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RESUMEN

Para el Medico Veterinario y Zootecnista dedicado a la clinica de pequeiias
especies, resulta muy comun encontrarse con pacientes que sufren algin tipo de
fractura y requieren de una intervencion quinirgica para la resolucién de la misma; en la
reduccién de dichas fracturas tradicionalmente se han utilizado diversas técnicas,
Existen en la actualidad un gran numero de técnicas quirtrgicas para la coaptacion de
fracturas, pero no todas ellas son del todo ideal o pueden realizarse, para las diferentes
tipos de fracturas, en diversos estudios y trabajos se ha utilizado el cianocrilato con
éxito, el cual pudiera emplearse como complemento de las técnicas tradicionales. El
objetivo del presente trabajo fue evaluar la utilizacién del cianocrilato en la resolucion de
fracturas provocadas, se intervinieron quirirgicamente 10 conejos los cuales fueron
fracturados en tercio medio del radio; fijando la fractura Unicamente con cianocrilato. La
primer radiografia para determinar la formacidén de callo 6seo se realizd 15 dias
después de la cirugia, las siguientes se tomaron con intervalos de 15 dias hasta los 45
dias en que fueron sacrificados. Posteriormente se realizd un estudio histoldgico para
determinar la evolucion de la regeneracién Gsea, asi como probables signos de
toxicidad en higado y rifién. El estudio radiologico demostrd una correcta formacién de
‘callo éseo durante todo el proceso de regeneracion 6sea, histolégicamente el hueso
presento una buena recuperacidon, en higado y rifidn no se presentaron cambios
significativos. .



INTRODUCCION

Los hallazgos arqueolégicos del paleolitico y neolitico, demuestran que el hombre
desde sus primeras manifestaciones culturales sobre el planeta inicié determinadas
practicas quirdrgicas; tanto en si mismo como en los animales que desde el neolitico
empezd a domesticar, esto lo demuestran diversos restos 6seos encontrados con
claras sefiales de frepanacion y fracturas reparadas.(2)

La primera referencia escrita que se conoce de la Medicina Veterinaria es el papiro
de Kahun, documento religioso de gran importancia escrito durante la Xil dinastia del
antiguo Egipto (2000-1800 a.C. ). Entre los escritos que dejd Hipbcrates se encuentran
las observaciones sobre fracturas y su restauracion.(1)

Durante el siglo XVl el perro comenz6 a ocupar una parte importante en estudios
de fracturas y hasta nuestros dias continia en primer plano de investigaciones en la
reparacién de las mismas.

La palabra Ortopedia det griego ortho-recto y paidos o pais-nifto etimolégicamente
se refiere a la posicién y marcha recta de [os nifos, dentro de ia terminologia médica
actual en el hombre como en los animales, es la especialidad que se encarga de
conservar y restaurar la funcién normal dei sistema esqueiético, sus articulaciones y
estructuras asociadas y estd relacionada con la sustentacién y marcha normal de los
individuos jovenes, adultos y viejos.(1,2)

El profesor Nicholas André, fue el primero en utilizar la palabra ortopedia en 1941,

cuando publicd su obra titulada: * El Arte de Prevenir y Corregir Deformaciones en {os
Cuerpos de los Nifios* .(2)

En la Medicina y Cirugia Zootécnica ha habido destacados investigadores que han

4 ido modificando las técnicas tanto para la resolucién de problemas trauméticos, como
' para la ortopedia y han aportado valiosos conocimientos. Ante la imposibilidad de

mencionarios a todos contamos algunos como: Dibbel, Schroendel, Standel, Steinman,

: Kirschner, Hickman, Eimer,Thomas y Leonar, magnificos cirujanos investigadores,
. cuyos trabajos han sentado bases para la traumatologia y la cirugia modema. (2)

El objetivo del cirujano ortopedista, es lograr una buena osteosintesis para
promover la osteogénesis, esto quiere decir, fijar un hueso fracturado con determinado
implante para eliminar el movimiento y optimizar la regeneracién, asi como la formacién
de hueso nuevo para que la fractura quede debidamente consolidada. (13)

