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- INTRODUICCION

ESTUDIO SOBRE LA OVARIOHISTERECTOMIA EN PERRAS,
REALIZABLE POR UN SOLO CIRUJANO ( A DOS MANOS ).

Durante nuestros estudios de cirugfa, aprendimos a
realizar esta operacibén, con el auxilio del primer ayu-
dante, anestesista, etc.., por lo que la mayoria de los
egresados salen de la facultad, con la idea en la mente,
de que la ovariohisterectomia se debe realizar con uno -
o més ayudantes, serd entonces de interes, llevar a cabo -
egte estudio con fines précticos.

Las pequeflas especles, principalmente en las grandes
metrdépolis, del México moderno, se estan convirtiendo en
una parte esencial del individuo integrante de las mismas,
Y es que, la situacién enajenante de la sociedad que con-
forma estos nficleos, ha hecho que lss personas viertan —
gran parte de sf carifio, a los perros y a los gatos;

Es aquf donde el medico veterinario dedicado & las -
pequeilas especies, juega un vapel prevonderante no sola--
mente, en cuidar de la salud del paciente, si no tambien
en realizar un me jor consrol de la natalidad, en 10 que a
mascotas se refiere. En este caso, en lo que stafie a las
hembras de los caninos, hemos gquerido realizar este estu~
dio enfocsdo, coﬁo antes comentamos a la vida prictica --
del medico veterinario que trabaja con pequefias especies.
Con la aplicacién de esta téenica, que no es nueva, si no
que tan solo no se ha promocionado, tratemos de obtener,
una me jor distribucién del tiempo profecional del medico,
lo que podria redundar, en una mayor captacién de trebajo
¥ en un momento dedo, en un aumento de sus ingresos, acla
rzndo que, varas lograr dominar esta técnica se ocupa de -

practica.



Creemos que este estudio, serd de interes tambien
vars los instifuciones de heneficencia, ye aue podrén
tener otra opcidn nars sus labores. pdemés por el sezgo
~ue ha tomado laz vidas, tenemos nie pens=r en forms dis-
tinta, pars lograr el ideal de elevar nuestro nivel de

orofesionistas.



MATERTAT,

- Cincucnta vperras de diferentes razas, edades, vesos
y todas mayores de siete meses.

- Preanestesico.

- Anestesico.

- ¥Waquina rasuradora.

- Jabon.

- Antiseptico.

- Cuentes vara cirujano.

- Pilipina,

- Patios de campo.

- Algodén.

- Jeringas.

- Torniquete.

- Cepillo quirGrgico.

-~ antibibtico.

- Talco.

~ Mesa de mayo.

- Ganchos separadores.

~ Portsagujas con tijera.

~ Gancho de castracién.

- 6 pinzas de campo.

- Pinga de diseccidn.

- VMango de bistur{ nimero 4.

- Hoja de bistur{ numero 21.

- 2 pinzas de allis.

- Compresas.

~ Material de sutura,_segun el animal.

- 6 pingss de moscuito.

- Tijeras de diseccién.

2 angiotribios.



METODO

Para el presente trabajo se utilizaron, cincuenta perras
de diferentes pesos, razas y edades todas mayores de siete --
mesesde edad y no obesas, las cuales se dividiron en dos gru-
pos, de 25 perras cada uno;

A.- De 7 meses a un afio inclusive.

B.- Me 3 afios a 5 afios inclusive.

Serén renortados, el fiempo guirdrgico, y los problemas
en el operatorio, transoperatorio y vostoveratorio, si es —-
nue los hay.

Bl tiemvo promedio para dar de alta a las perras serh
de 10 dfss, con una revisién del animal a los 5 dfas poste-
riores de la ovariohisterectomia, y otra revisién a los si—-
guientes 5 dfas, en la gque se retirarén las suturas de la —--
piel.

Ademés vara ser mis objetive la técnica, se incluirén
dibujos detallando los pasos a seguir.

