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l1¥7racotvceccion

Los Kédicos Veterinarios Zootecnistas dedicedos a la clinlca,
4@ sea general o especialilxada, ﬁeceSL:un pura el mejor y nds afi—~
cox ressliado un su cumpo, haecer accpio age todos los recurscd (era
péuticos y empleo de ias wds modernas técnicas y en yeneral recu-

rrir oo todos Jod mediovs que le permiian sutbir adeiunte.

ca aw da Clianica gguina, resulte de un vaivr lneg

inforaacidn yue le liepue, yy sva directa ¢ tndlrecta

manie cuno resulfade de wne dedicacidn absoiute gl CORLG que nos -
OCLDG.

a1 presente trabtajo centiene una serle de erperiencias de los

o8 del serviclo velercneric Qo las [helulocivnes Eckebirng ==

stedo #oyor de la wecrciuarfe de fa bejunva ¥ucteaal, sxserien

cias de tipu addico y rglee que Se han prgsentade en low ceba

T oef o general oy ognjocados exniug

Ge-

lics dedicadus uad deporte ecusg:

vexente ¢ une 2erie de pedecialenios clauwdicdyenoe cuye importancia

estrida en su frecuencla y comple taad, que roquteren de una cons-
cante busqueas de nejores wedivs purd rescioerlos ejlcasmente.  &n
Conyg

gcucnstla, €4 interés uel pgresente trabajo prelende §er, por 4na

parte, un aediC 2€ CUORILLTE ROUGESTC ¥ Cuys Uonlenidso phedd resolver

$i ne todo, &i algo ue i probieadtica clintcu Lguinag, para que .~

aquellas personus gue deseen o degean ester al dla de jos procesus

teragduticos, of no nocwedosos, i zon glyufic lARueGsisn y Lur oira

parte vl orecurss para satlgfacer un requisity, que ae permlid el lo

gro Je tode esludienio, sustentar ai examen yrojesional.



Ko U4 EN
Lo magnitud e importancia que la clintca equinag ha wvirado
en los d1timos wios, 1lleve iapliclia la necesldad de recurrir ~
digriazenle a mejores y ads eftciantey medlos para el zra:a;;u,—ﬁ
to de las afecclones propiss de Jos mivasros del equ ino gsuica-
dos 2l depurte.

daaa lo jancoon zoctecnica de egid eaguenle animal, . Héil
co raterinario esprciadista Lientd g congiduerar Ccomou recersvs

indlspencables pare su wrsendl terapdutico o los jdruucos ads i

donecs Lotentes dv

eficar, seyure Y ripida.

sin enbargo, ia clenclu mbdice aunnsa con rapider y ¢ pa-
sos agigantedos y sada dfa su producen nuevsy deccuirialentoz. -

e dcy igboratorios de zintasis Gurgon auevos drogas, cada ves -

sejeres yoads especipicar.  de dod gulrdfencs cxperiaviiaias U
FER NLE@UGE tdentzas ocporatorias ¥ 1o8 Gspecivy Xoot&chd S€oeh
cuentran también en contacto eroiui ivo.

La presente tesls se readizd en el Campo ¥ilitar yo. I, en

los instalaciones bsuvuestres del istado ¥ayor de lo Secretaria ae

la Defensu ¥acitunal;, con un vogfuren apruxismude de 200 ca

de gelio.

a1 valor de las lesiones y tratamientor que pur experiencla

clinica son mis frecuentes on ¢l cabalio de sulto. Con esto, se

rivnsc gue el Kéutco Veterinario Zootecalszta ¢on pocs expertencla
en la cilntca aquina puede suzillarse con ¢l pregente mehuul an -~

tene; iclo de sus propios casos ciintcos.




Los kiembros ce componen de dijerentes partes, huesos, adscg
ios, nervioas y arterias principeles; los deslynaré como corresuon-
cen a su iagportancia.

ATERBREC AHThitIOK,

e). - HUESOS

_olarlin. = Lo oun rueso Zlano

que esté cituado en la parte ante- -

ricr de la pared iateral del térazx: Hstd dividide en esping, tube
rosidad de la vopine, josa injraespinosu, fosa sugraespinosa y sub

3

eszinesc, el bnyuiv yienoldeo « articular ue junta con el cucrio =

i hueso por mediacidn del cuclio we iz viedpula. Sctd encancha—

sayital, [lrecsente ung superficie =

para la ocrviculacidn con lo cabeza el
.

Mapn 4 nded a Leod Tieoam (A
slene 4 RECi20r O ouljlcact

& e

WG oyue se extisnde dusde o) hoabro, por a=
rrita, dorde ce groicula cun fe weudpule, kanta el code por abajo
g atrds, donde ze articula con el redic y el céblto. Je dirige o-

blicuamente nacia ab

trds jornands wn daguio a.rox imacamente

pianv rorleontal.  Canata de una didfisis y dos

51 cuerpo o didists we irregularmente cilindrizo 4 garece co

R0 retorcido sobre s{ mismoa.

Le extrenidad .roxinmal congta de caobexa, cuellec, dos tuberost

daedes y el curco intertuberel. La ccbexe gregseate wne sugerficte
articulur convexa cast circular,

Gue el uproxingdasente wos veces

ivée extensa jue la cauldad jlenoidee de la e:c&pula con la qguo. ge

orticula.
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31 cuedlo es bien dejinido por detrds, pero no existe pricti-

camente por los demds lados.
Las dos tuberosidades son: lateral y medial,

i1 surco intertuberal o bicipital estd zituado delante; e ha
1lc linitado por las partes anteriores de lus tuberosidades y subdi

idido .or una cresta central,

_2 extrentuead disted tiene unz care wblicug, .era la articule-

zsidn ¢

[

n el radte 4 ¢l clbito, gue concty

B

we dog cindilos de tamadio

gual, sesarades por una cresta.

loe cbndiice nediel y laterci, la jose corcncldea estd citucda

delarnte, encima del surco del cdéndilo intérns toma cquf orlgen jzr-
te del sxtensor del carpo, Yy Lor Jaerc de dithu forza existe zha Le-
presidn rugoce en la que

ce fncerta el griunaur QuRdn cel dedu. -

Los

cdndiios medicd 5 luteral {aste

fateralmente Ia crege-

o9 oogijive por sels centros.

= =5 en ol caballo ¢l mds largo de dup dos hussos del shiebra

20. oe¢ extiende en direccidn vertical desde ¢l codo, donde 3¢ crtd
cula con el wimero, hesta el cargo. Lz llgercaoente curve, con lg -

convexidad abrsosd, consta de cuelrps y dos cutryzicedes

Se

21 cuerio estd encorvado longitudinaluente, alyo aplanade dg -
desante atrés y se ensancha en sus ertrenidades. iresenta peira la
deserizcidén fos caras y dos bourdec

La exirenidad proximael o'celbesd es uplarngda de delante siréds

ancha trensversalnente. &5 la cuara articular humorael que corresuon

de a le de lao extrenidad diztel del k

sxirentdad distal es tamili

pes
*".\\

roaplastadd an delaate atrbs,  Fre-
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genic a4 carc articular del carpo. oSg ogtjica pur 4 centros.

JULITG. ~ Es wie hueso lurgyo recducido, situado atrds del roedio, con -

el s habla ,oirciainente yusionado en el adulto.

chvlyace aacla su 2rtre

Led dicted, teralnan

it

«
b=
[
e

)

wyw La cagor parte dil hRugso.  Je

¢ 1 e
GiJST ol Lod o nanerd
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iuesos ded carpo, con erclusidn del cecwsorio, ,orra zna
nese ssoeranguiar.  Je oziyican por wn sulo nécles.

[P
P L R 1 T

o
il Le ™

e tres Aueso. melacuregianss. e (gtes odlo uno, €l teyun
GoLran netac: w, vsid conpletenvnty descrroliado y llevs un

cirvs doy el rirero 4 oel tercerc, fon

[PV R :

tacarpglanoz, wi=-

cTAL L Lnn

Letaw




ge progects en wna extensicn vapiabie cn lo. aljerentes sujetos i

ce percide fheilnente por el tucto en el aninmad vivo.

& situada en el tercic

rerior de iu reyidn o ulgyoe mby g=

Zajo. Lo oJoijican por tres centros. (i7)

o Jalany

o Wi hueso lurgo oy

)

oo
N L

el Juddfiye, Je eoliioa per droo vune
iros.
s kN per tam ] . !
Taosithgag enlre da oartnerg oyl Luriers

E Tarrengsade 2 La o priserd faiar
.
entd enters inetufca en el ¢
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1" FALANGE ‘hueso largo de lu cuartilla)
20 PALAL B (umeso corto de la cuertillal
ELCVHEY 2 ITAY T vicutes

S PALARCE {iuedn el tejseled

%]
o

Los secaniluevs sroximgles.~ estén

L2
%
4
=
£
pod

e et pbo A
Lug deiris de ¢ gx-

spemicad jistal ael sran metacarpiano y se helian {

atimamente uni
Sod g Lo Lrimers jaiange pur potentes dijumentod.
54 se8arldes disted o hzeso navicular.- liene jorsa de lan

R et . P
zaderc y gsi@ gsitvado detros de ia ae la seiunda y tercera -

Jaelenge. (17

- P S T SN
Sl md Ll vl bl Laaly
4 i
Iii"mv

cstuaiencs fo que se observa del casco, dejaremgs la con=

nopara

o udelante; es necesario conucer todes lus partes
externas para poder emplear un vcocabulario quo nos expligue lo que

deseuw.cs. {17)

visca de perg bl tlene las gilguicntes partes:

de corenerie; gs o como ya e dijo la.oparte asnde leriine el

pele g oeo tvro o wmuralla o uda. Dg toda f¢ wueiia ai cascwo.
. 'y /4 3 e K-
Lurcdle ouownur Lo oairdy hgeila aqdeldante.

Qo= . bl

,odulwres 0 puntas vs fuda de oparle seoergrenti.
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b).- hombros, mamas o manilas, uao externo y otro interno.
¢).= Juartus partes; interncs 4 externa.

d).~ Taiones; internos 4 externos. (17)

Fawda U 3G owan

Donde se obseruva céuo la una se infleriona u la altura de los

talones jormando barras ded casco.

La puiing grogtunente dicia.

Lo raniile con saa Joraae ow ¥ ocuyo vértice pe dirigldo hecia en

Jrente (uvio iuabres u jlnzas); esto se denoaina tamtién punte ded -

canuado, » y< sosteriorsmente tode lo vpuesto al v

cdrtice de la ¥V v -

o

sec la termineoidn ue ambas ranas de esa ¥V, s5¢ vicwiatrun fos bule

cnes, y entre fas barrcs: de inflexidn y la ranillg es

tén legurce o aurcos Jateraies de la runiila.

21 casco so nmueve o gbre hacla oo Jadee; vugndo el peso del -
Cugr,. id vienc [

sienaa cone o4 cenirs de de sliuygray 1z

eX, w0

ez cadae ea sogor nacla Jos exirencs 1ol 042CU, en otras

palairas, Lo nayor ex;anaidn se gncuentrd ¢n layg egiructurds obian-
das de iz ranilia.
Todo lo ivcalisado kecka atrds wel casce ¢ e 6n

+

trg anbous taio
nes recive

ce sistesa Jibroeléstico; 4 aqul €5 aonde la o

Leriurue 46 e84 visasra

nza su magor amplitud {l.9). Por esta -

razén cucndo el cabalic estd en suelo duro , seco el sistema {atio-

Jia) cembiands los didmetrcs normaies de cong«

;o iéng ce cierra -
Jornénicce ic que dec.uds veremos con el nombre de csoco Kuledc ta-
funes conRlraidor ete., L0 upuesto ocLrre cugauc o cascu estd i~
pre sobre un cuelo rico en eyua; potreros o podocks gantanosos o -

sueius de igual tesltura, ¢l cacco se adepta como una paleta nucien

. :
Wwlowfit Talce Las L raace.



Lene0s des.

~dl oorgen

anolente; y esta regle no uug

se pur gitc en fo gue respecta al casco.  Las modificacio=-

’ ek A e oy vadan oy
Lo lamoilon Ler causades

pOr otros Jactorgs

{iicus heredltarios (hereden la

o - e e b s hi iy ceepm it f
S LOPS g was VRS 0 aks JULC RS prITerad, Consiie
: Qe hed RTINS SN

- - . s

G Pwd i STl FoLpen b :
paGhue, ol iz Lonwyls

Jensia origingiments dg

tres icnes, el ol fsquive, 4 Subla, que se caguentran
. P ; :
fpdrd Joracr ¢l acelablda, anosa candaad cenilotdes gara da
i ovabeng del {17}

RPN of - S S

ppetericr e la pared noulral o guels de -
s T
La HUBEVE P
PRANS RS ROROP e gs 1MeG narcishcg del coral. (17)
Gl el Lu U o= Kool el opweds yoed laguioa, (07}
I - i -
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tres priucras vértebrus coccl,eas. &n la peitls de anbos sero§ ¢-
risten nolekles dijereaciac en cucnto a dimensioncs y jormna.