El cianocrilato es un adhesivo basado en los aiquil 2-cianocrilatos, estos se
preparan por pirdlisis de poli(aiquil 2 cianocrilatos), los cuales se producen al condensar
formaldehido con los cianoacetatos de aiquilos comespondientes. CH2:
CHCOOCH2CH2CN.(16)



El uso de cianocrilato, pera la fijacién del esqueleto axial ha sido investigado,
estos estudios han obtenido resultados variables los que tal vez se expliquen por
experimento designado, especie animal usada, tiempo y cantidad de cianocrilato, y sitio
y tipo de hueso al cual fue aplicado. (7,16)

Los cientificos Mexicanos Diaz y Servin realizaron un expearimento basado en
sutura cutdnea con cianocrilato como altemativa para lograr una buena cicatrizacion
que dejase la menor huella posible logrando resultados positivos. (3)

En el afio de 1982 Putney y Borman realizaron un estudio mediante el cual fijaron
humero de aves utilizando el metilmetacrilato, valorando los resutados mediante
estudios radiolégicos e histolégicos obteniendo buenos resultados ya que el pegamento
no tenia el peso de ios .implantes metélicos lo que ocasionaba alteraciones en el
vuelo.(12)

Una de las especies mas utilizadas de manera experimental en la medicina, tanto
humana como veterinaria ha sido el conejo, en éi los laboratorios han probado
medicamentos de todo tipo para su posterior aprobacién para su uso en humanos, en la
cirugia el uso de ésta especie ha sido desplazada por otras como son el perro y el gato,
en el afo de 1988 Harper utilizé los conejos para probar la efectividad en la
estabilizacién de fragmentos osteocondrales en fracturas supracondileas mediante la
utilizacién del cianocrilato. (7)



PLANTAMIENTO DEL PROBLEMA

Para el Médico Veterinario Zootecnista dedicado a la clinica de pequefias
especies, resulta muy comun encontrarse con pacientes que sufren aigin tipo de
fractura y requieren de alguna intervencién quinirgica para la resolucion de la misma;
en la reduccion de dichas fracturas tradicionalmente se han utilizado diversas técnicas
como son: Placas y tomnillos, filadores externos, clavos intermedulares y cercigjes ;
éstas técnicas presentan algunos inconvenientes tales como intolerancia a los
implantes, reacciones inflamatorias, infecciones, dafio al canal medular,
desmineralizacion, retrazo en la regeneracion 6sea y el alto costo del material y equipo
necesario para su aplicacién, por elio resulta necesario probar técnicas altemativas
como la utilizacion del cianocrilato y en primer instancia en especies experimentales
como en conejos. (2,5,13,14)



JUSTIFICACION

Enla Clinica Veterinaria de Pequefias Especies, ia cirugia Ortopédica ocupa un
importante lugar, ya que en una gran parte de la poblacion de perros y gatos sufren
algin tipo de problema traumatolégico. (8)

La Ortopedia Veterinaria comprende la habilidad del cinsjano ortopedista, mas ia
disponibilidad del instrumental y la capacidad de! propietario del paciente para solventar
los gastos del método a utilizar, son todos estos algunos de los factores que rigen un
tratamiento adecuado para la resolucidn satisfactoria de una fractura. (12)

Existen en la actualidad un gran nimero de técnicas quirargicas para la coaptacién
de fracturas, pero no todas ellas son de todo ideales 0 pueden realizarse, para las
diferentes tipos de fracturas, en diversos estudios y trabajos se ha utilizado el
cianocrilato con éxito, el cual pudiera emplearse como complemento de las técnicas
tradicionales.

Con este trabajo experimental, se tratara de buscar una alternativa mas sencilla y
rapida en la reparacion de fracturas favoreciendo la Osteosintesis estable, respsatando
al maximo a la vascularizacion y evitando con estos algunos de los problemas
inherentes al uso de implantes metalicos.

E! cianocrilato es un material que presenta varias cualidades que hacen atractivo
Su uso en cirugia, el bajo costo, el facil manejo, no causa rechazo del organismo,
fijacién estable de ia fractura.



