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Resumen

El dolor es una experiencia sensorial y emocional desagradable asociada a dafio
tisular donde intervienen diversos factores, como respuesta a una lesion. El
manejo de dolor reduce el periodo de recuperacion, disminuyendo los costos
por tratamiento médico. Este trabajo tuvo como objetivo comparar el efecto
analgésico de clorhidrato de morfina administrada via peridural y endovenosa
en perras sometidas a ovariohisterectomia electiva. Se utilizaron 12 perras ASA
I, con pesos entre 10 y 20 kg, divididas en dos grupos de 6 pacientes; fueron
sometidas a ovariohisterectomia electiva en el Hospital Veterinario Universitario
“Dr. Guillermo J. Carrillo H.”. Al grupo A, se le administr6 morfina peridural
(0.1mg/Kg), mientras que el grupo B se medico via endovenosa (1mg/Kg). Se
midi6 frecuencia cardiaca (FC) y presion arterial media (PAM) transquirtirgica; los
niveles de dolor se evaluaron cada 3 horas hasta la hora 12 postcirugia, mediante la
Escala Visual Analoga (EVA) y la Escala de la Universidad de Colorado (EDUC).
Se obtuvieron valores de FC=89,83+26,04 y 139,62+28,27 lat/min en el grupo
tratado via peridural y endovenosa respectivamente; La PAM arrojo valores de
68,81+22,81 y 53,16+26,38 mmHg; la valoracion con EDUC registrd 3.93+£1,63 y
3,27+1,71 mientras que con EVA el valor obtenido fue de 32.4£8,60 y 24.03+6,57
siendo las diferencias estadisticamente significativas (p <0.05). Concluyéndose
que la morfina administrada via peridural produce menores niveles de analgesia
postoperatoria con mayor tiempo de accion y mejores condiciones hemodinamicas
transoperatorias.

Palabras clave: clorhidrato de morfina, analgesia peridural, caninos.
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Introduccion

En la practica veterinaria de pequeiios
animales se han establecido métodos
de evaluacion del dolor que pueden
establecer de forma confiable la magnitud
de la respuesta dolorosa, asi como
también se han desarrollado multiples
terapias analgésicas, experimentando
con diferentes farmacos, combinaciones
y vias de administracion, con la finalidad
de reducir en lo posible el dolor. Al
realizar cualquier tipo de procedimiento
quirdrgico en animales, uno de los signos
que se va a expresar, independientemente
de la naturaleza de la técnica quirurgica
empleada, es el dolor; es por esto que el
control del dolor en los animales, hoy
en dia es un tema de gran relevancia
y preocupacion tanto para el médico
veterinario como para los propietarios.

Es posible establecer estrategias
analgésicas desde el proceso
preoperatorio, transoperatorio y
postoperatorio, logrando asi reducir
el sufrimiento y las respuestas
fisiopatologicas asociadas a  este

fenémeno, facilitando el manejo de
pacientes y, en especial, estabilizar la
situacion general del mismo.

El manejo del dolor en los animales se ha
incrementado a través del tiempo debido
a la informacién generada en multiples
investigaciones  recientes  [Archila
y Ochoa, (2008); Barrada y Cobo,
(2008); Michelangelli, (2008); Perafan,
(2008)] v a la conciencia adquirida en
los médicos veterinarios, en relacion
al hecho de que los animales sienten
dolor al igual que los humanos. Se trata
entonces, de disminuir esa sensacion
desagradable que ademas interviene de
manera negativa en la convalecencia de
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los pacientes, prolongando los periodos
de recuperacion, retardando el proceso
de cicatrizacion y elevando los costos
por tratamiento. Por ello el objetivo de
esta investigacion sera evaluar el efecto
analgésico del clorhidrato de morfina
administrado via peridural y endovenosa
en pacientes caninas sometidas a
ovariohisterectomia electiva.

Objetivos

General

Comparar el efecto  analgésico
perioperatorio de  clorhidrato  de
morfina administrado via peridural
y endovenosa en perras sometidas a
ovariohisterectomia electiva.
Especificos

Determinar la condicion hemodinamica
transquirurgica en perras sometidas a
ovariohisterectomia electiva medicadas
con clorhidrato de morfina via peridural
y endovenosa, a través de la medicion
de la frecuencia cardiaca y la presion
arterial media.

Valorar el nivel de dolor postoperatorio en
perras sometidas a ovariohisterectomia
electiva medicadas con clorhidrato de
morfina via peridural y endovenosa,
mediante el uso de la Escala de la
Universidad de Colorado y la Escala
Visual Analoga.

