Eficacia terapéutica del orbifloxacino
(Orbax®) en el tratamiento de la pioderma
canina: un estudio clinico abierto

Se ha estudiado la eficacia terapéutica del orbifloxacino en 41 perros con pioderma. La
dosis que se administré a cada animal fue de 7,5 mg/kg via oral, una vez al dia, duran-
te 21-30 dias. A los 30 dias después del tratamiento el {ndice de curacién completa fue
del 85,4% (35 perros), de mejoria del 9,7% (4 perros) y de fracaso del 4,9% (2 perros).
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Introduccion

J. L. Gonzdlez, V. Bravo, La pioderma es una de las enfermedades cutaneas mas frecuentes en el perro, que raramen-
A. Pefia, M. Beral te afecta al gato!-2. De acuerdo con la profundidad de la infeccion y del proceso inflamatorio, la
pioderma puede ser superficial o profunda. El agente patogeno primario responsable de la pio-

D%F;ﬁ]”?;”‘iﬂf;;‘e Medicina derma en el perro es Staphylococcus intermedius'4; sin embargo, otras bacterias Gram- (como
yHospitgal Cll'niico Froregs sp, Pseudomonas sp y Escherichia coli) pueden estar implicadas secundariamente en las
Facultad de Veterinaria infecciones profundas de la piel34.
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L . Entre los factores subyacentes que predisponen a la pioderma del perro estan: las enferme-
Avenida Puerta de Hierro, s/n ; o3 s : ; : :
28040 Madrid dades alérgicas (dermatitis atdpica, alergia alimentaria), los ectoparasitos, la seborrea, enferme-
dades endocrinas (hipotiroidismo, hiperadrenocorticalisma), estados de inmunodeficiencia (neo-
plasia, terapia inmunosupresora) y factores medioambientales (incremento de temperatura y hu-
medad, traumatismos de la piel, exceso de bafos,...)134,

La mayoria de casos de pioderma superficial, y todos los de pioderma profunda, se tratan du-
rante varias semanas con la administracién de un antibiotica via oral. Este antibidtico debe presen-
tar una buena difusion cutanea y debe ser preferiblemente bactericida y activo frente a
Staphylococcus intermedius®>. Asimismo, debe producir escasas o nulas reacciones adversas y de-
be tener una vida media de eliminacion adecuada, que facilite su administracion 1 ¢ 2 veces al dia>.

La seleccion del antibiotico va a depender del tipo de infeccién (superficial y/o profunda; de
primera aparicion o recidivante), de un estado de inmunosupresion u otras condiciones concu-
rrentes, de su tolerancia en tratamientos prolengados, asi como de su eficacia, perfil de seguri-
dad, disponibilidad en el mercado y coste del mismo!.5-7.

Orbifloxacino es un agente antibacteriano sintético de amplio espectro, de la clase de los deri-
vados acido carboxilicos de las fluoroguinolonas, que se utiliza exclusivamente para uso veterinario.
Presenta actividad bactericida frente a bacterias Gram- y Gram+, y es activo frente a diversos orga-
nismos patogenos de la piel como Staphylococcus sp, Proteus sp y E. col®9. Su biodisponibilidad
oral en perros es aproximadamente del 100% '0. Las concentraciones maximas en plasma (de 2,3 y
6,8 ug/ml), se alcanzan en das horas tras la administracion de 2,5y 7,5 ma/kg, respectivamente® 11,
La vida media de eliminacién plasmatica es, aproximadamente, de & horasé.

Un estudio realizado recientemente sobre su actividad antimicrobiana in vitro, frente a diferen-
tes cepas de Staphylococcus intermedius aisladas de la piel y de infecciones éticas en perras, ha
mostrado gue las concentraciones minimas inhibitorias 50 (CMI 50} y 90 (CMI 90) son 0,5y 1 ma/,
respectivamente’?. En estudios de tolerancia en perros, utilizando hasta 5 veces la dosis maxima re-
comendada de 7,5 markg, el producto se tolera bien®. Ocasionalmente, en algunos animales pue-
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den tener lugar efectos indeseables como vomitos, heces blan-
das o diarreas,

En Espana, estd aprobada la utilizacion de orbifloxacino
(Orbax®, Schering-Plough Animal Health) en el tratamiento de
infecciones de piel y tejidos blandos, a una dosis de 7,5 ma/kg
peso vivo administrado via oral una vez al dfa, y de 2,5 mg/kg
peso vivo para el tratamiento de cistitis bacteriana, asociadas
en ambos casos con bacterias susceptibles al orbifloxacino.

