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UROLITIASIS POR ESTRUVITA Lb

La estruvita (fosfato amdnico magnésico) es uno de los minerales mas frecuentes en los urolitos, que suponen el 40-45%
de los calculos analizados en gatos y perros. Es necesaria la sobresaturacion de la orina con fosfato amonico magnésico
para su formacion, pero otros factores: orina alcalina, infeccion del tracto urinario (ITU), alimentacion y predisposicion
genética, pueden favorecer su cristalizacion.

En el perro, la mayoria de los calculos de estruvita se asocian a ITU por bacterias ureasa positivas, como Staphylococcus
(con frecuencia S. intermedius) o, mas raramente, especies de Proteus. La ureasa hidroliza la urea, induciendo un
aumento del amonio y provoca una orina alcalina. Sin embargo, los calculos de estruvita estériles son raros en el perro.
Algunos urolitos de estruvita pueden contener también pequenas cantidades de otros minerales como fosfato calcicoy,
con menor frecuencia, urato amonico.

En el gato, por el contrario, son generalmente estériles y solo en escasas ocasiones se asocian a infecciones bacterianas.
Su etiopatogenia abarca factores alimentarios, metabélicos o familiares, pero no la ureasa bacteriana.

PREDISPOSICION Y FACTORES DE RIESGO

» Razas. Las urolitiasis en general tienden a afectar mas
a los perros pequenos, pero algunas razas parecen tener
un riesgo mayor de formar calculos de estruvita:

OTROS FACTORES DE RIESGO

INFECCIONES DEL TRACTO URINARIO
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En el perro se producen especialmente por bacterias
que producen ureasa, como Staphylococcus intermedius,
el mas comun, Proteus mirabillis y ocasionalmente
Ureaplasma, Corynebacterium y otros microorganismos.
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En gatos, la distribucion de las razas mas afectadas

varia segun los estudios, pero varios coinciden en
senalar el Persa y el Europeo Comun como las razas

con mayor riesgo.

» Sexo. Dado que la formacion de calculos de estruvita en
el perro se asocia a una infeccion, es mas comun en las
hembras, que son mas propensas a las infecciones del
tracto urinario inferior. En el gato se encuentran calculos
de estruvita en ambos sexos, aunque algunos estudios
muestras una mayor frecuencia en las hembras.

Esterilizacion. Con la esterilizacion el riesgo de célculos
de estruvita se multiplica por 3,5 respecto a un gato
entero.

Sobrepeso y vida sedentaria. Los gatos obesos y con un
estilo de vida sedentario, muchas veces asociado a la
esterilizacion, presentan mas riesgo de formar calculos
urinarios. Duermen mas y orinan con menos frecuencia,
lo que favorece la concentracién de la orina en la vejiga.

Edad. La edad media a la que aparecen los calculos de
estruvita en el perro va desde los 2 a los 8 anos. En el
gato pueden formarse a cualquier edad, pero sobre todo
en los menores de 6 anos.
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En el gato las infecciones son mas frecuentes en gatitos
(menores de 1 afo) y en gatos mayores (de mas de
10 afios). También son habituales en gatos en caso
de introduccion de catéteres, anomalias congénitas,
neoplasia y uretrostomia perineal. Los microorganismos,
especialmente estafilococos [(menos frecuentemente
proteus y corynebacterium) producen ureasay contribuyen
a un pH alcalino.

Cuando hay multiples calculos en la vejiga suele haber
infeccion.

PH URINARIO ALCALINO
En perros generalmente es debido a una infeccion.

ALTA DENSIDAD URINARIA
Y BAJA PRODUCCION DE ORINA

o Supersaturacion de la orina con magnesio, amonio
y/o fosfato.

e Los gatos tienen un asa de Henle muy larga y
concentran la orina mucho mas que los perros. Un
bajo consumo de aguay la vida de interior en algunos
gatos contribuye a disminuir la produccion de orina.
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TRATAMIENTO

El tratamiento de las urolitiasis por estruvita asociadas
a infecciones, requiere la combinacién de una dieta
calculolitica especifica y una antibioterapia prolongada.

MANEJO NUTRICIONAL

Los objetivos de las dietas para el tratamiento de los
calculos de estruvita son los siguientes:

1. Dilucion de la orina.

Aumentando la ingesta de agua y por tanto el
volumen urinario, se puede reducir la concentracion
de la orina. Ademas se provoca un mayor niumero de
micciones y se reduce el tiempo de retencidon de la
orina en la vejiga.

El consumo de agua es mayor cuando se ofrece
alimento himedo (contiene un 70-80% agua) o si
se adaptan los niveles de sodio del alimento. Por
otro lado, si el alimento es muy digestible se ayuda
a reducir la pérdida de agua fecal y se favorece su
eliminacién a través de la orina.

2. Reduccionde laingestade los precursores de los
calculos para reducir las concentraciones urinarias
de urea, fésforo y magnesio.

» Bajos niveles de magnesio y fésforo.

o Cantidades moderadas de proteina, para reducir
la cantidad de urea disponible para las bacterias
ureasa positivas.