HIPOTESIS

Si con la utilizacidn de las técnicas tradicionales para la resolucién de fracturas se
observa demasiada manipulacién de la vascularizaciébn provocada por los implantes
metalicos; se considerara paralela a la técnica tradicional, la utilizacién de cianocrilato
para la reparacion de fracturas.



OBJETIVO GENERAL

Evaluar la utilizacion del cianocrilato en la resolucidon de fracturas provocadas en
conejos.

OBJETIVOS PARTICULARES
1.- Analizar el factor de la utilizacion de cianocrilato en la formacién de callo 6seo.

.- Valorar mediante estudios radiolégicos e histopatoldgicos el proceso de
_regeneracién Gsea.

Ill.- Valorar mediante estudios histopatoldgicos si el cianocrilato provoca toxicidad
renal y hepatica.



MATERIAL Y METODO

El presente trabajo se llevé a cabo en los Centros de Cirugia y Patologia de la
Divisién de Ciencias Veterinarias del Centro Universitario de Ciencias Biologicas y
Agropecuarias de la Universidad de Guadalajara

Se utilizaron 10 conejos de los cuales no se tom6 en cuenta raza, edad ni sexo,
pero si el peso de los mismos. (2.1 kg. a 2.2 kgs.)
Los animales fueron agrupados de manera aleatoria en dos bloques de 5 animales
cada uno, con el fin de facilitar su manejo.

E! instrumental quirGrgico utilizado fue general, como sierra de calar, ganchos
separadores y elevadores de periéstio, el material de sutura absorbible de calibre 0 y 2-
0 y como materiai no absorbibie nylon calibre 0.

El cianocrilato que se utilizé para la fijacion de fracturas fue el metii metacriiato.

La preparacién de los animales empezd con el dietado de 10s mismos (24 horas de
alimento y 12 de agua ) postericrmente se rasuro sobre el lugar de la incision, desde la
parte proximal del humero hasta los carpos,se lavd con agua y jabén, cuidando de
retirar todo el pelo suelto; a continuacién se aplicd una solucidn antiséptica (lodo) para
mantener libre el campo operatorio de agentes que pudieran causar contaminacién.

Para la anestesia de los animales fueron utilizadas tres sustancias; primeramente
se aplico maleato de acepromacina por via intramuscular a razén de 16mg. Por kg. De
peso corporal, transcurridos 10 minutos se Aplico la ketamina a dosis de 50 mg/kg mas
la xilasina cuya dosis fue de 3 mg/kg. (10,15)

Los animales utilizados se encontraban en condiciones clinicas éptimas para ser
intervenidos quirirgicamente.

E! abordaje al cuerpo del radio se realizé por medio de una incision medial la cual
se extendio desde el epicondio medial hasta el proceso estiloides del radio,
posteriormente se incidi6 1a fascia subcutanea sobre la misma linea de la piel, luego se
incidi6 sobre la fascia antebraquial profunda entre los musculos extensor carporadial y
pronador.( 11 )



Una vez visualizado el hueso se procedi6 a fracturario utilizando la sierra de calar,
posteriormente se levantd el periostio en ambas puntas, se secd la sangre lo mejor
posible, se embono el hueso y se aplicd el cianocrilato, manteniendo la posicidon durante
5 minutos para asegurar una buena fijacién, después de checar la reduccion anatomica
de la fractura se procedié a suturar por planos utilizando puntos en X con sutura
absorbible en musculo y puntos separados con sutura nylon en piel. Posteriormente se
realizé una toma radiografica durante la cirugia medio-ateral con el animal de cubito
lateral respectivamente al término de la cirugia.(fotografia N° 1 y 2)

Los conejos estuvieron en reposo en jaulas individuales, durante su recuperacion,
la primera radiografia para-determinar la formacion de callo 6seo se realizé 15 dias
después de la operacidn, las siguientes radiografias se tomaron con intervalos de 15
dias hasta el momento del sacrificio de los animales gue fué a los 45 dias,que fue
realizado por traumatismo encefalico. (4)

Durante todo el procesc los animales fueron alimentados con conejina, alimento
comercial y agua a libre acceso.

