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I RESUREN

En virtud de las limitaciones legales para obtener FENTANILO, la
neuroleptoanalgesia (NLA) reportada en combinacién con Droperidol,
no ha sido practicada con regularidad en Mé&xico. En este trabajo

se investigd la posibilidad de substituir al Fentanilo con Xila-
zina o Xilazina-Lorampezam.

Se trabajaron 25 perros en un grupo de 5 y dos grupos de 10, eva-
luéndose frecuencia y amplitud respiratorias, actividad eléctrica
y frecuencia cardfaca, as! como los reflejos plantar, palpebral,
patelar, corneal, relajacién muscular y dolor abdominal.

Se obtuvieron resultados indicativos de una buena NLA con la com-
binacién Droperidol-Xilazina-Lorazepam, que resultd menos depresi
va para la frecuencia respiratoria que Fentanilo. La combinacién
de Droperidol-Xilazina no es suficientemente buena pues induce re

flejos extrapiramidales del tipo de movimientos semiconvulsivos -
de los miembros.

Se observaron arritmias cardfacas con las tres combinaciones (Dro
pPeridol~Fentanilo, Droperiol-Xilazina y Droperidol~Xilazina-Lora-

zepam) , pero no se les consideraron como criticas para la vida del
animal.

En las tres combinaciones neuroleptoanalgésicas, se obaservd que -
los efectos fueron m&s cortos y superficiales en los perros agre-
sivos y nerviosos.

Se concluye que la NLA con Droperidol~-Xilazina-Lorazepam resulta
mejor en términos de duracifn, grado de analgésia y abatimiento -
de reflejos que la NLA con Droparidol-Fentanilo,



II I NTROD U CCION

La neurcleptoanalgesia (NLA) es una practica\cada vez mis comdn
en la medicina veterinaria, aplicdndose en forma satisfactoria

y con buenos resultados en varias especies animales (19, 20, 21,
22, 29, 33, 24, 35). La NLA se puede definir como un estado de
sedacién motriz, de indiferencia psfquica a los estfmulos del --
ambiente, y de estabilidad neurovegetativa, asf como de incon-
ciencia producida por la aplicacibén de substancias de accién neu
roléptica y otras de accién analgésica, excluyendo el uso de los
derivados del &cido barbitdrico y de los anestésicos voldtiles
(8, 15, 21, 28, 29, 34). Ademds, esta t&cnica anest8sica se uti-
liza para la tranquilizacién de animales agresivos o nerviosos,
facilitando su manejo y exploracién clinica (21, 26, 28, 29, 33).

Al igual que la NLA otras asociaciones anesté&sicas han ganado ~-
gran popularidad entre los anestesistas, pues ofrecen algunas ven
tajas sobre los anestésicos tradicionales, pudiéndose resaltar; -
la disminucién de la dosis, la potencializacién del efecto, la -
recuperacién m&s rdpida y un menor riesgo de toxicidad. Por esto,
est8n indicados en pacientes con un estado general deficiente o -
caquéctico (21, 26, 28, 34).

Los neurolépticos y los analgésicos usados como preanestésicos o

anestésicoe, se distinguen por las ventajas arriba citadas;ademis
son auxiliares en el control de animales nerviosos y animales vie
Jos. Por otro lado, la NLA ofrece en ocasiones la posibilidaddel
empleo de un agente antag6nico, aumentando asf el margen de seguri
dad ya conseguido con el uso de las asoclaciones anestésicas (14,
21, 26, 28, 29, 34).



Otros delos beneficios de la aplicaciSn de la NLA se manifiestan
en los siguientes casos:

a) Intervenciones con grave riesgo para el paciente, sobre
todo en los animales seniles, en pacientes en estado de
choque o intoxicados y caquécticos o que sufren insufi-
ciencia cardfaca, renal o hep&tica (8, 14, 21, 26, 29).

b) 1Intervenciones quirdrgicas de corta duracién o sencillas,
por ejemplo: extirpacifn del tercer pérpado prolapsado,
dedos suplementarios, lavado de ofdos en animales con pro
blemas de otitis, revisibén de gl&ndulas anales, heridas -
superficiales que requieren sutura y en general todos --
aquellos casos en donde es necesaria la anestesia con bar

bitdricos y que requieren una pronta recuperacién (8, 14,
26, 28, 29).

c) Intervenciones quirdrgicas de larga duracifén o de suma -
gravedad, seilaléndose resultados favorables en cirugfa -
abdominal y ginecobstétricas, asf como en el tratamiento
de quemaduras de grandes superficies (8, 14, 19, 27).

Esta técnica permite la intervencifn quirfrgica en el paciente,
consiguiendo un determinado grado de neuroclepsia y una analgasia
de intensidad suficiente. E} grado de neurolepsia favorable y -
la analgesia se obtienen utilizando substancias (neurolépticas y
analgésicas) gue act@en selectivamente sobre la formacién reticu
lar, el t&lamo y el hipotflamo, sin ejercer influencia depresiva
general sobre la corteza cerebral (14, 15, 21, 26, 28, 34).




