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COMUNICACIÓN

Evaluación del dolor postoperatorio en felinos sometidos a
ovariohisterectomía y orquiectomía

Evaluation of postoperative pain in felines undergoing ovariohysterectomy
and orchiectomy

Luis Muñoz-Rodríguez1,2, Rafael Santisteban-Arenas1, Mariani Ríos-Torres1,
Valentina Ríos-Ceballos1

RESUMEN

El objetivo de este estudio fue evaluar el nivel de dolor posoperatorio de cirugía
electiva de ovariohisterectomía u orquiectomía en 66 felinos (41 hembras y 25 machos),
utilizando la escala multidimensional de dolor de la UNESP-Botucatu con enfasis en la
sub-escala 1 y 2. Se empleó un protocolo analgésico con meloxicam 0.05 mg/kg y tramadol
3 mg/kg e inducción con ketamina 10 mg/kg IV y mantenimiento a 5 mg/kg. La evaluación
se efectuó cuando los felinos se encontraban sin efecto anestésico y podían manifestar
de manera fiable alteraciones en el comportamiento indicativos de dolor asociado a la
cirugía. Las evaluaciones de dolor fueron realizadas por dos observadores. El 89.4% de
los pacientes presentaron dolor leve posquirúrgico y 10.6% dolor moderado. El 87.8% de
las hembras (36/41) y el 92% de los machos (23/25) evidenciaron dolor leve. Ningún gato
presentó dolor severo. El uso de las escalas multidimencionales como UNESP-Botucatu
son clave para ajustar las necesidades analgésicas pos-quirúrgicas en los felinos some-
tidos a este tipo de cirugías.

Palabras clave: felinos, evaluación de dolor, escala multidimensional de la UNESP-
Botucatu, analgesia
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ABSTRACT

The purpose of this study was to assess postoperative pain from elective
ovariohysterectomy or orchiectomy surgery in 66 felines (41 females and 25 males), using
the UNESP-Botucatu multidimensional pain scale with emphasis on subscale 1 and 2.
The analgesic protocol used included meloxicam 0.05 mg/kg and tramadol 3 mg/kg plus
ketamine 10 mg/kg IV induction and maintenance at 5 mg/kg. The evaluation was carried
out when the felines were without anesthetic effect and could reliably manifest behavioral
disturbances indicative of pain associated with surgery. Pain assessments were conducted
by two observers. The results showed that 89.4% of patients presented mild postoperative
pain and 10.6% moderate pain. Moreover, 87.8% of females (36/41) and 92% of males (23/
25) showed mild pain. None showed severe pain. The use of multidimensional scales like
UNESP-Botucatu are key to adjust post-surgical analgesia needs in cats in spay and
neuter programs.

Key words: felines, pain assessment, multidimensional scale of UNESP-Botucatu, anal-
gesia

INTRODUCCIÓN

La asociación internacional para el es-
tudio del dolor (IASP) en 1979 definió «el
dolor como una experiencia sensorial des-
agradable consecuencia de un daño
tisular» (Treede, 2018). En los animales la
experiencia dolorosa se basa en los mecanis-
mos de transducción, transmisión, modulación
y percepción de los estímulos nocivos, simi-
lar a los hallados en el humano (Uribe, 2015;
Morales, 2016). Actualmente es considerado
como un signo vital y es de suma importancia
en el bienestar animal y ética profesional en
el ejercicio médico veterinario (Maggini,
2017). Debido a que el dolor implica múlti-
ples vías nerviosas y afecta diferentes siste-
mas, se busca evitar el sufrimiento a través
de la analgesia multimodal. Esta se refiere al
uso conjunto de fármacos con distintos me-
canismos de acción, pero que se complemen-
tan para disminuir efectos adversos, toda vez
que se necesita una dosis menor de cada fár-
maco y se potencia la analgesia (Gonzales
de Mejia, 2005); siendo un ejemplo los opioides
y los antiinflamatorios no esteroides o AINE
(Zysman, 2012).

En la especie felina la evaluación y se-
guimiento del dolor suele ser compleja
(Robertson, 2005). Esta evaluación en los hu-
manos suele ser más sensible debido a la co-
municación verbal que permite cuantificar el
nivel de dolor a través de medios como la
Escala Visual Analógica (EVA), la Escala Nu-
mérica Verbal (ENV), la Escala Descriptiva
Verbal (EDV) o el Termómetro de Dolor de
Iowa (IPT) (Clarett y Pavlotsky, 2012); sin
embargo, es limitada la aplicación de escalas
similares en animales. Esta limitante no per-
mite cuantificar la intensidad del dolor que
experimenta el animal para dar el tratamien-
to analgésico adecuado (Buisman et al.,
2017).

