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1. Resumen

El calicivirus felino FCV es una enfermedad viral de que ataca a la poblacion felina,
especialmente en entornos con hacinamiento o bajo manejo sanitario, se manifiesta con
ulceraciones orales, estornudos, fiebre, rinoconjuntivitis y, en cepas virulentas, puede generar una
enfermedad sistémica grave. FCV es un agente viral que conforma el complejo viral respiratorio
felino del que se quiere hacer un abordaje para su identificacion y tratamiento adecuado, basado
en la evidencia cientifica actual. El diagndstico de la enfermedad se basa en la historia clinica,
signos clinicos y pruebas complementarias. Respecto al tratamiento, ninguno de los virus que
conforman el complejo respiratorio viral felino cuenta con terapias antivirales especificas
aprobadas de uso rutinario, por lo que el enfoque es principalmente sintoméatico y de soporte.
Teniendo en cuenta de que carece de antivirales especificos de uso aprobado, su abordaje
terapéutico se basa en la sintomatologia. Finalmente, la vacunacion sistematica sigue siendo la
herramienta preventiva mas eficaz descrita en la literatura cientifica para reducir mortalidad y

morbilidad.

Palabras clave

Enfermedad respiratoria felina, Complejo respiratorio, Diagnostico veterinario, Tratamiento

clinico, Enfermedades infecciosas felinas.



2. Pregunta orientadora de la busqueda

(Cuadles son las estrategias terapéuticas mas eficaces para el manejo clinico del Calicivirus

Felino FCV?

El diagndstico y tratamiento del calicivirus felino FCV presentan limitaciones practicas en
la clinica diaria, la baja sensibilidad de algunas pruebas rapidas, la variabilidad genética del FCV
y la falta de antivirales especificos dificultan la confirmacion y el manejo oportuno. Esto puede
retrasar las intervenciones y aumentar la mortalidad, especialmente en gatos jévenes o
inmunosuprimidos. La ausencia de protocolos comparativos actualizados dificulta que los
veterinarios tomen decisiones basadas en evidencia. Por ello, es necesario revisar criticamente los

métodos diagnosticos y terapéuticos descritos para esta enfermedad (Conley, 2021; Barrs, 2019).

La relevancia de este trabajo radica en que permite comparar el impacto clinico real de la
enfermedad, mas alld de su frecuencia o presentacion superficial (Barbara Di Martino, 2020).
Mientras que el FCV se asocia generalmente a enfermedades respiratorias y lesiones orales
autolimitantes, que en algin momento desencadenan comportamientos atipicos en el paciente que
desatan otras complicaciones sistémicas las cuales generan confusion en los clinicos tratantes que
desatan un desorden a la hora de instaurar un tratamiento adecuado. Esta vision es critica para la
toma de decisiones en escenarios clinicos, asi como para priorizar acciones de prevencion,

diagnostico precoz y tratamiento adecuado (Alice Berger, 2020).

Ademas, el presente trabajo brinda una revision critica de la literatura cientifica, evaluando
cudles son los métodos diagndsticos mas efectivos (PCR, ELISA, etc.) y qué opciones terapéuticas

han mostrado mejor resultado seglin estudios clinicos y evidencia reciente. Esto contribuye al
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desarrollo de un criterio clinico mas so6lido y actualizado en la practica veterinaria (Biotechnol,

2018; Conley, 2021; DeTar, 2025).

3. Objetivo General:

Analizar las estrategias terapéuticas convencionales y alternativas utilizadas en el
tratamiento del Calicivirus Felino FCV, evaluando su eficacia clinica y su contribucion al manejo

integral de la enfermedad.

3.1. Objetivos especificos:

e Identificar los principales métodos terapéuticos utilizados para el manejo clinico

del calicivirus felino.

o Comparar las estrategias terapéuticas descritas para la enfermedad, incluyendo el

tratamiento sintomatico y el uso de inmunomoduladores o antivirales.

e Revisar la eficacia y limitaciones reportadas de los métodos terapéuticos segun

estudios recientes.



4. Metodologia de busqueda de la informacion

Para el desarrollo de este trabajo se utiliz6 la estrategia PICO: Adicionalmente se realizo
una revision de literatura cientifica enfocada en responder la pregunta orientadora: ;Cudles son las

estrategias terapéuticas mas eficaces para el manejo clinico del Calicivirus Felino FCV?