Debido a esta propiedad la NLA destaca favorablemente sobre -
las anesteslas generales cldsicas obtenidas con anestésicos vo
l8tiles, o por la adminitracién endovenosa de los derivados -
del &cido barbitdrico (15, 21, 26, 29, 34). Ademis, se -
puede aumentar el grado de hipnosis y por ello el estado de neu
rolepsia y analgesia (con pérdida de la conclencia), mediante
el uso del 6xido nitroso y si se considera necesario, puede ob
tenerse al mismo tiempo una relajacién muscular m&s acentuada
administrando bloqueadores de la funcifn de la placa neuromuscu
lar (15, 26, 28, 34).

Una de las combinaciones mis usuales de neuroleptonalgésicos es
la mezcla Fentanilo-Droperidol.El Fentanilo (R-4263) es un deri

vado de la piperidina con el siguiente nombre y estructura quf-
mica:

1~ (2~-FENETIL) -4N= (N~PROPIONIL~ANILINO) ~-PIPERIDINA,

/ \m~m—u

2 2 N4}CH24JI

El Fentanilo es un potente analgésico narcético, con un rdpido
inicio de accibn, y de corta duracifn. Tiena un perfil farma-
colégico similar al de la morfina, pero se diferencfa de 8sta
por su capacidad para producir el mismo grado de analgesia con
aproximadamente 1/150 de la dosis y en gue virtualmente no cay
sa vOmito ni liberacidn de histamina en perros (1, 6, 14, 18,
19, 28, 29, 34).




El Droperidol (R-4749) es un potente neuroldptico perteneciente
al grupo quimico de las butirofenonas con el siguiente nombre y
estructura gquimica.

1-(3 (4~-FLUOROBENZOIL) PROPIOL)4-(2 OX0-1-BENZIMIDA SOLINIL) 1,
2, 3, 6, TETRAHIDROPIRIDINA.

0

- e NH
F C 433—43%—{}&—4¢ N

L4
Est4 caracterizado por ejercer una accién rdpida, intensa'y de
corta duracién; la accién neuroléptica se manifiesta de 2 a 3 -
minutos después de la inyeccién endovenosa.

El efecto mi&ximo se consigue de 10 a 12 minutos después de la -
inyecci6n y la duracifn de su accién es de unos 30 minutos, aun
que persisten algunos efectos hasta 3 o 4 horas después (8, 25,
28, 29, 34, 35). Posee ademds:

a) Un fndice terap8utico notablemente bueno,

b) Una actividad antiemftica intensa.

c) Una influencia protectora contra el choque traumftico.,

d) Una accién analéptica sobre centro respiratorio auténomo,
aumentando la sensibilidad de éste al COj.

e) A dosis terapéuticas, el producto raras veces produce -
efectos secundarios molestos de naturaleza neurovegetati
va o extrapiramidal (1, 8, 14, 19, 26, 28, 19, 34, 35).



USO DEL FENTANILO-DROPERIDOL

Generalmente el Droperidol y Fentanilo se usan en una proporcién
de 50/1 respectivamente (2.5 mg. Droperidol y 0.05 mg. de Fenta-
nilo por ml.), utilizdndose para una NLA quirdrgica o profunda -
en perros, una dosis promedio de 20.0 mg. de Droperidol y 0.4 mg.
de Fentanilo por cada 9 kg, de peso (B, 14, 26, 28, 29, 34).

La administracién de otros medicamentos depresores del sistema -
nervioso central (por ejemplo barbitdricos, narc6ticos y otros -
tranquilizantes mayores), cuya accién puede sumarse a la del Dro
peridol, debe hacerse a dosis reducidas (del orden de la mitad

de la dosis usualmente recomendada en perros), debido a una posji

ble accién sumatoria o de potencializacién de los efectos (8, 14,
26, 29, 34).

Dado que el Droperidol es capaz de bloquear la respuesta a las -
aminas presoras, existe la posibilidad de que produzca una hipo-
tensifn severa en el perfodo posoperatorio inmediato.

El Droperidol deberf usarse con precaucién en pacientes con dis-
funciones hep8ticas o renales, debido a la importancia de éstos
6rganos en el metabolismo y excrecifn del medicamento (7, 8, 26).

Cuando se usa la mezcla Fentanilo-Droperidol para la aplicacién
de anestesia en perros, completada eventualmente con alguna otra
medicacifén (6xido nitroso, curarizantes), se caracteriza por un
fdcil manejo y por su notable reversibilidad, tanto en su accifn
conjunta como en las de sus distintos componentes (neurolepsia,
analgesia, hipnosis, y relajacién muscular), asequrando un mante-

nimiento de los equilibrios fisioldgicos del organismo (8, 21,
24, 28, 34).




La NLA por medio del Droperidol-Fentanilo tiene la posibilidad
de utilizarse précticamente en toda clase de intervenciones y

tiene un extenso campo de indicaciones. Hay buena tolerancia

local de los productos utilizados y la técnica de administra--
cién es simple y econémica (8, 14, 29, 34).

