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RESPIRATORIO

APUNTE PRACTICO
¢Como trato el asma felino?

Susana G@ Pérez de Ayalaq, , V. GPCert Medicina felina, GP-
Cert Cardiologia, Acred AVEPA Medicina Felina

Clinica Veterinaria Moncan-Mivet

fe/

La terapia del asma felina es multimodal por sus dos componentes: infla-
macién y broncoconstriccion.

El asma aguda pone en peligro la vida del paciente y necesita un
abordaje de urgencias. Es esencial manejar la broncoconstriccion.

A largo plazo, el objetivo es reducir la inflamacién, la resistencia de
la via respiraforia y evitar la remodelacion.

Tratamiento de urgencia

* Suplementacién con oxigeno: flujo nasal, mascarilla o mejor jaula de
oxigeno que alcanzan una FO, més alta.

e Reducir la ansiedad con butorfanol (0,3 mg,/kg) o butorfanol + mida-
zolam (0,2 mg/kg).

* Broncodilatadores:
* Salbutamol inhalado a dosis de 100 pg.
* Aminofilina: via IV lenta (20 minutos), dosis de 5 - 6 mg/kg cada

8 - 12 horas.

* Sino hay respuesta, repetir la dosis de salbutamol o administrar un cor-
ficoide de accién répida como dexametfasona (1 -2 mg/kg IM o IV)
o metilprednisolona (2 - 4 mg/kg IM o IV)

e Administrar aerosoles mediante sistemas de nebulizacién por ultrasoni-
dos (Figura 1). En la ampolla se depositan férmacos hidrosolubles (bu-
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desénida 1 ampolla de 0,25 - 0,5 mg + eufilina 20 mg o salbutamol

0,25 ml) y 8 ml de suero fisiolégico estéril. El tubo de nebulizacién se

une a una cémara de oxigenoterapia. Ideal para fluidificar secrecio-

nes, fratar infecciones y administrar antiinflamatorios y broncodilatado-

res. El anfibiético de eleccién es gentamicina a dosis de 7 mg/kg.

El manejo en casa de las crisis consiste en administrar salbutamol in-
halado (1 puff) o teofilina via oral (4 mg,/kg cada 8 - 12 h). Si aumentan
en frecuencia significa enfermedad mal controloda y debemos ajustar

la medicaciéon o buscar una complicacién o enfermedad concurrente.

Tratamiento a largo plazo

* Antiinflamatorios: glucocorticoides solos o con broncodilatadores.

e Prednisolona: 2 mg/kg cada 24 h oral o inyectable.

* Dexametasona: 0,2 mg/kg cada 24 h oral o inyectable.

* Mefilprednisolona acetfato: 10 - 20 mg inframuscular Gnica o cada
15 - 30 dias.

e Fluticasona: mediante inhalador con una cédmara y una méscara fa-
cial. Con entrenamiento, la mayoria de los gatos lo toleran (Figura
2). Escasa absorcién sistémica minimizando los efectos secundarios,
eficaz, répida velocidad de accién, indicada en pacientes con en-
fermedades como diabetes mellitus y a largo plazo. Tarda en hacer
efecto por lo que se debe administrar junto a oral durante 2 sema-
nas. La dosis media son 100 pg cada 12 h.

e Ciclosporina: resuelve los signos clinicos vy la inflamacién a dosis de
7 mg/kg/dia. Se necesitan mds estudios, pero es una alternativa a
los corticoides.

Tratamientos puntuales resuelven los signos clinicos, pero no siempre
reducen la inflamacion ni impiden la remodelacion. Identificar a estos pa-
cientes ayuda a decidir la ferapia a largo plazo.

* Broncodilatadores (no usar solos).

* Agonistas B2 de accion corta: terbutalina. El salbutamol no debe
usarse a largo plazo, uno de sus isémeros produce inflomacion y
broncoconstriccion.

* Agonistas $2 de accién prolongada: salmeterol. Normalmente aso-
ciado a fluficasona. Util en casos mds graves.

* Metilxantinas: teofilina.

* Anficolinérgicos: el bromuro de iprafropio no ha demostrado utilidad
en pacientes felinos.

* Ofras medidas
e Eliminar irritantes: cambio de arena, no fumar, evitar el contacto con

polenes.

Figura 1. Aplicacién de aerosoles en un gato.

Figura 2. Administracién de fluticasona inhalada a un gato.
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GASTROENTEROLOGIA, HEPATICO Y PANCREAS

ALGORITMO

Diarreas agudas en gatitos y gatos jovenes

Alba Peruga, LV, GPCert Med Fel., Acred. AVEPA Med Fel.

Tot Cat Clinica Fehno Barcelona.

SISO

[ Diarreas agudas en gatitos y gatos jévenes ]
|

Signos sistémicos
(hiporexia,
deshidratacion, fiebre)

Sin signos sistémicos

Q)

Parasitario / bacteriano

Virico / bacteriano

Coprolégico (flotaciéon y sedimentocién)@

Yy examen en fresco

* Andlisis de sangre * Antigeno de panleucopenia en heces@
* Prueba de FIV-FelV * Coprocultivo

Ingreso (fluidoterapia, &
tratamiento de soporte) Treiar Desparasitacion con
anfihelmintico

Persiste

Antigeno Giardia spp y

Cryptosporidium spp

PCR Tritrichomonas foetus

Persiste

Coprocultivo (Campylobac-
ter, Clostridium, Salmonella

Considerar causas no infecciosas Tratar