Se realizsron las ovariohisterectomias, mediante la -
siguiente técnica;

T.- Prepare al animal pare el procedimiento guirtrgico,
coléquelo en decOibito dorsal, especial é&nfasis deberd poner-
se en el agmarre del psciente a la mesa, ya que de &ste depen
de el oue se mantenga en posicién correcta, en los miembros
anteriores una lazada simple a nivel de los metacarwosg, es -
suficiente, en los miembros posteriores se recomienda que se
hega una doble lazada, la primera a la altura de la articu--
lacién tibio-tarsiana Y la segunda sobre laé falenges, estas
lazedas deberdn anudarse varzlelas a 1o mese de cirugia pera
eviter una neuritis al ciftico vor presién. Haga una inci --
sién caudel en 1la linea medis, & vartir de la cicatriz umbi-
lical en direccién caudzl de anroximszdamente 5 7m. de longi-

tud, esto se nuede tomar como bmse nero esto denmende en oca-—

ciones d= 12 t2lle del e~ninsl, va nue en a2lgunos casos fue



necesario amoliar 1l incisién en direccién creneal pasra faci-
litar 1s exteriorizacibén del overio y en otros casos, para =—-—
exnoner la bifurcacién del cuerpo del utero la incisibén se -
amplio en direccidn caudal. Bl cirujano se enquentra g el la-
do derecho del animal, y el cuerno derecho se localiza median
un gancho de castracién 4§ manuslmente.

PIGURAS » I ¥ 2.

2.~ Sostenga el cuerno con ambas manos levintelo del =~-
sbdomen. Hage un agujero bien sbajo en el ligamento ancho con
los dedos pulgares o indices. REvite hacer el desgarro del 1i-
gemento ancho muy cerca de los vasos uterinos.

FIGURA , 3.

3.~ Con el Indice o el dedo medio de cade mano en el --—
agujero, Jjale el ligamento ancho tan lejos como sea posible -
a fin de crear un pediculo en cada extremo.

PIGURA , 4.

4.~ vara fines de traccién, una pinza hemostédtica se -~-
debe colocar en el ligemento ovArico, se puede utilizar con
igual eficacia las pinzas de Allis, Sostenga la pinza y el -
cuerno en la msno derecha y haga tengién en el ovario. El li-
gamento suspensorio del ovario se rasga vor un movimiento de
arafiar con el Indice izouierdo, este es un detalle de suma -
imnortancia. ®l propégito de este procedimiento es aumentar
la laxitud en el Area para tener mis facil acceso.aI ovario.
El ligamento suspensorio no se puede desgarrar si no se tiene
tenso con la mano derecha. El borde libre de este ligamento -
se palva ficilmente como una benda que corre desde el ovario
en direccién dorsal y lsteral hasta la mitad de la ultima -
costilla. ®Bsta estructura se puede cortar con las tijeras si
es demssizdo tenaz para desgarrerla. Hay poco peligro vpara
los vssos del ovario, puesto que toman un curso directo dess
de el ovario por el ligemento ancho hasta la aorta y vena ca

va posterior. La nreocupacién principal es evitar el mane jo



rudo y que lss inserciones del ovsrio no sean inadvertidamente
desgarradas.

FIGURAS » 5 ¥ 6.

5.- &plinue un sngiotribio al pedfculo ovirico bien lejos
d<1 ovario.

PIGURA , T.

6.- Cologue un segundo angiotribio o pinza hemostética -
nor encimz del primero tan' junto como sea posible.

PIGURA., 8.

7.- Avlicue una ligzdura de fijacién en el pedfculo deba-
Jo del angitribio inferior, esta ligadura debe de constar por
lo menos de doble nudo.

FIGURA » 9.

8.- Corte el pedfculo cortando entre los clamps con el
bisturi.

PIGURA , IO.

9.- Aseglirese nue la ligadura esté separada del angio—-—
tribio lo suficiente para aue no se suelte al quitar el ins-
trumento. BEsta ligadura atraviesa el pedf{culo hay que tener
cuidado de no atravesar los vasos, ¥ se ate primero en el 1g
do que esta contenidos los vasos con un datle nudo, aungue -
vuede ser nudo sencillo, despues el cabo se lleva alrededor
del pediculo y se ata en el lado opuesto con por 1o menos -
doble nudo, recomendamos utilizar cat gut crémico;ya gue su
absorcidn es més prolongeda.