En el cuado 1 se enlistan los diversos efectos del Fentanilo,
y el Droperidol solos y combinados, en perros con base en la -

literatura revisada (1, 8, 15, 18, 19, 21, 24, 25, 26, 28, 29,
32, 34, 35).



o

EFLOTOS . CARDIJOVACULARES

EIBCIV6 BN EL APARATO
KESPIRATCRIO

EICI08 MUGCULAIES

Qs F1 s

KESTMER 1L
[ &1

CUABRO

NNIANILD

madicardia
Hijotensifn

Ieproes 16n
respirator fa
N nea

Fapagn del
ealintar de OVl
R{gtdez miscular
y tr&xica

Lar i mpoesaisnd
Hronouespagm)
Vagotonda

Miouia

Buforta

NAusea

Vanito

Man

Diffcaitad vieal
Qv it

1O PIECT o

AL han

i1

YAHLANE
RIDECYAC UL RN,

),

N}

1

DROF ERLTOL

Vom conotrictor
ovrelwal potonte
Hipotenc 16n
Bradfecantia
iHipovolania
Vano dflatacd o

epronifn
respiratirda

Karvny

Lax alofl o
Piloeroa 480
insralo
Sintoanag extiag i-
tantdateg

Blopxe alintiogion
tepres!dn neticala

)y e vspetativa

(LI I U B LR B

ChERAE R OH

]

[
LA

FENTANI1LO-DRPERIDOL

Hipereapnia
amtraocidn watricular
pranstura

Depaesldn
respiratoria
Disoena

Rigidez torxica
Quatraccioones misculares
Relatactfo miscular de-
flvivnte

Defocacitn
Micci®n
Hiperacuanta

tir ANt O [ ROBTRIDOD

!

[EE IR AR X




DESVENTAJAS DEL FEXTANILO

No puede administrarse a pacientes con asma bronquial (8), ni a
pacientes que puedan ser particularmente susceptibles a la de--
presién respiratoria, Lales como los comatosos, o a los que pa-
dezcan lesifn o tumores cerebrales que aumenten la presién in--
tracerebral (8, 25, 34). Ademds, no es recomendable su uso con
inhibidores de las monoamino-oxidasas (8).

Puede causar rigidez muscular tordxica cuando se administra por
via endovenosa (9, 18, 24, 28), Ademids, el Fentanilo s6lo pue-
de ser aplicado en cesfreas después de la exposicifn de los -~
cuernos uterinos para evitar la depresibn de los fetos (14, 27).
Puede producir adiccifn si se administra repetidamente y provo
ca en algunas ocasiones vdmito y defecacifn durante la interven
cién quirdrgica (8, 21, 24, 28, 34, 35). Se ha reportado que -
puede inducir episodios espasmb6dicos del esffnter de oddi (8, -~
34). El Fentanilo tiene una actividad colinérgica débil, por -
lo que deber& usarse con precaucién en pacientes con arritmias

cardfacas (1, 8, 19, 21, 28. 29. 34). Produce también rigide:z

muscular frecuente y en algqunos casosg puede asocilarse a expansio
nes pulmonares reducidas y apneas, laringoespasmos o bronquioces
pasmos,hipotensién y vagotonfa (1, 8, 21, 24, 26, 28, 29, 34, -
35). Una de sus principales desventajas, desde el punto de vig
ta préctico, es que el Fentanilo no se consique con facilidad,

Ademés, en caballos y gatos produce exitaci6n, fasciculacién y

aumento del tono muscular, as{ como arritmias ventriculares (8,
34, 135).

XILAZINA

Su principio activo es el CLORHIDRATO de 2(2,6-DIMETILFENILAMI
NO) =4H-5,6-DIHIDRO~1,3-TIACINA,




F6rmula estructural:

CH, N CH

CH, NH HCL

s CH

La Xilazina es un potente sedante analgésico no narc6tico, as{
como anestésico y miorrelajante. Produce un estado semejante

al suefio, acompafiado de una analgesia considerable. La profun
didad de su efecto est& en relacifén a la dosis administrada, -

la especie, asf como la edad y estado fisico del animal (1, 23,
34).

Por sus propiedades la Xilazina tiene los siguientes usos:

Obtencién de radiograff{as

Sedacifén de animales excitados o agresivos
Reconocimiento y cuidado de pezuias

Traslado de animales (embarque y desembarque)
Herraije

Inseminacifn artificial en varias especies
Tratamiento de heridas y lesiones superficiales
Tratamientos oftalmoldgicos

Cambio de apésitos

Limpieza y exploracién de oidos

Descornado

Castraciones en estftica (previa anestesia local)
y exploracifn de los genftales tanto en machos co
mo en hemhras

Como preanestésico abarca casi toda la préctica
quirdrgica con 6ptimos resultados (3, 4, 5, 6,

9, 10, 23, 30).
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La actividad sedante y analgésica se relaciona con una depresién
del Sistema Nervioso Central; el efecto se manifiesta de 10 a 15
minutos despues de la aplicacién por vfa intravenosa, mantenién-
dose durante 30 a 40 minutos, con un estado similar al suefio (1,
10, 34).

La dosis recomendada para perros y gatos es de 1.0 a 2,2 mg./kg.
Esta dosis induce una actividad analgésica que se considera sufi
ciente para cirugfa menor en el perro y el gato, segln reporte

efectuado en 74 gatas y 884 perras durante cinco anos de ensayos

(3).

En el bovino es en el que se presenta una mayor accidn analgési
ca; en la mayorfa de los animales de zooldgico y en las aves tam
bién se tiene buena calidad analgésica (15, 29).