Se consultaron bases de datos académicas reconocidas a nivel internacional, principalmente

PubMed, ScienceDirect, Wiley Online Library y eJournals.

P: Poblacion (gatos domésticos)

I: Intervencion (Calicivirus)

C: Comparacion (pruebas diagndsticas, Abordajes terapéuticos)
O: Resultados: (Actualizacion del abordaje clinico y terapéutico)

Las palabras clave fueron seleccionadas con base en estrategias de biisquedas estructuradas y el
uso de tesauros controlados, como MeSH (Medical Subject Headings), con el fin de garantizar la
recuperacion de literatura cientifica pertinente y actualizada. Entre ellas se incluyen: Feline
Calicivirus, Diagnosis of feline viral diseases, Treatment of feline calicivirus, Antivirals in
veterinary medicine, Feline infectious diseases, Comparative virology in cats, feline viral

treatment, feline anti-inflammatory drugs.

e Se utilizaron combinaciones booleanas como AND y OR para optimizar los resultados. Por
ejemplo: ("Feline calicivirus" AND "Diagnosis"), ("Feline Calicivirus" AND
"Treatment"), (“Feline Calicivirus” AND “Antiviral therapy”), (“Feline Calicivirus” AND
“Clinical management”), (“Feline Calicivirus” AND “Supportive care”), (“Feline
Calicivirus” AND “Immunomodulators™), (“Feline Calicivirus” AND “Vaccination™),
(“Feline Calicivirus” AND “Alternative medicine”), (“Feline Calicivirus” AND “Natural

compounds”).



Tabla 1

Criterios de inclusion y exclusion de los articulos seleccionados

Criterios de inclusion

Criterios de exclusion

Articulos publicados entre 2015 y 2025

Publicaciones anteriores a 2015

Estudios en inglés y espafiol

Articulos en otros idiomas

Estudios clinicos, revisiones

sistematicas, metaanalisis

Cartas al editor, resimenes sin texto

completo

Articulos centrados en FCV en gatos

Estudios en otras especies o en animales

domésticos de laboratorio
Publicaciones con acceso al texto Articulos con acceso restringido o
completo incompleto

El periodo de publicacion considerado fue entre 2015 y 2025 con el fin de utilizar investigaciones

recientes y actualizadas. Se prioriz6 la seleccion

de articulos originales, estudios observacionales,

ensayos clinicos, revisiones sistematicas y revisiones narrativas provenientes de revistas

cientificas indexadas.

En total se seleccionaron 20 articulos relevantes, cuyos titulos, DOI, afio de publicacion y

fuente de busqueda fueron organizados en una
referencia. Esta informacién fundamentd los

diagnostico, tratamiento y comparacion clinica d

tabla de gestion bibliografica para su andlisis y
apartados relacionados con la fisiopatologia,

el calicivirus felino.



5. Sustentacion teorica de la pregunta

De los 60 articulos encontrados en las bases de datos se analizaron 40 articulos y de esos 40 se
seleccionaron 23 articulos en total, teniendo en cuenta los criterios de inclusién y exclusion
consignados en la tabla 1

Tabla 2
Subdivision de temas y articulos

TEMA ARTICULO
Identificacidn e interaccion del e (Calicivirus Infection in Cats.
calicivirus felino e C(Calicivirus felino.
e Identification of feline calicivirus in cats with
enteritis.

e Feline Calicivirus (Caliciviridae)

e Feline calicivirus and other respiratory
pathogens in cats with Feline calicivirus-related
symptoms and in clinically healthy cats in
Switzerland.

e Update on feline calicivirus: viral evolution,
pathogenesis, epidemiology, prevention and
control

e Feline Calicivirus Virulent Systemic Disease:
Clinical Epidemiology, Analysis of Viral
Isolates and In Vitro Efficacy of Novel
Antivirals in Australian Outbreaks

e An Outbreak of Limping Syndrome Associated
with Feline Calicivirus

M¢étodos de diagnostico del e Molecular detection of feline calicivirus in

calicivirus felino clinical samples: a study comparing its
detection by RT-qPCR directly from swabs and
after virus isolation.

e Modified-Live Feline Calicivirus Vaccination
Reduces Viral RNA Loads, Duration of
RNAemia, and the Severity of Clinical Signs
after Heterologous Feline Calicivirus Challenge.

e Feline Panleukopenia: A Re-emergent Disease.

