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El menudillo os un~ ,le l'ls reDi6n wnt6micft <~'.;e se '.:.fect·-"- co1; r~'.'.yor 

frecuencia en 10<- C".b:illon, e::-to ?e :tehc !n'inci!>r~lmcc:ite r1 lP. func:i.6n 

de c;oporte que ren.liz;an loF rnH~ros seE·mno.i,leof.; ¡>roxiT.Jales ~· el li¿7.§': 

mento suspensorio,funci6n (lUC rietermina en ellos presionr,s co!lsile

rables que ocas ion1111 iilflru:!aci6n ·s en ocasioneE frncturns. 

La scerunoiditis es 1(1. inflarnaci6n de loé· :n.uo-lJof.l ses~unoiücoc yiroxim,!1 

leo, localizruidosc en doc "u:perficinn, 1.a P..rticul3J• ~- pcrir..rticular 

la externa de loo Jruee01 .• 

1:11 carla ouperficíe sn proriuoeJJ r.nmlnoc 6seoo que i:¡rli.can la forro~ -

tk ~·ecrunoidi tio. 

I,ar:: fructu.ras en loo huesos seo·unoídeos proxiwüeo 13011 frecucntef, -

en rulimn.leo de c:i:rrerns ,lns fracturas rm l'l porci.6n ventral dnl r.ie-

orunoLl•:. o r:;::- - , :.ice eu tu10 6 •'l1c frnc:rnenton. 

Del lJepartruc1,. , de Girugin ~ iindio1<\>;J'l 1lu 1•t Fnrultad Lle 1·1etUc1na 

Veterinaria ;i' Zootecnin ne OlÜeccion·tron TO r·1di·J~afÍr\s de cnsoc -

clinicoo de nnimrücr' con problern'1n rle 1-i ri.rticuln,ci6n del r:ienurlill0 

cada rndiogrn.fín oe fotOféraí'1" :. oe eoí'\ue1011.tiz6 pnr:t fn.cil 1 trir u;i.n

mej or compronsi6a. 

El ei;tudio rtvliol61:ico N un me(liO import:l t.<' r\c uirtr;.;6f't,ico (>~! la

clini.c·' de equii.01; y11 ciue frecur>nt1rn1cntee l'1r·. c;xtrcmid",r1t.:'r' ei:t<\n r,u

jetau n cono tanteo trrn;.r.mtim.r.oc r1ue compro1ricten al r'Ü' tei~'l locor.io -

tor.Pnrn deterr:innr ln leGi6n ne :·c,,ui.<T" ,;, .. in:; ¡iosi.cio:ie! rnclir>l,2 

Gíc:m, nnn n.n toro-poo tnrior ~· otra l'.1 tern.l. Ln.r.: eonn t•u. tNi r:id io16e;j

crw yn nenc.ion·Hlno,ln pouici<'.n d<)l ~.n¡~;l:i P):ncto ,\ l:t lircC'e:\6:1 "n-

1:1 CU'Ll ~.1 r ·:o co:· l.J"'.l J"tfl' n tt,,1v~1J d•' 1·1 ''"'. t ,,,, 'i:l,ul p: i11portn:1-

tc l''lrn oiitn11cr w11\. h·.1\'ll~l int()rprl•t.:iui6:. l'rtdiol.'i ít:1\, 
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INTRODUCCION 

Uno de loe mayores problemas que se presentan en loe caballos son 
las oojeru,estaa ae uocian a diversu cauaaa las que •on de or! 
gen oong•nito y/o hereditario,met,bolico,trauml.tico o infeccioso. 
Cualquiera que sea l.a cauea,el ~dico Veterinario que ejerza l.a -
cl.inioa de caballos debe encontrar la l.ooalizaoi6n del dolor para 
as! establecer el diagn6stico y tratamiento adecuadoe,por lo que
•• nece•ario una minuciosn exploraci6n.La exploración radiol6gioa 
ea esencial en el. alC4men del aparato locoaotor del caballo,ya que 
a travl• de el se confirman y cl.aaifican loe diagn6etico•. 
Siendo loe huesos sesamoideos proximales componentes 1,aportantea-

' de la articu1aci6n metacarpo-fal.angeana del aparato euepensor y -
debido a que;reciben la fuerte compreei6n externa del gran meta -
carpiano,importantee en la 1U1BU1aci6n de la articulaci6n y mueve~ 

al. tend6n flexor superficial y pro:tundo,exieten l.esiones que inV,2 
lucran a loe huesos sesamoideos (diversos tipos de fracturas,ee•• 
moiditia),diohae lesiones ocurren como resultado de un moviiitiento 
inadecuado de la articulación. {I,2,4) 
Objetivos: 
I.-Dar a conocer en el medio mexicano;l.as lesiones que involucran 

a loe huesos sesamoideos proll:imales (eeeamoiditis,fracturas). 
2.-La localizaoi6n de la eeeamoiditie,ae! como loa cambios 6eeoe

que caracterizan a le.e doa formas de presentación de eeaamoid.!, 
tia. 