El efecto relajante muscular de la Xilazina estf basado en la in
hibicién de la transmisidn interneural de los impulsos en el Sis
tema Nervioso Central, lo cual es deseable porque facilita las
exploraciones de Indole diversas; por ejemplo, en ohstrucciones
esof8gicas, donde act@a relajando la musculatura esoffgica. Tam-
bien relaja al intestino grueso impidiendo con ello la expulsidén
de heces, lo cual resulta ventajoso en cualquier intervencién -
quirdrgica. El efecto miorrelajante facilita un campo operatorio
libre de toda tensidén (9, 34).

La Xilazina se puede combinar con una anestesia local o regfonal
para potenciar su efecto analgésico, y utflizada comn agente pre
anastésico, la cantidad de barbitfrico o tiobarbitdrico subse~--
cuentemente administrados deberf reducirse de un tercio a un me-
dio de la dosis estimada (10, 31, 34). Después de la inyeccién,
la frecuencia respiratoria disminuye,pero los valores de gases
en la sangre no se alteran. La frecuencia cardfaca también dis-
minuye y hay un camhio transitorio de la conductividad cardfaca

11




gque se evidencia por un bloqueo parcial atrioventricular, el -

gue es m3s susceptible de ocurrir cuando se administra la dro-
ga por via endovenosa (1, 5, 29, 34).

La Xilazina tiene un amplio margen de seguridad. Por lo gene-
ral, las dosificaciones incrementadas no aumentan el grado de
sedacibn, sino m&s bien la duracién del efecto.

Los perros, gatos y caballos toleran 10 veces la dosis recomen
dada (5, 23, 30. 34).

LORAXEPAM

Estudios con Lorazepam en monos indican que este producto indu-
ce una sedacidn de accidn prolongada a dosis de 0.05 mg/kg; ob-
servidndose ademés, que con dosis moderadas se reduce la ansie~-
dad y a dosis fuertes se produce sedacién y depresién (2, 16).

En bovinos se ha observado que a dosis bajas (0.05 mg/kg. de pe
80 por vf{a endovenosa e intramuscular, y 0.1 mg/kg. de peso e.v.
e {.m.) se produce un decaimiento general y se detecta cierto =
grato de analgesia y sedacién, aunque muy moderada (13).

Se ha sugerido que el Lorazepam ejerce su accién aobre el siste
ma lfmbico, en la porcifn correspondiente a la amigdala y conse
cuentemente controla los estados deansiedad (2, 16). POor otra
parte, se sabe que el Lorazepam posee propiedades miorrelajantes
centrales e inhibe algunos reflejos espinales, aunque no afecta
la transmisifn en la placa neuromuscular (2, 16).

En investigaciones con humanos (11, 17}, se determin® que los -




efectos secundarios mis comunes observados con la administracién
de Lorazepam fueron los siguientes:

Ataxia
Somnolencia
Hipotensién

Aparentemente, la frecuencia cardfaca no se ve alterada en forma
significativa, pero el Lorazepam si afecta la respiracién ya que

acelera la frecuencia respiratoria y como consecuencia, hay una
ligera alcalosis (12).

En cuanto a su actividad como tranquilizante, se ha descrito co
mo similar a los derivados fenotiazinicos, porque los animales
presentan una hiperacusia marcada, lo que provoca respuestas de -
Qefenaa al menor ruido en su ambiente (13).

13




III OB J E T I VO

Dado que la Xilazina causa una depresibn del Sistema Nerviosao -
Central, y que tiene una actividad analgésica eficiente en el -
perro, asi como un efecto miorrelajante quizd igual de profun-
do o m&s que el del Fentanilo y en virtud de que la Xilazina es
menos téxica y se consique fdcilmente en el mercado, se plantea
en el siquiente trabajo la hip6tesis de que la Xilazina puede -
ser utilizada, junto con el Droperidol, para lograr NLA en pe-
rros. Ademis, se investigari la posibilidad de que la combina-~
cidén Xilazina-Droperidol-~Lorazepam produzca una mejor miorrela-

jacién, antagonizando asi los posibles efectos mioeatimuladores
de la Xilazina.

14



IV  MATERIAL Y METODOS

MATERIAL

1. Veinticinco perros criollos de ambos sexos con un peso --

aproximado de cinco a diez kgs. y edades entre uno y cin-
co afos,

2., Un fisidgrafo MK-IV marca Narco BIO - SYSTEMS de cinco ca-
nales,

3. Un electrocardfografo HEWLETT PACKARD Mod. 1511 B

4, Fentanilo; nombre comercial FENTANEST, solucién inyectable

fragco &mpula de 10 ml, con 0.5 mg., de laboratorios Jan-
ssen Farmacéutica,

5. Droperidol; nombre comercial DEHYDROBENZPERIDOL; solucidn

inyectable, frasco &mpula de 10 ml. de laboratorios Janssen
Farmacéutica.

6., Xilazina, nombre comercial ROMPUN; solucién inyectable, -~
frasco &mpula de 10 ml. al 2% con 2.0 gr. Laboratorios Ba-
yer,

7 Lorazepam; nombre comercial ATIVAN; solucidn inyectable, -

frasco Ampula de 5 ml. con 20 mg, de Laboratorios Wyeth-
Vales.

8. Equipo de Laboratorio en qeneral (jeringas, tijeras, crema
alectrolftica, etc,)

15




METODOS

L-5 perros se dividieron en dos grupos de 1U (A y B), y un gru-
po testigo de 5 (C).

