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ANESTESIOLOGIA

“Los cuidadores son cada
vez mas conscientes de la
iImportancia del anestesista,
Incluso en procedimientos
rutinarios”

oy en dia, la especializacion veterinaria en Espafa se encuentra
aun en proceso de definicion. “Se trata de una evolucién dentro
de la profesidn que, por ahora, no estd regulada ni oficialmente re-
conocida’; sehala Verénica Re Bravo, LV, DipECVAA, especialista
europed en anestesia y analgesia veterinarias (EBVS, Specialist of Veterinary
Anaesthesia and Analgesia) y especialista en anestesista veterinaria de AniCu-
ra Glories Hospital Veterinari. Bajo su criterio, “en otros paises europeos y en
Estados Unidos, si que estdn reconocidas las figuras de los diplomados euro-
peos y americanos en diferentes especialidades, y existen titulos intermedios
de especializacion”
En Europa, por su parte, “existe un reconocimiento formal de la especialidad
de anestesia veterinaria a través del European Board of Veterinary Specialists
(EBVS) y de su colegio especifico, el ECVAA (European Collegue of Veterinary
Anaesthesia and Analgesia). Esto ha impulsado estdndares mucho mds altos
en seguridad, formacién y atencién perioperatoria’; explica Re Bravo, quien
también pone el foco en los cuidadores, “quienes son cada vez mds cons-
cientes de la importancia del anestesista, incluso en procedimientos rutinarios,
y buscan centros donde haya personal cualificado encargado exclusivamente
de esta drea’”.

En suma, “en los dltimos aros, la evolucidn ha sido notable’; segun Re Bravo.
“La monitorizacién ha avanzado técnicamente y también a nivel de disponibi-
lidad en cualquier clinica. La analgesia multimodal es un concepto mds cono-
cido en la profesién y mds utilizado, y en especial las técnicas locorregionales
guiadas por ecografia o neuroestimulador han avanzado a pasos agiganta-



dos. Hoy en dia tenemos técnicas de anestesia locorregional disponibles en
multiples especies, y cubriendo casi la totalidad de las intervenciones quirtr-
gicas’; subraya.

Cree, asimismo, “que poco a poco la figura del anestesista se va definiendo
como un profesional necesario en un equipo interdisciplinar, por lo que puede
aportar no solo dentro de quiréfano, sino también fuera, en manejo del dolor
crénico, en criticos o en paliativos”.

En cuanto a las enfermedades mas prevalentes en la practica clinica de
un anestesidlogo, aclara que, “durante los arios de residencia europea bajo
el marco del ECVAA, se aprende sobre anestesia y analgesia en animales de
experimentacion, grandes animales, animales exdticos y de granja, no sélo de
pequefios animales. Por lo tanto, las enfermedades serdn muy variadas segtin
los diferentes dmbitos en los que desarrolle su actividad el anestesista veteri-
nario”. En su caso, trabaja en un hospital de pequefos animales de referen-
cia mayoritariamente oncoldgica, “por lo que cuidamos de muchos animales
geridtricos con enfermedades propias de edad avanzada’. “Creo que, en estos,
las enfermedades cardiacas y respiratorias son las mds frecuentes dentro de
nuestras consideraciones anestésicas diarias’; agrega Re Bravo.

Sea como fuere, cada especie tiene particularidades en cuanto a las enfer-
medades mas frecuentes, los procedimientos que se pueden realizar y el
manejo que requieren para poder llevarlos a cabo. “Una parte muy intere-
sante de la residencia ECVAA es que se aprende sobre la fisiologia de diferentes
especies desde el punto de vista de la anestesiologia’; apunta en ese sentido.
Aunque a modo general, considera que la anestesia que administran con
mas asiduidad es la combinacién de anestesia general inhalatoria y técni-
cas locorregionales. “Cada vez realizamos mds bloqueos anestésicos guiados
por ecografia, que son muy efectivos para controlar el dolor intra y posopera-
toriamente. Nos permiten usar menos anestesia general y extender la analge-
sia en el periodo posoperatorio, ademds las recuperaciones son mejores, y los
efectos secundarios debido a los analgésicos sistémicos disminuyen, incluido
en el periodo de hospitalizacion’, detalla.