£l wtdmeire conjugado 28 agroximadaerente de 23 a 24 cm, oen la

gegua y de 2073 em. en el senvatal,
FESUK.- &5 el mds voluminoso y solico de led hucsos largos.

. el L e
51 cuer, o wa wa genvral zidlndrico, purs aplunadc por deirbs -

- 5 v Do > B oo d
g Rl B arowrriia gay pur abajo.
Lt

Cid LruEifiod 0§ anche g consts e cabeza, cueliv gy -

s -, P ¥ . ‘g FI [P, .
ooubekae, w24 lu opgarle de ja Jooa se

crocérrer wayer. Ead traertan

sricates dccesorio g redoundu.

Lo grtrenidad, cigtal er ancha va anbir diceutioners Yy Comprilie

Jog du ¢ oacs ebnailoy por Letrbe, (17)

shllcuoients hecla abago

SO QLA ToR el LarLo i
RO Jusra <un
51 cncrgo, crigngeiar Lor srriba, cg mds es

trecihs § oaplascad

gnsancnuros en stoeale wud diatal.

i pricngliastriangular. Pre-

cuias ariicalares, les edncilon

dici y lateral.

ey omunho s pequeds gue Jo oLrorin

‘

L SN dvTad jeur [
LSO ¥ )i ?

SalnWeLe LG A Ge e s i

ooty reduciao, slle

lig velyeda jue jarsn <f Ilmite




Lo exirelidad proximal ¢ cebesa es relutivanente ancna y zaplang

da &n seatide ranscercal.

La vritrenided distal se jusiona con la tikia constituyendo €4 -

©

i
&
L.
te)
'S

wcerao. (17)

o hueso eacho scaancides que se ariicula con la trdciea

HEET
s CehEla yRRRPGLIRen G wy, GELS ALELOS QuitiUa,

ercgus ionalimente pued

de niis,

S omuesos Farcolillaia=-

. ’ 3
B CHRGLUN 2A0CRReG, BE vl o Kudsd of

L
..
Sen

orng es awy lereguior, sers phece -

e irg i SGRO G e bendy o sel e curas.
. .
LGSR LETORES T PR VN

L fiis i

Joseyehds hucoos cel tarse watdn yeae

nerodnuvRbe Jusiong

dos en ¢l cabullo conusfituysnde Wh ey e

ady trregular gi-

plantar inierrna de

[ 7 s
a4 Jouid odvidag

sed toroer taraiane.

Geodeenega < central, purs oo adi

torno o triangular.

Jucrio farsianu

i

lov svtacarniancs, | Girecen giguncl i

&
-

receidn on cigerasente ohdiloua hacia

Slosn g
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31 tercer uetataraiano es aproximadamenie unc sextu parte réc
largo gue el metacargiane, tamtién cg més anchu en la extremided -

proexines que en la metacarpiand.

Jadatges 4 huesos sesenoidecs.- 2l e e de las Jzlanges del -

miealro posterior jorma con el plano del suelu un

dngalo quu o3 o=
Lrorinadanente cinco yrados nayor gue el Juariudo ror el e¢je de las

alenoro wnlerior, g

Jorna g odidvngios

3

ailge ou Al g ombs -
EAaVE 4 dda S
i g s -4
Junde gadange ea nél

TEELS
,

~4 tercerd jal gy NGa estrecha, el dnyuic Ze ined tnge idn

av Lo darsad BT SFOr nderiaay L', Ja 2406 puaantap -
3 ;e e ‘n-. [ e I I s

B < GOV G ARG CAGRLLL SULGS JruRlacit e G osds 0Ll gk
. ¢
b & R




15

CLalIONDS.
Lo wrticuiacion del hozbre o articudceion ‘LQCG‘JUIOAUJRG?“’U!, eC—

ta jornada ;or la unidn dei exirems distal «e¢ ja escdpula con ¢l e

x
Lroxinai del hiasro.
cavidad glenotiuea:
B S [
M e Pailudes y oo~
LE Lrophpclendn g aEomy

sidn

-
t

nudd G Ll

S .= Sugenficic freciear pgor iog cdadideos dci ndmere 5 la or

53

rala e~

risten:e 2nire cllos.

¥ oaurco deld exirenc progimad del radls,
,

adurg semilunar ael cublito.

o= Liganento mediad (cesaleral cabitall, (4%

DLASIVG HaDl0UUB]iAL.

cuerps del cdbilto e uny

el racio por ¢ici-

IR

copucic tnterdsec pur seaio del lijunentc ialer

pvebajo de gaite gspacy

UL Lg juuig

vtes de fiegar u

so thyamenio transversad o oarcijorie

ap Jioras
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sarn gor encima del espacio interdses dusde vl borde del cuerys celd -
cubize Aacta la care posterior cel radio.

Lo oarviculacidn raciocubital prozimal, joraada pOP 205 seyuefag

_envezes situedas en el cilbito y Jes currespondlentes | ace-

tas de [ cara sosierior cel extremc pruxiaael el redio, estd

4
-
&
.
Py

[ £

. . ¢

da on la thsala de cuiacidn wel codo g o reguicre wno oces-
srigoidn cparie. (17

FEN R Sr XN AN

el ol junla, conztiiugen a0~

Flang

P

3) ligemedte dersal ded

b} ligssmento podaer

o ddsanenio guloarglens o «;ynmencb noderader tnfartor,
di

e/ o

o)
I
.
-/ .
; BEpeC A0S panen en coneridn dos
.
F P TISa.
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La articulacidn metacarppjaldngica o del menudillo ec un ylngli
mo jorzado por la unidn del exiremo distal del yran metac#rpianu, el
extrero roximal de la primera felanye y los huesos sescnoideor pro-
rimales.

Jompueste por:

a) iigunentos colateraies.
b, li.aventoc mediad.

) iy anentos deleradi. (A7)

WA GAE i 0L S dKULDEL..

a):igasento intersesinoidao.

bslijamentos sesi

wiaeos colaterales.
ciilyaemnenta suspensorio o tenddn inturdses.

d)iiganentor sesanoidesrs dicteles son en ndmero de tres

{lijemente -

gupertecicd o dlgamcaio sroumoides recis, flyamentlo sSesanoided pune
trod 4 oJi,anentos sesanoidecs crukados

u oprojundos).
e)dus iigamentos sccoauuilecvs cortus, (17)

AHTICUVLACION D4 La JdalTILLA.

o interfalangiana proringl es un gingiime jormado gor la unidn del

exirenc 2isted de la griaera Jalange y vl exireino groximel de la se-

gunda.

Jompuesto por:
z) lijamentous colaterales.
bj ligomentos miaiiales.
¢} Jigamentos Jlaterales,
W) oslganentos palmares.

7

wallCULa 20K DEL CASUG.

sela articulacidn, liamada {deniveaents sriivulac idr interjalen-
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glca distal es un yin limo jormado por Jc untén de la segunda y la

tercera Jalange y ¢l cesamoideo distal.

Jumpuesto por:
a}) ligamentos coluterales.
b) ligamentos nedial,
¢) ligamentos sesamviceos colaterales v suspensorios naviculares.
d) i anentos laterad.
e} ligamentos sesunclaeos lateral.

FJoiigameatus sesuncidans medlal.

g) ligamentos [

csamoidew o nauvicular distal. {1V

D
s

Lesuira cartllaygs
Lensor aniteriop

e crourofuhico

d.-tercera falange

“ruuete peridollcs
rouete priscipal
~tejlda podefilosy

Yiu Al a Bak4

wd sk ont FOLTIHIGE

kENURANA EU:RATOGnHA

lio=tegide ejelpado
" Ze-cujinuie plantar
(i) demplliecgos
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ARTICULACICN SACHCILIACA,
ssta erticulgcidr 2o una diartosic jormada entre caras articulg
res ael sacry y del tlion.
COhiputi. 58U O
a} Zigamentos sacroiliece ventral.
&) diganmenco guercidfety dorsal.

o . N
) ltgaaenly cacroiiazy lecerad.

amento sacrociitico.
e/ Jigarenco ilicJunbar.

FOR BRI

. silsara egtd forrada por ia unidén de los dog coxa=

o

lev wa da d

nec vestre. wedia. (17)

P DL LA CADoHd.

IS
¢

=]
[

rticuiccién ez una enartrasts joraada por el extremo uro=-

simal e roy el tifsulo,
Corpueale por:
i tanento oot o v
¢/ iiyuaento cotilolbdeo.

&

J iivenents acetébular {ransverso. ’ o
¢/ ilizamento redondo,
d) lizasento ancecorio. (17)
ARTICELACICN FElQRGIIBIGRROIULIAN &,
Zsta articulecidn, que corresponde a la dv la rodilla del hom—

tre, e. la més ertensa y la mbs compleja de. todas las articulacio-

Corjuzsta por:

lijumentog yenorsrrotullanos laeteral y nedlal,
Pdgenentos rotudlancs medio, laterei y medial.
2/ wentucos medial y lateral.

i/ Jidumlutoa eed nenisc

tisco laterior (antericor 4 pasterior)
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e} ligementos: dos colaterales (medial y lateral) y dos cruzados
(ancerior y posterior). (17)
ARTICULACION TIhiUr BRUKEA

£5ta uarticulacidi esté forkada por la cobexda del peroné por

(3

na parte, y por otra por una faceta semllunar sltuada inmediata

meate por debejo del sorde externo :del cdndlio lateral de it ti-

14

WUE YN

idn coapueste pur corias articudeciones

ud son:

. .
g wrticadecion risiciarsiona
r

hGTL

g/ Jligamento idlarti (corit y duryol.
o

Joliyaseniy meLidd Sy Larpss.

JA AR ENLG Lisular.

g/l digamento corzad.

LUGCULOE PRIKCIFALSS

HUSCULG, apu LIK

¥ OGGCAPULAR

Bate grugo cuntic de Jos siscules que punen en conexidn el -

sicabro lordxics ol ca vabezae, el cuelio y ol tronco.
Mugae condluvrgrse como Jormade por dos yrupos: dorsul y ven
tred.

drwne dorsais

Srapecio, dombe:

uorsal Anchoe.
Frupo VYenlrai:

braguiagesdlico, ¥isculo pectorel superficial, Kdgcude secto-
res profunds, werrcto veniral. (17)
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LGS CULOL DLl allsRU,
Jrupo Leteral:

Selioides, Juprzespinoso, Ingracspiroso, Jdedondo menor.

Grupo dediai:

LulescaLelar, deduinds meyor, Jorecodraguial,

capsular. (17)

SO GL Dui

IR LSUTLCE T O¥ANG,
Crupo o leRETTY

krtencor Curporradial, brteasor digital comdn, Sriensor digital

Futersr, sotencur Jodizue el coreo.
Frosoe Flerue:

capporradial o Plezor internu wel Juarpo, FLEXOr caruoiru

nirad awd carpo, tucitel laterad o jlezor iaieral

del carpe, Mlexor digital sugergicial, Flecsur digitel profundo, um=—

5 i {xos Lop,
Cricoses VALErSEeL.

antebreis, srojunca, Carplana, superyiclal dei metegarso. (17)

SANCLAL T MULLSLOY D8l MIZRBRC PanilA

Fasciasy

iitaca, pilsica, supergteial ze la pegtdn gldies, cugeriicial ~

muode creras, 5 ogased
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Buya este titelo descriviremos lcs misculos de ia cara fateral

ae la selpls y nmeslo y ics que forman el contorrno posterior de este

uitimo.

Pensor de lc jaccia leta, yitteo supur/icial, gidtec medio, gld

tes prujundo, uiceps jemorel, semitendingiso, semimeniranoso.

Lniorng, ceciineo, dascior,

Dy ginored, -

crierno, Cdlurcdur inter:

nre
and

LR Ged

rupe Jorssis

Syt Py
wartorie, Cus

swlar de la cadera.

sEtud Pateral,

ferones ante-

e
stdes, Mlexor aigilal swpurfteies, Flexordlgital
s G406, ra (% deg bl Gupuriiliag, Ji6& WXl Lia
oL, waignsor digitad YRG!

i e o fdedidse

Wk iad .-

ahestomesly estabiecidos entre

facoulvines tres mervios cersitzeles y de los

duy Lrimervy, o

fucla el niembry gnierior y o Gon:

SETGLO ML ga
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Nervio medtlano.