3,-Lae fracturas mAe comunes que se presentan en loe huesos eeea
moideoa proximales. 

4.-La importancia del eetudio radiológico como v!a importante de
di~6atico en la clínica de equinoo,ya que ~reouentemente lae 
extremidades están eujetas a conetantee traumatiemoe que oom-
prometen al oiotema locomotor • 



Se seleccionaro:i rn.diocrafíe.s de IO casos c1 fnicos de animales co.: 
probleml'l.o ñe la. a.rticulaci6n del menudillo. 

Esta selecci6n se basó en: 

I.-Ritidez de 1~ imagen. 

2 .-r.:ejor caso represent;ntivo ele la lesión, 

3.-En aleunos C!".oos la nitidez no fué ide11.l;11ero por r,fór ¿,: ·,~.nico

caso prer:entado se oelecc:ion6. 

Los animales fueron de difr'rente rR.za,edad,sexo. 

Una vez seleccionado ll'ls rarliografiaa se duplicaron en foto;o;rc:!':f.'1.C. 

C:ada. una de ln.s fotoerafías se analizó ;,· con objeto de mm r.lP~or -

oompre!lsi6n se esquematizó en.da caso. 
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RESUMEN DE LO NORMAL 

La articu1aci6n metacarpo-falangeana (menudillo) es una diartrosie 
formada por la extremidad distal del gran metacarpiano 6 aetatar-
eiano, la extremidad proximal de la primera ~alange y loe huesos -
eeeamoideoe proximales que son dos en cada miembro. 
La radiografía nos permite visualizar con todo detalle las estruc
turas anat6micas;para lograr 6sto se requiere de dos poeicionee--
ortogonalee,una antero-poaterior y otra lateral. 
Posición Antero Posterior. 
La extremidad n radiografiar se coloca en posición de iblgulo recto 
el ohaaie ee coloca atrás de la articulaoi6n,y en foX'J!la paralela -
al. •~e de la oaf1a,El rayo debe penetrar horizontal sobre y en me -
dio de la interlinea articular. 
Posición Lateral. 
La extremidad a radiografiar debe encontrarse en poeioi6n natural, 
el trayecto del rayo horizontal se centra de preferencia ligerame_!! 
te hacia atri1a n fin de reducir la.e deformaciones sobre loe seea -
moideoe. 
La toma radiol6gica debe t~ner un metro de distancia de la fuente 
del rayo al objetivo 6eeo. (14) 

Cuadro No.I 

Pony 
Criollo pequef1o 
Cunrto do milla 
Pura eancre 

Conetanteo radiol6gioae de las 
distintas raza.e de equinos. 

T6cnica 
Antero Posterior 

KV MAS 
60, 8 
65 IO 
70 I2 
70 I5 



Cuadro No.2 

Pony 

Criollo pequef'io 
Cuarto de milla 
Pura sangre 

KV-----------Kilowatios. 
MAS----------Miliempere. 

Fuente ( 14). 

5 

Constantes radiol6eicae de las 
distintas razas de equinos. 

'.L'écnica 
Lateral 

i':V HAS 

60 8 

6:> 
70 

70 

IO 

I2 
I5 
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En el exlbnen radiológico de la artiou1aoi6n norma1 en posición ea 
tero posterior,ae obeervan tres regionee a describir. 
I.-Los huesos aeaamoideoe proximales tienen forma triangu1ar con

bordee claros.Su trabaculaoi6n ea dificil de apreciar. 
2.-El gran metacarpiano 6 metatareiano preeenta una caTidad aill14-

trica cr~ando con eeto una eatrioi6n de aplomo de epifisio tea 
to en la cara externa como en la cara interna.Su trabecu1a.ci6n 
desaparece en la sombra de proyecci6n de loe sesamoideos. 