Materiales y Métodos

Investigacion analitica, bajo un disefio
experimental. Se utilizaron 12 perras,
ASA 1, de 1l a5 afos, y de 10 a 20 kg
y sin distincion de raza. La muestra se
dividié en dos grupos de 6 pacientes;
La estrategia anestésica, consistio en
la administracion de acepromacina
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(0.25 mg/kg) via endovenosa como
tranquilizante y propofol (4.4 mg/kg) via
endovenosa como agente inductor. El
mantenimiento de la anestesia se realizo
con Isofluorano a CAM 3% (Tennant,
1999). Posterior a la induccion se aplico
para el grupo A morfina via peridural
a dosis de 0.1 mg/kg como analgésico
regional (Robertson, 2005) y al grupo B,
morfina via endovenosa a dosis de 1mg/
Kg. Ambos grupos fueron sometidos
a ovariohisterectomia (OVH) en las
instalaciones del Hospital Veterinario
Universitario “Dr. Guillermo J. Carrillo
H.”, con la técnica descrita por Fossum
(2002). Los pacientes fueron valorados
utilizando el monitor multiparametro
Citrikion Dinamap™ PLUS vital signs
monitor, obteniendo datos de FC vy
PAM cada 5 minutos durante el periodo
transoperatorio, a fin de obtener un
promedio de la condicion hemodinamica
y cambios cardiovasculares asociados al
dolor para cada grupo de estudio. Los
niveles de dolor se observaron en las
horas 1, 3, 6, 9 y 12 post operatorias,
mediante observacion directa, utilizando
para esto la Escala Visual Analoga
(Yacut y Bayar, 2003) y la Escala de
la Universidad de Colorado (Salmore,
2002). Los resultados obtenidos fueron
graficados y tabulados a fin de facilitar
el andlisis e interpretacion de los
mismos; igualmente fueron sometidos
a estadistica inferencial —mediante
la prueba de medidas repetidas que
permitio establecer la significancia
entre las diferencias observadas segun
el tratamiento, mediante el paquete
estadistico SPSS V.17.0.

Revision Bibliografica

El dolor es un elemento determinante en
la evaluacion clinica del paciente, sobre
todo si se considera que la mayoria de los
propietarios que llevan a sus mascotas a
consulta refieren al dolor en cualquiera
de sus modalidades e intensidades
como el motivo principal de la visita.
La evaluacion del dolor en animales
se puede llevar a cabo de dos formas:
1) observacion de alteraciones en el
comportamiento, y 2) interpretacion
de respuestas sistémicas [(Ruiz et al.,
(2003)].

Los estados de dolor provocan una
estimulacion simpatica, que desencadena
la liberacion de catecolaminas. Estas dan
lugar a un aumento de contractilidad, a
un aumento de la frecuencia cardiaca
que llegara hasta taquicardia y una
constriccion de los vasos periféricos,
lo cual se traduce en incremento de la
presion arterial y, si se manifiestan de
forma breve, constituyen realmente
una proteccion del organismo que
puede llegar a salvar la vida (Henke y
Erhardt, 2004). Por ello, la evaluacion
de la condicion hemodinamica de los
pacientes a través de mediciones de la
frecuencia cardiaca y presion arterial
media, son considerados indicadores
objetivos de dolor, [(Garcia et al.,
(2010)].

En otro orden de ideas, la morfina, es
un opiaceo agonista puro con afinidad y
acciones mu («) anivel prespinal y kappa
(r) a nivel espinal que se usa en perros y
gatos, y que puede ser muy eficaz en el
tratamiento del dolor moderado a intenso
((Laredo et al., (2001)].

Ahora bien, la intensidad del dolor
en animales ha sido evaluada con el
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uso de escalas de medicion del dolor
las Escala visual numérica (EVN), la
Escala Visual Analoga (EVA), la escala
de la Universidad de Melbourne, Ia
escala de la Universidad del estado
de Colorado (EDUC), entre otras, las
cuales otorgan puntuacion y categorizan
el nivel de dolor de acuerdo a una serie
de indicadores objetivos y subjetivos,
y se basan en el principio de la teoria
antropomorfica, siendo adecuaciones
de instrumentos ideados para valorar el

dolor en medicina humana (Gonzalez y
Alvarez, 2001).