Lel plexo lumbosacro resultc eseacialmente de ia uaidn de las -

ranas ventrales ce tres dltimos nervios fumbdres y los dos primerog

nervios sucrcs, pero recibe también una poquena rafz del tercer ner

vio lumbar.
De anf

salen sus derivaeciores hacia el miewrbro posterior, ner-—

vio jeiloral, nerviu su/enc, neruvio coturador, aervio gliteo {ante-

rior 4 poscerior;, scrvic clbéico, nervio plrunes, nerviv tibtal, -

rervio plaoniaros |

Lt s N O : . Y "
Biie wedvi Ar Hdas LoaBaitiiu Hal s ST
Arieria funercl o trageial SUS PORes song
ced posteriur
. P N ‘ e
Arteria inlerased Lrimiiidaa

alftierig

CAT LGl AT

dArteric retacargiann pasnar lateral,

irteria aetacarpiana puelmar xsdiad

Arteria ge ia ,rimera Jaldngae.

arteria de la alovracilic diglitad.

drtorta aursal ce sa

o Jadange.

drtariu palear

QLA

nu Jazange.

ArTeric Lrogs e .. fepra L (4i7)
ARTBRead Do LR 8Ll 4N,

Arteris illace exierne e¢x i pricclpal g sus racas sune

arteric senorad (prepubica y projuned arterior, zaj2na; ramag
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rusculares innominadas, rama erticular, nutricic del fémur, Jfemoral
postertor, poplitea, tibial boszerior, tarsiana (lateral y medialj
<lantaeres, tioial anterior ¢ la gran arteria neiatarsianal.

LAS Veado.- Sun satélites ue las arterias tanto wel siemoro an

terior y posterlor. (17)



&5

DISKdQ GRAFICO FORCBNTUAL



26

sTINT.CNTA
ICoCHCTeR

NE3 RFCULIT

W Ny

IN37A

M
APARAT

£CT

¥
o

5
B
¢

yomyog

.

NUTRICICWATEY

MERVICUA
JERETITANTAS

L% T}

o)
o~

S I UV R O 9]

et

iad

o
&l
-
i
a7
)
-t
-~
3



27

joo
T gh
&9
2 10
oah
RO
€ a5
o
& de
g eo
[ 55
o 50
“ ap \
T 99° {
wnoas /
= 304 \/
¥ 26
2=
5
1o
CA3CO
B.- CUARTITIA
[ VERTIPIILG
T APANATC TORONOTOR D= Cafa
E.~ CARPC
Fu~ EFNCUENTHEC
HOLBRO
10RG
ANCA
FUSLC

SLUTEG
BaBIIra
PIERNA
CORVEJUN

Las

Lt
.

L]

-t

) an
A

+*
N

~} W
~n
"

.
— e
=3 R o e
LA S A VR

ELRCEN

-5
>

.
. )
ARSI

>
A

IS

B s Ay
.



28

LGB Caarll0 Doz

¢).- Leciones por

regioncs en el aparato locomotor en caballos en

les inscalaciones ecuvstres we Soboil.

lac lestoncs en el agarato locomgtur en cavallos -

de 1ss wnciglacuones cougsire:

de 1o S,

L PG RCGs wnterie

ALs deeddan con tude claridad lo instden

Cid Hurcelirad du dun duuauine Srnaiedds purc regloencs ded g.orato

comstor on cavalion dedicades uf deporte de zalte, o

aul mismo nos se-

Jar priacioalel CLkLas de eoss LesiOoRed. {14)
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id LNCALIcACToS i Ld JLAUDICIZIONES.

antes de iniciar el ercmen, debenog recoprdar que la gpariencic
viseal de Lo coyera vs wne resccidn ai dolor. Lu cojeras en sl no s
uwna enfermedad, S150 wise bondera iiciéndonog que ulgo na ocursridu.
Fiznge de nueos en &

nogp vebalie C0n0 en una mdquing: sko gilernds

go estén aizeleaus ceao caartigucedores, coporte de ueso f -

srocg hucia wdvlantes

[P
P : ”
Tl LS oEi

vio pernite gue la pler -
4 P
1,1{/; Wi s G

slendruy

SO el Caran

al adqedrir veiocidaz, i

Grd abuju, por lu

¢nougreuar vl o doiore sa

- g3
5 de onaospsecias dee este actaeiris pura
QUi

Voo aanipulacidn, o

i on genherad.

LUACTUN.

cabulloy vamine decpaclo @ su alrsuedur-

Lorraiuras seeitas, cidyotes o kincioso -

ReS.
Luegu revise o¢ uns de dug cascos por plysetes, piscdrus on
cz,0das o £05ar

slwilares. Mwele el pulse en wada plerna. 2l palzo

la temperaturs e 1a co,erae j ocon alyiuna-

tlaentv, Lonormal es enl

; e s

Connel por minito g vgque la iaflanacidn
, .

rAOLS ANTOREd es Lualers Ze palsaciocnes, si

. o
Lo oque 1o onornals Somgr

uleo iore nraoti
Luisag regquicre prave

nazerse verias

PR - . .- o - { N
ST QUG plarie pdrd Compunsar gos ol

del cuerpo.
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fnperando .or la antespierna (erriba del casco) coloque su pul-
gar sobre un ledo del hueso segamoideo y log tres dedos cljyuientes-
sobre vl precisanente sobre lu articulacidn de la~
cerne; :

argeria ori Suo Gguo g oapricte L6 suf e~
ciente para obstruir iz circuizeida e nodo que puede Ud, sentir -—

lag puicgcicavs. Seprifa ezlo en lo otra sota yue puede sentir si ==
Lz L50

21 nigmo =dtydo, -

Wrethe, coltcunds Jog

vRire vi hueso dateral
ta prdie s sulo en G0LD gt ve Loyrd per -

cuvrae de des pelawyiones. Lboen ung pler

pruslese en el frea aei ca

Ie jierae wel puise, o sa ritno.

Jo¥e Lar e vlaue. Gen el mlsmo enjfo

p e o e ~am v 4 ae Hiay e Tai onto radyge
SHI A L ’ G Mo , feianteon B
e

palc

wn meeinientlo ae torgedura,de da-

o e Cebtisu wl lorcerde cada ploeraag
coEn e i de basque woriadas o dibhkona
Lu o

LAY PAsskl,
Ponycce en posictda de vor al

animal de Jedu. Luego imaplreae-
unG linea

viso @ tal alovra que adlo liore Ja

cabesa on
raud Sb kay detrds ziguna 2lnea de-

sdebpe, neyar. GHioRce.s imag{nexa que

s la Jinee coagorae ol ca
dold eyilife-

o

0 cubera. Fuoru

wd trator, iwocubean el ocoballo casiono i to wertical,
3 ONERug iy fl L sothoy fsle es {

’ . 7
N natered g de-

cooowd yae o ocudeirs 0w aolo wn Cao i

v Adlg--
. [ T I U .

ST Ll Guebmienio a2 de wubesg dnlcdienie oo interrunplr
Ldges i ud bPupeRdr GoCcon

(559}

Ty TR

fa que ¢l cabalio-

ctdn e pesu endre Jas cuatlry pabas debido @ do--
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P N n
e ¢l buscar cojera, ,ijese vn el crote. £l caballo -

.
ba,ard

s oo pdicionad i la pierng ouena y dc e
vanterd gl treter de quifar peso al apoyar le malad Lo

ne

sor posici
¢
on pera

a

. . T
qeteciar cojera lelunterda, ec ponrerse jrente a el alenlrus-

caming huciz

. R A T >
«50, U oud s SEoune a2 LI DTelay TaRbien lehygld

- : ., R : H N 4 . s
presunte yue wac uupericle slsparega peeds nfiwir en vdne o nina-

pg gobre unz

G Y

fe 2lane y javlmen

e B

Sil2 L0 paid ClanlePa., Lo grupd own o oundod 25 SN
mid - Sr . st .
PRt - R Larla s coeddn de o R LLNsLal va,
£ 4 ; : . .o
snc P fracerd, Ro 2ord fan ofovle como tradad

T - AT " 4 s
GeiLailurs8. L3 NE3, pulu de

44y

ctarle debe

R RGderQdt, U SCLert. 2N use

plilin

Lrole

Wl LAAEE i

i LU gEe Ly iaCiide
Gl LG GE G uaUae 4 Dddra ligaiergy e
momeEnAte wi sineltancarente la pala wviahlury

aaerecha

gers s chse Y. giso, dndlce cojers wen le trasg
Qrice Ly ogque se ve on este egerciclo ey yue ¢l

de un vase

cuabeilo

."
BOLLCTAG G-
gl

y iu (ra--

era ta

(-‘,‘.‘:
rsa © parg dlesur cur,d P

Aer aua wira tdenica; que el caselis iro :f'f:u.lo:; en -
tras Ji. se opere vnoel centro, también wsenuo el rebole de o da Cuse=
Su 00RO LRLICALGP. A URCeS ZUGREO S RQ dizgradads fd cojerd el u-e-
tows piaabay, wearece gt oo ded fado inlerier sel -
pIrl Suingolon 1ol agrowvenionte ga
IAR SP R A) [ S e /1 ariesid [ ' ST S N




N . Py a . N e
wl no ceieciu CoOjery, canble ia sireccidn cel of

plo en el ¢
rior de¢ la
pleriu €3ia
§4 cuballo
recha , est
rior de ic
Jorque wi

con vl opice

uso de
antegie

el e

(T
w slend
ratc de

e a s
e

- e s e - .
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rculo. Por ejom
asttlladuras que noraalmente vcurren Zel lado inte
rng, la heriuc

csta bajo mayer presidn cuando esa~
do exterior 4 ¢ reiela cono jalias en ¢l paso. S

na asiillu 1 oen ol ladu laterior e gu putu de--
o :ratade eon circulia faeciy la laquierda, el inte--
recha ntera tiene =fy ;recidn que el exterior-

erior

coolo gue hace ol gontosto inicial

fud 2laves. Lo

Gescritas asie gnord 4=

vl lugar speetedo, ders

i Ea P
ROLER wgiedan @l

anodew cigulent

o ingirzoianente al =

nane

‘
cagoenire .h

malldad. o

Sione

r
apuarece fada, wobie lg redl

Yea bastan-

Giives T vy pe . Tes g e - ? o e f
QUL T{QL0T whe WOIG L Praend wy S Lteslan -

RdL Juerte esarre su LSraio 05ueste

r i
sria enola prestéa que debe uag

ol osurpe o orocilida g ocan la
g la . tarna,

4 el dres. Jiocree que-
Giasieria, Lo prwee pn o owira plerng

aigme aner
Cutparacoda

slerna levan=-

Uophnta el wede g suwg articulacio-

cosnrads bdesn ol

0 de puta ertendlda

G ogun a0 D4 SR ellPa Rold, .l Jo RUOrtu g wdlguy Alchqathes eh
la narty e Lirds do i pbernay enire la redilic 3 el nenudillo; £
lu signi,dvar idnoen ios lenuthes.

Es onenuuicde e especlulmente sugcepticle de lant Lregs por -
[y -

WU Bt

.
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Lueggo prestone la coroniiia, Donde pareaca sensible, scstenyua -
presién ysirme 30 sejunaos 4 luggo rievae al cebullo; un empecrani-~
ento de lo cojere es juerte indicador de quo

PRUEBAS L. FLELION

la

se locadisd el dano.(ls)

Zstan disenudas pard ejercer

sracidn en un cirerts luger, articu

lacién ¢ grupo de articulociones de o plerau y si se llevan o cabo-

sebidanente son muy efectivos en loceilaar c¢ojeras. Centro de urug--~

sublido, r'«)aill‘u, candy . hombro, eeden

shosteras Slgeivndy

rI“/‘»'(._sl GhLU

Jop de oarticaiact

Alerng y c0h URe none apures

grente de la oraatila,

DAL O plaortg gf g

suelie ol calallo y hegs que se

recigblenenie, o5 indicutios -

Sl oparese no haser -

S oprase

patay dedonlerds, parda pider

D

pravhe fe ros

D4

dn faoia arriba Sseniean 1o ogirs

Lace o
el antelraso. astlo dvdlarce Jooplerac s Jursa de ¥, con

en wvértice. Sostenge 3U sepurivs, sue€ite y vea trotar ol cebello.

Fars slesionar ol codo, pouguse e

ia rodilla -

2ara al caballc 4 tome fa -~

antepieras detrds do <a rodilla con snbes o

grionces ol

plernag laca g hacia arrisa, an oposicida jploerionada v

ded cabudlo uede estair peradeio wl ;plse 7 lu parte

arne i Sa !

chle relenga

S8 JUTG

qae wi
i mé:

i R &
La foerion Jel

wara ingpeccleazria,

c ] 2 pultqee reguicelre burluite Ju-
catepierne para etrbs y ourriba wacta la

iernag delanie

ersa. Joie i pankga, wpdlean

da damia Juerdda como tomarfe levaentar id e,z 4

Do cuslurg -

i

rog oal apide

lag grevbuy 2o flg-
ion, Jioes Ud. g€ Juerra promedio, no uhwie Jastlbmar

@ al cgluiin gn-
donae no ectéd yo lestimado 4 wvonde s{ #atd av a,rs

zyrLvare nada.
PakTs THASERA.

ia gieridn del cervedn reculte erpedids perc localiacr o

era

en cuad todas da plerng trasere, y webe Ldcerie Qates de sira

PRIxS
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bas . ho vs completanente segura 4 ¢i 1o revela nada deken icacerse -
las jiexiones inGividugles. Jiera debier el corvején levente le pier-

ne treserd yo ced secie atrds o de faao 4y agarre lo parte de atrés -

del huecso de lu cara wof como el senuwdillo. ieewa hacid arriba en di
reccidn e ia bubilia. suntenga esta gpostcidn an minuiu, zeeltu 4 oh
serve ei irgte. Ol nuy mueslryy av guuento de lu cojers, uecbe ianici-
ar praebus inatvidusles

viendillo.