3.-La interlinea e.rticu1ar presenta una sombra en forma de 11 a1a.e
de lechuza"ligada a la presencia de un tend6n longitudinal me-
4ia1 sobre el gran meta.carpiano 6 el metatarsiano.La interli-

;·, .nea posee un eepeeor regular que ee a.cerca a loe 2mm de eepe--
eor.Laa table.e 6eeae eubcondrales eon muy densas. (14) 



7 

ENTIDADES PATOLOGICAS 

I,-Sesamoiditis. 
A) Se le define como inflamación de los· huesos sesamoideos proxim~ 
lee. 
B) Presentación. 
Una limitada a·la superficie articular y periarticular, 
La otra a la superficie externa de los huesos. 
Loe cambios 6seoe son más evidentes en los huesos sesamoideos pro
xilla1ee que en el resto de laa estructuras 6eeae que forman la ar
tioul.aci6n del menudillo. 
Lo• cambios 6seos se presentan deepu~s de traumas freouentee sobre 
la articulaci6n;o.1 principio no se producen signos de cojeras pero 
con el tiempo el animal claudica. 
El cambio más característico es la formación de osteofitos en el -
hueso sesamoideo proximal,estos osteofitos a través del exámen ra
diol6eioo pueden dnr apariencia de fractura. 
Otra forma de seeamoiditie ae cnracterizn por la presencia de peri 
ostitie en ln superficie axial del hueso sesrunoidco proximal,la -
que propicia la formaci6n de oateofitoo. 
Clínicamente existe inflamación y dolor a ln palpación de la arti
culación ,la clrmdicación oe pre o en ta o.1 inicio de loe signos; los -
cambios óeooe apnraccn de L. a 6 aemanno deapu6o del trauma origi -
nal. (7) 
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El er.guince del menudillo estR ar;ociado '.'. ls;::i_o~;o:.; en los li5ame.!]_ 

tos oesrunoideos 1 es difícil ho.cer su din5n6E' ~ico :lebido al desaTr.Q 

llo de te,; ido fihroso en la región ,,por otrP p~1.r·te> lm;y tma ri6rdida 
del apoyo de los lierunentos en lfl erífisi: c1ir·vc:.:_ rl!:: ln. primera -

falann:e la cual E>e deslizn. r1n.c ia la se¿:i~:.•:h :LünE.''.e; el eje normal 

de la cuartilla. SE.: interrumpe y este producr: un:·, rrnhluxnci6n r]e -

la epífisis diotn.1. de ln primcr~t fal:uwe lo q1)<:· ocncionri. un n.umn.!J. 

to de volumen on la cuartillfl. 
En lcis cnsos cr6nicos de ec;';lünce de loo lir:['J~·.mtor· rieGrunoicieos 

es comthi la calcif'ica.ci6n :r formn.ci6n ele nnevo huer.o. 
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FRACTURAS 

A) Definici6n.-Soluci6n de continuidad del hueno o cartilago,puede 

ser parcial o completa. 

Loa huesos sesamoideon proximales eon parte esencial de la articu

la.oi6n del menudillo.Son suscephbles de trn:ur.vi.tismo!" múltiples -
(alcances) ,que en ocasiones les frnct·urn. 

Ea mác frecuente la fractura del hueso externo ~; .de los miembros -

posteriores; pueden ser múltiple y cor: t•squirlaa, con deeplaznrnie1i -

to o sor simplemente unn ficmrn. 
Las :fracturas que con mayor frecuancin ne presnnt'ln son las del 

vártico.Obaerva.udoae empero,fr11cturas de ln b.·1,1e ~["rf\ven) tanto en 

el borde interno como en el hortlf> extern" 1 (4,9,Ifl) 

Fig.No.I Esquema ch; frnl'tu.rna en los llllesos semunoidcor 

¡wox1ma.leG. 

l!'r11ct11rn rif! 11-t hn:··· 

en ol bordo ox:~;orno. bHGC on f 1 lJ01•;)c Jvl 

vórtice. 
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LUXACION 

La 1uxaci6n articular llamada tambi~n dislocaci6n,ocurre en la ci!: 
cunferencia de que uno 6 más superficies articulares pierden su ~ 
continuidad anat6mioa.La luxación casi siempre tiene por conseouen 
cia la distensión 6 ruptura de ligamentos y,en caeos extremos pue
de ser desgarrada la ctpsula. 
La 1u.x:ación en la articu1aci6n metacarpo-falangeana puede ser com
pleta 6 incompleta,es infrecuente porque los huesos sesamoideos 
ayudan a dar solidez a la articulación evitando dislocaciones. 
(4,17). 
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ICOHOGRAFIA 

Fi.:;.Ho.2 Vista Lateral de un:i. 

uesamoidi tis traw~áticn. 

