reaccién inmunoldgica exagerada frente a uno
0 varios alergenos alimentarios ingeridos. En cambio, la intolerancia alimentaria
se desarrolla por mecanismos distintos: farmacoldgicos, metabolicos, toxicos o
idiosincrasicos. Sin embargo, los sintomas que producen estos dos procesos son
muy similares, siendo el més frecuente el prurito no estacional. La prescripcion
de una dieta de eliminacién comercial o casera con restriccion de proteinas
constituye el inico método para el correcto diagnostico de la
alergia/intolerancia alimentaria. Asi mismo, el tratamiento de estos procesos
consiste en evitar el alimento causante de la reaccion adversa.

Alergia e Intolerancia
alimentaria en el perro

y el gato

| término alergia alimentaria clasicamente
Eenglobaba todas las reacciones adversas que
se producian tras la ingestion de un alimento.
Sin embargo, a medida que se han ido conociendo
los mecanismos que desencadenan estas reacciones,
la terminologia ha sido modificada y adaptada a cada
situacién. Asi, se distinguen claramente dos términos
bien diferenciados en su significado:

e La alergia o hipersensibilidad alimentaria se
caracteriza por una respuesta inmunolégica exagerada
frente a la ingestion de alergenos alimentarios especificos.

e La intolerancia alimentaria se define como una
respuesta fisioldgica anormal, de naturaleza no inmuno-
l6gica, que tiene lugar tras la ingestion de un alimento.

Patogenia

Algunos de los mecanismos capaces de desencade-
nar una alergia / intolerancia alimentaria han sido estu-
diados en el hombre. Sin embargo, en el perro y el
gato existe escasa informacion al respecto (cuadro 1).

Alergia alimentaria

En el hombre, la patogenia de la alergia alimen-
taria se asocia a una reaccion clasica de hipersen-
sibilidad de tipo I. Cuando el alergeno es ingerido
por primera vez por el animal, su tejido linfatico
asociado al intestino (GALT) se activa y permite la
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Adverse
reactions to
food in dogs
and cats

Summary

Adverse reactions to food
may be due to a food
allergy (hypersensitive) or
food intolerance with an
immunologic or non-
immunologic basis,
respectively. Food allergy is
characterized by an
abnormal or exaggerated
immunologic response to
the ingestion of a specific
food allergen. On the other
hand, food intolerance is
caused by an abnormal
physiological response, and
may involve
pharmacological,
metabolic, idiosyncratic or
toxic responses. On a
clinical basis, it is very
difficult to distinguish
between both processes in
which the nonseasonal
pruritus with or without
lesions is usually the most
common clinical sign.A
diagnosis of food allergy /
intolerance can only be
made reliably by the
prescription of a strict
home-cooked or
commercial elimination
diet followed by a test
challenge to reproduce
clinical signs. Finally, the
best therapy for adverse
reactions to food is strict
avoidance of the
responsible food.
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Cuadro 1: Reacciones adversas a los alimentos
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Fotografias 1, 2 y 3. Perro mestizo que presenta alopecia, eritema,
hiperpigmentacién y liquenificaciéon con presencia de papulas marcada en
el abdomen (fotografia 1). En la extremidades distales se observan
escoriaciones y costras bilaterales (fotografia 2). En la zona perianal
(fotografia 3) se observa hiperpigmentacion y liquenificacion.
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sintesis de inmunoglobulinas (IgE/IgG) alergeno-
especificas que se unen a los mastocitos localiza-
dos tanto en la mucosa intestinal como en otros
organos (fase de sensibilizacion). En el siguiente
contacto con el alergeno, éste se liga a las IgE
especificas unidas a la superficie de mastocitos, e
induce la desgranulacion de estas células, que libe-
ran los mediadores celulares responsables de los
sintomas de la alergia.

A pesar de que éste es el mecanismo mas conoci-
do, también se ha sugerido la existencia de alergias
alimentarias que cursan mediante procesos de
hipersensibilidad de tipo lll y IV y que, por tanto, no
estan mediadas por IgE.

Es importante destacar que cualquier alimento
ingerido puede causar una reaccion alérgica. La
mayor parte de los componentes alergénicos de
los alimentos la constituyen las glicoproteinas
hidrosolubles, cuyo tamafio varia normalmente
entre los 10.000 y los 70.000 daltons. Entre los
alergenos mas frecuentes podemos encontrar
proteinas de diversos alimentos como la leche, el
buey, el trigo, los huevos, el pescado o la soja. De
forma general, podemos apuntar que los
alimentos mas susceptibles de causar una alergia o
intolerancia son aquellos con un contenido
proteico mayor, y que son consumidos con mayor
frecuencia.