Z5tn huce ygusd o que clag piernes ceianteres, cin levantar
muche la o iernoa.
NN s baiadia con nds sigd

Jicland g gue Lo royslere la-

0 TR RNY S WIS} 108 ) delanterss. Levaats lo sierna

Lar enciza de: corveydn; jude fdcia wrribu oy ateds, oin dobiar ol -
Yuentenge woto 66 pegendos, suelie y oboerve,
GRRGCH sparrandd  ia de girés Qurug;é;; =
fa plerng tecla cdedante como i guisiers to

car el coce en gl cede ded casco al miswo tleapo gue e rostrige la-
. L . . s N . .
_J.LL‘.L RAAL AL L VT T e R A R )

P I

FRA AL sdAkad Wi

we conslstencia blanda,

congistencia dura,

. . P ’ .
=~ nulertel roslelogieo=Zdpte portaiil de regos cquig marca ye

werod o tric de 1o alliasgeres g J0U kidovolts, (1d)

Stilviaaan slaeas de palpecidn pard presionur el ccusco. lag
GIRLAY mresintuah Gun cafa intensided las diferentes resis qel-
vaous; despuds gu Gace snu seusndd paipacldn con la srezibn froned -

e a4 pbnay subre es cacco, S ohay dieda, dsanos el martillo de pere-

’
Cuniwl ruirid L

o giterdctdn  en puntde y sensibilicad.
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Tanbidn puede ser necesurio el descalaur «

£

b

o
oL

guino con equipo --
de herrsje. La ciucharilla inglesa se

asa solo en el caso en que sp -
. N . . . 4 . :
cuspeche que la docalizacidn de la legidn ¢ encuentre dentro del cas

¢G, Ccono en gl caso de unr CLSrzs0 SUicornao.

e iades conG du pruves de la cufla pard -
cuscar oo clntrong wel navicviar,

o da precha
. . s ) v .
ba purce JSigacidn o duracibn e réiula.

d

del esparguén o 1z pruy

Las reliograjfes se toncn sclo cuande vl case lo aueritd 7 cugh-

LI 4w on iw

vie abfl se eacuentra. (14)

Ta
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PEJUALO (Fracturae del hueso interior del casco) (coffin bone).

51 hueso iaterior €5 una celicada estructura que depende del

=
4
[
'S
Q
<,
&

v elasticidad de dw pezuria, del coyln digltal y de las 1émi-

nas sehaloivas pare su proteccion. Cueda ves gque dicha proteccion

es impedide, »l hueso interior estd en pellyro de ser legsionzdo. -

te ,uedie ser ceugaedo gor un comine de superficie dure donde ¢fec

UG wn ogran trabag

3]

4o oapdice deassieda fuerza decigua

G opuroun -

ch

huegoe lezilitadu .or una infeccion.

Jorsar wn undg poiota de i

rra ocuunse do oaugorfe de Jez Jractus
ras., La Jraciurd tenes comin resulte de ung infeccidn gue penetra

e loy tejidos y puede eventualmente inwvadlr la tercera falange, -

R N
Wil vi veurimosh g

L
[ PEVET TN 3

i Rug iu e Jructura, (i)

sVl nbrdd,

preseraidss

GGT UIuICRLAr CORLLSIONGS qua recaen schr

h

cusca {oooes, wedas de welfoulos, cte.) durante o) trebagoy; lay -

detgnciones y vueltas bruscas, los

uersos de iraccidn, los res-
talecnve, 145 trogpekones,

ag Juwrtes prestones egpercidas por la co
fumna falengtana cobre el tejuedo, von osteliys rarejacients ¢ la

Lresidn por ¢l gquerajiloceie; on los caballon de carroras el ckp--
B 4 1 ; ;2 N
Sve ton sl obstdacein, o a centinuecidn dei o salto, ser mal -

car ei

LusQ! 4 consecuencia de punturas projundas de ia palme. Fredispo-

e 2 esiac graciuras ln newrectomfa plantar dobie, ()

I

fomdGl L

JeZun su asientv lay jracturas se diutinguen de la eminencia

siranidal, de ies apéjisis retrosal y bastdar, de lg parte infge---

ior 4. huese g lag de la superficie artleuwlar, que suelen diuvl-—

ORGn pOPrEes seonn e . 5
it aos porles segun un slany sugltal, rara ver, lasg



Jractures son muitiples o conmiauta.

Como el cazco 4 dembs Srganss que rodedn ol teyuelo impiden (g

mouvtlider 4 crepitacidn de Zor sragmentos, ¢l dnice sintoma es co-

Jera de a.0,0 nay intersa, ue gparece brusca ¢ lamediatanente deg

puéds de actesr la causa., £d éguido va a tres pies o arrastra el -

casco , on scuziunes, al presionar o percutlr u égte o a4l imprinmir

le mouvinienios de torasddn o e flexidn se proocecan 2ulores, quia e

tienen nade e swajecificus, 4 pare preciier ol giay

CO U ftay

gtra solucidn que da erpdoracidn con dos Fagon BERL;en, dungue i

<

LOCO €8 se,Lra para dac o sagitasas y dus relresgles, nedignfe pa- -

rias raiis.raflus iomadas de juntos diferciiua. {§)

La Jracizre del teg

o interesando la wpdzisis ptraxtdal, por
GooiGh Drdeanless directd, Jv observe we prefors

J snn it @n Los remos

FrAgEsnieE g oav

cana de heridas

g del tenddn

Hilg wotensor anteric
an tractzras recientes ¢d relativamente jictl; no
lejus, que rejuleren rajos 4. Las Jracturas de bor=

guels debldas o junturas penelrind

, s dlagnosticarn gl

tratar .o jgissra supurada gie aquellas orlytran, 2L prondstico de
igs racturso abilertas Que interegan ol caerpo del te uelo ¢ fag or
ticulares son Ruy graves y e ordinario ne so deden tratar., a4 RO -

ger que sea un reproductor de gran velor zontécnico. (&)
THASALIENTC,
Parc anirnales que s5€ quieren CORSersar aungue qUuelEn COJus SLLO

ne el dejarlos en anglia cusdra con chundante cama durante o€ y 60

dlas ; después en rivertad en un predo. &n las primeros dias ge o~
plicard atdrocerapta caltente o sria y des.ués unturas veXicuntes -
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sobre la regién de ia corona. 51 hay heridas se curard y si se -
precisd exisuir esquirla, 52 ertirpard medionte operacidn quirir
gitea, Ui nu ge legiona, es

aconsejable empotrar al animal. Ka-

cie los treg ¢ cuwatro neses se les pondrd herrgdura de cadlos an

chos con piantillas de cuucho. Adgunds Jructuras ded hueso inte-
rior se resgrarén 7u£reri0amunco con un turaille de compresidn.
{1g)

Ao de subrayar g adta inciaencie 4o aste ofeccicn en coba—

ilas de saito; sdelersindnsose en un ¥. 5%, @ Jrecuencia an cabe=

ilos we ica Instalaciones Acuestres de L.0N, (1€)
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GEIBTAS Dol CASCT Uil FISUHAS yUL AFAHECEN AN LisTINTAS Fdli-

Sl D& EL.

Consicerancs causas ;engrales y particulares,
Causal geaerelies:
ias alternativas de seguedad y numedad del casco, la delga--

e2 ce saq muralla, la herencla, lcs cascus vldricsos y secoes, 1og

.z eCtos de ja el

las marcnss ded trote y owel alose 30

sre onoprenan dured, 4

e tuLsen, anchoz,

suieliadosn,

., do§ trawaatizmnon ded rode

te ; las comprestones interney ded

h . ..'." iy Ny pra e S A N s 4
Jivesion ded flbrocactliaga, conpestlon,

L W S0dre Lado ia prepuarectdn defaectuvse del cas
2o i talones altes 4 bajorj ; la weplicacidn de nerradura lnadectua—

iL oiesiresha,

walusan w4 Glyuen Jwoai -
de sag jileran w o uoen trans.oergaler g
Lus primeras, aparezen ex Jaug laméres de lg

zesteriores ur srdlnerio, y se ilamad razcos; on las cuartas por=-
€5 de 105 anteriores, gprincipainente, g se denomnlnan cuartos; y

en lag sarral 4 falones, Q9 que 83 L0000 JIrCUcnle.
RAZAS

Ueronarias 3

Flantar 4

Cuartos cunipletos &

Vurrtos inconpletes

(8) (15

GRIETA. nURIZONTALES
wstas se o enzuentran

en diverzer jartes ge

ia tapn, (&) (19)
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Las grietus se dividea, por su eztensidn, en corplietas € in--

comgpletas, segén se extienden o no por toda le wltura de ia tapu —

o por toda la aacaura; .or su profundided, on Superpicialzg, Lro--

Jjundas 4 penetrantes, cuanio interesan lo cuapa erternu, fo nedic o

la querafilosa; por st iniciacidn, an coronaries y piantares

Su warchd, en recis

coanLigkas, 4 oZOr Sk LPocese, én

N . T Lo A I o T N 5 o sis -
Coaciivadas cuundo wald 2lterddd e dernle} Lor la dirgs

rectiiingus y sinuuias.

Jomo causas grugdna de de racd, tesemni! dus £agces Lo

el gservicio de firoe Louide, por fos vislentgs

ol ple posterior dei sucio, =

fo
o Tk O

cidndose da grivte i svoararse les

Las cuarteaduras va o wne e luo da

RUAES, SO frecucnsli@Riiiv Cawsauds Lo wna hervddurs daesysizdo ge

queda. Cuando un cabalio es forgado o cealnar sobre wn terrenc ds
paro mientras su ple dernudo tal wvez oige svbre rocas oftlcdas,

La

puede roaperse la nared del casco ¢ iatetbnr asl wna grista, {1l4)

Los cuartos se ven con mds Srecuancla en lus remos wnieriores

de los équidos dedicados ¢ murchkaes rduidas, siendo afectado mds el

cuarto iaterno quc el externo. (8)

Las grietas norizontales son ads Lresucnies on 10§ CaSC0G de ~

las manos y SoR consecuencia de lesiones de rodete y vsteliices de

iu iercera falange, Observindose que la tapa es algo ¢inecava en la

zona de las lumbres, por lo que entre laz presicnes plantares 4 ==

corcenarias se rompen las flbras cérneaa.
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iLa yrieta de ias barras se obdserus en los ples planocs, de ta-
. lones Juntos y con barras muy inclinadas, g ea las osteitis de las

apdfisis sasilar y retrosal. Las prietas o Jisuras, a veces, se =~

istancia y otras sun impercertibles, como una linea negrus
ca de la superjicie de Ia tapa.

Las grietas simples o superylciales sun secas y no producen ¢y

Jera; 4 accauonadas aeseiargcal,

pergisten o sv cunrvlerten on pene~

trante

[}

coBgd bvadas, i)

Lag Lresiones gue recibe el ple deranite ¢l apoge proovocan fa -
sprozimac:On de los vordws G0 lac yrietus, 4 sw separae ide cuuade -

gstd e.wvade.

GGt s de fad ,TieLas -

Saiv. Lriglne el pellicoa~ -

pientc de {4 dermlbs lamiazr con doior g wujern, y sl persiste, fag

e gueraz tlecele, rosultado de in infla-
nacidn crdnice del poddyiiv por o3 movimicatos de los lablos de ==

lar grietas; de popodermitis agudd purulents y hasta necrdtica, lo-
caiizada on la 2ona e 4a yrieta, o genered tiada; crecimivnto anor-
mal aei podd;llo; necrosis icuartoi; vstelils del tejuelo y artri-
tis pocai. (om0 es naloral, en todo.d Sty casos de grietes conpld
Calds EXiale 0 ere de uiog 0 du iatensidud wariable en relacidn con

o e
i muivoi LU

De lag 4riletes v huce en cuanto se¢ alrg el cascw, a no ser ==
gue esida tagados (barro, ungleato de ple),

Fara diegnosticar leg yrietas de fas barrag ae tnspecctonar& -
ei ple por su planta; pero 8n clertas ocsstonny hay que rebojarle -
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previanente.

£1 prondstico de las grietas depende de $i son simples o compl t
cedus; en 2l primer caso sun leves, y en el segundo, de gravedad de
grado variable. (8}

n el grupo de las fisuras simyples carecen de importancia los -

ael Sorde inferior de la tags, vwes gesauarecen 2l herrar.