Obs6rvese la inflrunaci6n del
hucso sesa~oideo proxi~al en 

la superficie externa del niQ. 
r:10, (flPr:ha) 

..... , , .. 
I ! - -. -

I , 

•' 

1 
\ 

\ 
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Fir;. No. 3 Vista Lateral de una 
sesamoidi tis trnum~tica. 
Obs6rvese la presencia de peri 
ostitis en la superficie exteE 
na del hueso sesamoideo proxi-
mal. (flecha). 

,,,.-,,,,, --
/ "",,,.,, , ;' ,, 

\ 

\ 
\ 
\ 

' ' ---
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~'ig.1;0.4 1/it;ta Antero l'osterior 

•le semunoidi tis traumática, 
Obsérvese la inflamación y la -

deformación del vórtice del se-

nrunoideo externo. (flecha) 

, .... , .. ;. '\ 
" " , 

... ' , ' 

\ 

' ' ' 



JI, 

Pic;.:ro.5 ·v-istf-1. Lateral ;ie 

cesarnoidj:~ie trnumáticB.. 

Obs{rve~Je la inflnnaci6n en 

la :pr1rte sn1wrior del hueso 

senruiloideo proxir:ml. 



15 

Yie;. iTo.6 Vint!l. Antero Posterior 

de nesr-imoidi tü'l 1;rm1máticn.. 

Obsérvese la. infl8Jllri.ci6n élcl -

hueso sesnmoillco ;:iro:x:im~ extc!_ 

no en su vértice. (flecha) 
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Fie. Xo. 7 Vista Antero 1'osterior 
de una fractur8. trnr1svercal del 

sesamoideo externo. 

Obs6rvcse el hue-so oef;runoideo -

proximal externo en su vértice 

una solución de continuid~d com 
:ple ta. ( flec:w.) 

/ ..... , ,""" 
/ \ 

/ 1 ,_ - _, 
/ , , -

1 '1 
I 1 
1 1 

1 

' 1' ........ - - -- .... __ -----



1"it:.. i:o. f'. Vintn Lateral de 

una fractura transver8n.l 
doble ele seoamoideos. 

Obsórvesc el hueso sesn-
moü1eo proximnl en s11 base 

unn. <:ol11cion de continuülrvl 

:le rnrn. i:m:i;ni t11r1 cons i<l.e:rn. -
hlo. (flcc<m) 

I 

' 

/ 

I 

, 

---
..... 

"" ,/ ,,.. ,, 
,; 

\ ,.,. 
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FiG". llo. 9 Vista Ante ro Posterior 
íle la oaific~ción de ~1a ~eqQa
li:i. frnctur.-... pn.rc:i.::i.l <lcl ""'~".---
1noi :1.c0 i:1cdial. 

Ori:".érves0 el ;·,1.1e;Jo 2crJ'.;·,cLlco

r>roxirnal ncdin1 e11 é>U extremo-

siJ~)(·~rj_oJ" l~i form~ci6n d1::i ·1ue~·:c. 
( :!."'locf1n) 

1 



I9 

Fig.7io.IO Viro.trw J;".tceral,Antcro Poctr;rj.or t1e uJ.a fractura doble 

tr~nsvcrr.:nl ci.e los r: <: r;mnoi,1 e or, con u1:n es ciuirla obJ.icua en el -

senmnoideo medial; obr:érvcsc 18. ~'º:'•'trn.ci6:: r1e los fr•'l.t,'T.lentos pr.9_ 

x.inales y r1ist!l.ler .• 

Obsérvr:¡~e ln. fr~.cturr>. ,]r: 1::1 :ir,r:.r, en ,_,l oorr1c cxtC:>"no tlel ;1ucso

c.csMoi<'leo proid.:'ircl externo, n.~· i co;:10 l'1 f.'ep:~rrtc i6n :le lo:J frtc-:

-.-.-.0nto:c~ IJTOXlJli.!J.l(:r; ;y <li:~to.li)S, 

• 
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:••l.:. :~o. TI Vista Antera I'onterior 
r] o 1.1118. :'rn ct11rfl. tro.m;\·ersn1 rl81 

01J[:ér'tSroe ln fr:J.c tur". trnnr,·.ror

Pnl del v6r~icc on ol ~UCEO 

f:r;f'. :_1J110 ic1 eo !1rr)X i ·n.J. rned i '11. 

