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cuadro 3. Farmicgs usados en er tnramiento de ros trasfomos de Ia m¡cción en ros fet¡nos

Dos¡ficac¡ón recomendada Consideraciones esoec¡ales
Propanlelina (Probanthine)

Oxjbuünina (O¡tropan)

Propionato de testosterona

Fenilpropanolamina
(Propagest, ótros)

Efedrina

Betanecol (Urecholine)

Fenoxibenzamina (Dibenzyline)

Prazos¡na (Min¡press)

Diazepam (\blium)

Dantroleno (Dantrium)

Anticolinérgico

Espasmolít¡co
' Ant¡colinérgico

Hormona reproductora

Agonista alfa-adrenérgico

Agonista alfa-adrenérgico

Agonisla colinérgico

Anlagonista alfa-adrené€ico

Anlagonista alfa-adrenérgico

Benzod¡acepina
Relajante de múscuto

esquelético
Relajante de músculo

esquelético

Reduce contractilidad
def defusor

Reduce contracülidad
deldetrusor

Relajante de múscuto tiso
Aumenta tono contráct¡t

de utelra
Aumenta contracción de

músculo l¡so uretral
Aumenta contracc¡ón de

músc{lo liso uretral
Aumenta contractilidad

del det¡usof

Reduce res¡slencia de
múscr¡lo liso u¡etral

Reduce resistencia de
músculo liso uretral

Reduce resistencia de
músculo ureFal estriado

Reduc€ resistencla de
músculo uretral eslriado

7.5 mg/gato, c¿,da g-12 h, VOx s
5-7 5 mg/gato/8 h, VO€s

0 5-1.25 mg/gato, cada O-12 h, VOvs

5-10 mg, lM, p¡n.

1.5.2.2 m9/k9, VO, c€da 8-i2 h

2-4 mg/gato, cada B-12 h, VO

1.25-7 5 mg/gato/8 h, VO

2.5-7.5 mg/gato, cada 12-24 h,VO

0.03 mg/kg, t\Ft

l-2.5 mg/gato, c€da I h, VO

0 5-2 0 mg/kg, cada I h, VO52
1.0 m9ft9, |\F!

Efeclos adversos: vómitos, estre-
ñimiento, retención de orina,
ptial¡smo

lgual que la propantel¡na

Alteraciones de comportamiento;
sustancia controlada

Dudosa eficacia: contra¡ndicada en
enfermedad cárdlaca hipertensiva

lgua¡ gue la len¡lp¡opanotamina

Ptialismo, posibles vómitos:
@ntraindicado en obstrucción
gastrointesünal o urinaria

Hipotensión: iÍitación gastrointes.
ünal

Posible hipotensión

Sedación, incremento del apetito,
posible excitación paradój¡ca;
faramente hepatoxicos¡s

Sedac¡ón, posible debitidad;
contraindicaado en enfennedad
cardiaca, pulmonar o hepatica
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cardiaSoncomp|¡cacionesprobtemát icasde|osant ico| inérgicosenpefso-
nas.ra En perros y gatos, los vómitos'son el efecto secundario más corriente

de los agántes ahticotinérgicos y a menudo se pueden minimizar reducien-

do la doiis o la frecuenciJde administración.3'En algunos gatos se obser-

vahipersal ivacióndespuésdeadministrarant ico| inérgicosporvíaoral . |o
qr" i" puede evitar administrando bl fármaco en una cápsula de gelatina'
'  

La incompetencia uretral  es un problema raro en el  gato '  aunque

esporádicamónte se observa incompetencia uretral congénita o disfunción

uretral  debida a lesiones neurológicas o malformaciones espinales'2 '1 34

Las lesiones del músbulo l iso y eslriado de la uretra pueden provocar in-

cont inencia ur inar ia en algunoi  gatos machos después de uretrostomías

páriné"f"r.. Los fármacoJ empleados para potenciar la contracti l idad del

múscu|ol isouretra|enperrossonhormonasreproductorasyagonistas
átia-aOrenergicos.sr.so Estos fármdcos han sido menos fiables en gatos

