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Resumen

En el Hipédromo los comuneros. en el municipio de Guame {Antioquia), en una competencia oficial, un caballo
5.1, sufrio una lesion en la articulacion imercarpiana del miembro anterior derecho, que fue diagnosticada, al
hacerle un examen clinico enfocado ol sisierma midsculo esquelétice v un estudio radiografico, como una
fractura completa del tercer hueso carpiano. El caballo fue remitido al Centro de Veterinaria v Lootecnia CES
donde se le practicd una cirugia anroscopica para realizar fijacion intemma com un tornille comical en el lugar de
la lesion, El prondstico de la cirogia fue catalogado como bueno, al igual que la recuperacion v evoelucion
pc:squirﬁrgita. El pul.:it."l:ltr: ha sido monnoreado regularmente paca evaluar la i:lile_g,r[du.d osteonrticular de las
estructuras comprometidas en la lesion. En la actualidad el caballo esti de nuevo en el hipédromo Los
Comuneros en fase de entrenamicnto ¥ competencia con algunas carmeras ganadas en competencias oficiales.

Abstract

At the LOS COMUNEROS race track loeated in Guarne, Antioguia, in an official competence. a three years old
gelding suffered a lesion over the intercarpal joint in the right forelimb. A thorough orthopedic cxam was
performed and s ray were ken, observing a slab fracture at the third carpal bene, The horse was evaluated and
operated at the velerinary Large Animal Clinie CES where an arthroscopic surgery was performed in order o
reduce the fracture vsing a 3.5 mm cortical screw, The surgery was successfully performed and the horse
recovered satisfactory from the anesthesia, The horse s cumently back in training, up o date the horse has have
an oustanding racing career winning multiples races.
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Introduccion

Las fracturas lipo slab de los huesos carpianos son
lesiones  comunes en  caballos de  cameras:
generalmente estas fracturas involucran la porcion
distal del borde articular dorsal del radio, la porcidn
proximal vy distal del hweso carpe radial e
intermedio ¥ ¢l aspecto proximal del tercer hueso
carpiang, "

En el caballo pura sangre inglés de carreras, las
fracturas completas del tercer hueso carpiano son
mis eomunes en el miembro anterior derecho que
en el izguierdo, mientras en standardbred de
carreras, estas fracturas ocurren por igual en ambos
miembros,

Las lesiones que afectan el tercer hueso carpiano en
caballos de carreras, gencralmente  incluyen
fracturas  en  fragmenios pl:q:n.'ﬁnx {chips),
completas (slab) o conminutas. "' Los (kncturas
completas sagitales del tercer hueso carpiano. son
normalmente  diagnosticadas  mediante as
provecciones radiogrificas lateramedial,
lateromedial  flexionada v dorsoproximal
dorsodistal (skyline). "

Los signos clinicos de una fractura completa del
tercer carpiano son similares a las fracturas de
fragmentos condrales a nivel de la articulacion
intercarpiana con un grado variable de claudicacion,
dolor aparente a la flexién proximal del carpo v
cfusion articular, La severidad de los signos
depende del tempe de evolucion,  ratamicenios
previos v compromiso articular, "

Las fracturas en uwn plano frontal son uswalmente
acompanadas por la distension de la artieulacion
intercarpiana ¥ clandicacion de tipo severo., Las
fracturas en el plano sagital usualmente producen
signos clinicos menos severos, '

5S¢ ha reportado que las fracturas del tercer hucso
carpiang  pueden  tener  diferentes  ratamientos
dependiendo del tipo v grado de la lesion. entre
¢llos se encuentran |a reduccion de las fracturas por
medio de un “tomille cortical”, la debridacidn v

extraccion de los fragmentos condrales v en algunos
casos reposo por largos periodos de tiempo. '™