Abordaje terapéutico del e Treatment of acute viral feline upper respiratory
calicivirus felino. tract infections.

e (Calicivirus Infection in Cats
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Antivirales. e Nitazoxanide protects cats from feline
calicivirus infection and acts synergistically
with mizoribine in vitro.

e Antiviral effect of mefloquine on feline
calicivirus in vitro.

e Antiviral effect of theaflavins against

caliciviruses.
Modulacion del sistema e Immune Response Modulation by Caliciviruses.
inmune del gato. e Virucidal and Immunostimulating Activities of

Monogalactosyl Diacylglyceride from
Coccomyxa sp. KJ, a Green Microalga, against
Murine Norovirus and Feline Calicivirus

e Effect of repeated administration of a parenteral
feline herpesvirus-1, calicivirus, and
panleukopenia virus vaccine on select
clinicopathologic, immunological, renal
histologic, and immunohistochemical
parameters in healthy adult cats

e Feline calicivirus strain 2280 p30 antagonizes
type I interferon-mediated antiviral innate
immunity through directly degrading IFNAR1
mRNA

e Use of unbiased metagenomic and
transcriptomic analyses to investigate the
association between feline calicivirus and feline
chronic gingivostomatitis in domestic cats

Vacunacion. e Modified-Live Feline Calicivirus Vaccination
Reduces Viral RNA Loads, Duration of
RNAemia, and the Severity of Clinical Signs
after Heterologous Feline Calicivirus Challenge

e Vaccination and Antibody Testing in Cats

El calicivirus felino FCV es una patologia viral de alta importancia en medicina veterinaria, es de
facil transmision en poblaciones felinas densas y afecta principalmente a ejemplares jovenes o
inmunocomprometidos, afectando el sistema respiratorio superior del paciente, obligando a los
médicos tratantes a instaurar tratamientos sintomaticos a la mayor brevedad del caso para no
comprometer otros sistemas que generen descompensaciones en el animal que lo puedan llevar

hasta un desenlace fatal. Después de esta serie de tratamientos se tomaran las medidas de control
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pertinentes como lo son la vacunacion y desinfeccion del ambiente en el que vive el animal

(Michele Bergmann, 2020).

Desde el punto de vista clinico, el FCV suele ocasionar signos respiratorios de leves a
moderados (estornudos, secrecion nasal, ulceras orales), aunque algunas cepas virulentas pueden
provocar enfermedad sistémica grave, pero con una letalidad global mas baja que otros agentes

como el herpes virus felino, la panleucopenia felina y la leucemia viral felina (Alice Berger, 2020).

En cuanto al diagnostico, en el caso del FCV, debido a su variabilidad genética, se requiere
PCR para ARN viral, con interpretacion clinica cuidadosa, ya que existen portadores
asintomaticos. Los ensayos de RT-PCR multiplex, que detectan el FCV junto con otros patogenos,
pueden ser menos sensibles. Generalmente, se prefiere la RT-PCR en tiempo real por su mayor
sensibilidad, y los ensayos cuantitativos pueden proporcionar informacion sobre la carga viral. Los
hisopos de orofaringe y lengua tienen mayor probabilidad de arrojar resultados positivos en

comparacion con los hisopos conjuntivales (Wei, 2024).

Respecto al tratamiento, no se cuenta con antivirales especificos aprobados para uso
rutinario. En FCV, se prioriza el manejo sintomatico: control de la fiebre, lesiones orales, y en
algunos casos se ha explorado el uso de antivirales como la mefloquina, interferobn omega y
compuestos naturales con resultados limitados (Michele Bergmann, 2020). La higiene y la
desinfeccion son fundamentales, incluyendo la limpieza exhaustiva de todas las superficies,
seguida del uso de algunos desinfectantes. El tratamiento se centra en la atencidon de apoyo, que
incluye la administracion de liquidos intravenosos, medicamentos antiinflamatorios no esteroides,
terapia de nebulizacion y el suministro de alimentos muy palatables para mantener la nutricion

(Wei, 2024).
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Finalmente, en términos de prevencion, las vacunas trivalentes felinas son un componente

fundamental del manejo de la infeccion por FCV, ya que proporciona proteccion contra los signos
clinicos graves y la inflamacion y reduce la diseminacion viral, siendo la vacunacion temprana y
los refuerzos periodicos la estrategia mas eficaz. Sin embargo, el FCV puede mutar con facilidad,

generando desafios en la proteccion cruzada entre cepas (Andrea M. Spiri, 2021).