Los perros se fijaron a la mesa en posici6n dorsal y se les colo

caron dos electrodos de agujas subcutdneas para registro de la -

frecuencia y amplitud respiratoria en el fisiégrafo. Se coloca-

ron los cinco polos del electrocardidgrafo en los correspondien-

tes miembros y en el 4° espacio intercostal, para obtener un elec
trocardiograma en la funcién primera precordial,

El experimento se inici6 obteniendo loa valores basales de fre--
cuencia respiratoria (FR}, amplitud respiratoria (AR}, actividad
electrocardfaca (AE), y frecuencia cardfaca (FC) por diez ainu-
tos.Se administré a los tres grupos, una dosis de 20 mg. de Dro-
peridol por cada nueve kilus de peso, vfa I.M. Se registré nue-
vamente los pardmetros de FR, AR, AE, y FC durante diez minutos.
Diez minutos después de la aplicacién de Droperidol, se adminis-
tré Fentanilo al Grupo C, a una dosis de 0.4 mg. por cada nueve
kg. de peso, via endovenosa. Los efectos combinados de Fentani-
lo-Droperidol sobre FR, AR. AE. y FC se registraron periddicamen
te hasta que el animal mostr8 signos de recuperacidn. Ademds,
se evalud el grado de analgésia con el reflejo plantar y se re-
gistraron los reflejos palpehral, patelar, corneal, relajacién

muscular, y de dolor abdominal, pellizcando con unas pinzas de
Kelly.

En el Grupo A se medicaron con Xilazina 10 perros, después de la
inyeccion de Droperido, a razdn de 2.2 mg. por kg, via 1.V., re-

gistrando los mismos par&metrog que en grupo medicado con Fenta-
nilo,

16




A los 10 perros del Grupo B se inyect6é Lorazepam a una dosis de
0.4 mg. por kg., después de la administracién de Droperidol y -
de Xilazina, registrdndose los mismos par&metros hasta la recu-
peracifn de los animales.

De los resultados obtenidos en el fisibgrafo y en el electrocar
diégrafo (FR, AR, AE, FC), se obtuv6 la media y desviacidén es-
tdndar para las diferentes etapas y en los diferentes grupos y
con pruebas de variables dependientes o independientes, seqgdn -
el caso, se evaluaron los datos.

Se registraron también las caracterfsticas individuales del ---
electrocardgograma. Se registr6 ademds, el grado de analgdsia
por dos observadores independientes dividiendo la analgédsia en:

+ moderada

++ buena
+++ muy buena

Se evaluaron los momentos de aparicién y desaparicién de los re
flejos antes mencionados, incluyendo la relajacién muscular.
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v R E S ULTYTADO S

Se hicieron 85 registros de FR, de AR, de AE, y de FC, en 25 pe~
rros divididos en 3 grupos que son:

(A) 10 perros medicados con Droperidol-Xilazina
(B) 10 perros medicados con Droperidol-Xilazina-Lorazepanm

(C) 5 perros medicados con Droperidol-Fentanilo

Los resultados se analizaron, y las medias y desviaciones estén-
dar de cada variable se presentan en el Cuadro 2. Los resultados
se analizaron con pruebas "t" de variables dependientes, comparan
do las medias de los valores basales de FR, AR, AE y FC con los
registrados después de la administracién de los f4rmacos utiliza
dos en cada grupo. Los resultados de estas comparaciones se en-

listan en los cuadros 3, 4 y 5. En ellos se puede apreciar lo
siguiente:

GRUPO DE PERROS ANESTESIALQS CON DROPERIDOL-FENTANILO
(Cuadro 3)

La administracién de Droperidol no indujo ningdn cambio signifi-
cativo en los par&metros medidos (p)0.05), pero la accién conjun
ta de Droperidel-Fentanilo, s8f indujo un descenso significativo

con respecto al basal en todas las constantes (pC0,05), excepto

en amplitud respiratoria., La comparacién entre los valores ob-

tenidos para Droperidol y los obtenidos para Fentanilo arroijé -

un patrén similar al anterior, donde sélo la AR no resultd sig-

nificativamente diferente (p)0.05)
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GRUPO DE PERROS ANESTESIADOS CON DROPERIDOL-XILAZINA
CUADRO 4

Nuevamente se nota que la administracién de Droperidol no provo
ca cambios significativos en los pardmetros mecidos, pero el re
gistro con Xilaxina indujo cambios significativos en FR y FC =
(p<0.05). En la comparacidn de las medias de los vglores de -
Droperidol con Xilazina se puede observar que disminuydé signifi
cativamente la AR y la FC (p¢0.05)

GRUPO DE PERROS ANESTESIADOS CON DROPERIDOL-XILAZINA-LORAZEPAM
CUADRO 5

Se observa nuevamente que no hubo cambios significativos con la
administracién de Droperidol y s86lo se encontraron cambios sig-
nificativos en la AE y la FC (p(0.05), tanto con la administra-
cién de Xilazina como de Lorazepam. La administracién de Lora-
zepam, despu@is de haber inyectado Droperido y Xilazina, indujo
solamente un descenso significativo en la FR (p<0.05), wante~—-
niéndose sin cambio los demds parfmetros.