El objetivo del presente trabajo es comprobar, en un estu-
dio clinico abierto, la eficacia del orbifloxacino via aral en el tra-
tamiento de la pioderma superficial y profunda del perro.

Material y métodos

Para la realizacion del presente estudio se seleccionaron
41 perros adultos, de cualquier raza, sexo o peso, que llega-
ron al Hospital Clinico de la Facultad de Veterinaria de la
LUCM con signos clinicos compatibles con una pioderma su-
perficial (foliculitis, pioderma de los pliegues) o profunda (fu-
runculosis, celulitis). El diagnéstico de pioderma se efectud en
base a |a historia clinica y al examen fisico y dermatoldgico.
En algunos animales, antes de iniciar el tratamiento, se reali-
zaron diferentes pruebas diagnosticas (raspado cutaneo, cul-
tivo de hongos, test intradérmico y/o serolégico de atopia,
biopsia y test de funcién tiroidea o adrenal) con el fin de con-
firmar o descartar algun tipo de patologia subyacente.

A todos los pacientes se les tomaron muestras del lugar de
la infeccion (exudados, pustulas) para cultivo bacteriologico.
Se excluyeron del estudio las hembras prefadas, las razas pe-
quenas y medianas con menos de 12 meses de edad y las ra-
zas grandes menores de 18 meses, los animales tratados con
antibidticos topicas o sistémicos dentro de los 30 dias antes de
iniciar la terapia, los perros que habian recibido glucocorticoi-
des topicos o sistémicos y aquellos animales con alguna en-
fermedad subyacente (por ejemplo, demodicosis), que pudie-
ra afectar su capacidad para responder a la antibioterapia.

Durante el estudio no se permitio el uso de otros antibio-
ticos, glucocorticoides, antisépticos tépicos, champus anti-
bacterianos y tarmacos inmunoestimulantes,

A todos los perros, antes de iniciar el tratamiento, se les
realizd una historia clinica completa y una exploracion gene-
ral y dermatologica detallada. Se recogieron datos sobre pul-
so y frecuencia respiratoria, auscultacion cardiaca, tempera-
tura rectal y pese corporal. Se estudiaron detenidamente las
lesiones cutaneas indicativas de pioderma, senalando en ca-
da caso su morfologfa, distribucién y extension. A cada pe-
rro se le administré orbifloxacino via oral, a una dosis de 7,5
mgrkg peso vivo una vez al dia, durante 21 ¢ 30 dias, de-
pendiendo de la respuesta a la terapia evaluada a las 2 y 3 se-
manas postratamiento. A los 14 dias de tratamiento se efec-
tud a todos los perros una evaluacion clinica intermedia, con
el fin de valorar si la respuesta al antibidtico habia sido favo-
rable (mejoria), desfavorable (empeoramiento) o no se habi-
an producido cambios. A aquellos animales que no mostra-
ron respuesta a la terapia se les suspendio el tratamienta. A
los 21 dias de tratamiento se realizd una nueva evaluacion

con el fin de comprobar la respuesta clinica y valorar la efi-
cacia del producto. Se efectud un examen fisico completo y
una observacion detallada de la evolucién de las lesiones cu-
taneas. Asimismo, se recogieron los datos que nos propor-
cionaron los propietarios relativos a |z aparicién de sintomas
clinicos durante el tiempo de tratamiento. El resultado del
tratamiento lo clasificamos en tres categorias: éxito (resolu-
cion completa de las lesiones), mejorfa (resolucion incomple-
ta de las lesiones) y fracaso (las lesiones continuaban igual o
habian empeorado). En los casos de éxito se suspendia el tra-
tamiento y en los de mejoria se prolongo la terapia antibioti-
ca, minimo hasta el dia 30.