PIGURA » 9

I0.- Para nrobar la seguridsd de le ligadura, agerre el
nediculo con una vinza de diseccidn y sosténgslo mientras -
suelte el angiotribio. i la ligsadurs estd firme, se baja el
muion susvemente dentro del abdomen: si no lo ests se aplica
otra ligadura, esto se hrce tomando el mufion con lze pinzas
de zllis o=ra asegur=srlo, se coloca de nuevo el angiotribio

Y se anlica la ligadura.
PIGURA , TP



II.- Para localizsr el cuerng igzquierdo agarre el ovario
derecho y j=le ceudalumente con fuerzs moderada. Si la inci--
sién no ha cuedado corta, el cuerno iznuierdo se hara visi--
ble. #n raras ocaciones le vejiga descensa en la bifurcacién
¢ impide le treccibén del cuerno. Esto se corrige jalando la
vejige fuera del abdomen por comvleto y colocéndola en el la’
do correcto del cuerpo del utero.

FIGURA, T2.

I2.~ Tne vez gue el cuerno se trae a la vista, se suje-
ta con los dedos y se saca entersmente fuera de la incisién
y se repite el mismo proceso anterior.

PIGURA , I3.

I3.~ Después de haber sacado los dos ovsriocs, tire de
ellos y de los cuernos en la comisura caudal de la incisién
abdominal, hasts que se vea la bifurcacién. corteAel liga -~
mento ancho con las tijeras dejando un residuo angosto a lo
largo de la arteria Gtero-ovérica, hay que tener cuidado -
ya aue puede haber retraccién de la arteria hasta un nivel
proximo al cervix si se corta el ligemento muy sobre los
vasos y esto puede dar lugar a cue no cueden incluidos en
1a ligadura y cue vosteriormente sangren. Colosue un angio-
tribio junto a la bifurcacién y proximsl a ella.

FIGURa » 4. .

I4.- Con el bisturf corte a lo largo del borde superior
del angiotribio y deseche el utero completo con los ovarios.

PIGURA , I5. '

I5.- Cologque una ligadura alrededor del utero, después
de pacer el nudo final y de comprobar que los vasos.no san-—
gran, se reoone el muion en el sbdomen. La incisién sbdomi-

nal se cierra de la msnera usual.
PIGORA , 16.
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Grupo A.- perras de siete meses a un afio de edad inclusive.

PESO PECHA TIEVMPO

PROPITT ARIO RAZA EDAD Ke. CIRUGIZ  OUIRURGICO

Alcala luna Pastor aleman T a. 28 1-27-86 40
En Febrero 7, se retiraron las suturas.

Falcon Criolla 8 m. 8 I1-12-86 30
En Pebrero 24; se retiraron las suturas.

Heyes Criolla 7 m. I0 I1-12-86 , 30
Tn Pebrero 22, se retiraron las suturas.

Peaslee Criolla T m. 12 I1-19-86 30
En Marzo I, se retiraton las suturas.

Balfow Prench poodle 7 m. 4 I1I-3-86 30
En Marzo 15, se retiraron las suturas.

Hayes Criolla "I a. 23 III-5-86 35
En Marzo I5, se retiraron las suturas.

Hayes Criolls I a. 20 III-I2-86 30
En Marzo 22, se retiraron las suturas.

Santiago acosta Dachshund T a. 5 IT1I-24-86 30
En Abril 4, se retiraron las suturas.

Nachtigal Criolla I a. I8 ITI-31-86 35
En sbril I, se retiraron las suturas.

Nachtigal Criolla I a. I9 III-31-86 35
%n Abril ITI, se retiraron las suturas.

Nachtigal Criolla I a. 17 ITI-31-86 35
En abril IT, se retiraron las suturas.

Padilla Pastor zleman 1 a. 26 TV-2-86 38
En Abril I5, se retiraron las suturas.

Lund Criollsa T m. 5 IVv-30-86 30
en WMayo I0, se retiraron las suturas. )

Mc Raken Criolla 10 m. 6 r-15-86 30
mn Mayo 30, se retiraron las suturas.



Gruco A.- perras de siete meses s un afio inclusive.

PESO PECHA TIEMPO

PROPITT ARIO RAZA EDAD Kg. CIRIIGIA QUIRURGICO

Wilson Criolla T m. 5 vI-3-86 30
sn Junio I3, se retiraron las suturas.