Las constantes obtenidas al terminar las mezclas anestésicas se
compararon entre grupos utilizando para ellu pruebas "t" de va-
riables independientes. Los resultados de dichas comparaciones
se presentan en el Cuadro 6. De estos datos se puede deducir -
que la combinacién Droperidol-Fentanilo induce una disminucién
significativa de la frecuencia respiratoria, en comparacifn a
la combinacién Droperidol-Xilazina-Lorazepam (p<0.05), Igqualmen
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te, la combinacidén Droperidol-Xilazina indujo una disminucién ~
significativa de la FR, aunque la AR fue menor para los anima--
les anestesiados con Droperidol=-Xilazina-Lorazepam,

La combinaci6én Droperidol-Xilazina redujé significativamente la

AE, con respecto a los perros anestesiados con Fentanilo-Drope-~
ridol.

De acuerdo con la escala para clasificar los reflejos, relaja--
cifn muscular y dolor abdominal (+ moderados, ++ bueno, +++ muy
bueno), se observé que la combinacidn Droperidol-Xilazina-~Lora-
zepam fue la que mejores resultados di6, consider&ndose como -
huy buena en reflejo palpebral, patelar y plantar, as{ como en

relajacién muscular y dolor abdominal. Los efectos de la combi
naci6n Droperidol~Fentanilo fueron mds cortos y superficiales -
que los de Droperidol-Xilazina-Lorazepam, pero a la vez méds pro
fundos que la combinacién Droperidol-Xilazina, siendo édsta la ~

menos deseable, ya que incluso produjo movimientos incoordina--
dos de miembros en el 90% de los animales.

Los efectos del Droperidol se manifestaron plenamente a los 10
12 minutos después de su aplicacién I.M. Tanto con el Fentanilo,
como con la Xilazina, y el Lorazepam lus efectos se presentaron
de 1 a 2 minutos después de la aplicacién I.V.

NEUROLEPTOANALGESIA CON DROPERIDOL-FENTANILO:

Con la combinacién de Droperidol-rentanilo, se presentaron sig-
nos de hiperacusia y respuegstas violentas, como el tratar de in
corporarge al mover la mesa de operaciones o al estimular vio-

lentamente al animal, En la neuroleptoanalgesia inducida con -
Droperidol-Fentanilo se presentd arritmia cardfaca marcada en -
el 40% de los casos., Se obgervd también miccién y defecacién -
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de 5 a 10 minutos despuéds de aplicado el Fentanilo en el 40% de
los casos.

La duracién marcada de los efectos en el caso del Droperidol-Fen
tanilo fue de 20 mihutos ¥ 7.58 DE, desapareciendo por completo
a las 2 horas aproximadamente,

NEUROLEPTOANALGESIA CON DROPERIDOL-XILAZINA:

En el caso de la combinacién Droperidol-Xilazina, se presenté -
arritmia cardfaca en el 90% de los casos y un porcentaje igual
de movimientos incoordinados de miembros despuds de aplicada la
Xilazina. También se observd hiperacusia y respuestas violen-
tas a estfimulos fuertes (B80%); veinte por ciento de los perros
defecaron despuds de aplicada la Xilazina. Con la combinacién
Droperidol-Xilazina el grado mfximo de los efectos duré 40 minu

tos b 10.34 DE, terminando sus efectos por completo a las 2 6 3
horas.

NEUROLEPTOANALGESIA CON DROPERIDOL-XILAZINA-LORAZEPAM:

Con la combinacidn Droperidol-Xilazina-Lorazepam se present§ --
arritmia cardfaca marcada, no se observaron movimientos incoor-
dinados de los miembros y un 10% de los casos defecd despuds de
la inyecci6én de Lorazepam,

Con la combinaciédn Droperidol-Xilazina-lorazepam los efectos -
mds profundos se manifestaron durante 60 minutos t 8.29 DE, de-
sapareclendo por completo a las 3 6 4 horas después de su apli-
cacién.
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Es importante sefialar que los perros menos nerviosos respondie-
ron mds rdpidamente, presentdndose una NLA mds profunda. Asfmis
mo, en animales agresivos o muy nerviosos, los efectos de todos

los fdrmacos en los tres grupos fueron m&s cortos y superficia-
les,
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CUADRO 3

B DROPERIDOL FENTANILO l
A FR t = 1,26 v =8 p)a.05 t = 2,48 v = 8 p<0.05 !
- 1
5 AR t = 0,67 v =8 p)0.05 t = U.67 v = 8B p>0,05 |
!
A AE t = 0,32 v=28 p)y0.05 t = 2.57 v = 8 p¢0.05
L FC t = 1,11 v =8 p)0.05 t =12.65 v = 8 p¢0.0S
FR t = 5.52 v = B p¢0.05
R
Op AR t = 0.51 v = 8 pyCc.us
E ~- -
RI AE t = 3,66 v =8 pd.05
D R
OL FC L = 3,26 v = B pco,05
J

Comparaciones enltre las medias oblenidas para los valores de frecuen-
cia respiratoria (FR), amplitud respiratoria {AK), actividad eléctry-
ca (AL) y frecuencia cardfaca (I'C}) en los registros de basal, de Dro-
peridol y de Fentanilo utilizando pruebas 't' de variables dependien-
tes.
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CUADRDO 4