sospechosoJde padecer incompetencia uretral, sobre todo cuando debida

a 
"árS", 

neurógenas.4.34.5s Las hórmOnaS reproductoras probablemente

""iU"n 
aumenta-ndo la sensibil idad de los receptores alfa-adreiérgicos

uretrales a la noradrenalina, aunque los estrógenos además actúan sobre

"t 
ttu.¡o sanguineo de la mucosa y sobre el tono del tejido conectivo de Ia

uretrá, mejórando el <sellado> uretral en general.62 Es frecuente que en el

gato los 
""ttÓg"nor 

provoquen signos de estro y, en dosis elevadas' tam-

Éien pueO"n ócasionar supresióñ'de médula ósea y discresias sangui-

neas,por|oquenoesrecomendab|eut i | izar losenestaespecie. .2.50La
administración de testosterona por via intramuscular' '-- 

for agonistas alfa-adrenérgicos constituyen una alternativa más inocua

de tratamiento de la incompercncia uretral, aunque su eficacia no ia sido

suf ic ientemente comprobada en gatos (ver Cuadro 3) ' r 'zs ra t"

feni tpropanolamina (Propagest,  Diadax) y la efedr ina son a.minas

simpáticomiméticas no selectivas,iQue estimulan receptores alfa y beta al

poián" iar  la l iberación de noradrenal ina en los receptores s impát icos.52

báOri" esperar que los agonistas alfa aumentaran la resistencia del mús'

culo l iso del cuello vesical y de la uretra proximal del gato. sin embargo' en

un marco experimental la ádm¡n¡stración de fenilefrina afectó mínimamente

a las presiones uretrales de gatos machos,. bajando las presiones uretra-

IesdistaIesdespuésdeIaadministraciónintravenosadeestea|fa-
agonista.2s Cl fn icamente,  la feni lpropanolamina se administra en dosis de

'l .5-2.2mg/kg (en g"n"r"í, 6.25.,1i.5 mg/gato), por vf a oral, cada 8 horas 12 50'58

se pueoe-n impteár prepafaciones de l iberación sostenida, para reducir  la

frocuencia de dosi f icaciÓn, s in embargo, el lo requiere en general  que sc

roformulo ol  producto encapsulado, a f in do quo la dosi f icaciÓn sea adocua-

da para gatós. .2 La ofedr ina puede ut i l izarse como un agonista nl fa-adro-

nórglco a ' l tornat lvo.  en dosi f icaclones de 2'4 mg(¡ato '  por v lo o.ral '  cado B'

1i  ñorae.r ' . t  Loa ofoclos advorsoü do los agonlstos al fn-adronórglcos cott -

s isten en Inquletud, taqulcardla e hlportenslón. Antos do Inslsurar ol  t rat¡ '

miento,  los gatos se ovaluarán mlnuciosomonto a f in do dotoctar onfornto-

dades cardióvascularos y otras atecclonos hlportensivas'

Retención de or ina u obstrucción uretral  funcional

La evacuación incompleta de la vej iga es el  resul taclo dehipocontract i r idad vesicar o áe una resis ienc¡á éxcesiva,- inapropi"o" 
"  

r"
hipocontract i l idad del  músculo detrusor
te ser una secuela de hiperdistensiones
¡cas o de disautonomía.34.37.38.s5 El clo_

éster s intét ico de la col ina,  es un agente

corinérsicos (muscarinicor) dur tui:o'l;:fft¿5 : l;:l# ffi#::?iE:i:fármaco aumenta ra contractiridad de múscuro riso y ra activación det detru_sor en vej igas atómicas o hipotónicas.  para er gato,  se recomienda unadosificación inicial de 1.25 o..Z.S mg., por via oral, cada g horas.3o Si no seobservaran efectos en 1-2 días,  ra-úosis se pueden aumentar-prJgresiva_
a 8 horas,  s iempre que no se'prddurc"n
¡ lobal  de la administración oral  de c loru_

embargo, no es aconsejable adminis_
ortantes efectos secundarios y al ries_

cos pueden constituir en priarismo,,l;:;:::t::;1?[: :1?ffi:?Ji:lnJ-mitos Y diarrea.so'52.55
Los agentes parasimpat icomimét icos están contraindicados en presen_cia d.e obstrucciones gastrointestinales o urinarias evidentes y ra adminis_tración del propio betanecor puede aumentar ra resistenc¡a 

" 
lá eirJcr"c¡onde orina al producir contracción del cueilo ves¡cal y de ra uretra proximal, asícomo del cuerpo de la vejiga.37,3o.5o Esta resistenciá a la evacual¡On Je onnadebiera minimizarse mediante cateter ización ur inar ia o m"niprtr" ián rar_macológica antes de instaurar er t ratamiento con betanor,  rafenoxibenzamina, un antagonista arfa-adrenérgico puede ." ,  ut i i f " r"  , " rf inal idad se aconseja administrarra 

" ;  
; ; ;L de aproximadamente 0.25mg/kg cada ' f  2 horas.373s otros.agentes empleados para est imurar ra con_tra.ct i r idad de ra vej iga en pacientes humanos son ros inhibidores de racol inesterasa, beta-antagonistas,  antagonistas de la dopamina y algunasprostaglandinas. 