Después de llevarse a cabo el sacrificio se procedid a realizar un estudio
histolégico para determinar 1a evolucién de ia regeneracién del hueso, asi como de
higado y rifién. Este estudio se realizé en el area de patologia animal, con cortes a 4
micras, teftidas con hematoxilina y ecsina.H-E



RESULTADOS CLINICOS Y RADIOLOGICOS

El objetivo de cualquier técnica quirirgica para la reparacion de fracturas es
restaurar la posicién anatémica y la funcién de la parte dafiada para que vuelva io mas
répido posible a la normalidad, en los casos estudiados en el presente trabajo se pudo
observar la reparacion anatémica de los mismos inmediatamente después de terminada
la cirugia mediante las tomas radiogréficas(fotografia N° 2). En todos los modelos se
pudo apreciar una buena reduccién anatémica, pudiéndose observar la aparicion de
callo 6seo a partir de los primeros 15 dias, incrementandose éste en las tomas
consecutivas (fotografia N° 3). La recuperacion de ia funcién del miembro intervenido se
dio répidamente; ya que 24 horas después de la cirugia los conejos apoyaban ya el
miembro en el piso y 5 dias después la funcidn se restablecié normalmente.



Fotografia N° 1.- Toma latero lateral de tibia con fractura doble provocada al momento de la cirugia.

Fotografia N° 2.- Toma latero lateral de tibia con fractura dobie en parte media fijada con cianocrilato.




Fotografia N°  3.- Toma lateral de tibia que muestra la presencia de callo dseo a los 30 dias de
realizada la cirugia,

Fotografia N° 4.- Toma latero lateral de tibia que muestra la formacion de callo 6seo a los 45 dias de
la cirugia.
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RESULTADO DEL ESTUDIO HISTOPATOLOGICO DE HIGADO

a) DEGENERACION TURBIA E HIDROPICA

b) INFILTRACION LINFOCITARIA EN ESPACIO PORTA
b) HEMORRAGIAS

d) DEGENERACION GRASA

6) CONGESTION

RESULTADOS DEL ESTUDIO HISTOPATOLOGICO DE RINON
a) DEGENERACION TURBIA DEL EPITELIO TUBULAR
b) CONGESTION Y HEMORRAGIAS EN AREA PARACORTICAL

RESULTADO DEL ESTUDIO HISTOPATOLOGICO DE HUESO
a) FIBROPLASTIA '

b) ACTIVIDAD OSTEOBLASTICA

¢) HIPERTROFIA CARTILAGINOSA

d) HEMORRAGIAS



PRESENCIA DE REPARACION OSEA EN LAS TOMAS RADIOGRAFICAS
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GRUPO No. 1
CONEJONo | FECHA DE CIRUGIA 1000G/7] tera. TOMA 24K06/7 | 2da. TOMA 0BAQS7 { 3ers. TOMA 221097
1 B A A A
2 B A A A
3 B A A A
4 B A A A
5 B A A A

A.- Sl (Presencia de reparacion 6sea )
B.- NO ( Ausencia de reparacién 6sea )

Cuadro 1.- Valoracion radiografica que muestra la formacion de

caflo 6seo durante el proceso de investigacion.
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PRESENCIA DE REPARACION OSEA EN LAS TOMAS RADIOGRAFICAS

GRUPO No. 2
CONEJONo |  FECHA DE CIRUGIA 1709/87 | 1fera. TOMAO1/1087 | 2da. TOMA 151007 | 3era. TOMA 301097
& B A A A
7 B A A A
8 B A A A
8 B A A A
10 B A A A

A.- SI (PRESENCIA DE REPARACION OSEA)
B.- NO (AUSENCIA DE REPARACION OSEA )

Cuadro 2.- Valoracién radiogréfica que muestra ia formacién de callo 6seo
Durante el proceso de investigacién.



ESTUDIO HISTOPATOLOGICO DE HUESO
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CONEJO No HIPERTROFIA HEMORRAGIAS FIBROPLASTIA ACTIVIDAD
CARTILAGENOSA OSTEOBLASTICA
1 Cc B B
2 A B A
3 A B A
4 o B B
5 A A
6 A B A
7 B A A A
8 A Cc
9 A A A
10 B A B
A.- DISCRETA
B.- MODERADA
C.- SEVERA

Cuadro 3.- Resultado del estudio histopatoldgico de hueso.
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ESTUDIO HISTOPATOLOGICO DE HIGADO
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Cuadro 5.- Resultado del estudio histopatoldgico de higado.