Lon de
mds cuidago fan ded borde coronerio y luay cumgivigl,
DRATAMIZNTO.
31 proventiov Feasral gque Ao e dedlgusa a4 da reproduc-
ce
cion I

os senmentales que ivs padezcan; que se wvulten Jax marchaes vio
lentas por lon lerrenuva durss y pedregosvs o gor lg9o enpedrados de

av w5 kerrado

LdS STGRGES Louldliongs; G Asiga o gacTupkdusicag
Aooge? a0 se upongd 4 da edasticbdad ded ey one ocr gestruird cun
. . ‘s :
id owscoping Juodelyads cdpa ae cdlulas prutectoras que recubre 1o~

tasd, Goondejande Que ésta no ze apligue pur wacinma Jde los rema~ -
ches de los clavos, y sobre tcio, debe euviluarie vl gque produzcan he

ridaes del rodete, y cuando existan, procurar curerios pronto. ia-

2GS y cuarios compli

i8]

suos Lo inicierd wegdnde on ropoese ad aninadg-
se deskerrard, y ol cesco av aplicardn continuus 4 repetidos bafos

o envolturas templadas ligeraucnte antisé.ticug,

51 con estus acciones la cojera se atenda y después desaparece,

nos iadicz gue se han combatido las complicaclones; en cuyo caso se

continuard el trataemtento de las razas y cuwuriog simples, pero st -

la cogera gerciste 4, pur lo tanto, las complicagiones, se practicg-
rd (1o osperacida de la rexa o la del cuarte cunglicadel, segdn las -
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wSpondientes, 4 que en sintesis s

logos we Ja grieta en un puar e cendls

naey

,
GORMENTO S€ Londrd la

i
raogue Gien.nowd
gogu A&
; LdoPamloenem

irgciio o oo exlote, fas gri

S Lo LA JARErG pars geltar
o [ALEr LR AN Sl L3 U,
Wi LAPTLr 24 Jdgldh o die T

cuznaw wxriste, para

ie Zicka parte gdraea.
Glo= wuarinir el Lpue del asio oen da hurradura, oo
Lagorier d8 o Auogrieta,
MAase.=— Lid BCLUHGE s GE wlisizan Lara

Sund cuno cdaves Jde herrar, coh yregpas lencs, p

de manaT o uided SNl G
Sy LT LG S
ER AR R N P | Piure vejlyatoeri

peoes ginoaf trang

se reducen ¢ extirpar -
nelros we -

nworesado, epli

e circular,

2ias 5 im--
el poilie-

jue la nui

el vatreaco

{rnmoviiicar Ios borues

or medlo -

rodeie, oo

o {gouuw 21

gurse de o
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b oexiste Jecidn en i rodete 5. le tratard swturineo st la--

si hey hericg o conda

o~
3

tidn, aulicando aatibidti

CJUAATO.~ iu nayorie de lus ples vblicucs ctieren cuartos, 4 si

P R S P N
2ILLS SUN Sepnll i bad

@
I

Lo ia { ol wifnas Lot
to de g suralia soigs duader we loogriete goiu onudide cura
-

lasz {ustalaviones ecuvilres e iy

TASPACILY o HANTLLA,

It

F 2ogurda o obucara, gue proviene de

[
<
1

canad

€s de Jyg

g gnRCwenirg wsoclada

con desintepra

La iafeccidn pu

cie penelrar en los tegldos del coece y vnwvoiver

"

[
¥
173

estructuras sensiticas
£ii0LULTA.

cesioan

‘ . . i
corcdones o tdénicas ded wabaile y de

aileriza,

cana kdmedd 4 cagen aClo, texbilen, Seflclents kerrdje.

LEodlre Que Ckando el pily oso o es limpiada reguicrmente,

el =
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Spherozhorus Necrophorus se multiglica e invade los tegidos. (1) di

ce que nuchos microoryanismos son envueltos en el caso, pero que el

rhes imzortante e ellos ¢z el Siherephorus ¥eeroghorus, ($) tamblén

las_grietas y fisuras injectadas por el estiércol y aguas suclas =—-

que zrovocan el desprendiniento parcial o total de la ranilla en —-

ce colgegjous; o que generclaente ge sresenta en épccas de abuﬁ

s Huvias y lodu, ceedras hdmedas y sucldas, cascos auy larjgos

4 en general toavs los dejector del

pig Jue sy pponen u ia functdn

incremento ae nuredad y una descarge asgre de olor ojensi-

v de 102 caacles de la rantliic

vncuentra dosinteprindg

Li
EN

L osoigagos g4 canules.

O T
dNGs aE L bt s

Se recomienda jo liuptess con ajuae y jabdn, resowver i¢ ranilla
desinceyrada con la cuckilia tnygiesa; se seca, y se aulica treaen-

(1)

se reconmiende aplicar en partes iyunles: fenol 4 tintura

de yodo, y 10% de jormalina., Lo aejor e¢s culocer unos tcpones de
algoddn en los canalesx {cstardn enbeblidos on 10 a 15% ve sol. de ~

(Jeririding de soulio.

Se reconienda blictear los talones para cutimular el crecimtan

to de Ia rantlla.

{3/ oe recomivnde agentes gecantes, como la formalina para ca-

sos teaprancs, 4 cucnds la condicidn es avanmada; hay que embobar

o enprapar ¢l ple vendado an una-solucidn supergaturada de sulfato=~
de megnesio, que es necesardo pare controlar fa Infeccidn., dpllcar
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inmunizacidn contra tétanos.

Prevencidn.~ Esta condicidn se previene con cama linpiay 4 cnld

dados adecuados del pie; tal como limplexa diaria y recoric nep---
sucl de cascos.
e recomivnda sacar ia cama diariamente a asolearse; o en su =

dejfecto, tirar las freee hdmedus 5 mantener al vabello en un 2sole

wall

22
]
-

es de montarse, [an gisetes adgubrirda Ja costunbre de reuvi

ser ocon da Jegra fa Jiaglesa y consistencia de los canales de la

ranilia.

s1ocurso varia de 2 dias vromedls (vartqnte entre 5 o S5 dle

Concsuciones: la planta g ranilia del cusca

sufrir Reridas puniastec

ard L

vos ae perredorg, o

cualcuier shjuto dfiiady,  Cuulqguier heridua wn ja plenta puede |

[

ectarse por las bactericy gque abundan en vl campo. Ucasiohalaente,

uno dv los ciavos de unag herraedurd pusde ser coiocado nuy cerca de

dios tegidos senrsitives en fu jarte ded cuseu corresponciente, nog-

sionando wna dolorosa presidn cobre diches tajldos.

Lag bacterlas dei teélano

se reproducen en el ambiente siln alre

de una herildae punxo-cortante, ; debido ¢ quu eiia bacteria vs auy-

corin en el estiérecol, cualyuler cabullc con wna Aeride dsi Lebe ==

rado e ijnmediate conlra sicha bacteria, [ i
La jrecuencla de dicka lesidn es de 10,524, an los caballes de

salto, en lac instaiuciones ecuestres. {(14)
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i ENFBRYEDAD NAVIVULAA.

La dnyermedad ¥avicular {16, he sldo objeto de muchas confu-

ciones on dlagndstices vala

y raaiolcyicos desde el primer in

jorm

2 de ios descutrinientos radivgrdficos scire dicha onfermedad.

La intersretacidn de los cazbios radlogrdyicos he wado muchosz pro

s - i ¥ - . 4
Llemas, wvapeclugimenic con el max

: reciente uwsc de les rediojyrajfac

de paias comu garte del cxasesn de salwid,

dientras «igunos njoris

soire desvudrintentos radiogrifi--

sgicoy goebre ba (ZF; ce coneentren en conbics

ron Jugur er vl Aueso miithe, wtrow dechaentos sujzlaren

yor puzulogia iavoluscra caalbive degeneratlues gue ocurren en el -~

pdirg L Gapeifloie ded miscelo flexcr sel hue

e cuAstderan tngortante of sumintitro -

en fu patogesesis de la enfernedad, s¢ no arys
mentade gue el aumento o «<isminucidn dei slujo sangulneo ttene nu

Rectientencnte, Uolles y Zloxmun han demostrado ciarasente —-

gue lu oclusidn de uiyunes de isg arterius yue riegan ¢l huess na

Ciowlar, da como resudtado whw hecrosis does de diserscs grados

dsto capocita para una megjor cesn;recidn ¢ interpretucidn ae los -

dezonhrinientos rewividjicas.

B S LI N 3 e A - ,’ T R T 7 R
ernegud savicuiar conilenrya con wha barsizis del sacn -

ravivud i, entre ol tend!

tul

projundo y ol kugso nuavicular

Como lu esjerseddd progrege, weo cronice y deyeners of jibrocuart{-

g oed tenddn aupergicial y ¢l huexo. Lo de

TN a-—
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La articuiacidn del auesc ncooicular cs eoec?

Jectyda ocasionelnsn

te en Ja paerte superior, generulmente, ios cusnbive patuldgic

estdn limitados oor el tenddn itgical capersicicd, el hueso, lao -

substancic dol hueso y ¢l del tenddn digitai projuncoe. (1)
Las fibtrillas del tenddn cstan resgadas en el borde diatul -

del hueso nuwvicuiar, £l tenddn superjiclul

aa agstruldo progre.

va "t
vameni:

. . . : ,
pués de wng neurecionf{l, Lo adaesivoeg

. .
des IenQah -

E

el nueso navlcudiar pueden Comensar {sapraianente,

tes ce los vunbion mosiredas en la radiogrey fa. Donjorme 1o ane=

S8y

Jermedad ceunra, el nuoso

purese, ra-
ra Vel suCwde ig gructurd deéld nueso,

En o csszs avangados, exisfen fa calelsicueidn

S.3pensoric iri Aueso navicwlar,

258 cono osteu; del ki

ssa parie grifcuia con la
tercopg folunge. Qe s isnuimente, on

prioer fugar Jg ertrlitis e la tercere falenge.  dlntrer (i566) =

descride Jua cambios en el ligamento distaj dei nueso navicuiar,

y oajiraa guw debido ¢ egon camblvs Auy doler, Sse es uwn indicle

de fa onjersedad que muestra adelante en los perlodus temprancs, -

sero recpuarece cuando el cabalio es puesto ptro ez Un entrena- -
¢ I §
mienic.

La Ernjermedad Navicular afecta solo a los niembros delanterce

asl que ninguse descripeidn fué uwtilizable en ic enjermedad gy ~-

los mienbros josteriores. - Es uaa de lns mdy {mpirtantes cuuses -
de las claudicaciones en log caballos. (1)

ETI0LCGI A,

La Enfernedad Navicular ha oido descrlita cong oo enferscdad ~
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rereditaria resultando ce fa con

. .
crracién recta y huesc navicular

débil, La contusidn es un jactor ge, initivo e¢n la etioloyfe. Cu

.. , ’
Lgiios gue [raluagan nuclie ol o

vuvaelloy de carrergs, ze obsta
4 -

¢ la enjermedad.

el ooi o travoje cg ejecitucdo en les superfilcies duras ia contu-—

eranedad a3

dumenlae i1 Coh

crdecular euite wnia pore

rpunda y o dc tercera fa-
sEedaclendo «oito 64 huwdv v Jurdedo posterioranente contra -
“ 4 i

2i lendon jlezur .rc;undo, una

,
in mdy grande conatrs ¢l ten-

a0n Sourre oul

Sl LleriL Teeae wn el oniv owuranty e

Culur contra of tenddn

CASL Jda Dursiiis, uaa gequesa
£y
sardacteristica e (4

LS ocubadlos que hun sico seolec-
Ccivnedos por allmentucids , ouw

We ser uno Jactor que aqumen

te la contuyicn.

rlenere peguens ao tiene teh yrande al drea sobre ella don

su o contasidn y ol peso; de akl gue s presidn es
Swmentads en el lres.  la presida del tenddn Jlexor Lrofundc conm
tra ool hueco huwvlculalr ¢f «umentuada coRunfmente por on fncorrecto
siwste en el herrege.  Eoocosdn aguatar el taldn demasiado bayo -

e tiene das cuartiilias rec

ilag @ .oasio guivéra lo =
recto Lo dug eatructuras del ple g provoca lu presidn ads grande

en el tenwdn fleror peofundo centrd vl nueso pavicelar.  Los mienm
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bros sosteriores ac se iavolucran en lo enferneded navicular, al g

nos yue sean por heridus punsaentes, gorgue ellas son ios rrincijig--

les agentes crensaisores, , los miemoros delanteros reciven tudo ol

soipe. Lag heridas punsances de la tolsu o suco navicalar pucden -
causar la enfermeded, pero esta ey usualmenis supkrativa su ectodo

serd consicerads on ecte lircugida Al decqal

mto senld del kuuwso

acurrir en

Slguans cabuilod gL Aak Side wsados en

; . . ; L
sorzagos por an periode de oanos.  En tul wuse, la deeminerallzacion
o .- PO I P '
del RuEso wowrre e SAroiRlE o, ol

caagre dejoctucsia ¢ U
o

andidn ae sildo deserita como

i

-

ung cuausa. Lot pLad aaber aperecido u

spuds de wn trebajo duro, -

guido de perindas de descanse, ded cual o) tlemuo que provec de -

congre ¢l npuess s rezecice, Cdesanido necrosis

RS 1Y

P .. o f S J—_— e | N T ST S
La Adoerenia Jui GQurrg COn diL Sursobia e la ca
Jar es yengrulnenite airicwida a Ja des

rosiad

del hueso nevicalar. {1}
DIaui0E2Il0.