El Calicivirus felino es un virus de ARN, monocatenario y sin envoltura, clasificado dentro
del género Vesivirus y dentro de la familia Caliciviridae. Este tipo de virus son los responsables
de infectar y causar diversos signos clinicos en varias especies animales. El FCV se aisld
originalmente en 1957 en Nueva Zelanda a partir de células en cultivo y se ha demostrado que
causa enfermedades respiratorias en felinos. Calicivirus se deriva de la palabra latina para taza,
caliz. La clasificacion se debio al uso de una unica proteina de la capside que se ensambl6 para
formar particulas icosaédricas de 30-40 nm de didmetro con 32 depresiones en forma de copa en
su superficie. A diferencia de otros agentes patogenos, FCV es un virus netamente felino y no
reviste ningn peligro de infeccion para otras especies incluyendo a los seres humanos (Conley,

2021).

Los principales signos clinicos de la infeccion por FCV son sintomas del tracto respiratorio
superior, ulceraciones orales y fiebre. En ocasiones, la infeccion por FCV se ha asociado con
sindrome de cojera febril aguda, aborto y neumonia grave. Ademas, se han descrito con frecuencia
formas generalizadas y letales de infeccion caracterizadas por afectacion multiorganica, edema
subcutaneo y tlceras orales y cutaneas, denominadas enfermedad sistémica virulenta (Béarbara Di

Martino, 2020).
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El FCV se transmite directa o indirectamente a través de secreciones y se absorbe por via

nasal, oral o conjuntival. Se multiplica principalmente de manera local en las membranas mucosas
del tracto respiratorio superior y en la conjuntiva. Unos dias después de la infeccion, se produce
una viremia transitoria; como resultado, el virus llega a numerosos 6rganos, por ejemplo, a los
pulmones o articulaciones. La replicacion de FCV causa necrosis de células epiteliales. E1 FCV
puede persistir en las amigdalas y los tejidos orofaringeos. Muchos gatos se convierten en
portadores asintomaticos de virus y excretan constantemente al virus infeccioso durante dias,

semanas, meses o, a veces, afios o incluso de por vida (Michéle Bergmann, 2020).

Cabe resaltar que FCV junto con el resto de agentes virales que componen el complejo
respiratorio felino, aunque principalmente ataquen el sistema respiratorio del hospedador, también
se consideran oportunistas a la hora de atacar a un paciente con un bajo sistema inmunitario. La
infeccion por FCV es generalmente aguda, aunque también puede ser persistente, perdurando por
semanas o incluso meses tras la aparicion de los primeros sintomas. Dependiendo del virus, la
infeccion puede limitarse a determinados 6rganos o ser sistémica. La respuesta inmunitaria frente

a los FCV implica tanto el componente innato como el adquirido (Yoatzin Penaflor Téllez, 2020).

Se sabe que la infeccion aguda por FCV induce enfermedad vesicular, que se manifiesta
tipicamente como ulceraciones orales y linguales. Solo en raras ocasiones se informa secrecion
ocular y nasal después de una infeccion experimental por FCV. La infeccion cronica por FCV se
ha asociado fuertemente con la presencia de gingivoestomatitis, aunque la patogenia exacta de esta

enfermedad atin se desconoce (Alice Berger, 2020).

