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Prefacio a la Primera Edicion
en Idioma Espariol

La bioquimica clinica es un area cuya importancia esta en constante crecimiento a nivel mundial. La 1* edicién
en idioma portugués de este libro fue publicada en el afio 2003 como una herramienta de apoyo didactico a la
materia ofrecida en la Facultad de Veterinaria de la Universidad Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS), en
Porto Alegre (Brasil). Desde entonces la contribucion de sus lectores, principalmente alumnos de varios cursos
de medicina veterinaria y de posgrado, fue determinante en la publicacion de la 2* edicion, en el 2006, y de una
3* edicion grandemente revisada y ampliada en el 2017.

Esta 1? edicion de la obra en idioma espafiol de la Editorial Unillanos gana contenido en los aspectos clinicos de
los principales trastornos metabolicos, endocrinos y carenciales de los animales domésticos. En esta oportunidad
tuvo fundamental colaboracién el endocrinélogo Alan Gomes Poppl, profesor de la UFRGS, en los temas de
trastornos endocrinos y de la diabetes (insipida y mellitus).

El presente libro, revisado, actualizado y ampliado en relacion a la anterior edicion, y que sera la base para una
futura 4" edicion en portugués, actualmente en preparacion, mantiene su propuesta original de revisar aspectos
de bioquimica fundamental y del metabolismo de tejidos, al mismo tiempo que aborda los conceptos de los
trastornos metabolicos mas comunes en veterinaria. Por la aceptacion de la obra, los autores percibieron la
importancia de ofrecer un texto en temas tanto basicos como aplicados, que puedan servir de fundamento en el
momento de aplicar conocimientos en la clinica, la fisiologia y la nutricion animal.

Creemos firmemente que el proceso de ensenanza-aprendizaje de la bioquimica debe basarse mas en estructuras,
estequiometria y rutas metabdlicas que en nombres de compuestos. Basados en este principio, hacemos todos
los esfuerzos para que las ilustraciones usadas, todas originalmente producidas para este libro, sirvieran
realmente como elemento catalizador del conocimiento proporcionado en el texto. Para ello, todas las formulas
estructurales y rutas metabolicas se confirmaron exhaustivamente en los principales bancos de datos, como
PubChem (<www.pubchem.ncbi.nlm.nih.gov>), KEGG (Kyoto Encyclopedia of Genes and Genomes, <www.
kegg.jp>) y BioCyc (<biocyc.org>).

Agradecemos a nuestros colaboradores que nos acompafan desde la 2* edicion en portugués, los profesores
José Joaquin Cerdn, de la Universidad de Murcia (Espana), quien colabor6 en el tema de proteinas y funcion
renal, asi como Romulo Campos Gaona, de la Universidad Nacional de Colombia (campus Palmira), quien tuvo
su contribucion en el tema de trastornos de glicidos y lipidos. Agradecimientos son necesarios también a las
editoriales de la UFRGS (Porto Alegre, Brasil) y de la Universidad de Los Llanos (Villavicencio, Colombia) y
a todos aquellos lectores que con sus comentarios sobre la obra, contribuyeron para mejorar la edicion actual.

Los autores



Introduccién a Bioquimica Clinica Veterinaria, Félix H. Diaz Gonzalez, Sérgio Ceroni da Silva

Con el objetivo de apoyar a los docentes que adoptan este libro-texto, en la pagina <www.ufrgs.br/bioquimica/
ibcv-es> esta disponible el conjunto completo de las figuras, en presentaciones de Microsoft PowerPoint (pptx).

También se puede utilizar el QR code de abajo para conexion directa con la pagina que contiene el material
suplementario.



Prélogo

Ellibro Introduccion a la bioquimica clinica veterinaria, en su primera version en espaiiol, nace de una necesidad
sentida por estudiantes, profesionales e investigadores de las ciencias animales y veterinarias, de contar con
literatura especializada en idioma espafiol sobre la importancia de la bioquimica en el estudio de los principales
trastornos metabolicos de los animales, asociados a los sistemas productivos.

En buena hora la Editorial Unillanos ha decidido apoyar la publicacion de este libro, después de que fuesen
publicadas tres versiones de €l en portugués. Dicha iniciativa nacid gracias a la cooperacion interinstitucional
de la Universidad de los Llanos con la Universidad Federal do Rio Grande do Sul, instituciéon que ha cedido
los derechos de publicar en espafiol la obra. Los lazos con tan importante universidad brasilera han ido mas alla
de esta edicion, pues ha permitido la movilidad internacional y facilitado las condiciones para que uno de los
autores, el profesor Félix Diaz Gonzalez, participara en el curso de Bioquimica Fisiologica, dando asi su apoyo
al nacimiento de la Maestria Investigativa en Sistemas Sostenible de Salud Produccion Animal Tropical, en la
Universidad de los Llanos, la cual hoy se precia por tener sus primeros catorce egresados.

Sin duda esta obra contribuira a mejorar los procesos investigativos y la practica clinica de los profesionales
que desean desarrollar un mejor ejercicio de su labor, ya que reune las experiencias de toda una vida académica
e investigativa de destacados profesores en universidades brasilefias y europeas que han querido compartir sus
experiencias a través de estas paginas.

Gratitud inmensa con las actuales directivas de la Universidad de los Llanos y el equipo editorial por permitir
su publicacion, asi como para los autores de cada uno de los capitulos.

Agustin Gongora Orjuela

Profesor Titular

Director Maestria en Sistemas Sostenibles
de Salud Produccion Animal Tropical
Universidad de los Llanos
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