Lus

’ ;

argeterisiices y ==

slgnus de ia cojera son rasonasd

aighle

sno debe vboervar o

wore wver gt ol siombro

deseanse en ¢l

taidn y ci ie /ase we su sancade €2 corta. A

Jire signo que ayuda mucho son las redceiones del cobullo a una

licada 2l cusco en la purte centrul de la renilla. CJonsi-

deruble presidén ce dete poner en estu drea; purgue el mienbro reci-
una grar presidn cuando se Lone kacia abagjo; con un buer ,roba--

dor uae

cascos, vl cabello sc acoburda cuando la presidn es aplicada

en ia parte centiral de

fa rentdla directamente. (1)
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dna cojera progresiva de renos delanteros, juese unilaieral o

biloteral. La cojera erus corunnente cargcterizada por los entrena

dores cuno un audo _arne.tiile on los Lresseios {(cuartos delahterny)

de Jog waballos. (1)
Luldencia we desgoste excesivo ael casco, y el poser yrimerc -

cuenas €l cubasdn vLoal paso.

ERUS SR Al

It

4 cambio

€h {d FOornG 2e J08 wtRLiee vasoudarei, gieado ol

R diaunastico princi-
pal.  besusorindentas gocw Jrecusnites, ineluygendo esselones on laa -
del nueso nucloular, v ronocel ado

Gdooalperiicie worsad.  Sdogueo

s Q0 agnestecsi in da j,."’u ¢ AL oLrart (o
locas con gnestesiv en da regidén 4¢ Ja cuaertiiia

Dep iy g wer el ootagholilicu raciograjiou de ia eagersedad nagal

cogeelua de Jos ruadtdlon

s¢ g hecao gl

tnieniu v encenirer unoeriierio bierivo pore establecer el diagnds

fice ae la enf

maviczlar.

De esta suerte, henos reglatr admere de canales vescul g~

[rads el

res encontrados e wna revicidn nanicualar eSoeciei.  ASLOs valores -
tweles Jweren anelicos para obtener la suna de les anchos y la
swne e foz largos de los canales vascuildres visicles en cuode radlo=

, -

srasia. (1€)

Log caballos cesirados resultaron ubs afectudos que ios hem~--
tras o Jog macnos {ver tebdlal, lo que nortalnonte rejleia o . obia-—
cid: rormad &0 correcares de este Jrupo de hagon edad.,  in general,

Jud erdnfoa en un 71,4% de los cuballos gue tenfan antece-

dented e cojera stucr 4 tras seses de auracldn en el momento de ja

precentecidn inleial, (18)
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sia Zeocai, aan ulivie ten.oralrente deniro de i soica o seca., (1)

. nerrcie ortorddico aiilvia tenpuraimente lon afntomes, pero

LoslEriornente ye ade

viesi. la neursctonila olgitai.  ias conplica

cianac e [ nesrectexla dicital polterier sonl
Fa.oe 1o nervigs Serclonrados aes.rrolian neuranags. Al peuro
=a GRCS SFORIeNio. Q@ cuasa de eo3us hewromeas dolurosos no -
S8 SaN00es g Cuvafuior modo 4o o dresiacide del nercio croducidy --
£ M - Fe T z ) i = =
Lo o odngwocida gl Iraiktie de 0o or Jeniridugd oo ru-
irioa,
v e i e Dl g e i O T
o Gae Dlowd sk dosides o pw SlIMEgen nd
cu o2 - Soberiter, L ova,eriencic del guter debe
ser 2 DL LLuNGS Canl (L
D L Thnodal oeenpe digotul o o wdues ued me
cear VR

.~ Al incidir Josz

,

Siriuri 7 vritar

roRba Con

el Iraung al e ian Suluicneo o Jere i Lrofundd, tante oomg seu =

Godbneranente o

Larigr ¢ intlu

BRI TN of 3 3 A4

Soonorter e rolribga ha-

LEru g UG corts distancia, sresater Q4 oen-

Jlatn owXier 0r aes darod
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2).= Las ingeccioney sosi-u.erctorias de

dwitanollding , v -~

coriicosterciaes purenterad wianh probubigncite 4@ oregenir Ju -
zwacidn en el vitio jairdrgico.
Y= Loperer Lor i Coseiukts anled Je gue 9l Julnlic -
re,mese & osbouclividud, ol Gparece un neLred Loioroso ¢ uuiuerd
ooe= sa neursctomle, 1: inyeccidn locul T.u oon de corticostersi-

Aodugur e o herida, tres SITA S LY

Gduogorticusrery

4 i %
1N AR A
L83 migr. {4}

[3S noUlcliat, FCOTC LLUO CR Lulmdd iy we S P8h Wudur. o
i gcceion ae csla Lleng [, Sn ial cubuiios
S$f Solto, eh Lu§ lnstaiucioned ececsirvs, (id)
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LANINITLS

zs unag injlamacidn e la ldmina del ple. Puede ser causcde —-

por coentes injecciosos o no injecclosos y es ceracterizado lor con

wEetidn pasiva ue i1 ldainu.  Un severo color resulte e lo iaflumg

cidn causada por presidn de la ldmina sensitivae. La laminitis debi

N ’ + . t . N
Ga 2 Lausas Sitstonicas puvdy ger Gyuda o cronica e incliuir iuz dos

2 Cu itroy wvudimente gyectan fus dus dnierisezs. -
La iaminitis o aeneuo resulfa de candios de la pared del ¢ascs cou-
cer e dngie ia bendua caorunaria

mae tuies suke rotackdn ¢ osteltis ain, -~
s clasi lean cono:
déraice cotd jurnaac ded cortum o dermis.  Su bore e ~

w2 g contiene log pusos cengulneor gue nu

Cu et - P ..
gpideraicd. Srta witima s wilnznia

Ca ; )
{ la iaming propin es sna eystlderninc cor

ndy srosunda ae esta epideornals cornificeas for

adrnicd.

o4 satracn g

Gincrioe S sepdara Jde fa Lamt idprico RO
Pih L loe g Senarg we 24 lumina dernice, 4 oesos

S

mah J

$a
22
e
i
-
ka.
o
[
<

ing sensitiva. cor cse, le idnine tazen-

sgitiug eota compuestls Se {65 cupas

de los restos de la eotderats,

gin el estrato yerninativo de la epldernis, (1)

ST ULT A

la laminitts 2s ca

da por numerosus clircanstanclas gers no

Aetanents entendidas.,

Fuogue fos cabaellos difieren grundemente en su Sesceplicifidad



dade ! lamiaitic y aiguna de estas ciferencias puede deverse o --

Jactores gendticos, Lu Imminilic juede ser inducto por jactures -

tales ~omo inges:idn «e 2rueno 0 pasiury en prodera, o .uode Joro--

Lsor condiciones iﬂ,'?(.‘(,‘ insas, tales como: undomelritis Lar relsies -

cidn placentaria. Lo laminitis también oourre e jUCLOPEs coapdee

tonenig desconuc ides que Laedel cdustdr rotacida de ia tersery

id e

g Dt 3 o] o3
SoAr o Gkete dhord A

Yo gue la ctiviecla no eptd

P

deg Lldd, nusernsas CukEns ueben T

Gieg womo toxinaes del alimcidg,

cansds horaaialag, ™

endo torinas peelarianias,

e ‘ .
reyccion Alartuiiniea ¢ oAeSCens0 en ;4

centracidn av ciertss aninodoidos, tales como Ja metiovning o cicti

LAD CAlLag SOKUNRAINTE RBCUNOCTIAG.

Las leminitic gue resultan de I ingestida seoun aunoeniu

ticad grende de grane come cuando el ceballo pucce abrir el depdzi

to del Lruno.

Site tisu de laminitis esid aceciado con gastroenteritis 4 ol

aliments mas comwnmenrte incviacrado es ol trigu, el wafz o iv ce-

La avernn usueimente no es serta, los slygnos de leminitls .or -

scbrealimeatacidn de avena son leves o no aparecen del todo, MNu-

chos oiros cereales o ziinentos GUSY dy rano SUN CULdres df e-

causar la enyerneaad, incluyendo alimcnto gara conejos, nolics

¥
cerdoa. [1)

Lo8 gignos de laminitis aparecen usuafmente hasta

fag 12 6 4

. . PO
roras aespuds de la lasestién de cuntia

wedowrand, io
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sual a menudo causa un retruso en el tratamiento. La histidina, ~--

que se jorma aurante lu cisjestidn uel yruno se descarborila a histu

ning, lc¢ cuwal puede causar lo luminiiis. Lar endotorinas tienen --

unag inhJiusncia veaomotora y teorficumentie Lunden ser responsables --

garciainente por lu laminicis. £l uumento de la permeabiliacad de -

Jes cu, tlares vo otro sjveto de la enaotoxinas que pueden contri- -

ni

[R5 B B R S0

< bnodnzeastidn por yraades contidades ce d=

bde mgea gria s oan cabaile

traba, ado en -~

Gue s cuusu de lenlnitls. gungue el ferdmens

tencido completamente juede deserse u gastroenteritis o pooi

2 ie jormanidn ze itstamina,

Lo oinminitis aroitde o io coacuSiON ew vl roaudiado Je la coOnRcu-

;! : i “p 2o A ST L S O I PN
sidn el sl Lor wr o lrabajs PG o tradags rdoido anoeng sucergisie
: o . ,
GUrae Les dliaaies sin Zundlolon suiin

Lo Alnenie Seielos a oo

te rigo 2o daminltisy Jvs iominitis

gue ressitan dp o la endonetritis

o injeccrdn Si-thnlce wevers flaminitis posteparto}, une gesus pac-

de degarrallar este tiev de Jemainitis pocy despuds de partr, coto -

inrecn i que se presenta por lo rotyncidn de ung --

dnay cetudes tambidn serls une tormg de ieminitis,

it
tame ten

nuade onurrir cono cecunla de wna acusonls gevers u otras -

injecciones sistemicas

By

pasturas que contienen trébol 4 alsel-

JaoSon L ar yue cgusan Lrodablemente la

boign wds gue ol pagto.

inoentarpo, fLon reseltado

4508 e pustos cusulentos, que han stdo

me L rraedos,

carece gue 10S custrados son nds susceptinles que las yeguasy -

iryo, s hd Side eomp robado vstudl o fleamente, Lo caust de -
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este tire e laminitis no esth explicada. &Ko es raro que en caba~

1los gque previamente han cido ajectados con lajoswre de 10§ pastus

mostrendo reagaricldn .o Jarinitis en Incierno cugndo se i

fitan

con keno de ieyuninocsas, sin embarzo, ia laiinitis suede precentar

5e en cabullos obesos alinmentados can heno de leguninoscs durante

el Inuvi2rnn, oin

srorbe Lrepic e bnjosura e

D Saerore Rortonal.

dan rar un

Gunod casss, st fon pucine g lepuming

afectan wopecialmentey a i0:

s Lo ; ..
ANy tenpien cbweds Gl

srge a fa lioserac

£l hipctiroidisme hn sido considerado

rninitis,

CFYAL wd Yo RYAG.

L dorninitia he tiag reglatradae en ylgpuus que

fualan .

g cundqiivra de 1o caans antes

& omene iokadn

Seoanoal-

sunos casoy Iax yeguas o mostrarcn estro; una veg induclde i cg=-

lor, le laninitis cega cact de inmedlato. An otras casor la yeguc

egLando

cn gstrn contiscamente degserrollarsn saniniciv.,  Se notd -

que en pocel zases st ose corregia el calor perzistente.  la injosu

S &

ra cesaba.

Es pusicle que en uigunos, la Influenctia horacnal, ¢n otros —-

sea el pustd 2l jactor etioldgico, en estos tigos de iarinitsis en

el sie Ao ozurren tend rdgidamente cone Lor otras

CGueas wbversgr de faninitiés, wna de s cucles wa la sturea-

dimentacidn por punter e remolacrna.  Le patogenesis ea sbsedor g

la infosura por pranc



La laminitis también puede ser seguida por una enjermedad rog
piratoria viral o después de la administracidn ce algunas drogas.