Amescua Gonzalez Criolla I a. 8 vVI-1I-86 30
En Junio 24, se retiraron las suturas.

_ Amescus fonzalez Criolla : I a. 6 VI-11-86 32

En Junio 24, se retiraron las suturas. '

Dammy Criolla I a. 22 VI~-24-86 36
En Julio 5, se retiraron las suturss.

Rodriguez Criolla 10 m. 20 VI-25-86 r
En Julio 5, se retiraron las suturas.

Plata Navarrete Pit bull I a. 22 VIT-I-86 38
Bn Julio 22, se retirsron las suturas.

0tis tiradale t. I a. 22 VII~4-86 40
En Julio 8, la verra se quito psrte de las suturas.
Bn Julio I5, la herida inflamsda.
En Julio 20, se retiro el resto de las suturas.

Dammy Criolla I a. 10 VII-7-86 30
En Julio I6, secrecién en la herida.
En Julio I9, herida humeda y se lame.
En Julio 2I, se sigue lamiendo, se vendo.
En Julio 25, se cambio el vendaje.
un Julio 28, se retiraron las suturas.

Amescua Gonzalez Criolla I a. 7 VII-9-86 30
En Julio 2I, se retiraron las suturas.

Amescua Gonzales Criolla I a. 7 VII-9-86 30
in Julio 2I, se retirsron las suturas.

¥artinez weimeraner 9 m. 19 . VII-19-86 35

n Julio 24, 1a nerrs se r~uito todas las suturas vero

1a herids esta cerrada y cicatrizada.



Grupo B.- verras de %tres afios a cinco sfios inclusive.

PROPIETARIO

De la Torre

Corne jo Sanchegz

Vergara Hatch

PESO FECHA TIEMPO
RAZA EDAD Kg. CIRUGIA NIIRURGICO
Akita 3 a. 28 I-I7-86 40
En ®nero 28, se retiraron las suturas.
Criolla 3 a. 3 1-29-86 30
Bn Pebrero I0, se retiraron las suturas.
Pagtor aleman § g. 31 I11-5-86 60:

Durante la ovaeriohisterectomia, al tratar de reducir
el pedfculo ovArico del lado derecho, este se des =—
garro por debajo de la ligadura, esto provoco una -
hemorragis algo seria, se controlo mediante la apli-
cacibén de una ligadura por debajo de la primera.

En Febrero I8, se retiraron las suturas.

Bicieg Made Basset Hound 5 a. 22 I1-10-86 35
EA PFebrero 20, retiraron las suturas.

Hayes Criolla 4 a. 22 I1I-12-86 34
En Marzo 22, se retiraron las suturas.

Dorazco Medrano Boxer 5 a. 21 III-17-86 37
En Marzo 27, se retiraron las suturas.

Hayes Criolla 3 a. 20 II1I-26-86 35
Bn Abril 7, se retiraron las suturas.

Gomez Plasencia Rottweiler 3 a. 28 1vV-9-86 40
En abril 2I, se retiraron las suturas.

Avifia Levy Pox Terrier 4 a. g Iv-21-86 30

En Abril 22, la perra se quito parte de las suturas
¥y la herida inflamada, se vendo.

Bn Abril 26, el vendaje esta en su lugar y la herida
desinflanada. |

En Abril 29, se retiraron el resto de las suturss.



Gruno B.~ nerras de tres aflos a cinco afios inclusive.

PROPIST ARIO
Romero Chavez

Avifie levy

Zuno Arce

Zuno Arce

Mufioz

Hayes

Hayes

Hayes

Hayeg

Hayes

Hayes

Romo de Vivar

Fansen

RAZA
Criolla

En Mayo 2?2, se

Fox Terrier

tn Mayo 6, se retireron las suturas.

Criolla

En Mayo 10, se
Criolla

En Mayo IO, se
Boxer

En Mayé 10, la

antibioticos.