Dentro de la clinica diaria es importante destacar los métodos de abordaje que se quieren

tener de cara al diagnostico definitivo del paciente que presuntivamente este contagiado con FCV,
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ya que por medio de una prueba sencilla seria muy probable dar con un falso positivo de cara a la

infeccion (Marina L. Meli, 2017). En este aspecto influyen no solo las caracteristicas del medio en
el que vive el paciente, sino que también se deben de tener en cuenta aspectos generales como lo
son la edad del paciente, la descendencia de la cual procede el mismo y los posibles
comportamientos que este ha expresado como fugas o contactos con otros miembros de su especie.
De ahi que la mejor forma para llegar a un diagndstico definitivo de cara al FCV seria practicar
una prueba q — PCR, debido a que en la mayoria de los casos los pacientes presentan no solo la
presencia de un solo virus, sino que también presentan coinfecciones con otros agentes virales que
podrian desviar la atencion del médico tratante y confundirlo en un primer plano de cara al
diagnéstico de la enfermedad. El1 FCV y otros patégenos asociados a la enfermedad del tracto

respiratorio superior pueden superponerse y las coinfecciones son comunes (Alice Berger, 2020).

A medida en que se avanza en el abordaje y manejo del complejo respiratorio viral felino
y a que se ha comprobado después de muchos estudios que no se ha podido hallar una cura total
para esta patologia, se han determinado tratamientos sintomaticos para lo que han denominado el

resfriado felino (Michele Bergmann, 2020).

Se han realizado varios estudios dentro de los cuales se han descubierto propiedades
antivirales en medicamentos que antes se desconocian tales propiedades. La nitazoxanida NTZ
tiene actividad antiviral contra el rotavirus, la norovirus y el astrovirus. La NTZ, estd aprobada por
la FDA para el tratamiento de la diarrea causada por Giardia lamblia o Cryptosporidium parvum.
Se administra en personas mayores de 1 afio y se administra por via oral en comprimidos o

suspension oral. Diversos informes de casos y pequeias series de casos demuestran la variabilidad
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en el éxito del uso de NTZ para tratar la diarrea por norovirus en pacientes inmunodeprimidos

(Meier, 2021).

La NTZ de 5 a 20 mg/kg, reduce los sintomas clinicos de la infeccion por FCV en gatos,
asi como la carga viral en la trdquea y los pulmones, y la eliminacién viral. Actualmente hay pocas
opciones de farmacos para el tratamiento del FCV y, en la clinica, los farmacos antivirales de
amplio espectro, como Famciclovir 90 mg/kg c¢/12 hrs y ganciclovir una gota en el ojo afectado

c/4 a 6 hrs, siguen siendo la primera opcion (Zhanding Cui, 2020).

Asi pues, se realizo el primer estudio con la Mefloquina como antiviral en el tratamiento
de FCV y se llego a la conclusion de que el estudio de los efectos de este medicamento justifica
una mayor investigacion y la optimizacion de su compuesto para su uso clinico en el tratamiento

de las manifestaciones mas graves de la infeccion por FCV (Phillip McDonagh, 2020).

En el caso de enfermedad del tracto respiratorio superior en los gatos, siempre se deben
utilizar antibioticos, incluso si inicialmente solo hay afectacion viral, para prevenir infecciones
bacterianas secundarias. Por ejemplo, se puede utilizar amoxicilina (20 mg/kg cada 8 horas VO) o
doxiciclina (5-10 mg/kg cada 12-24 horas VO), si es posible siempre administrada con alimentos.
Para la conjuntivitis, la doxiciclina (con la dosis y la administracion indicadas anteriormente) es

el antibidtico de eleccion, incluso en gatos jovenes.

Los expectorantes pueden ser ttiles para aflojar la mucosidad espesa. Un ingrediente activo
comunmente utilizado es la bromhexina (0,5 a 1 mg/kg cada 8§ a 12 horas por via oral o
subcutanea). Una alternativa es la acetilcisteina (5 mg/kg cada 8 horas vo o sc), donde la ingesta

oral a menudo es rechazada debido al olor desagradable para los gatos. La administracion
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inhalatoria de acetilcisteina estd contraindicada ya que puede provocar broncoconstriccion

(Michele Bergmann, 2020).

También seria concebible el uso de gel de lidocaina en las ulceras bucales para fomentar la
alimentacion sin dolor. Se puede aplicar gel de clorhexidina a las lesiones para reducir la carga
bacteriana local. Dado que esto no siempre es posible de forma segura en gatos, se pueden realizar
aplicaciones con Clorhexidina en spray, que se aplica a la mucosa cada 2 a 8 horas (Mich¢le

Bergmann, 2020).