Las manifestaciones de dolor son, en
muchos casos, características propias de cada
especie, de allí que las evaluaciones de dolor
deben ser específicas para la especie. En
caninos se dispone de la Escala de Glasgow
(Composite measure pain score-short
form/CMPS-SF), similar a la de los felinos,
aunque incluye otros ítems de comportamien-
to, mientras que en equinos se usan escalas
de dolor específicos para cojeras y laminitis
como la escala Horse Grimace Scale-HGS
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(Dalla Costa, 2016). El dolor en los gatos se
evalúa mediante la observación de cambios
de comportamiento y variables fisiológicas
que a menudo pueden confundirse con reac-
ciones a estrés, pues el dolor incrementa el
tono simpático (Fajardo et al., 2012). Estos
cambios suelen incrementar la presión
arterial, disminuyen el sistema inmune y la
percepción analgésica (Uribe, 2015; Mora-
les, 2016).

En la actualidad se dispone de escalas
de evaluación útiles para identificar el dolor
posquirúrgico en felinos y de esta manera
evidenciar si el tratamiento analgésico em-
pleado fue efectivo (Brondani et al., 2013).
La escala multidimensional de la UNESP-
Botucatu, elaborada por la Universidad Es-
tatal Paulista, Botucatu, Brasil, es utilizada
para la evaluación de dolor posquirúrgico en
felinos mediante tres consideraciones: alte-
ración psicomotriz, protección del área dolo-
rida y expresión vocal del dolor y variables
fisiológicas que miden la intensidad del dolor
experimentado. Esta escala ha sido validada
por médicos veterinarios y anestesiólogos y
se encuentra disponible en varios idiomas
(Brondani et al., 2014).

El presente trabajo tuvo como objetivo
evaluar descriptivamente el uso de la escala
de UNESP-Botucatu en un programa de ci-
rugías de control poblacional de felinos bajo
un protocolo analgésico convencional, que
permita valorar su efectividad en su aplica-
ción en el periodo pos-quirurgico.

MATERIALES Y MÉTODOS

Se incluyeron en la evaluación a 66
felinos del Municipio de Santa Rosa de Ca-
bal, ubicado en el departamento de Risaralda,
Colombia. Los felinos fueron sometidos a
ovariohisterectomía (OVH) u orquiectomía
electiva en la Unidad Didáctica de la Clínica
de Medicina Veterinaria UNISARC (Corpo-
ración Universitaria de Santa Rosa de Ca-
bal) entre noviembre y diciembre de 2018.

En este estudio clínico descriptivo se valoró
la intensidad de dolor experimentado por cada
animal en el periodo posquirúrgico.

Los animales se consideraron aptos para
la cirugía después de un examen físico com-
pleto, y pruebas de hemograma, creatinina y
alanina aminotransferasa (ALT). Se exclu-
yeron animales menores a seis meses, con
alteraciones en los análisis de laboratorio, con
preñez avanzada o con signos clínicos de en-
fermedad. Asimismo, se obtuvo el consenti-
miento informado de los propietarios de las
mascotas.

Para la premedicación se utilizó xilacina
al 2% (Seton®) a una dosis de 0.5 mg/kg y
tramadol (Vitalis®) a dosis de 3 mg/kg IV,
inducción anestésica con ketamina al 5%
(Ketafine®) a dosis de 10 mg/kg IV. El man-
tenimiento se trabajó con el 50% de la dosis
de inducción. Los animales recibieron una
dosis única de meloxicam al 0.5% (Meloxic®)
a 0.05 mg/kg SC, inmediatamente después
del procedimiento. En cada individuo se utili-
zó un procedimiento estándar para la prepa-
ración y técnica quirúrgica. Las cirugías fue-
ron realizadas por tres médicos veterinarios
a través de una incisión ventral en línea me-
dia caudal al ombligo para las hembras y
escrotal en machos. Los procedimientos de
cirugía y anestesia, así como el monitoreo a
la recuperación de los felinos estuvo bajo su-
pervisión de médicos veterinarios con apoyo
de estudiantes de medicina veterinaria.

Los animales pasaban al área de recu-
peración al término de la cirugía, donde se
monitoreaban constantemente hasta recupe-
rar el estado de alerta. Luego se realizaba la
evaluación analgésica empleando la escala
multidimensional de la UNESP-Botucatu
(Brondani et al., 2012) para la evaluación del
dolor agudo. La escala presenta 10 ítems a
evaluar: postura, comodidad, actividad, acti-
tud, miscelánea de comportamientos, reac-
ción a la palpación de herida quirúrgica, re-
acción a la palpación del abdomen/flanco,
presión arterial, apetito y vocalización. Cada
ítem es evaluado mediante una escala des-
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criptiva de cuatro niveles (0, 1, 2, 3), donde 0
representa ningún cambio o normalidad y 3
representa el cambio más pronunciado. Me-
diante la observación, dos calificadoras
evaluaban cada uno de los felinos según esta
escala (valor de 0 a 30). No se incluyó en la
evaluación la subescala 3 pues la presión
arterial y el apetito no suelen evaluarse apro-
piadamente en muchos de estos programas.
En cada evaluación, se hizo una observación
inicial a distancia para después acercarse a
la jaula y efectuar la palpación del sitio qui-
rúrgico y área circundante. Posterior a la
evaluación, los pacientes eran entregados a
sus propietarios.