Lo reducciom  medial  medisnte  osteosinlesis
proporcions estabilidad v reduce el dafio anticular,
consecucntemente ¢l riesgo de una osteodartritis
seeundaria disminuye, en alpunos casos la fraciura
completa puede ser removids artroscdpicamente

dependiendo del tamaito v ubicacion de la fractura.
i

Evaluacién del paciente

Luego de wna competencia de 1500 metros, un
caballe P51 de 3 afes de edad, macho, color
alazin, de 434 Kg, de peso, sufnid una lesion gue se
evidencid 2 dins  después, mostrando  una
clavdicacion 1/3 en el miembro anterior derecho
(MAD) que hsego de 48 horas progreso a una
claudicacion 4/5.
Al examen clinico del sistema musculo esguelético
realizado se encontrd;
¢  Claudicacion 4/5
o FEfusion a mnivel de la articulacion
intercarpiana
*  Prueba de la pinz negativa
Flexion distal negativa
Flexion proximal (positiva)
Dolor a la palpacion
Comao disgnosticos diferenciales se plantean:
*  Fraciura del tercer hueso carpiano
»  Osieoartriis Degenerativa de  tipo
traumatico de lo arficulacion  intercarpiana
& Tenosinovitis  del  tenddn  extensor
carporradial
El plan diagnistico incluyd un estudio mdiogrialico
con las siguientes proyecciones:
«  Lateromedial  fexionada (LM fexionada)
(Figura | )
* Lateromedial (LM} {Figura 2)
Dorsomedial oblicua (DMWY
Daorsopalmar (DY)
Dorsoprosamal-dorsodisial (Skyline)
(Figura 3)
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En las radiografias tomadas
fue evidente la fractura
completa del tercer hueso
carpiano.

Figura 2: Proyeccion lateromedial,
se observa fractura del tercer hueso
hueso carpiano,

FIQ urai: Proyeceion lateromedial flexionada
del carpa, se observa Tractura del tercer hueso
carpiana.

Fig ura 3: Proveccion dorsoproximal
dorsodistal (skyline), se observa la
fractura completa de la faceta radial
del tercer hueso carpiano,




Criterio para la selecciéon del
tratamiento

Como plan terapéutico se plantea;

Reduecion de la fractura intraaticular medianie la
utifencion de  un tormille  cortical ¥ guia
artroschpica.

El caballo es remitido el 10 de septiembre de 2005
al Centro de Veterinaria ¥ Zootecnia CES para la
realizacion de una cirugia antroscopica.

Al examen clinico se observa un paciente de
temperamento alerta, actitud deprimida, temperatura
38.7°C, pulso de 36 ppm, frecuencia cardiaca de 36
Ipm,  frecuencia respiratoria de 12 rpm, condicion
corporal &9, tiempo de llenado capilar de 2
segundos v membranas mucosas rosadas,

Como lm!hu.!;:: anormol se observa un aumento de
tamaiio en la anticulacion intercarpiana del miembro
anterior derecho (MAD), dolor a la palpacicn v una
claudicacion 4/5.

El caballo fue premedicado con Fenilbutazona a una
doszis de 4.4 mg/Ke. de pese via LY., peniciling G
sihdica o una dosis de 22,000 ULVKg. de peso via LY
v Gentamicing a una dosis de 6.6 mp/Ke. de peso
via LY.

El paciente se ubicd en la mesa de cimugia de cabito
dorsal ¥ se utilizd anestesia inhalatoria { [soluorano),
con 1o extremidad afectads en posicion Nexionada
T0°. Se realizd una desinfeceion quinirgica del drea
de In lesion,

Luege la articulacidn fue distendida con solucion
Hartman (Figura 4} v se ubicaron los portales de
entrada en la articulacion intercarpiona para la
evaluacion artroscopica con la lente de 4.5 mm. Se
evalud la articulacion ¥ se ubico el sitio de la
fractura; se delimitd el drea de fractura tanto en su
aspecto dorsal como distal mediante agujas # 18 por
1 % pulgada. (Figura 3).