Recientemente, se probaron oligdmeros de morfolino fosforodiamidato antivirales (PMO)
especificos del FCV en brotes naturales de FCV y resultaron sumamente eficaces; el tratamiento
dio como resultado una mejor supervivencia, una reduccion del desprendimiento y una

recuperacion clinica maés rapida (Phillip McDonagh, 2020).

Las teaflavinas pueden ser adecuadas como desinfectantes de amplio espectro debido a su
mecanismo antiviral a través de la reduccion de la infectividad viral antes de la entrada del virus
en las células huésped y su baja biodisponibilidad. Aunque todavia se estan investigando los

detalles del mecanismo anti FCV de las teaflavinas (Mi Ohba, 2016).

Si bien es sabido que existen tratamientos para la infeccion con FCV, existe otro método
eficaz para la prevencion de los cuadros agresivos que generan las crisis respiratorias en los felinos
y que han generado confianza en los tutores y médicos veterinarios. Este método es sin lugar a
dudas la vacunacion de los gatos a partir de las ocho semanas de edad (Andrea M. Spiri, 2021).
Debido a que las opciones de terapia antiviral son limitadas porque muchos firmacos son
ineficaces en gatos o toxicos después de la administracion sistémica (Michéle Bergmann, 2020).

La mejor opcion seguira siendo la vacunacion oportuna de los felinos ya que gracias a diversos
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estudios que datan desde los afios de 1970 — 1990 han dado como resultado que la vacunacion con

la cepa FCV F9 es capaz de reaccionar frente a otras cepas como la FCV 255. Mediante la
utilizacion de la vacuna con la capa FCV F9 se observo un efecto protector contra el desarrollo de

signos clinicos graves (Andrea M. Spiri, 2021).

Teniendo en cuenta que las vacunas vivas modificadas aplicadas por via subcutanea se
replican dentro del paciente para provocar una respuesta inmunitaria, aunque hay que resaltar la
importancia y el cuidado que se debe de tener en la vacunacion a animales que presentan
concomitancia con otros virus, ya que estos pacientes inmunodeprimidos podrian tener reacciones
adversas después de ser inoculados con la vacuna (CRP). En gatos inmunodeprimidos, es decir,
infectados con FIV, la posibilidad de que se excrete el virus de la vacuna FCV puede ser mayor
después de la vacunacion. Se ha demostrado que se excretaron mayores cantidades de FCV en la
saliva de los gatos infectados con (FIV) que en los gatos (FIV) negativos después de la infeccion

con FCV (Andrea M. Spiri, 2021).

6. Discusion

Cuando se aborda la tematica del FCV, la literatura resalta que su diagnostico presenta
retos debido a su variabilidad genética y la presencia de portadores asintomaticos. Las pruebas
rapidas no son tan confiables, por lo que se prioriza el uso de RT-PCR, que permite detectar ARN
viral activo y diferenciar infecciones naturales de vacunales (Marina L. Meli, 2017). Clinicamente,
las ulceraciones orales, rinoconjuntivitis, estornudos y cojeras ayudan al diagndstico presuntivo,
aunque pueden confundirse con otros agentes respiratorios felinos. En cuanto al abordaje
terapéutico, se describe principalmente el manejo sintomadtico: control de fiebre, antiinflamatorios,

analgesia, soporte nutricional y antibidticos de amplio espectro para prevenir o tratar coinfecciones
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bacterianas (Michéle Bergmann, 2020). Pero tal y como lo dice Matteo Bordicchia: “Muchos

factores pueden influir en el fenotipo de la enfermedad, incluida la via de exposicion y la dosis del
virus infectante, asi como la edad, la vacunacion y el estado inmunoldgico del huésped”
(Bordicchia, 2021). En estudios recientes se explora el uso de antivirales experimentales como

favipiravir y moduladores del sistema inmune, aunque sin aprobacion oficial de uso rutinario.