A propésito de las complicaciones y la mortalidad anestésica en pequefios
animales, Re Bravo cuenta que “hay grupos de investigacion dedicados a in-
tentar entender en qué situacion estamos y qué factores influyen en las com-
plicaciones y la mortalidad” Depende de cédmo se investigue, “pero lo que
consistentemente sale en los resultados es que tenemos una mortalidad mds
alta que en anestesia humana, y que el periodo posoperatorio es especialmen-
te critico’; indica.

En concreto, los nimeros de mortalidad en perros se sitian del 0.05-1.3 %, y
en gatos, 0.1-2.2 %. En animales inestables o graves puede aumentar hasta
el 7 % en perros y el 19 % en gatos. “Estos numeros también hay que saber
interpretarlos, ya que algunos estudios incluyen cualquier muerte en un periodo
de 2-7 dias posanestesia, asi que no es fdcil quedarnos con un niimero concreto’,
esgrime la experta. Sin embargo, en su opinion, “todos estos estudios nos ayu-
dan a saber qué factores influyen en que un animal tenga mds o menos riesgo
anestésico. Y aparte de factores del animal o de la situacion que no podemos
cambiar -si es geridtrico, si tiene una enfermedad grave, si el procedimiento es
urgente, la hora del dia y el personal disponible-, hay otros en los que si que pode-
mos incidir. Uno de ellos es la monitorizacion continua y la evaluacion preanes-
tésica completa’. Por esto cree “que tenemos que trabajar en poder tener com-
parieros que puedan focalizarse en estas tareas exclusivamente, y que no tengan
que dividir su atencién entre varias responsabilidades a la vez’.

Por su parte, las complicaciones también estan estudiadas y se sabe que

aproximadamente un 10 % de animales sufriran
complicaciones relacionadas con la anestesia,
“que pueden ser leves o mds graves y, por esto,
estamos preparados para tratarlas y prevenirlas’.
“Es importante también que los anestesistas o el
personal que esté tratando con animales en el po-
soperatorio estén familiarizados con estas com-
plicaciones y conozcan bien cémo detectarlas y el
plan de actuacién’, asevera la veterinaria.

Mirando al futuro, Re Bravo cree que, “actual-
mente, se estd dando a conocer a otros comparie-
ros hasta dénde puede ayudar un anestesista en el
manejo de casos en los que tradicionalmente no se
pensaba en nosotros” Asimismo, “cada vez mds
se estdn creando unidades del dolor dirigidas por
anestesistas, que ofrecen un tratamiento avanzado
a animales que normalmente se quedan sin alter-
nativas de tratamiento por lo crénico de su enfer-
medad”.

También los cuidadores quieren hacer todo lo
posible por su animal, “por lo que aumenta la
complejidad de los procedimientos quirtrgicos que
se pueden ofrecer y se complican también la anes-
tesia y los cuidados perioperatorios” En la etapa
de vida final, por ultimo, considera que “tenemos
mucho que aportar, ya que los cuidadores que op-
ten por cuidados paliativos en casa pueden benefi-
ciarse de técnicas que antes no estaban disponibles
para que estos animales puedan vivir mds tiempo
sin dolor’.

No obstante, “atin debemos homogeneizar la ca-
lidad anestésica entre centros, facilitar el acceso
a formacién especializada y reforzar la monitori-
zacion en el posoperatorio, un periodo tan critico
como la cirugia en si’, manifiesta en relacion a los
retos. De igual modo, pone de relieve que “te-
nemos por delante mucho trabajo de divulgacién
para que los cuidadores comprendan que la anes-
tesia es un acto médico que también debe estar en
manos de una persona especificamente formada
para ello; y para que nuestros comparieros genera-
listas nos tengan en cuenta como un servicio mds
a su disposicion al que se pueden dirigir para ase-
sorarse, o para remitir un caso, tanto para proce-
dimientos anestésicos como para tratamiento del
dolor”.

De hecho, como ultimo mensaje, Re Bravo pone
en valor el trabajo en equipo. “La seguridad anes-
tésica no depende solo del anestesista, sino de la
coordinacién con el resto de companeros veterina-
rios de otras especialidades, y muy especialmente
de la colaboracioén y la ayuda inestimable de nues-
tras ATVs’] concluye.