( fler.;li.~:) 
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GLOSARIO DE TERMIHOS 

Angiografía.-Radiog.raf:!a de loa vasos sanguíneos. 
Artritis.-Inflamación de cualquier articúlaci6n. 
Artrosis.-Afección crónica de las articulaciones de naturaleza de~ 

nerativa no inflamatoria. 
!'.llguince.-Torcedura o distensi6n violenta de una articulaci6n sin -

luxaci6n,que puede llegar a la rotura de algun ligamento
º de fibras musculares proximas. 

Exomtoeie.-Proliferación ósea que deforma la morfolog:!a del hueso -
afectado. 

Praotura.-Soluoi6n de continuidad en un hueso. 
Infiamaci6n.-Ea una reacción del organismo contra un aeente irrit~ 

te o infectivo y se caracteriza esencialmente por rubor -
tumor,calor,dolor que ee traduce bajo vaaocontricción pri 
mitiva seeuida de vasodilataci6n,lentitud de la corriente 
sanguínea,acumuluci6n y emisraci6n de leucocitos,exudaci6n 
de líquidos y faee de cicatrizuci6n. 

Luxaoión.-Dielocución permanente de las superficies P.rticul"..res de
los huesoo. 

Linea de Fracture.-Límite o trll;recto imaeinario entre dos punteo de 
la superficie de una aoluci6n de continuidad de un huoso• 

Osificaci6n.-Forma.ci6n de hueoo o de suctuuci~w óseas que puede aer 
oartilaginooa o endocor.drnl,rnenbranoon o peri6otica oeg¡\n 
la mnterin en que se deoarrolln el huaoo. 

Oeteofitoe.-Producci6n óse'.l a cxponsns de periostio en las proximi
dades de un foco iuflrunntorio crónico. 

Subluxaci6n.-D1alocuci6n parcinl de una ru-ticulnci6n, 
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RESULTADO 

El. menudillo es la regi6n anat6mica que se afecta con mayor free.!! 
encia,eeto se debe principalmente a la funci6n de soporte que r•.!! 
lizan los huesos sesamoideos proximales y el ligamento suopeneo -
rio,eeta funci6n determina que sobre ellos ee ejerzan presiones -
considerables que ocasionan su inflamaci6n y fractura. 

~~§!Qli-------------------------~~!-B~JQ~.QQ!2!----~-----!1Q~!-
§!!!!2!~!~!~-----------------------~~~!!!! ___________________ g ___ _ 

§!!!!2!~!!!~-----------------------~~!!!!!-___________________ j __ _ 

§!!!!2!2!!!2-------------------~!!r2-~22!~r!2r ______________ ~---
~!~!!2!~!~!2-----------------------~~!!!~! ___________________ 2 __ _ 
§!2!!!-2!~!!12-------------------~~!r2_~22!~r!~r ______________ § __ _ 

Fractura tra.neveren.l 
del 

Antero Posterior 7 

~!2!!!-2!2!2_!~!!!~2-----------------------------------------------
Fractura traneveronl 

doble 
Lateral 8 

---~!-~!2~2!~!2~------------------------------------------------
Oeificaoi6n de una 
pequefin frncturn parcial 

A.utero Posterior 9 

~~!-2!2~2!2!2-~!~!~--------------------------------------------
Fracturn doble trn.never
enl de loe eeerunoideoa,
con unn eequirln oblicua 

Lntornl 
y 

Antero Posterior 

IO 

!~-!!-2!!!!-!!:2!~!2-~~ª!~------------------------------------------
Oeificnc16n do unn frno- A.ntcro Pootnrior II 
turn trnnovcronl d!'l on-
!!~.2!~22-!!!!!:!!!:!! _______________________________ . __________________ _ 
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DISCUSION 

La interpretaci6n de 1as fotografías No.5 y IO,se difiou1to por que 
se vario la constante radiol6gica,obteniendose muy poca exposici6n
en la radiografía de diagn6stico. 
La fotografía No.4,1n región afectada a examinar no se aprecia,deb1 
do a un mal enfoque. 
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CONCLUSION 

Para llegar a un diagnóstico y determinar el tipo de lesión que e.§!_ 
ta afectando al sistema locomotor de los cabal.los sujetos n traum~ 
tiemoe,es necesario auxiliarse de los rayos X,ya que sin estos es
imposible haoer un diagn6etico preciso,aei mismo se requiere de -
dos tomas ra.diol6gica.s (lateral ~' antero posterior) y una direcci
ón exacta del rayo para obtener una. placa radiológica. 
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