X1lrguno de esos tipos uav daminitis han zido comprobados, son

sospechosos, Se investiya sl es necesario deterninar sl cous cau--
sas son verdaderas. A4n ectos cegsos, los camblous completos en la -

cared no estian fon wOrcauos coac

; a0 agn obtres tipos de leminitic., ia
suels nuestro sonbivs wrivnson, 7 la rotscion de fg tercere Joian-~

ce puede ccurrir gn Y5 horas. (1)

La infosera apuda §

sresenta princi,clrente

aros de edad. (§]

La infocura crdnicue consiste en una pododermitis crdnice diju
.-

Cay .
GO Uiwil, oOf

Nl s oo pas 100 Lot . .
/‘i‘uciaubl’u‘f, Poa el ‘;)uuu_f‘t¢u PRI
’ A ¢ ; ;
Jolange y dejormacién del casco ¢ ded ple,

ton de Ie Jorna cpuda en erdnica se debe u ati-

4 erplesr ¢l devido, pero nuy tar

diemente; por haober encontrado dijicultades para aplicarlo en algu

nos enfermos; por haver fracasado en clertos animales y por wvolver

a éstos al trabajo antes de curarse lus lesionsgs. (8)

4 conseciencia de Iz iaflanecidn subayuda o crénice del podd-
Jilo, el ezudado carojitdrinssoe ¢ serokenurrbgice que se forma vs -

gbundante ; cepara las idminas poddjilosas uipertrofiadas de lag ~

queragjfiiosas, wewpando el hueco jorrnedo entre ambos, por lu cuul,

al jaltar le zuijecidn del poddfilo-tejuvic a la tape, lo tercera -

Jalange trascionada por el perjorante, se desplaza haclae atrds ayu

dado por las presiones del hueso corona bafo la accidn Jdel poso =

del cuerpo. (&)

THATAYIENTG,
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En sintesis, el trataviento de la infosura lu debemos enjocar

haciar Antihisgdmintcos, vascconstrictores, tratamiento antiflogls
tico (inyeccidn, anestesic de conduccidn en los nervios plantares),
astringentes, encaminados a reduscir las reascciones bioguimicas del
ple y c¢o acuerdo con lo expuesto en el tratanlento generel de la i
Jlamacidn, depurativas, purguantes, etc.

actugimenty wtilizuser oon

zite log cortficostercides, dado a

su paped antifivglstico y msuerador de das reacciones ¢ discoloi-

daiisne gque se producer o atoel 4wl ple, cone cansacdencin de le -
injosuru cyuie. A1 trotunients con calelo extd buasado ek fu ac= =

cidn antiserncacidtzadord, yue deterning sobre Jos cupilares,

opo-
nidndore asf ing eruduc:icnes, Lo autohencterg,ie resulta impor=
tante,

gars or anizar iags defenses 4 Sendioididar al

orgakl L.

. . . , , . ;
Le viteming C gctée vung 1apdn y auaents lay dejensas orpgdni-

cas esencialmente alterades en este caso, ;or lu 2ual resulta suy

importante cdministrarse en dosis <noque; Jo reduccidn de la vole-

mig mediente wenvcentesgts {sangrla) resulta vn vote cace interesan

te, especialnente ol Se yraciican en 145 »enuy pudales. (#)

S

duy wiro nétods gue conslste en lnyectar, la adrensling en la

cercanfa fe Izs arterias, cobre el ple, coun ubjeto de reducir ¢l -

suministre arterial locsl. £Es usual, que se practlquer Jas compre
Sas de ugu

sgue callente citernaado con aguu fria. ¥uchor de nogoiros

los ndédives, sara recuperar el baiance vascelar, obligamos a log -

£

caballcs a caminar. Cuarde el dolor es; agudo y los sfectos slsté-

micos han sido calmados; es bueno vl ejercicto en el vabaliv para
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la buena restauracibén del balance vascular on el pie. Para esto, -

el cabullo debe estar herrado y una gran wvarlodad de herrajes pue-

den usarse. Los Que dan mejor resuitado es el herraje con bdarru u

con planttlla. Este deticne ic¢ presidén del lugjar mds vulnerchble ~

de la suela y todo el peso lo soporta, la aurglla, ranilla y talo-
nes. Cambiando la pilnzae ; la pestaic en %ostcidn tnvertida.  Procu
rando que el caballc esie adectadanente herrado se pucde grogresar
con coanvdldeg 4 zin o la redicsidn debe racerse 2 resteurar y

e

dar rarma al contorno casco. (i&)

Su Srecusncie vs 2el 5.68%, en log cuballos de salto de Las iRns

3 1

talaciones ecutsitres, (14}
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ARTRCLESLS Dh LA ARTICULACION INTuliFALANGIANA
{Ring Bune 4Aito)
Se realizaron artrodesis gquirdrglca de la articuiactdn inter-
feiengiung grozinal. Lo revigidn cobrid sarics casos. La nayoria

de los cabaglics tuvierun un peguens dolor post-opcratorio, sin em~

bergo, o adatnistrucidn de jeniloutazons alentd o soportar el pe—

so del Jodbominair la asglunaclon del lejido bian
oy s N g i . [ :
do, 2 Pnugl ehown proesedle de S0 diar, el
I T . Ligie P
Iinind SAra DOr roafiw vveidctun radle, rAajicd @xacid.
. ] . o ) . . ;
SDoogeroiviu o we resirihglo LOr WnRomen dwaples de guwbiar flawd

mente el vwenaddge. Lurante esie ligipo, Wnu cubivrta firae se apli

s sy digninlge

ejurcicio. e cohcluyd que ls téonicu quirdr

he en procedtatesite ejentive gura tegresar

a2 ogdbalidoes

4o funvianed. (i8)

La o ariritia de fooarticeieston iRtwrjaiangic

Ciy la AMEEE CUTET

mente "Ring cone A1%o™ causa cojura AGEis gue Su uhc ¢ la drticula
cidn. La cantidad de hwess que prulifers uwirededor afectdndola, -

es tan extesce que inter/ierv cos el tenddn ortunsor ;jlexvr que a-

€y v o HR cqmr i Vo 1 A
cravicsy Jo uriivadacion,

N .

La anquidosis de la wrticuleion taterjalangiana provimal se
indica cuundo hey osteoartritic degenerativa ot lo articulacidn —-

sreceacnte 2 ia ves preg

enta proliferacidn wsteos/{tiva que inter-

teadunes.

- - . fa ' i " 3
L ocuwan e we fagole treumdtico y cunslate en un roapimiento

sericLtio dei liyanento colateral que estd unido, desgarre de

le. cipssia arpickiar, desgarre e los tendones. exionsurys digllas-

leg, Jarge o comin, o por una laceruc téun ©on winnbre lo sufleiente



o
w

rente projuande para lesioner el periostio, partlculurmente donde -

los iigumentos colaterales sg¢ unea.

La congicidn también puede --
ser por osteoartritis cegencrativy.
&1 «ing Hone na Sido coasidarado coiu una condictidn heredita-

sero una pobre coryormacion permite fo gnormalidaed en la arti

dnomin facilawnte.

cansas .refluparentes sen conjerma-

Ny R
ciGn Loelre, nutriciun

wosa, gracteras o infecciones en la —--

Sarte inzerad 4 sxterne de sdpsula articular,

i

PiATARIENTO.

resadlados Jueren vartablzs y se tupo &n

G Jusidn por arirodegic. (18)

Laz téer e usaran purg wnir Ja ourticadas idn
A= S taladro lo parte datercl de

fw oartilcaiacidn, guitando

i s i [4 ;
crifoular cORO e LU§ilie, entonces so unid Ja ar

wn injerto de kueso que Su¢ ubituos de un sletiv dife-

renig.

Incevilicar el wiembro con un yeso por & gemanas, estabiliaan

33

do el miemdro haste gue la anquilests ses coapieta.

Ei.=~ La corriente eidctrica pare estiaclar el medlo eidectirico

¥ galrirgico ce una Jractura, la cuel puede dicainuir el tiempo ne

cesariuv para unirle y por €30 se disminuge Ja prodijeractén c¢xtra—

aritonler ded hucso.

Jj.- Los torniiios worticales ayusan eon du compresidn de la ar
inzidn de la cuartiliae

.

e
P
5

5
-

Thenicu Yulrdrgica.

Sn o dfe anterior a la ctreylae, el niexbro afectado es ajetfado

4 cn. de du erirenidad proximel de ia ariteslacidn metacarpofalan—
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glana a la banda ccronarla. La superjicie dorsal del miembro gse @

Jelta en la extremidad proximal de fa cerneja ¢ la banda coronaria

y ce gxtiende nedial y lateralmente a loc huesos

sesunoideos.
£l brea se lava cor una solucida de yodo vrgdnico por 7 o 10

minutes. £l drec ce anouelve en unz gasa estéril empapada en unag -

o o . .
solucicn godade urgénica y asejeraic en gu luyar come preyaracién -

~ ’ s , ; ; . ; ) L
ortosecica. Fiovhe o de du ocirugie siocsrallu su oanestesis en decudbl-

to latera: won ve magnbkro gjectade . W ople se cubre con guan

tupn hasia lu

coroterta.
¥ 21 nleabro s rociade zon ==

gi nieabro se cubdbre con un rogafe ad

wreveair de cualquier subg

tancta que costenine ol

Una gran i icidn en O §e hase s0bre lu sugerficie duraal de

la cuartiiia, extentiéndose desae i3 parte grorinal de ie .rimara fa
lange en i lago medial, sijuiendo fate~aliente soire 1/3 parte de -
la primere jaionye, distancidndos: de lu vanda coronaria de aprozima

damente uxn cehifmetro. La tacisidn en la phol g la fascia subcdta-

nea se refiejon medldincnte ¢ Ss< excone el extensor digitad comin o

extensor dlyjites sarge y los flgemenics culalerdies ue Ja articula-

cibn prosinal interfaianyiana. €rg incisidn dv ¥ {nvertida se¢ hace

en el vitwngor diyltal comdh o en ¢l tenddn cxtensor digital large -

en el borde digtel de la unidn conectandao ramas del ily:

nto suspen
soric. ot tenddn distul se tncide acciendo una ¥V tnvertica, se re-

Jlega ale,dnasio, exponiendo la articulacidn interfulanylarg prozi-
ral.

Laocaps grticular s oabre, peraitiendo une visuael igacidn -~
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complaota ael ligamento colateral. Los llgamentos colaterales medial

y latyral estdn separados, y la articulacidén se abre permitiendo una

vistu completa del cartilago articuiaer. Todo ¢l curti{laego articular

se dobe quitar con un taledro rotatorio o un bune curel, un bone chi

sel y bone mallet; puede ser necesario camblar el dngulo articular,
en ulgungs criiculaciones que han cldu luzadas o subluzadas., Des—~ ~

. . ; -
Lués tudg el curtficge 2rticaiar sa guita, tods <l aveso aipertrojin
do qiuv puede ser disecade :lbre ge tejieo blands se extirpa.

La primera y Seguhis jud

s wlinean pare estabiitzarse pur

tornildos,  Aprosinudaaiiiie Loa RN, 2h LG parte progimed de Jeoarti

culacidn y ¢n lg idnea edla de 10 grinera Salange, Se nace una sa-
Jiente coa es <inzgl pare oas

o iventar 4.0 mm., del taratllo. £l tala-

aro Se dirige e troves d2 Ja parie gistal de fu griagra j3iange en
wna direcoivn gque gormite wnlrer o 1o segende Julange tunly cone o
posivie., Cuidar gue ¢l teraillo condinée alinvando o troevés de io =

primera y segundu falange en la direccidn de la ilnea modic, 4 4.5

am., de la purte distal de Zla prizere jalange se taiadrae complatamen’

te. &3 naecesario que la barrena esté cercu de la grticulacidén de lc

cuartilla iu =ds posivie pore logror quo et lornillo entre lua segyune

da falunge.

Despuds de tadadrar ¢ través de la erticsiacidn a 3.2 am. uwel -
lugar ¢n el orijicto, se usa el taladro }ruués de lu segunde falan
ge, pur ig cortesd articudur y oblicuarente ¢l crificio de lu seyunia
Jalange, Como el

¢i ortijicio se comlenia a taladrar, el pie se mantiene

en su adrimae extensidn parc reclizar una alineccidn noraal de la pri-

Fera y segunde Jejanges., Cuando la cavidad estd completamente tala=

drada la penetracidn ortyinal en la prigera Julange se levants, paru
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1l ajuste del tornillo sin la juerza en la cabeze cdel tornilio que

intonces aprieta y ajusta. La longitud de la perforacién se mids,

; aproximadamente & mm. s« sacan para peraltir la compresgién.

£l orijicio un lu Seyunda jaianye se une e¢ntonces con un ta=-

pén de hueso cortical y un torniilo de longitud usropieda se ajus-
ta. La radicgraic cs weilosd para serificar si la longitud del -

tarnilic

gproglada y sl vl anguio ecsta corraclo.