Aunque algunos autores resaltan la importancia de los tratamientos que existen en la clinica
diaria, cuyos manejos corresponden al uso de medicamentos tradicionales otros en cambio
defienden la posicion frente al uso de las medicinas alternativas e implementan la utilizacion de
moléculas que existen en productos naturales como lo son las teaflavinas, obteniendo asi resultados
positivos contra las infecciones virales (Mi Ohba, 2016). Aunque Hayashi resalta el uso del
extracto de alga parda, un alga marina (Eisenia bicyclisy) cuyos componentes dieckol y
florofucofuroeckol-A demostraron efectos inhibidores in vitro en los polisacaridos sulfatados del
virus murino, pero los estudios contra MNV y FCV han demostrado que los fucoidanos no ejercen
una actividad virucida marcada después de 3 h de incubacién con los virus (Hayashi, 2022). Estos
estudios no certifican la efectividad del uso de los extractos de algas pardas en el tratamiento de la
infeccion por FCV. Al comparar FCV con otros virus que afectan a los gatos, se podria determinar
que el FCV podria tener una cura evidente si se garantizan ciertos manejos en el ambiente en el
cual habitan los pacientes infectados, ya que como asi lo demostro Soltero-Rivera: “El calicivirus
felino estuvo presente antes del tratamiento y estuvo ausente tras la resolucion de la enfermedad
en todos los gatos de los que se recogieron muestras antes y después del tratamiento, excepto en
uno. En el gato que constituyo la excepcion, el FCV detectado en la muestra antes del tratamiento
fue genomicamente distinto del FCV detectado en la muestra después del tratamiento, lo que

sugirio que el gato elimind la infeccion inicial y se reinfecto posteriormente con una cepa diferente
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del virus” (Soltero-Rivera, 2020). Las diferencias diagndsticas mas relevantes radican en la

naturaleza del virus: el FCV es un virus ARN, detectado mediante RT-PCR, hasta 28 dias después
de que cese la diseminacion, aunque no se detecte ningiin virus con capacidad de replicacion en
ningun momento. En refugios y hospitales veterinarios, la constante llegada de nuevos gatos con
antecedentes inmunitarios, vacunales y patoldgicos desconocidos, sumada a la prolongada
estabilidad ambiental del FCV, supone un riesgo considerable. Por lo tanto, la higiene y la
desinfeccion son fundamentales, incluyendo la limpieza exhaustiva de todas las superficies,
seguida del uso de desinfectantes de eficacia comprobada contra el FCV, como el hipoclorito de
sodio, el peroxido de hidrégeno acelerado, los aldehidos o el peroximonosulfato de potasio. Los
desinfectantes virucidas eficaces contra el norovirus humano también son adecuados para el FCV,
dadas las propiedades virales similares de estos dos patdégenos. El tratamiento de los gatos con
enfermedad del tracto respiratorio superior causada por FCV se centra en la atencion de apoyo,
que incluye la administracion de liquidos intravenosos, medicamentos antiinflamatorios no
esteroides, terapia de nebulizacion y el suministro de alimentos muy palatables para mantener la

nutricion (Wei, 2024).

En el tratamiento, Hofmann-Lehmann, aclara que: “El alimento puede triturarse para
causar menos dolor al comer, debe ser muy palatable y puede calentarse para intensificar el olor.
En algunos casos, puede ser suficiente tentar al gato a comer dandole a mano alimentos calientes
vy aromaticos. Como alternativa, se pueden utilizar dietas liquidas comerciales de alto valor
energético para la alimentacion manual” y que el uso de la Mirtazapina es esencial para abrirle el
apetito a los pacientes que lo requieran (Hofmann-Lehmann, 2022). En FCV, el manejo suele ser
ambulatorio o menos intensivo, centrado en el control del dolor, tratamiento de ulceras y

prevencion de infecciones secundarias. Finalmente, la vacunacidn sistematica sigue siendo la
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herramienta preventiva mas eficaz descrita en la literatura cientifica para reducir mortalidad y