Intolerancia alimentaria

La intolerancia alimentaria, a diferencia de la aler-
gia alimentaria, no requiere una previa exposicion al
alimento para manifestarse. Los mecanismos que
desencadenan una intolerancia alimentaria, pueden
ser de diversa naturaleza:

* FARMACOLOGICOS

Existen alimentos que contienen, en mayor o
menor cantidad, substancias farmacoldgicas activas
como la histamina o la cafeina que, al ejercer su
accion en el organismo, pueden provocar sintomas
de intolerancia.

* METABOLICOS

Un déficit en determinados enzimas necesarios
para la digestion y metabolismo de ciertos alimen-
tos ha sido detectado en algunos individuos.
Como ejemplo, en el hombre la carencia de lacta-
sas necesarias para digerir las proteinas de la leche
desencadena la intolerancia a la leche y sus deri-
vados.

* IDIOSINCRASICOS

Estas reacciones engloban todos aquellos pro-
blemas intrinsecos del animal que no son de natu-
raleza fisioldgica, ni farmacoldgica, y que provo-
can una intolerancia sin la intervencién del sistema
inmunitario.

e Toxicos

Las toxinas pueden proceder del alimento, o bien
de bacterias u hongos presentes en él (aflatoxinas,
ocratoxinas, etc).



Factores desencadenantes

Si bien aparentemente no existe una raza, edad
0 sexo determinado que predisponga a sufrir una
reaccion adversa alimentaria, existen determinados
factores que pueden contribuir a la aparicion de
estos problemas:

0 Mala digestién: Las proteinas ingeridas son
normalmente digeridas e hidrolizadas, dando lugar
a fracciones pequefias de péptidos que dificilmen-
te inducen una respuesta alérgica. Si la digestion
es incompleta, existira una mayor carga antigénica
en el intestino.

0 Aumento de la permeabilidad intestinal: Si
la permeabilidad del intestino se ve alterada, se pro-
duce una absorcion desmesurada de proteinas. Del
mismo modo, las alergias alimentarias aumentan a
su vez la permeabilidad intestinal.

0 Parasitismo: En el gato, la infestacion por
Toxocara cati favorece tanto la penetracion de los
alergenos a través del intestino, como la sintesis de
IgE contra alergenos alimentarios.

0 Déficit en IgA: Las inmunoglobulinas A son, en
parte, responsables de la respuesta inmunitaria que se
produce cuando un alergeno es ingerido. En algunas
razas de perros (Pastor Aleman) se han descrito con-
centraciones anormalmente bajas de estas inmuno-
globulinas.

Sintomas clinicos

A pesar de que las alergias y las intolerancias ali-
mentarias se originan por mecanismos muy distintos,
los sintomas que producen son muy similares. Estos
pueden aparecer de forma inmediata (minutos a
horas) o de forma tardia (horas a dias) tras la inges-
tién del alimento.

Los sintomas de una alergia / intolerancia alimen-
taria son principalmente de naturaleza cutanea y
pueden manifestarse a cualquier edad (desde los 2
meses hasta los 13 afios). En el perro, el sintoma mas
frecuentemente observado es el prurito no estacio-
nal y eritema generalizado (fotografias 1, 2 y 3). De
forma secundaria, pueden aparecer piodermas recu-
rrentes y descamacion excesiva acompafiada o no
por una dermatitis por Malassezia. En el gato (foto-
grafia 4), el prurito suele localizarse en la zona de la
cabeza (orejas, cuello) aunque puede ser también
generalizado. Por otra parte, la alopecia traumética
(autoprovocada por lamido) y la dermatitis miliar son
signos comlUnmente observados en esta especie.
Aproximadamente un 10% de los perros y hasta un
30% de los gatos que presentan una alergia / into-
lerancia alimentaria manifiestan ademas sintomas
gastrointestinales (vomitos, diarreas). Los sintomas
neuroldgicos, respiratorios y oculares no son tan fre-
cuentes.

Ademas, entre un 20-30% de los pacientes mani-
fiestan de forma concomitante otro tipo de alergia
(atopia, hipersensibilidad a la picadura de pulga)
(fotografia 5).

Diagnostico

El diagnostico de una alergia / intolerancia alimenta-
ria es un proceso largo y complicado.
Desgraciadamente los tests intradérmicos y tests serold-
gicos, no son (tiles en el diagndstico de estos procesos
ya que las concentraciones de IgE alergeno-especificas
que podamos observar en suero, carecen totalmente
tanto de especificidad como de sensibilidad. Ademas, la
existencia de reacciones cruzadas entre diferentes aler-
genos imposibilita el diagndstico serolégico.

