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Introducción
La medición de Lactato Sanguíneo (LS) y Peritoneal (LP) y la diferencia entre ellos (LP:LS) brinda
información para predecir lesión estrangulante y necesidad de cirugía en caballos con Síndrome
Abdominal Agudo (SAA) así como el pronostico de supervivencia. El Objetivo de este estudio fue
analizar y comparar estadísticamente estos metabolitos con el fin de conocer las probabilidades de
presentación de los tres desenlaces.

Conclusiones
Demorar el ingreso a cirugía de un equino con accidente estrangulante en el sistema digestivo disminuye el porcentaje de supervivencia, sin embargo, practicar una laparotomía exploratoria sin las evidencias clínico-patológicas que la respalde
implica un gasto económico innecesario, representa mayores complicaciones post operatorias y demoras en retomar su actividad zootécnica. La medición de LS y LP permite al clínico tener una visión objetiva de los planes terapéuticos que su
paciente requiera. El LS ofrece mayor información del estado sistémico del paciente, mientras que el LP refleja directamente alguna condición patológica en la cavidad abdominal, no obstante, la diferencia entre LP:LS (> 2.2 mml/l) según este
estudio ofrece información sensible, específica y con valores predictivos y de verosimilitud aceptables para predecir lesión estrangulante y la necesidad de cirugía.
El LP (>5.6 mml/l) es más sensible pero menos específico que el LS (>4,6%) para predecir supervivencia, sin embargo, es importante tener en cuenta la evolución del paciente y las demás variables asociadas antes de tomar decisiones
apresuradas.
Los modelos predictivos de regresión logística acá presentes para cada uno de los desenlaces nos muestran la mayor o menor probabilidad de presentarlas con respecto a cada una de las variables estadísticamente mas representativas del
estudio, esta información junto con el desarrollo del problema orientado y la evolución del caso son de gran ayuda a la hora de enfrentarse a un SAA. El diagnóstico temprano de enfermedad estrangulante, así como la necesidad de cirugía
aumentan las tasas de supervivencia. Por otro lado, la información adquirida es importante en cuanto a las probabilidades de supervivencia a corto plazo del paciente.

Materiales y Métodos
564 casos clínicos de equinos con SAA se dividieron en tres grupos según su desenlace: quirúrgicos vs no
quirúrgicos, estrangulantes vs no estrangulantes y sobrevivientes vs no sobrevivientes. Las variables
estudiadas fueron comparadas entre sí para su análisis estadístico. Se construyeron curvas ROC y modelos
predictivos para conocer la sensibilidad, especificidad, valores predictivos y de verosimilitud y la
probabilidad de presentar algún desenlace con los valores del LP, LP y LP:LS.
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