Resultados

En el presente estudio hemos utilizado 41 perros, de los
cuales 22 eran machos y 19 hembras, Treinta y dos eran de ra-
za pura. Pastor Aleman (6), Bulldog Inglés (4), Boxer (3),
Labrador Retriver (3), Shar Pei (3), Yorkshire Terrier (2), Bulldog
Francés (2), West Higland (2) y otros 7 de distintas razas. Nueve
eran mestizos. La edad variaba entre 1,5 y 11 afos (media de
4,4 anos). El peso corporal oscilaba entre 3,6 y 54 kg (media de
24,7 kg). Treinta y cinco perros (85%) presentaban pioderma
superficial (Fig. 1), y 6 (15%) pioderma profunda. Quince de los
41 animales (36%) mostraban una historia anterior de pioder-
ma, la cual se habia tratado previamente con diferentes anti-
bioticos (cefalexina, amoxicilina-acido clavulanico, enrofloxaci-
no). Dace perros presentaban una historia previa de alergia (9
atopia, 3 alergia alimentaria) y tres de hipotiroidismo. De todos
ellos, 5 recibian productos antipruriticos no esteroideos y 3 L-
firoxina. El organismo que con mayor frecuencia se aislo en los
cultivos bactericldgicos fue Staphylococcus intermedius (35 de
41); en un porcentaje bajo se aislaron Staphylococcus aureus,
enterobacterias y Pseudomonas sp.

El estudio clinico mostré, a los 14 dias postratamiento,
una evolucién favorable en 39 de los 41 perros. A dos ani-
males, uno con pioderma superficial y otro con pioderma pro-
funda, que no presentaron respuesta al orbifloxacino, se les
suspendio el tratamiento.

Alos 21 dias de tratamiento, de los 34 perros con pioder-
ma superficial, 27 (79%) respondieron con éxito (resolucion
completa de las lesiones) (Fig. 2) y 7 (21%) mostraron una me-
joria evidente. A estos Ultimos 7 perros se les mantuvo la te-
rapia con orbifloxacino hasta el dia 30, comprobando en dicha
fecha una resolucién completa de las lesiones en 5 animales y
mejoria en 2. De los 5 perros con pioderma profunda, 2 mos-
traron, a los 21 dias de tratamiento, una resolucion completa
de las lesiones, y 1 a los 30 dias. Los dos perros restantes pre-
sentaron en el dia 30 de tratamiento una evidente mejoria,
aunque no una remisién completa de las lesiones.

Como resumen, senalar que de los 41 perros incluidos en el
estudio, 29 (70,7%), respondieron de forma muy favorable a los
21 dias de tratamiento. A los 30 dias de terapia el indice de éxi-
to fue del 85,4% (35 de 41), el de mejoria clinica fue del 9,7%
(4 de 41), y el de fracaso, del 4,9% (2 de 41). Durante el perio-
do de tratamiento, 4 perros mostraron algunos efectos indesea-
bles, como apatia (2 casos), heces blandas (3 casos) y flatulencia
(1 caso), que remitieron una vez se suspendic |a terapia.
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Discusion

El éxito en el tratamiento de la pioderma del perro, origi-
nada principalmente por Staphylococcus intermedius, requie-
re la utilizacion de un antibidtico preferiblemente bactericida,
que tenga una buena difusion en piel, minimos efectos se-
cundarios y un bajo potencial para el desarrollo de resistencia
bacterianal.7.13.

En nuestro estudioc hemos comprobado la eficacia del an-
tibidtico orbifloxacino en las infecciones cuténeas del perro,
corroborando los resultados obtenidos en estudios farmaco-
cinéticos realizados in vitro e in vivo9.10-12.14 Sobre un total
de 41 perros, el indice de éxito que obtuvimos tras 21 ¢ 30
dias de tratamiento fue del 70,7% (29 perros) y del 85,4%
(35 perros), respectivamente. Este indice fue mayor (95,5%),
si incluimos a los 4 perros que mostraron una mejoria de las
lesiones en el dia 30 y a los cuales prolongamos la duracién
del tratamiento hasta la resolucion completa de las lesiones
(maximo 70 dias). Estos resultados son comparables a los ob-
tenidos con otras flueroguinolonas (enrofloxacino y marbo-
floxacino) y otros antibiéticos recomendados para el trata-
miento de la pioderma2.5,15-20,

La terapia antibiética frente a la pioderma del perro se
apoya en tres pilares basicos: la eleccion de un antibidtico
apropiado, el establecimiento de una dosis eficaz y una dura-
cion adecuada de tratamiento que permita la resolucion de la
infeccion4. Generalmente, para el tratamiento de la pioder-
ma superficial se requieren 3-6 semanas de antibioterapia y
para la pioderma profunda de 6 a 12 semanas>7.13. En este
estudio hemos comprobado como de 35 perros con pioder-
ma superficial, 27 respondieron con éxito a las 3 semanas y 5
lo hicieron a los 30 dias. Asimismo, aunque el nimero de pe-
rros con pioderma profunda fue bajo (6 animales), 3 mostra-
ron una resolucién completa de las lesiones a los 30 dias y
dos a los 64 y 70 dias postratamiento, lo cual nos indica tam-
bién eficacia frente a este tipo de infeccién.