CONEJO No| DEGENERACION | INFILTRACION | HEMORRAGIAS | DEGENERACION CONGESTION
TURBIA E LINFOCITARIA GRASA
HIDROPICA
1 B A
2 B
3 B A B
4 B
5 B B
6 B A
7 B B
8 B B B A B
9 c B
10 B A A
A) DISCRETA
B) MODERADA
C) SEVERA
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ESTUDIO HISTOPATOLOGICO DE RINON

CONEJO No. CONGESTION Y HEMORRAGIAS DEGENERACION TURBIA
1 A B
2 A B
3 B B
4 A B
5 A B
6 A B
7 A
8 B
9 B
10 B B

A) DISCRETA
B) MODERADA

Cuadro 4.- Resuitado del estudio histopatoldgico de rifion.
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DISCUSION

Se observé que la utilizacién del cianocrilato no provoct interferencia alguna en el
proceso de la reparacibn Osea en los modelos utilizados, ya que en el estudio
histopatolégico se pudo observar y apreciar la reaccién celular con proliferacion de
osteoblastos por lo cual se puede deducir que este evento no es modificado con el uso
del cianocrilato. Este evento puede ser tomado en cuenta como una altemativa para ser
utilizado en la reduccién de algunos tipos de fractura.

Las placas radiograficas utilizadas como referencia en ia cual se aprecia con
suma claridad la presencia de reparacién 6sea mediante ia formacién de callo 6seo. Por
ejemplo: en ia primer placa radiografica se puede observar el incremento de
proiiferacidn de callo 6seo a los 15 dias de haber sido sometido a cirugia.

Por otro lado las lesiones histopatoldgicas encontradas en los drganos en ios
cuales se queria comprobar-si el uso del cianocrilato podria tener aigan efecto téxico
que impidiera o alterara ademés la reparacion 6sea. Dichas iesiones no fueron
significativas ni manifiestas de algun tipo de toxicidad en los modelos, que son discretas
inespecificas, por lo cual consideramos que no tienen ninguna relacién ni relevancia
clinica con el uso del cianocrilato en el hueso, estas lesiones son consideradas durante
el estudio histopatoldgico como parte del metabolismo celular. (*)

Cabe mencionar que los modelos experimentales durante el proceso de
evaluacion (45 dias) no observaron alteraciones y complicaciones en su estado general,
el cual se puede considerar clinicamente 6ptimo para este diserio experimental.

Con este trabajo se pretendié dar a conocer e implementar una altemativa en la
reduccion de algunos tipos de fractura, sobre todo en aquellas con una dificil coaptacion
con otras técnicas quirirgicas ortopédicas ya existentes. Ya que los resutados que se
obtuvieron fueron valorados como clinicamente dptimos, y son congruentes de acuerdo
a lo que se esperaba ya que en cuanto a efectividad son comparables a los obtenidos
por Diaz y Servin 1985, por lo cual podemos sugerir que la utilizacién del cianocrilato
puede ser una posibilidad viable en la ortopédia veterinaria, pudiendo incrementar asi el
éxito en Ja resolucion de fracturas que antes eran un fracaso mejorando ademés la
calidad de vida de nuestros pacientes. (3)

*M.C.V. David Avila Figueroa
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CONCLUSIONES

1.- El uso de cianocrilato sobre la linea de fractura no interfiere en ningun aspecto
con la formacibn de callo 6seo, como Sse puede apreciar en los cambios
histopatolégicos del tejido analizado en cada uno de los modelos.

2.- La regeneracion 6sea (callo) en cada uno de los modelos, asi como su
remodelacién no se observa radiolégicamente afectada.

3.- De acuerdo con los estudios histopatoldgicos realizados en rifidn e higado no
se encuentra ninglin cambio compatible en los tejidos de toxicidad a dichos érganos, los
cambios encontrados son muy discretos e inespecificos por 1o que se consideran no
tiene relacién con la substancia administrada.
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