Figura 4: distension de la articulacion
intercampiana con solucién Hartman,

Figura §: Ubicacion de la lesion con agujas
calibre 18 y portal de entrada (artroscopia).

Se redyjo la froctura wilizando un tomillo cortical
de 3.3 mm de didmetro v placas radiogrificas como
yuia para su ubicacion en ¢l plano frontal de la
fractura (Figura 6-7-Ba-8h)

(Ver paging Siguicnie).
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Figura &: ubicacidn del taladro en el
plano frontal de la fractura

Figura 7: Ubicacion del tornillo corfical de
J.9mm de diametro en el planc
frontral de la fractura

FProyecciones lateromediales flexionadas (70,
donde se confirma la ubicacion del tornillo
cortical en el sitio de |a lesion.
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Luego se procedid a realizar sinevectomia a nivel
intraarticular (articulacion  carporadial ¢ inter-
carpianal. Se suturd la piel con polipropilens 2-0
{Prolene Ethicon) seguido de vendajes estériles de
algoddin, gasa v coban (Figura 10 -11).

Figura 10: Vlendaje posquirtrgico del paciente.

Figura 11: Paciente en reposo, en la
pesebrera despuas de la cirugia.

Los medicamentos que se
administraron luego de la cirugia
fueron:

« nilbutaeona 4.4 me/Ke LV cada 24 horas
{7 dias)

» Gentamicing 6.6 mg/'Ke. 1Y cada 24 horas
{6 dias)

« Peniciling G sodica 22.000 U.lke/ 1.V, cada
& horas (6 dias)

El paciente permanecid hospitalizado durante 6
dias, ticmpo en el cual fucron cambiados los
vendajes cada 24 horas para monitorear, ademis ¢l
ejercicio lue restringido por un periodo de 120 dias
tiempo en el cual el caballo permanecio estabulado
en las instalaciomes del hipodromo Los Comuneros.
Se hicieron las siguientes recomendaciones en esie
orden:

+ Radiografias de control cada ™ dias, (Figura 12a
1203
« Apartir del dia 120, caminatas de 20 minutos ¢ dia
durante 30 dias en la pista de entrenamicnto,
+ Apartir del dia 150 se inicia trabajo de trote en la
pista de entrenamiento. durante 20 dias haciendo un
recorrido de 1500 metros / dia.
» Apartic del dia 170 empeso trabajo de galopes en
la  pista de entrenamiento.  aumentando
paulatinamente la intensidad de este hasta alcanzar
nuevamente su maximo nivel de actividad fisica,
Frl.l:."tli.'l.‘i.l.:ll]l..'}i rudi::gr&ﬁcu_-i de control 90 dias
posteirugia.  donde se observa la  evolucién
satisfactoria del proceso de consolidacion dsca en ¢l
sitio de la lesion.

Mientras se cumplia con las recomendaciones, ¢l
dia ™ se realivd el primer control radiografico,
donde se encontraron cambios degenerativos a nivel
de la articulacion intercarpiana ¥ carpometacarpiana
con un diagndstico radiografico compatible con un
proceso  de  osteonntritis  degenerativa  de  la
articulacion intercarpiona v carpometacarpiana del
MAID (grado 1) como consecuencia de la
inestabilidad articular, la coal fue tratada mediane
la aplicacion intraanticular de conticosteroides v de
dcido hialuronico.
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CONCLUSIONES

La fjacion interna de fracturas en caballos es una
alternativa viable desde el punto de vista quirirgico
para la resolucion de algunas condiciones de tipo
osteoarticular que afectan o diferentes estructuras
osteparticulares en caballos de alta competencia.

También ¢s importante mencionar que juega un
papel importante la pebabilitacion del paciente, la
cuadl le va a permitir tener una recuperacion
satisfactoria ¥ poder alcanzar de nuevo su estado
fisico-nilético gque le permita desarrollar la
actividad deportiva para la cual ha sido entrenado.
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El dia 176 después de la cirugia. se realizd el
segundo control radiografico. en donde se observio
que el proceso de cicatrizacion osea habia sido
solisfactorio v el caballo estaba siendo entrenado de
acuerdo a las recomendaciones dadas después de la
cirugia,

El dia 234 después de la cirugia el caballo participd
en una competencia oficial de 1000 metros en cl
Hipadroma los Comuneros, en la que tuvo un buen
desempeiio.