) DROPERIDOL FENTANILO
A FR |t = 0,20 v =18 py0.05 t = 4,19 v = 18 p<0.05
s Ak t = 0,40 v = 18 p>0.05 t = 1,34 v = 18 p»0.05
A ME |t = 0.56 v = 18 p30.05 t = 0.08 v =18 p)0.05
L FC |t = C.61 v = 18 p>0.05 t = 6.60 v - 18 p¢0.05

D [
R FR t = 1.5% v = 18 p>0.05
8]
”E AR t = 2,08 v = 18 p¢0.05
R )
‘“ AE t = 0.26 v = 18 p)0.05
(@]

L I Fe t =10.56 v = 18 pc0.05

Comparaciones entre las medias obtenjdas para los valores de frecuencia
resgpiratoria (FR), amplitud respiratoria (AR), actividad eléctrica (AE)
y frecuencia cardfaca (FC} en los reqgistros de basal de hroperidol y de
Xilazina utiljizando pruebas 't* de variables dependientes.
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CUADRO 5

B DROPERIDOL XILAZINA LORAZEPAM
A FR = 1,03 v = 18 p)0.05 t =1.67 v e 18 p»0.05 t =2,13 v =18 p<0.05
5 AR = 0.07 v = 14 p0.05 t =0.89 v =18 p)0.05 t=10,51 v=18 p»0,05
A AE = 1,20 v = 18 p)0.05 t =4.66 v = 18 pc0.05 t = 3.03 v=18 p0.05
L FC| t =0.36 v = 18 p)0.05 t = 6.17 v = 18 pC0.05 t=7.46 v = 18 pd0.05

D
R FR t = 1.53 v =18 p)0.05 t =1.85v =18 p<0.05
(@]
p
E AR t =1.03v =18 p)0.05 t=0.56 v=18p.05
R
1
D AE t = 4.67 v = 18 pC0.05 t e 3.29 v =]8 p.05
0
L
FC t = 4.42v =18 pC0.05 t =6.82v =18 p<0.05
X FR t= 4.3 vw B pO.05
I
L
A AR t = 0.68 v =18 p)0.05
2
I
N AR t =0,09 ve=lgp0.05
A

e t=1.00 vwul8 p).05

Comparaciones entre las medias obtenidas para los valores de frecuencia
respiratoria (FR), amplitud respivatoria (AR}, actividad eléctrica car-
diaca (AE) vy frecuencia cardfaca (FC) en los registrosbasal, de Drope-
ridol, de Xilazina y Lorvazepam, utilizando pruebas 't' de variables de-

pendientes.
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CUADRO 6

DROPERIDOL-FENTANILO
D, L FR = 2,56 v = 13 p¢0.05  D-F(D-X-L
R 0
ol nr
L
Pl oA AR = 0.74 v = 13 p>0.05  D-F>D-X-L
R 2
R% e
1t op AE = 0.51 v = 13 p»0.05  D-F)D-X-L
p N A
o M
L FC | t=0.,70 v = 13 p)0.05  D-FyD-X-L
DROPERIDOL=XILAZINA
b , L FR | t =1.85v = 18 p¢0.05  D-X({D~X-L
R 0
ol n
L
LA AR | t = 2.08 v =18 pc0.05  D-X3D-X-L
En g 2
. E
1oy AE | t = 1,28 v = 18 p50.05  D-X(D-X-L
p N A
o M
L FC | t = 0.15 v = 18 p50.05  D-X)D-X-L

DROPERIDOL~-FENTANILO
D 4L FR t. = 1.2% v » 13 p>0.05 h-F ¢ b-X
R O — »»1 - e e @ uH ks mean tmer v e -
1
0% R
p ‘A A AR t = 0,68 v = 13 p>0.05 p-F { D-X
E z - O N e ke e e s e e e et
RZ g
1
Iy P AL t = 4,69 v = 13 p<0.0% D-F > D-X
D A A - T - e - o e s e e g A e & e b o
0 M
L FC t = 0.54v = 13 p>0.05% b-F >D-X

Compraracifn de lag medias de frecuencia respiratoria (FR), ampli-
tud respiratoria (AR), actividad eléctrica cardfaca (AE) y frecuep
cia cardfaca (FC), obtenidas a8l termino de las tres mezclas neuro-
leptoanalgésicas utilizando pruebas 't' de variables independientaes.
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ViI. DISCUSIOHN

En virtud de los resultados obtenidos, se puede considerar que
la mejor combinaci6n neuroleptoanalgésica fue la obtenida con

Droperidol-Xilazina-Lorazepam. Sin embargo, todos los produc-
tos utilizados podrfan ser dltiles para procedimientos quirhrgi
cos menores o para manipulaciones que requieran de la inmovili
zacién del animal. Todos ellos representan una alternativa -
mas segura que el uso de barbitdricos en forma indiscriminada

(1, 19, 21, 22)., De cualquier manera, la combinacidén Droperi-
dol-Xilazina-Lorazepam fue manifiestamente mis satisfactoria -
en funcién de su grado de NLA; con esta combinacifn, la recupe
racién fue m&s prolongada y existi6 un mfnimo de reflejos mus-
culares extrapiramidales. Quizd igualmente importante es el -
hecho de que los productos utilizados (Droperido, Xilazina- Lo

razepam) , son de f8cil disponibilidad comercial a diferencia
del Fentanilo.