Resultados y Discusion

Los valores promedio de frecuencia
cardiaca y presion arterial media
transquirurgica, asi como las
puntuaciones de dolor postquirtgico
obtenidos al aplicar las escalas del dolor
de la Universidad de colorado y la escala
visual analoga. pueden evidenciarse en

las tablas siguientes:

Tabla 1. Valores de frecuencia cardiaca transquirurgica en perras sometidas
a ovariohisterectomia, tratadas con clorhidrato de morfina peridural y

endovenosa
Via de Administracion Media (lat./min) D.E.
Peridural 89,83 26,04
Endovenosa 139,62 28,27
Sig. =0.04

En la valoracion transquirtrgica de la
frecuencia cardiaca en perras sometidas
a ovariohisterectomia (OVH) con
clorhidrato de morfina administrada
por diferentes vias, se evidencio que el
grupo tratado via peridural tuvo un valor
promedio de 89,83 + 26,04 latidos por
minutos, mientras que el grupo tratado
via endovenosa arrojé valores de 139,62
+ 28,27 latidos por minutos, siendo esta
diferencia estadisticamente significativa
(p<0.05); no obstante, no se observaron
variaciones significativas a lo largo de
los tiempos de medicion, lo cual guarda
relacion con los sefialamientos de

Hartman ef al. (1996) quienes sefialan
que los pacientes tratados con morfina
mantienen los valores de frecuencia
cardiaca relativamente constantes a lo
largo de las mediciones, observandose
que en ambos grupos de tratamiento,
los promedios de frecuencia cardiaca
se mantuvieron entre los parametros
normales establecidos coincidiendo
con Nelson et al. (2005). Asimismo,
Hardman et al. (1996) sefialan que las
dosis terapéuticas de farmacos del tipo de
la morfina no tienen efectos importantes
sobre la frecuencia o el ritmo cardiaco.

Tabla 2. Valores de Presion Arterial Media Transquirturgica en Perras
Sometidas a Ovariohisterectomia, tratadas con clorhidrato de morfina por
via peridural y endovenosa.

Via de Administracion Media (mmHg) Desviacion Estandar
Peridural 68,81 22,81
Endovenosa 53,16 26,38
Sig. = 0.0645
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La presion arterial media de los pacientes
sometidos a ovariohisterectomia con
la administracion endovenosa de
clorhidrato de morfina evidenci6 valores
promedios 53,16 £+ 26,38 mmHg
mientras que el grupo que fue medicado
por via peridural expreso valores 68,81
+ 22,81, no existiendo diferencias
estadisticamente  significativas  entre
ambos grupos (p>0.05); en este sentido,
los opioides pueden ocasionar grados
variables de reduccion de la presion
arterial, asociados a disminucién en el
tono vascular periférico, concordando
ademas con los sefialamientos de
[Botana ef al., (2002)] quienes indican
que los analgésicos opioides producen
hipotensién la cual puede relacionarse a

su accion sobre los receptores opiaceos
ubicados en el tallo cerebral, produciendo
inhibicion de tono simpatico cardiaco.
Se ha sefialado que la administracion
intravenosa en perros a dosis de 2 mg/
kg produce disminucion de la presion
arterial, mientras que humanos la misma
dosis no tuvo efectos significativos,
sugiriendo que existen diferencias en la
respuesta al farmaco entre las especies,
reportando que no ocurren alteraciones
cardiovasculares después de la inyeccion
de morfina peridural a dosis de 0.1 mg/
kg; no obstante, mencionan que los
efectos depresores cardiovasculares de
la morfina son dosis dependientes [Sabb

et al,, (1994)].

Tabla 3. Valoracion promedio del nivel de dolor postquirirgico en perras
sometidas a ovariohisterectomia electiva, mediante el uso de la Escala de la
Universidad del Estado de Colorado (EDUC)

Via de Administracion Media Desviacion Estandar
Peridural 3,93 1,63
Endovenosa 3,27 1,71
Sig. (p =0.00)

Al realizar la evaluacion del dolor
mediante EDUC, se observo un promedio
de 3,93 + 1,63 al considerar todas las
horas de medicion en los pacientes que
fueron medicados con clorhidrato de
morfina via peridural, en tanto que, el
grupo tratado por via endovenosa arrojo
valores de 3,27 + 1,71, ubicando a los
dos grupos en un rango de dolor leve
segun esta escala de valoracion del dolor;
estos resultados reflejan diferencias
estadisticas significativas (p<0.05) entre
ambas vias de administracion. Perafan
(2008) reporta valores similares de 3,05
+ 0,96 al evaluar el efecto analgésico
postoperatorio de la combinacion

de morfina, lidocaina y ketamina
administrada via endovenosa en perros
sometidos a cirugia abdominal; asi
también, existe una marcada similitud
con los reportes de (Garcia et al. 2010)
cuando evaluaron el dolor postquirtrgico
mediante el uso de esta escala en perras
sometidas a ovariohisterectomia electiva
tras la administracion transquirtrgica de
dexmedetomidina en infusion continua
via endovenosa, al obtener valores
promedio de 3.92 + 1.04, siendo estos
tenores de dolor catalogados como dolor
leve.