El dia 257 comid nuevamente, en una competencia
oficial, en una distancia de 1100 metros, con un
mejor desempefio, v obtuve el ler puesto de la
competencia,

Actualmente el caballo es entrenado en el
Hipaddroma los Comuneros v estd corriendo en
competencias oficiales con en buen rendimiento
fisico y sin evidencia de dolor proveniente de la
lesion.

Discusion

Los hallazgoes al examen clinico inicial mostraron
que la lesién se ubicaba a nivel de fa articulacion
intercarpiana, por los signos clinicos encontrados en
¢l paciente:  inflamacidn,  efusion  articular,
clandicacion 4/5.

Para  establecer  un  diagndstico  definitivo,
sospechando de una fracwra en la articulacion
carpiana, se wiilizd como ayuda diagndstica un
estudio radiografico completa, donde se evidencio
fracturs completa del  wercer hueso  carpiand.
Conociendo el dingndstico definitivo se plantearon
dos alternativas para el paciente: fratamiento
médico, en donde el caballo serfa tratado con
antiinflamaterios, reposo prolongado v retire de su
actividad deportiva:; v un tratamiento quinirgico
{artroscopia v fijacion interna), que ofreceria allas
posibilidades 1l caballo de sepuir con su sctividad
deportiva,

Se wmd entonces la decision de  realizar el
tratamiento quirirgico y fue remitido al Centro de
Veterinaria y £ootecnia CES, en donde se realizo cl

procedimiento quirirgico. que fue exitoso v con un
prondstico favorable para el paciente.

Las fracturas tipo slab del wercer huese carpiano,
son las de mayor prevalecia a ivel carpland en
cahallos pura sangre inglés (1*.5.1), estas fracturas
comprometen nommalmente la faceta radial del
fercer hueso carpiano. Es el caso del puciente
descrito anteriormente.

De geuerdo con reportes en diferentes fuentes de
investigacion, este tipo de lesiones tienen del 65 al
7% (8) de éxito ¥ su prondstico es favorable al ser
fratadas  quimirgicamente  mediante  la fjacion
interma del fragmento condral v con ayuda
artroscdpica. En nuestro caso se eligid la alternativa
quirtrgica vs, la alternativa médica dado ¢l caso
especial del paciente.

Sc tenia un diagndstico  definitive  gracias al
exhaustivo  examen  elinico  oropédico y la
utilizncion de las ayudas d]ngm’mﬁcuﬁ Lli:ipmlih]:.-s en
su momento  {estudio  radiogrifico.  evaluacion
ultrasonografica v ariroscopial,

Ademas comamos con toda o infreestructors de
lipo quirirgico para desarrollar el procedimiento v a
la vez con la disposicion de los propietarios para
seguir o coabalided  las  indicaciones de  tpo
fisioterapéutico en este caso el extenso v dedicado
programa de rehabilitacion,

Dade que todas las circunstancias eran adecuadas
para la intervencion gquirirgica. se realizo
reduccion de la fractura mediante la fjacion interna
en forma satisfactoria, yo que se pudo ubicar el sitio
adecuado para la aplicacidn del tomillo cortical en
el plano dorsal del tereer hueso carpiano,

Es importante anotar que es de vital importancia el
plan de rchabilitacion formulado parz ejemplares
con este tipo de lesiones, debido a la alia
probabilidad de desarrollar condiciones
degenerativas a nivel inmtraarticular v en casos
puntuales la recumrencia de fracturas al mismo nivel
debido al estrés intraarticular causado por el peso v
el tipe de ejercicio del paciente.
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