3. Acidificacion del pH urinario.

La acidificacién urinaria inhibe la precipitacion de
cristales de estruvita por la menor disponibilidad de
los iones fosfato. Ademads es desfavorable para el
crecimiento bacteriano.

Cristales de estruvita
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Cuando el pH urinario desciende el equilibrio idnico se
modifica:

e Los iones fosfato evolucionan a la forma H3P04
y dejan de estar disponibles para la formacion de
estruvita.
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e Por otra parte el amoniaco, NH3, evoluciona a la
forma de idon amonio, NH4.

El resultado final es que la concentracion de estruvita es
mucho menor.

Las dietas recomendadas son:

« Urinary S/0 feline seco y humedo.

o Urinary Moderate Calorie feline seco y himedo
(para gatos con sobrepeso o tendencia al
sobrepeso).

« Urinary S/0 canine seco y himedo.

e Urinary S/0 small dogs, seco (para perros de
hasta 10 kg).

e Urinary S/0 Moderate Calorie canine seco y
humedo (para perros con sobrepeso o tendencia
al sobrepeso).

« Urinary S/0 Ageing 7+ canine seco y hdmedo
(para perros mayores de 7 afos).

INDICACIONES Y DURACION DE TRATAMIENTO
DIETETICO

Eltiempo medio para la disolucién de calculos de estruvita
inducidos por infeccidn es de 3 meses aproximadamente,
aunque los signos clinicos suelen resolverse en las dos
primeras semanas, probablemente a causa del control
de la ITU. Los calculos estériles tienden a disolverse mas
deprisa, habitualmente en unas cinco o seis semanas.

Se recomienda continuar con la dieta al menos durante un
mes después de la extraccion o dilucion de los urolitos de
estruvita, ya que aun pueden quedar calculos demasiado
pequenos para su deteccion radiografica.

La alimentacion himeda se recomienda como medida
para favorecer el aumento de la ingesta de agua.
La alimentacion mixta y sobre todo la himeda han
demostrado ser eficaces aumentando la ingesta hidricay
también, como consecuencia, disminuyendo la densidad
urinaria. Es decir ayuda a prevenir la supersaturacion de
la orina en aquellos animales que no beben suficiente
aguay a mantener una adecuada densidad de la orina.

ANTIBIOTERAPIA

Necesaria en caso de infeccién, se basa en la
administraciéon de un antibidtico adecuado y de forma
prolongada, ya que pueden persistir bacterias viables en
elinterior de los urolitos.
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En caso de cdlculos de estruvita con ITU el manejo
dietético no es efectivo sin la antibioterapia a adecuada y el
tratamiento antibidtico raramente es suficiente sin la dieta.

OTRAS MEDIDAS

También son recomendables otras medidas con el fin de
estimular el consumo de agua y de aumentar el nimero
de micciones:

e Agua fresca y limpia siempre disponible.

e Usar varios recipientes de agua en distintos
lugares.

e Mantener los recipientes de agua llenos y limpios.

o Acceso facil al agua fresca en todo momento.

e Humedecer el alimento seco con agua.

e Ofrecer multiples comidas, ya que el consumo de
aguaseincrementasignificativamente aumentando
la frecuencia de las comidas.

SEGUIMIENTO

» Fomentar el ejercicio.
e Sacar los perros a pasear varias veces al dia.

Ademds para los gatos:

» Bebederos amplios, algunos gatos tienen los
bigotes muy sensibles y prefieren un recipiente
ancho para que no tocar los bordes.

* Mantener la arena limpia.

e Evitar que haya competencia con otro u otros gatos
por la bandeja.

e Estimular el gjercicio.
o Evitar el estrés.
o Evitar el exceso de peso.

Es recomendable hacer anélisis de orina para valorar el
pH, la densidad urinaria y el sedimento a las 2 semanas,
a las 4 semanas y luego cada 3-6 meses durante un ano.
También es recomendable una radiografia abdominal
cada 3-6 meses para la deteccion precoz de recaidas.

La muestra de orina deberia tomarse por la manana
antes de que coma, ya que sera la mas concentrada, lo
que es bueno para examinar el sedimento, y la mas acida.
Una muestra de orina postpandrial serd mas alcalina.

RIESGO DE RECURRENCIA Y PREVENCION

El riesgo de recurrencia es impredecible, aunque existe
una gran probabilidad en razas con una predisposicion
familiar.

El diagndstico precoz haciendo cultivos de orina de
forma regular a los perros con mas riesgo y el control
de la infeccion del tracto urinario por bacterias ureasa
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El objetivo es mantener un pH <6,5, una densidad urinaria
media <1.020 en perroy <1030 en gatos y el sedimento
libre de cristaluria significativa.

Si el paciente se mantiene libre de urolitos y sin signos
clinicos ni cristaluria significativa, los chequeos se
pueden espaciar a 2 veces al ano.

Los test de FelLV y FIV se recomiendan en los gatos que

repiten infecciones del tracto urinario y cristaluria de
estruvita.

positivas, son es el factor mas importante en la prevencién
de la recurrencia de las urolitiasis por estruvita inducida
por infeccion.

En gatos el riesgo de recurrencia es impredecible pero
con las recomendaciones nutricionales y ambientales
adecuadas se reduce significativamente.
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