morbilidad. En la actualidad se utilizan vacunas con la cepa F9 y se recomienda su refuerzo anual.
Wei, defiende que las vacunas son un componente fundamental en el manejo de la infeccion por
FCV, sin embargo, resalta los peligros que estas conllevan al estar combinadas con las del FHV o
el FPV. Las vacunas inactivadas que contienen adyuvantes pueden conllevar el riesgo de inducir
sarcomas en el lugar de la inyeccion (Wei, 2024). Pero Summers y otros determinaron que la
aplicacion repetida de la vacuna triple viral, como asi se le conoce, produjeron reacciones
inmunologicas sistémicas y que los tejidos renales se vieron afectados por la hiperinoculacion de
la vacuna; sin embargo, este protocolo de hiperinoculacion a corto plazo con la vacuna FVRCP no
puede utilizarse para estudiar la nefritis intersticial en gatos (Summers, 2022). Debido a esto, los
tutores han creado cierta resistencia a la vacunacion de sus animales de compaiiia a lo largo de los
afios, ya sea por la aparicion de tumores o como lo subraya Lanave, la aparicion de otros signos
de la enfermedad como las cojeras: “Aunque la cojera se describio con la infeccion por FCV ya
en 1960, fue ignorada en gran medida en estudios posteriores hasta principios de la década de
1980. Desde entonces se han reportado casos de cojera con varias cepas de FCV, incluidas cepas
de vacunas vivas modificadas... ” (Lanave, 2023). Es por esto que la vacunacion en gatos ha tenido
baja acogida por los tutores, pero que el trabajo de los veterinarios en la actualidad es brindar una
asesoria completa hacia los tenedores de felinos e incentivar el no abandono y la vacunacion
responsable de sus animales. Los ejemplares abandonados que requieran el ingreso a refugios
deberan pasar por un proceso en el que se averiguara su procedencia y su estado de vacunacion,
tal y como lo afirman Egberink y otros, todos los gatos antes de ingresar a algin refugio deben de
estar vacunados, si no lo estan, se les debe vacunar y mantener en estricto aislamiento o,

preferiblemente, enviarlos a hogares de acogida para que desarrollen inmunidad activa antes de
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ingresar al refugio. Sin embargo, se reconoce que, en los refugios, la prueba rutinaria de

anticuerpos podria no ser adecuada debido a los costos adicionales; por lo tanto, a menudo se
prefiere vacunarlos lo antes posible después del ingreso (Egberink, 2022). Aunque ya se registran
tratamientos que se adecuan y arrojan grandes resultados en pacientes infectados con el complejo
respiratorio viral felino, manejando proporcionalmente medicamentos de soporte que ayudan al
paciente a nivelar las cargas virales con el uso de antibioticos, suplementos dietarios, vitaminas,
inmunomoduladores y analgésicos (Mich¢ele Bergmann, 2020). El uso de interferones (IFN) ha
tomado cierto protagonismo en el tratamiento de FCV, pero debido a sus altas probabilidades de
mutacion algunas cepas se resisten a este tipo de tratamientos. Tian lo resalta en un estudio en el
cual encontrd que una cepa virulenta de FCV 2280 podria inhibir la via de sefializacion antiviral

mediada por IFN tipo I del huésped (Tian, 2020).

La economia es un factor muy importante a la hora de abordar a un paciente felino que esté
cursando por una infeccidn viral, debido a los altos costos que conllevan los tratamientos que se
implementan para estas patologias. Una gran parte de la poblacion no cuenta con recursos para
solventar los exdmenes minimos que se necesitan para llegar a un diagnoéstico (Jacobson, 2021;

Marina L. Meli, 2017).

Con esta revision de literatura cientifica se resalta la importancia de la vacunacion para los
animales de compaiiia, ya que es el tinico método que garantiza un fortalecimiento del sistema

inmune de los pacientes (Andrea M. Spiri, 2021).
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7. Limitaciones del estudio

Entre las principales limitaciones encontradas durante la realizacion de este trabajo esté el acceso
restringido a algunos articulos y revisiones sistematicas en bases de datos cientificas, cuyo
contenido completo no estaba disponible de forma abierta. Esto limit6 la inclusion de ciertos

estudios potencialmente relevantes publicados en revistas de alto impacto.

Finalmente, parte de la literatura mas reciente aborda datos preliminares o estudios
experimentales con muestras pequenas, lo que puede influir en la extrapolacion de resultados a

poblaciones felinas mas amplias.

9. Conclusiones.

e Lavacunacion sistematica en edades tempranas y la bioseguridad siguen siendo las
estrategias mas efectivas para prevenir brotes y disminuir la mortalidad en

poblaciones felinas vulnerables.

e Un abordaje clinico integral, basado en diagndstico molecular y soporte adaptado a
cada virus, optimiza la atencidén individual y protege a la poblacion felina en

general.

e EI calicivirus felino (FCV) es una enfermedad viral altamente contagiosas que
requiere un diagnostico temprano y un tratamiento sintomatico eficaz para reducir

complicaciones, destacando la PCR como prueba de referencia.
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