Los antibiéticos que mas se utilizan para el tratamiento de
la pioderma del perro son: las lincosamidas (lincomicina, clin-
damicina), los macralidos (eritromicina), las sulfamidas po-
tenciadas, las cefalosporinas (cefalexina, cefadroxilo), las pe-
nicilinas B-lactamasa resistentes (amoxicilina-ac.clavulanico,
oxacilina) y las fluoroquinolonas (enrofloxacino, marbofloxa-
cino)1:3.57. El enrofloxacino y el marbofloxacino son dos fluo-
roguinolonas que se vienen utilizando con éxito en los ulti-
mos 15 anos en el tratamiento de las infecciones de la piel y
de la otitis externa y media, originadas por Pseudomonas
sp215.18.21.22 Sin embargo, en cuanto al orbifloxacino, hay
que destacar la ausencia de referencias bibliograficas relativas
a su aplicacién clinica en el tratamiento de la pioderma del
perro. Las fluoroquinolonas tienen un rapido efecto bacterici-
da, son eficaces frente a microorganismos Gram+ y Gram-,
presentan un excelente poder de difusion en la piel, su admi-
nistracion oral se realiza en una sola toma al dia y sus resis-
tencias son poco frecuentes®15. Como desventajas, hay que
destacar su precio elevado y el desarrollo de una artropatia
erosiva no inflamatoria en perros en crecimiento®?. En este
estudio hemaos comprobado que el orbifloxacino, a la dosis
de 7,5 mg/kg recomendada por el laboratorio, es un antibio-
tico bien tolerado por los perros, y su incidencia en cuanto a

IS

Figura 2. Resolucion completa de las lesiones del perro de la Figura 1, a
los 21 dias de tratamiento con orbifloxacino.

efectos secundarios ha sido similar a la observada con otras
fluoroguinolonas y otros antibidticos que se usan en el trata-
miento de la pioderma canina2.,17.23.24,

Debido a las caracteristicas de las fluoroquinolonas, in-
cluido el orbifloxacino, consideramos que estos antibiticos
no se deben utilizar indiscriminadamente como terapia de
“primera linea” para la pioderma del perro. Su empleo debe
reservarse para infecciones severas (pioderma recidivante y
pioderma profunda crénica) o para aquéllas que presenten
resistencia a otros antibiéticos®.2.

En conclusion, los resultados de este estudio indican que
Orbax® es un antibiotico eficaz en el tratamiento de la pio-
derma superficial y profunda del perro. Su actividad bacte-
ricida frente a Staphylococcus intermedius y otros agentes
patogenos de la piel, su comoda administracién (oral, 1 vez
al dia), su duracion (21-30 dias) y sus escasos efectos ad-
versos, son algunas de las cualidades que hacen de este an-
tibiotico una alternativa en el tratamiento de la infeccion
cutdnea del perro.
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Title

Therapeutic efficacy of Orbifloxacin (Orbax®) for the treatment of superficial and deep pyodermas of the dog

Summary

The therapeutic efficacy of orbifloxacin (Orbax®) for the trearment of superficial and deep pyoderma of the dog is described. Forty-
one dogs were treated with 7.5 mg/kg of orbifloxacin orally once daily for 21-30 days. Pre-treatment bacteriologic cultures of skin le-
sions were performed and the predominant pathogen isolated was Staphylococcus intermedius. After 30 days, the treatment was success-
ful in 35 (85,4%) dogs, achieved some improvement in 4 (9,7%) dogs and failed in 2 (4,9%) dogs. During the study, 4 dogs showed
adverse effects such as apathy, soft stools and flarulence that resolved after the discontinuation of the treatment. It is concluded rhar or-
bifloxacin is effective and secure for the treatment of pyoderma in dogs at the dosage used in the present study.

Key words: Pyoderma, dog, orbifloxacin.
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