Todas las variables cuantitativas se des-
cribieron mediante promedio y desviación
estándar con el programa XLSTAT® 2013.
La puntuación del dolor se clasificó en leve,
moderado y severo, siendo leve 0-8, modera-
do 9-21 y severo 22-30, y se expresó en por-
centaje.

RESULTADOS

El 37.8% (25/66) de los animales fue-
ron machos y 62.1% (41/66) hembras. Se-
gún el grupo racial, prácticamente todos los
felinos eran mestizos (98.4%, 65/66), con
excepción de un animal de raza Angora
(1.5%, 1/66). La edad promedio fue de 18.8
± 18.4 meses y con pesos de 2.9 ± 0.8 kg

El 89.4% de los pacientes presentaron
dolor leve posquirúrgico y 10.6% dolor mo-
derado. Ningún gato presentó dolor severo.
El puntaje de dolor leve varió entre 0 a 8 pun-
tos, mientras que el puntaje para dolor mode-
rado varió entre 9 a 21 puntos. El 87.8% de
las hembras (36/41) y el 92% de los machos
(23/25) evidenciaron dolor leve, diferencias
que pueden estar asociadas a la técnica qui-
rúrgica empleada, pues en hembras suele ser
más invasiva por el ingreso a la cavidad ab-
dominal, respecto a los machos, cuyo proce-
dimiento se limita a la escisión de los testícu-
los con apertura escrotal.

DISCUSIÓN

Un gran porcentaje de pacientes eviden-
ciaron dolor postoperatorio leve y el resto
(10.6%) presentaron dolor moderado, dife-
rencias que pueden estar asociadas a las ca-
racterísticas individuales de cada animal, la
aplicación de la escala y los analgésicos em-
pleados.

Se trabajó con la combinación de dos
tipos de analgésicos como es el meloxicam,
un AINE que ejerce sus acciones a través de
la inhibición de la ciclooxigenasa y el tramadol,
un agonista opiáceo de acción central que
actúa principalmente sobre los receptores (µ)
mu, inhibiendo la recaptación de serotonina y
norepinefrina (Bradbrook y Clark, 2018).
Además, el protocolo incluye xilacina, un po-
tente agonista alfa-adrenérgico, clasificado
como un sedante/analgésico con propiedades
relajantes musculares, que puede potenciar
el efecto de los opiodes (Steagall, 2020). En
un estudio similar, Sousa (2014) utiliza
Robenacoxib, un AINE y buprenorfina, un
opioide, comprobando la mayor eficacia de
la combinación AINE + opioide al obtener
menor puntuación de dolor.

Con relación al sexo, Oliveira et al.
(2018) reportaron 50% de animales someti-
dos a OVH con dolor moderado, aunque con
un pequeño número de pacientes. Por otra
parte, en el estudio de Brondani et al. (2013),
19 y 11 gatas de 30 pacientes sometidas a
OVH manifestaron dolor moderado y seve-
ro, respectivamente, pero en dicho estudio no
usaron analgésicos antes de la cirugía. En el
presente trabajo se instauró analgesia
preoperatoria, la cual, según Hunt et al.
(2013), el uso de estos medicamentos antes
y después de la cirugía garantiza una mejor
respuesta en la ausencia del dolor en peque-
ños animales, a diferencia de los que proveen
analgésicos como tratamiento de rescate.

Debe considerarse la necesidad de uti-
lizar analgesia de rescate en pacientes que
sean considerados en el grupo de dolor mo-
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derado en la escala empleada, mas no así para
aquellos con dolor leve (Brondani et al. (2013).

CONCLUSIONES

 Los protocolos convencionales emplea-
dos para la analgesia en programas de
ovariohisterectomía y orquiectomía de
control de población felina producen un
grado de analgesia pos-quirúrgica; sin
embargo, un 10% de los animales pue-
den requerir analgesia de rescate.

 Los resultados obtenidos evidencian la
confiabilidad de la escala multidimen-
sional de la UNESP – Botucatu para la
evaluación del dolor agudo posoperatorio
en gatos sometidos a ovariohisterectomía
y orquiectomía y puede ayudar a indivi-
dualizar el manejo analgésico de los
felinos.
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