Debido a la variedad de factores que intervienen
en la patogenia de estos procesos, el Gnico diag-
nastico fiable consiste en comprobar que los sinto-
mas del animal remiten al eliminar de su dieta los
componentes alergénicos (o causa de la intoleran-
cia). Con este fin se utilizan las denominadas dietas
de eliminacién (o dietas hipoalergénicas).

Fotografia 4.
Alopecia parcial,
eritemay
escoriaciones
producidas por el
prurito facial en el
gato.

Fotografia 5.
Perro mestizo que

| presenta alergia /

intolerancia
alimentaria de
forma concomitante
a una dermatitis
alérgica a la
picadura de la
pulga. Se observa
una alopecia parcial
autoinducida y
eritema en las

extremidades.
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Cuadro 2. Protocolo de diagnostico
Descartar parasitos Controlar infecciones
cutaneos / intestinales " ' . secundarias

Dieta de eliminacion
(8 semanas)
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v
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L
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Descartar el diagnéstico
de Alergia / Intolerancia " i_
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t’ Introducir uno & uno
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Protocolo diagnéstico

El protocolo que se deberia seguir para el diagnostico
de una alergia / intolerancia alimentaria es el siguiente
(cuadro 2):

O Controlar las posibles infecciones cutaneas y
digestivas concomitantes y descartar la presencia de
parasitos cutaneos y/o intestinales.

0 Establecer un cuestionario detallado con el fin de
obtener un listado de todos y cada uno de los alimen-
tos que consume regularmente el animal (sin olvidar
las golosinas, los medicamentos ingeridos, etc) que
deberan ser excluidos durante la fase de la dieta de eli-
minacion.

O Prescribir una dieta de eliminacion, cuya com-
posicién incluya una fuente de carbohidratos (no
necesaria para el gato) y otra de proteinas a las que
el animal no haya estado expuesto nunca anterior-
mente. La nueva dieta debe sustituir progresiva-
mente a la dieta habitual, y se debe administrar
durante un minimo de 8 semanas.

0 Si se observa una mejoria clinica (disminucion
del prurito de, al menos, el 50%), volver a adminis-
trar la antigua dieta durante 7-15 dias, para provo-
car los sintomas de la alergia / intolerancia alimen-
taria (test de provocacion). Si por el contrario, los
sintomas persisten, el diagnostico de alergia / into-
lerancia alimentaria puede descartarse.

0 Si tras el test de provocacién los sintomas vuel-
ven a aparecer, administrar nuevamente la dieta de
eliminacién: si el paciente responde por segunda vez
a la dieta de eliminacidn, el diagnoéstico de la alergia
/ intolerancia alimentaria quedara confirmado.

0 Finalmente, afiadir periédicamente (cada sema-
na) un nuevo ingrediente, con el fin de detectar el
alimento causante del problema.

Tras seguir el protocolo diagndstico pueden surgir
diversas dudas:

¢Qué dieta de eliminacién elegir?
Disponemos de dos alternativas: las dietas caseras

o las dietas comerciales. Cada una de ellas presenta
ventajas e inconvenientes que deben ser analizados.

[0 DIETAS CASERAS

Las fuentes de proteina mas cominmente utiliza-
das son la carne de caballo o conejo, dependiendo de
los habitos alimenticios del animal. Como fuente de
carbohidratos se aconseja generalmente el arroz o
la patata. A pesar de que las dietas caseras son la
mejor alternativa para el diagnostico de las reaccio-
nes adversas, a largo plazo, pueden causar carencias
vitaminicas en el animal si no se contemplan.

[0 DIETAS COMERCIALES HIPOALERGENICAS

Estas dietas, nutricionalmente equilibradas, incluyen
un namero limitado de alergenos; sin embargo, en
muchas ocasiones los aditivos y estabilizantes que con-
tienen pueden contribuir al mantenimiento de la aler-
gia / intolerancia. Por ello suele recomendarse su uso,
no tanto con el fin de diagnosticar una alergia / intole-
rancia alimentaria, sino como dieta de mantenimiento
una vez diagnosticado el problema. Recientemente
han aparecido en el mercado dietas hipoalergénicas en
las que, en lugar de limitar el nimero de ingredientes
y seleccionar un solo tipo de proteinas, se ha utilizado
una nueva tecnologia que permite reducir el tamafio
de las proteinas (<12.000 daltons), disminuyendo asi
su capacidad alergénica.

¢Durante cuanto tiempo
se debe administrar?

En general, la mejoria se observa tras las 3-4
semanas de la administracion de la dieta de elimi-
nacién; sin embargo, existen pacientes que no res-
ponden hasta las 10-12 semanas.

Tratamiento

El Gnico tratamiento posible consiste en evitar el ali-
mento diagnosticado como causante de la reaccion
adversa. Para ello, se puede prescribir una dieta
hipoalergénica comercial o bien una dieta casera. 0
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