-Todavía queda por determina si  cuarquiera oe Lsios t¿r_macos o agentes procinét icos más recientcs,  como la c isapr ida,-puedenser úl i les para aumentar la contract i l idad vr- : ; ical  on c l  gato,
En gatos,  ra resistoncia urotrar cxcosiv¡r  a ra ovacl¡ación do or i r r i r  ( r ro l tstntcció,  ru! i t tar iu rurrc iot ta[)  so obsorvn rr .  ¡ ¡onornr ctospuós crr- l  orrsrrr l r ;c lor lo.s t r rotrul¡¡c,  aunquo oeto t rerstorno rarr t l rón ¡ luorJo dobtrrso u rosrr . ¡ r r t r r ¡moduluros suprnsacro$ y n otro!¡  t rostoi l to: ;  r rouroléglcos o inf lanlator ior ; , il -n roslstoncln t ¡ rotrnl  os t l r ln l t t t tc ló l r  t¿rnlo r l r , l  rnr i l ¡culo l lso colno dol  

'srr i r ,t lo t lo In t l rotr t t ,  r ¡ t lo t iot t  l t t tsc(r¡r l i l ¡1(J: t  r l ( )  r r r r  nrarr ipulrrrJos incl iv idual l l lonte(vt t r  CttutJro 3).  Loc ut t logontst i rs ul ln-nr. l ronirrr¡ icos ¡an const i lu ic. lo una erec-oión lógica,  para roducir  or  tono co¡r t ráct i r  tJci  múscuro t ¡so , re i ra i  y en 
" lporro han rosul tado cr in icamonte sat isfactor ios para modurar er tono ure_

i , ,
d,

)i
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ación en tos fetinos
Fármaco . Descripción Doi¡ficaciónrecomenoaoa ran-¡¡^¡.-^r^^^-^^---..Conside?aciones es peciales en gatos

Acetato de megestrol (Ovaban)

Aceialo de medroxiprogesterona
(Depoprovera)

Diazepam (Valium)

Busdrona (Buspar)

Amifiptitina (Elav¡t)
-Aior¿zolam (Xanax)

Ant¡depresivo tricfclico
Benzodiacepina

5-10 mg/9ato/24 h. VOo
0.125.0 25 mg/gato, VO, c¿da t2 hq

d¡abetes mellitus, atrolia adrenocortic€l
piometra, enfemedad mamaria

lgual que el acetato de megestrol
Sedación, a menudo mayor apetito;

frecuente dependenc¡a
Sedac¡ón, tendene¡a agresiva, posibles

alteraciones de comportam¡enlo
Sedac¡ón
Pos¡ble dependenc¡a

Progestá9eno

Progestágeno

Benzodiacepina

2,5-5 mg/gato, VO, semanalmenie

10-20m9/kg, SC, tM

1-2 mg/geto, VO, cada i2 h?' 4

Ansioliüco no benzodiacepínico 2.s_7.S mg/gato, VO, cada 12 hs4

í i:3 ::j::,,:,llldurante 
7 día_s. después Lerareo, a menudo mayor aper¡ro; posibte
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tg osci len entre 0.25 y 0.5 mg/gatos,  cada,.8-12 horas'  El  dantroleno está

tlnti"¡n¿¡ca¿o en paóientet óon cardiopatías' enfermedades pulmonares

á-nepatopat¡apreexistente.Lahepat":"JlT;":;:Hf :"";111""i:.:.Jli;
ctos secundar ios,  en general  t ransi-

d.ly alteraciones gastrointestinales'52
l-adrenérgicos puede conllevar como
rientación e irritación gastrointestinal'

Otros fármacos que h-an reducido ef¡cazmente las presiones urelrales de

gatosenunmarcoexper imenta|sol |Sxi lacina'unagonistaa| ta-2 ' ,ye|
i ieoipino, un bloqueante del  cálc io, 's  s in embargo'  los efectos sedantes y

cardiovasculares de estos fármacos limitan su aplicación en el marco clini-

co.