Por otra parte, los valores reportados
en esta investigacion, difieren de
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los sefialados por Barrada y Cobo
(2008) quienes consiguieron un valor
promedio de 6,56 + 2,52 al utilizar
morfina de forma transoperatoria en
perros sometidos a cirugia abdominal,
igualmente, discrepan de lo referido
por Archila y Ochoa (2008) al reportar
valores de 7.47 + 1.26 con el empleo
de ketamina transoperatoria en infusion
continua en perros sometidas a cirugia
abdominal, y por Michelangelli (2008)
al utilizar clorhidrato de ketamina como
tratamiento analgésico postoperatorio en
perros sometidos a cirugia abdominal,
indicando un valor promedio de 6.83 +

3.72; estas diferencias se fundamentan en
el hecho de que los individuos incluidos
endichas investigaciones fueron tomados
de cirugias experimentales de docencia,
por lo cual se alargan los tiempos
de cirugia, ocurriendo manipulacion
inadecuada de tejidos durante el acto
quirurgico, lo que conlleva a elevar
los niveles de dolor postoperatorio,
tal como lo afirmaron Gonzalo et al.
(1994) quienes sefiala que tras la accion
quirurgica se estimulan la liberacion
de sustancias quimicas mediadoras del
dolor, las cuales son capaces de activar
el metabolismo postraumatico.

Tabla 4. Valoracion promedio del nivel de dolor postquirurgico en perras
sometidas a ovariohisterectomia electiva, mediante el uso de la Escala de la
Escala Visual Analoga (EVA)

Via de Administracion Media Desviacion Estandar
Peridural 32,4 8,60
Endovenosa 24,03 6,57

En la evaluacion del dolor mediante la
Escala Visual Analoga (EVA) en las
perras sometidas a ovariohisterectomia
electiva, se observd en todas las horas
de medicion un valor promedio de 32,4
+ 8,60 (Incomodidad Marcada o Dolor
Leve) en los pacientes tratados por via
peridural mientras que los pacientes
tratados por via endovenosa reflejaron
valores de 24,03 £+ 6,57 (Incomodidad
Mediana) evidenciando que para la
via endovenosa hubo mayor analgesia
que en los grupos de perras tratado de
manera peridural.

Estos resultados son mas alentadores
que los presentados por Garcia et al.,
(2010) quienes reportan 47,97 + 10,70
(Incomodidad media) al utilizar xilacina
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Sig (p<0.05)

a dosis analgésica en perras sometida a
ovariohisterectomia, diferencias que se
pueden fundamentar ya que la xilacina
es un farmaco utilizado para producir
un estado de sedacion profunda con
periodos cortos de analgesia, segin
[Botana et al., (2002)]. Por su parte,
[Laffita et al., (2008)] al comparar el
efecto analgésico de clorhidrato de
tramadol frente a clorhidrato de morfina,
obtuvieron valores de 16.7 + 4.01
suministrando la morfina de manera
peridural a dosis de 4 mg en humanos,
concluyendo que la morfina posee un
mejor efecto analgésico mas que el
tramadol; aun cuando existen similitudes
en relacion a los resultados obtenidos en
este estudio, Sumano y Ocampo (2006)
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cuando sefialan que existen diferencias
en la respuesta a la morfina entre las
diferentes especies.

En la medicion con la Escala Visual
Analoga la puntuacion del dolor arrojo
diferencias significativas (p<0.05) entre
el grupo tratado via peridural y el tratado
via endovenosa, esto se atribuye a que
el efecto analgésico ofrecido por ambas
rutas tienen diferentes periodos de
accion analgésica, en este orden de ideas,
Tennant (1999) sefiala que el clorhidrato
de morfina administrada via endovenosa
tiene un periodo de accion de 1 a 4
horas, mientras que su efecto analgésico
administrado por la via peridural es
de 12 a 24 horas, concordando con lo
reportado en este estudio, sugiriendo que
tanto el tiempo de accion como el efecto
analgésico de este opioide, depende de
la via de administracion, produciendo
mayor analgesia tras la administracion
endovenosa, no obstante, la via peridural
ofrecié un periodo mas prolongado en el
control del dolor postoperatorio.

Conclusiones

Aun cuando en ambos casos los valores
de frecuencia cardiaca transquirdrgica se
mantuvieron dentro de los parametros
fisiologicos, tras la administracion de
clorhidrato de morfina via peridural
dichos valores fueron mas estables a lo
largo de los tiempos de medicion.

Los valores de presion arterial media
transquirtrgica en el grupo medicado via
peridural, se mantuvieron por encima del
parametro minimo establecido, no asi en
el grupo tratado via endovenosa.

Con el uso de las escalas de valoracion
del dolor de la Universidad de Colorado

(EDUC) y la Escala Visual Analoga
(EVA) se observaron menores niveles de
dolor tras la administracion de morfina
via endovenosa.

Al comparar el tiempo de efecto
analgésico, se puede observar que la
administracion de morfina via peridural
produce analgesia por un periodo mas

prolongado que la via endovenosa.
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