Las ventajas de la NLA han quedado manifiestas en la introduc-
cib6n de este trabajo; empero, la disponibilidad limitada del
Fentanilo, por ser considerado un analgésico narcético, limita
la practica de la NLA en veterinaria. 8¢ postula la posibili~
dad de gue la combinacidn Droperidol-Xilazina-Lorazepam tienda
a resolver esta situacién.

Aunque con ninguno de los cuatro fdrmacos se presento una si-
tuacidn crftica para la vida de los animales experimentales,
84 se percihié una diferencia significativa en alqunos de los
pardmetros medidos al administrarse el Fentanilo (Cuadro 6), -
situaci6n €ésta que fué menos manifiesta cuando se subgtjtuyd -
al Fentanilo por Xilazina y lLorazepam. Is importante puntuali
zar que la administracién exclusiva de la Xilazina no es gufi-~
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cientemente buena como para substituir al Fentanilo, en virtud
de la presentacidn de efectos extrapiramidales, como son los -
movimientos semiconvulsivos de los miembros. Fué necesaria la
2 ‘ninistracién de Lorazepam para lograr una relajacién y analgé

sia suficientemente buenas como para procedimientos quirdrgi--
cos,

La comparacién de las calidades de la NLA, en funci6én de la ~
constatacién de diversos reflejos, sugiere que la combinacién
Droperidol-Xilazina-Lorazepam es superior, incluso, a la combi
nacién Droperidol-Fentanilo en todos los aspectos, incluyendo

relajacién y respuesta al dolor abdominal, duracién de la NLA,
etc.

Por otro lado, es importante sefialar que la combinaciéq Drope-
ridol-Xilazina-Lorazepam. abatié considerablemente la hiperacu
sia muy manifiesta en las combinaciones Droperidol-Fentanilo y
Droperidol-Xilazina, lo que hace del Droperidol-Xilazina-Lora-
zepam una combinacifn "lftica" m&s conveniente que las otras -
dos, porque, por afnadidura, evita la reduccidn de la FR, t{pica
de la anestesia con Fentanilo-Droperidol (cuadro 6). Este efec

to puede atribuirse al aumento de la FR que induce normalmen-
te el Lorazepam (12).

Uno de los aspectos que requieren de una evaluacidn posterior
es la presentacidn de arritmias cardfacas en todos los casos.
Serfa conveniente evaluar sl dichas arritmias pueden conside~--
rarse como libres de consecuencias, o si pudieran representar
un problema potencial en animales con cardiopatfas. Sin embar
go, vala la pena recordar que otros f&rmacos también inducen

arritmias cardfacas sin consecuencias, por ejemplo: la acetil
promazina (1, 15, 29)

La combinacién entre Droperidol y lLorazepam exclusivamente no

inducen NLA en virtud de que ambos f&rmacos son tranquilizan-
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tes sin efecto analgésico y por esta razén en este trabajo no se
evalu6 dicha combinacién. Una ventaija adicional de la combina~--
ci6n Droperidol~Xilazina~Lorazepam es la ausencia de efectos de
estrefiimiento (aumento del tono intestinal y disminucién de la -
peristalsis progresiva), inducidos por el Fentanilo y drogas mor
finomiméticas., Adem&s, es posible gue la combinacién Droperidol-
X¥ilazina-Lorazepam pueda usarse en casos donde se presente una -
lesién craneana, situacidén €sta que contraindica el uso de cual-
quier f4&rmaco narcético, como es el caso del Fentanilo (8,14),

En las tres combinaciones de neuroleptoanalg&sicos se pudo apre-
ciar que los efectos fueron m&s cortos y superficiales en los pe
rros agresivos o nerviosos, por comparacién a los perros poco =~
nerviosos, en los cuales los efectos se presentardn md&s pronto.
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1)

2)

3)

4)

5)

VIl CONCILUSYONES

La combinacidn de Droperidol-Xilazina ~Lorazepam puede
resultar en una NLA igual, e incluso mejor que la repor-
tada para Fentanilo-Droperidol,

La combinacidn Droperidol-Xilazina-Lorazepan no dismi-
nuye en forma significativa la FR, la AR, la AE y la FC
cuando se le compara con los efectos producidos por Dxo
peridol~-Fentanilo sobre los mismos pardmetros, y ademds
incrementa significativamente la FR.

La combinacién Droperidol~-Xilazina puede ser utilizada

para procedimientos quirdrgicos muy rdpidos y poco trau
miticos, pero induce reacciones extrapiramidales, mani-
fiestas por los movimientos convulsivos de los miembros.

El temperamento del paciente afecta la calidad de la NLA
siendo los m&s nerviosos y agresivos los menos suscepti-
bles a las combinaciones aquf estudiadas, (Droperidol-

Xilazina-Lorazepam; Droperidol-Fentanilo; Droperidol- Xi
lazina).

Las tres combinacliones usadas no alteran los pardmetyros
medidos como para comprometer la vida de los pacientes;
8in embargo, se induce en todes los casos arritmias car-
dfacas, que aparentemente tienen escasas repercusiones -
para la vida del animal,
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