FARMACOS EMPLEADOS EN ELTRATAMIENTO DE LOS TRANSPORTES

OE UE II¡VTIHAGION EN LOS FELINOS

En el tratamiento del rociado de orina y de la micción inapropiada de

g"to,  . "  han empleaio fármacos modif icadores del  comportamiento y

; ; icotropos (Cuadro 4) '  Histór icamente'  se han ut i l izado los efectos

ánti*OtJg¿nitos de los progestágenos paras suprimir el comportam¡ento

felino de rociado de oriná, . i-n 
"rÉargo, 

los efectos indeseables de intole-

ranciaa|aglucosa,supresiónde.|afunciónadrenocort ica| .gananciade'es mamarios han limitado el atractivo
alternativos, explorados recientemen-
licos diazepam, buspirona (Buspar) y

n¡stran con la esperanza de reducir el
Cisminuyendo su react iv idad a est imu-

los que desencadenan comportamientos anómalos'¡8

La administracion oral  d 'e la Úenzodiacepina diazepam (1-2.  mg/gato'

cada l|horas) fue más ef¡caz qué la deprogestágenos en reducir el rocia-

do de orina, sobre todo en las gátas.2t¡8 Se puede esperar que el tratamien-

io 
"* 

Jiu."pam reduzca el róciado de orina en cerca de la mitad de los

g"to.  t t " t "¿os; s in embargo, este fármaco parece provocar dependencia y

Éir tc¡aoo de or ina habi tualmente recurre cuando se sUspende el  t rata-

miento.z, ' . !sehaobservadosedac|Ón,alaxiaylTlayorírp(,- t i to,qt |chabi tua| .
menlo disminuyon con ol  t iompo ut t ¡ l  br l l l ro<Ji i t t ; r t ¡ t i t t l t  I l l to l t l ¡ l l lv í l '  r l l

a lprazolam, paroco t()nor monos probnt l l l l t l r r t l  t lo ¡r tovt l r : t t f  not l¿l t : lcr l l  t t t t  ut t

tos. . r  Rociontomonto,  so Invoai lgó conro t t l tot t t ¡ ¡ t lvr l  t ¡ t t  Hl tHlol l l l t :o t t t r

benzodiacoplnlco,  In ls,us¡ l l ronn, sol¡ro t t l r lo _Ólr  
t l l l  ot¡ l t tn l lo ¡rr t t  evl lnt  l r t  t ln

ó"^¿á""¡"  quo conl l , lvn in ndmlrr l ¡ t r .c iór t  r ln l  t l ln le¡r t t t t t r "  le l r t ln ' l r , l l r t  ' t '
ln rar, ¡u"o do lo c last¡  do Inu ¡zao¡r i t r l r lnr : ¡ r t t ' r l l ¡ . 'ñ,  ( l l l r r  n( : l l lÉl  ( r r t l l l .  l l l l

ántagonista soleci lv.  on los rocoplort l t l  1A t lo nnl . t . t t l t t ¡ t rN. e¡ l r ¡ r l r l l t ta l

queestefármacop,ouoq,uto|oranc|noc|opott t |or tc|¡ |ynt Ibt l fnr ; | t lnrrnrIat t
üa.on mlnimos.t  En gaios t ratados durunto [J t io l l t ¡ t t t ¡ t t t  t :ot t  l r t t r i ¡ l l t . t t t t  (2 l r

"z.s 'g.porvIaora| ,cada12horas), Iaol icac|acontr t r<l I fociodo(|( ' ( ) f I l . l t Ifue s imi lar  a la del  á lu i"p"t  y sólo la mitad de los gatos quo mcjoraron

recayeron al  suspenderse el  t ratamiento.30 Este medicamento fue más út i l
que otros en domici l ios con más de un gato y fue benef ic ioso para corregrr
micciones inapropiadas en algunos gatos.3o Al  igual  que el  á iazepam, ra
buspirona fue más ef icaz en gatas que la administración de progestágenos..o
En un 20-30% de los gatos t ratados se observó sedación o al téraciones oel

CONCLUSIONES

Hemos revisado var ios de ros agentes farmacorógicos empreados en
gatos con enfermedades de las vías ur inar ias infer iores.  En vista de la
naturaleza frustrante de éstas,  es lógico que los veter inar ios t raten de en-
contrar las <balas mágicas>, que al iv ien el  malestar del  animal v oe su
propietar io.  s in,embargo, la just i f icación del  uso de var ios fármácos es

daciones aquí 'del ineadas y conduzcan al  establecimiento del  l ratamiento
ópt imo de los gatos con trastornos de ras vías ur inar ias infer iores.
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