En Mayo 20, se
Samoyedo

En Mayo 29, se
Fox Terrier

En Mayo 3I, se
Criolla

En Junio 2, se
Criolla

En Junio 9, se
Criolla

®¥n Junio 9, se
Criolla

®¥n Junio 9, se
Cocker 3panie

En junio 23, 1la

rn Junio 25, 1la

Zn Junio 28, se
Nriolla

An Julio T4, se

PESO
EDAD Keg.
4 a. 8
<tiraron las suturas.
3 a. 8
3 a. 23
fetiraron las suturas.
4 a. 3
retiraron las suturas.
4 a. 25

FECHA
CIRUGIA
1v-22-86

IV~-28-86

1v-29-86

IV-29-86

V-6-86

TIEMPO
NUIRURGIGOD
30

30

35

33

36

herida esta infectada, se aplicaron

retiraron las suturas.
3 a. 23
retiraron las suturas.
5 a. 6
retiraron las suturas.
4.5 a. I4
retiraron las suturss.
3.5 a. 15
retiraron las sutures.
4 a. 15
retiraron las suturas.
5 a. I6
retiraron las suturss.
1 4 a. 16

herida esta inflamada.

herida esta menos inflamada.

retiraron ls= sutursas.
3 2. 19

retiraron las suturas.

v-19-86
V-21-86
v-21~-86
v-28-86
v-28-86
v-28-86

vi-18-86

vIT-2-85

35

33

30

31

33

30

30

30



Grupo B.- perras de tres afios a cinco afios inclusive.

PESO FPECHA TIEMPO
PROPIETARIO RAZA EDAD K&. CIRVIGIA OUIRURGICO
Barreto Chihuahua 4 a. 2.75 viI-2-86 30
En Julio I4, se retiraron las suturas.
Zuno Arce Beagle 3 a. 8 VII-3-86 -30
En Julio I4, se retiraron las suturas.
Vazquez Cran danes 5 8. 55 VII~II-86 - 50

En Julio 22, se retiraron las suturas.



DISCUSION

Bl total de ovariohisterectomias realizadas en perras sin,
problemas patelogicos en la matriz, nos dieron resultados en --
este estudio positivos, aun siendo conscientes de que en el ca-
so Vergara Hatch, perra pastor aleman de cinco afios se presento
una hemorragia de consideracién, creemos que esto fue resultado
de un exceso de confianza en ls realizacidn de:la técnica.

Afortunsdamente en el resto de las perras intervenidas, no
se presentaron problemas, es decir, hemorragias durante las -~-
ovariohisterectomias.

Pue durante el postoveratorio cuando hubo zlgunos proble-
mas de cicetrizacién dediciente, heridas infectadas, perras --
que se retiraron soles todas o parte de las suturas de la piel,
pero estos problemas se podrian considerar aperte. _

Observaremos que las cincuenta perras estan vivas y con
buena salud, tenemos que comentar que le causa més comin de mu-
erte en esta operacibn, desples de una sobredosis de anestesisa,
podria ser la hemorragia por un mufion mal ligado.

Si esto ocurriera y no se pudiers controlar'la hemorragisa
rapidamente, se debe agrandar la incisién y eviserar el abdomen
vara ver el mufion sangrante, pinzarlo y ligarlo.

Bl proposito de esta t&cnica es adquirir suficiente laxi-
tud en el ovario que permita ligarlo, mediante el desgarramien-
to del ligamento susvensorio del ovario, y desde lﬁego para do-
minar esto se requiere de practica.

No se encontro entre ambos grupos, diferencias significa--
tivas, nero comentaremos tres puntos més, el nrimero se refiere
a las perras obesas, en las cuales tenemos el inconveniente de

1lz prasa entre los tejidos, lo que dificulta~1a visibilidad y



el manejo de los mismos, vor lo nue la técnica se debe realizar
con wds cuidado. ®Bn les gestantes bor ¢l peso de los cuernos y
la elasticidad presente de los tejidos la técnica se facilita.
En las perras en celo hay que tener tambien cuidado ya que, la
falta de elasticidad en la matriz puede provocar la ruptura de

la misma, al intentar colocer las ligaduras.



CONCLUSYONES
A) Tomando en cuenta que todas las perras estan vivas,
consideramos la tecnica practicable y segura.
B) El medico si obtiene mayor disponibilidad de su --
tiempo, ya que no devende de otra persona § versonas para -

realizar las ovariohisterectomias.
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