¢i priner

o, akera apretolds y ajustado en Ja Itneas

medla de Jo priners y

punda jalanges, 1 sepunco ;o4

4 tercer lornle
lio se g, iicen wsando ast cincel para jormar una sellence en la ex-

distal de la primera falange meclol y lateral al priner -

g ocercer orificive son Leledredos,

nadidos, tucados gy oatorad

manere Gaonegatde 2l

0] S da

iu

- 4 5 3 . ¢ . . it Ny 3
Bl dngule e la seyanda ;o toroers porjoaracion =0 detorzih

tiendo gque el destorniiicdor a3, a (a btaguier.d de Ia cabeaa del
primer turnille, La cabesa lexagonal dei destoratllador mantiene

una lfnea recta, y lus adaprecionvs pueden hacerse en @l segunco y

tercer ori iclo al ester taladrando.

Des.udés de gque loy tres tornillos estdn jpuestos en su fugar,

: ’ , :
das rediogra/les e Jo o wracidn se observan, vatendo Seynrv gxe -

ninguno de los torniiios cstdn en el breu dei hueso navicular ¢ er

la bursa navicular.

L6 tenadn oy Ja clpsula articular ce regresan ¢ sus posiclones
noraales g la Vo oineerticad s setura con catyud del § 1 usaenco pun-

tus

Lu Jugoic subcdtanes se sutura con catgud del G.

La

piel se clyrra cun un monofllamento de niylon ded Q0 con una su-

tura de colchonero horizontal, La inctisldn se wnvuelve con Ven-
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das estériles, se enyesa el miemiro en posicidn ertendida, envcl—
viendo el pie, abarcendo la extremidad dlstal del carpo o tarso,

&n el post-operatorio, los antislJticos, generalmente no

&
i

b LGeh,

La profilaria para ¢l tétano se considera uvn cada caso (1¥),

Fs de subrayar la alta incidencla de esta afeccidn en caba-

[
[
)
'/A

de salto; deternindndose =n wn 2% sy Jrecuencic en Inn cabe

Livs de laz instulucilunes couvatres de da o.h X
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OSTA0ARTRITIS DEGENSRATIVA EN XANUDILLO

{4nqutlosls del Kenudillo)

Se trata de sna aligrceion del cartllage articular y superyl
cies ortizulares ue dicaa ragidn.

Je senalan

IpOs dw

tegartrliolsr en la astecartritia ~

factore:, predicgonent

rorigre b §
dUNGLlE

g pawden goorelr gl --

oz zabsllosg dv aijuns edad,

purv o5 mda comin en los caballos -~

o i ta

snojas insteiaciores acueatres ocurrid

Gn uha yezua de -

TRAEUE IZho8 LUNL o wuengres

FErlelecienle o do Lreedd Gy sad

to. {0
fticastogenic.- Lo oangutlosis es el resuitlds de di-
verses procesos marioscs ariicularce <

g poerlarti

c saber:

G oarticuiares, artritiz aguda,

s ¥

aldrorirosts, artritis supurada, artritls proliferants, cellos 4=

seos srwserantes, ,corivsiosis. (&)

Es srecucnte on iod anlaales que (rabajan en o eicsze ;o 3g de-
be ¢ treumaiianos, duficivnclal nutricionuic: o desdrdenes endd-

crinos, aecclivhaes iocades o sistémicas, (nudecuads culdedo del -

iz y des merrcie o lo Jatige resultante de uwnag KAigerjierics

erida e ki

Lt
pergxtencicn,

Ju wtribuye tazbidén @ predisposiciones asrediteries relacto-

nudag con g cunjor:nczdn, a iwgiones comu la concusidn, u la ewo
Savidn e cabaello es lus dijerentes edades, a infecclones, o al-



teraclones nutricionales, o problemas hormonales reloecionados coa

la paratiroides, a las wanijestacliones de una enfermedud generall

zada. (13)

&n gste caso seo debid a una niperfleridn usociada a una sinp
vitis original y exceso de¢ trabajo.
DIAGKQSERIC

Una ¢ axbas ariiculacionas

seluCarpofuiangeanasn pueceli Ler -~

grvweltas., e receriends i oniperylesién de da arficelacida poer

des minutos, ¢ inmedictsmeaia oilar y trotur al ashimal pure uCen

tuar la cogers. ba oalay

fices #i ®d aeieie vedar cigmls

g 4 gm
FELAULT

Lo

el dolor, pero une injidtractdn ansder ee nacesaria para gue el a

nimad pueda trotar sin elesdicar. (2) Duuwds luego gue un eairc
CemEiRolon w3le Uipu de §L0QuED g gque Se-
a ae peligra erirewu Lar

{ oW Sk Cinete.

ce o rescmiends da odlassolining para dpilzarse ontes de la —ee

pruesa si Jo permite e Foceracidn scuestre Internacional.
Las radiogreyfas son s lor porque agudan a evaivar -
la extensidn de lu fesiln.

ThATAKIEN .
ce recomiende goseanse y otrabegjo ligers: aszl come la wplica-

cidn de dutazollding, corticosteroldes por vla penercl o introar-

o
P

iculior, ctteniendo resultados Javorables untre ocho o pelnte =~

dizes; adyunas veccs g necesario sfectuar urtrucentesis cun =i ob

Jela de extraer Jguido sinoviel 4 deposilur medicamentss iddneos,

Frondstico.- Siesgre gerd re

fin

servado dw acuerdo ai yrade de -

Jesicn 4 ios tratumientos sepuldos.
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La incldencia de esta ilesidn es del 2% en los caballos de ~

salto.



DESEITIS DEL SUSPENSORIO.

£s una inylamacidn del Zigumento suspensorio llamado tam-

bién, tenddn interdseo o ligemento sesamoldeo superior. (17)
Log cusos que aqul sucewleron vcurrleron en migabros antg

riores, 1o gus concuerda con {1, donde dice jue la mayoria de

log cascs woupre ek lar nuanoes.

Jaze. Lrelvnlaiss) hube whac alpererioneida

nwdiddu peovecdndose cn el mokienle de ia jase finad

s

de lo parddeia del salie, cunndo el

i

cabellu c2eibe con Sus ma—
AOg LCdS #i Led0 de DU Cuerog.

aste denn gourre nesperadoRen

cnose dice gue acurre canando ul

BYUTEN i e
cabalin LisSa sobre

ig piaze en un moaticalo durs, ¥ ex ete svmento ¢l unianal no -

S€ ENCLEALLG SreRAraad pafL ¢JOCHIGS Nu sujuerthe wILFD yaoque
; .

acurre o4 Jurma serpresive, edends cuando e phedentran mds Jja
tigados, wato es mds sicil de scurrir, {4

Far io que la desmitis g3 debida « las aismas causes Gue

Lroducen lus tenainltis y se vbaerve princlpginente: en los i

gamentos aritsulares ded carpe ¥ sorveedn, en ia crida del aga
rato suspersor ol meneddllo, en le brlda oy refuerso dei ten-
dén dul musculo Jivor progjundo de las jaianges y en el Jliga-

mento secaacideo proximual.

z dezmitis arénica

s

ael iigumento comdn poler ded carpo -

J de suceslua retraccidn, eg cussad de aerqueadura. (&)

7¢ canenos que loc Ligamentos gesanoldens injeriores, con
lus aponeurasts de rejyusrao del perjorantea, con el llyanento --=
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suspensor del reaudillo y los tendones de los slexores de las fa~
langes, constiiuyen, 4n unidn de los ligamentos interSalangeanvs,
principairente ivs de la primera, ¢l ararato ae sostén del nenudi
lio, que limitc les movimientcs de ezlensidn cucndo actian fugr-

tes prestones durante el apcyo ¢ en lus sultos. (8)

EPIOLGGT

gun faz diztensiongs ¢ diviorsfo=

¥ oJas menos trfarciodda,

o purasitartag por la acciln de da wisiga pilaria gue prouuce

lg tendinitic., &1 ligamento gue xds ae inflama es el sesanolideo
AroXiawd ae das fonsdos. (80 (1]

LEAZNYGTOD,

Nacer &na

geipution {cuendo wne con sus aedos ~

yregionu o despda

»
s
e
.

Ligumento susgensorlu, O6LLERC 4Ra I'eacw
cidn agdbite de (ipc dejencivo al doior), gif se encontrd a la pal-

pacién la jractura su cuaprobard por wedio du dor rogos L. (1)

dlgunas wecey lu reuccidén es GQuda aireciandose peguone tuke

Juccidn celiente, doiorosa en la purte posterviajerior ged aenud{

ilo, werticwdidad wa 2d cudriblia, cojerd lalensae &6 QpUoYysS ¥ ai-

nente de dodor u icr muvirientog paslves y a la prueba de lu cuna,

cienue plsar ol Lle uel remo ¢ojo en ajuella 0 eh un plenn [oe-

T R
clinague Jde 40

sntendo fa exirexidad suna).  Tazbién $e ufes
pura precisar el diegnadstico, Otre g5 la explora

regién gusterior sesamoided, con oi remo en Jlextidn se

agudize el doler 4 oze indeia ol cbulltawienio dul aperate llganen-—
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toso y la hidropesfa de la vaina sesamovidea. (8)

TRATAHI SNTO.

Si la lesidn es aguda, hay que vagesar por dos o cudtro ga-
manas y apllcar inyecciones paresterales cun corticosteroides por

10 dias.

Despues do yue el yesc

apiicaré un verdaja

eldatico por ads de wn @es. cangeré por seis o —=

fes blisters o panics de Juego son tadi
cados. 4l cucallo descansard durante zn anu. Temblén es recomen

Jibrar gel [lgamento por aa
. P
Hronosdion, -

Jesyunordlie enosagi b

CA3L Lpdun

PEr0 Q=
gunce cwbeliv: cuvdien o S4liarg y cudnde o ggudige su estado, -

23 (ratado ron cordlvostercides ¢ inmoviilaacién con yeso. (1)

&3 de zugrayaer la alta incidengla de egto afeceidn en caba-

Ilos de sulto; deturninéndose en un &5 2u recuencic en los cabge=

1208 de las inatadaciongs ecuaatres SoLc¥. {i4)

TEYDINIZIG.

&s unc inJlamacidn ayuda o crénicad de wn tenddn, La tendi-
nitls se observa con nds Jrecuencia en 1os caballos gometidos a -
ejercicio réuido, especiaiments en cabuilers de carreras y de sal-
4

to. o0& tendones flexores, el ligamento sucpensorio y ¢l ligunen

to jrenador oo ven d menudo mds ujeclados que joy tendones exlan—

sored, g los de las ertremidades uhteriores mds que los de das =
extresidadaes jostertores. De astos, el flexur sapergiclel oatd



74

zds frecuentemenie implicado en el "tenddn arqueads™ del caballo

de carraras. La lesidn primaria es unu rotura del tenddn con la

rragla ¢! odema csociados, en catulloy de pure sanyre, se=-
herorrag J ’ P yroe,

pén corran en gantide o contragentids 2¢d relsuj, le srxtremidad -

anterior "conduc tora” o “interior” se ve con mds frecuencia ufec

teda que la otra. {3

durunie vi efercicio ge

I
SN

ehlay Ge gncuastran gL enfuerso

cialrenantento, Qs suniinuesidn del entrena

Riento aei.uids de observades los prigerc: slntonas

¢

dclor ten-

R I T P Y a7 e s AT,
Finosu, ¢l canoscaciv y oegaeraicin paptds enosuern

Ynas hecrguurey rasdecwadas, gee dnrlsen g daz tenduner Jlexoe =

8S wn neyur e5fuwrgn tanéidn prodizponan o-ia fendialiis., Jna -
consommacion deyaciente y el enivenciiento iajunlic a wh caballo

enaslado joven, pueden provecaer uh jueliv de tendonsz, {§)

SINTCHATGLO A,

51 cabally cojec mucho y mantleas = tulda levan:ado para a

Ziviar Jja teagiln en log ilendoneg. Lag vilructuras zjectadas ea=
sdn caiicntes, avlorssda, y tunejactes. &l coguince ¢rdnico de w-
los Jdesores y aw loo liyamentos agoclzdos de lo rezidn metacarpia
.

ra urcduce 2nroiicies instasciae la Jibrozig.

TRATANISN D

Lo otendiatlis ce frate megjaor oen lae Jese agudc tatcial. A1 -

cabulle weble guardgr reposo abscluts guedande confinado. Lo tume-
Jace idn y la inglasacidn deben recuctirse aedlante uplicacienvs de
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compresas srias y se pueds inmoviltrar la pate con escoya de yo-

so durante seis u ocho semandas. Sln ewbargoe, mucho$§ veterina- -

rios prejieren no utilizer la escoyt. Taul ten cungeyuinos bue-

nos resultados inyectando ea la zonu influmaede agel tenddn pred-

nisolona 0 sus deriv

adog, procedleondo despudc el escoyolado.

o

:

La inyecctdn pue repetdrze o talervdios de whd Semana. La

Cuftgehitacenie cun da inReels leam-
s E

aplicurse o Ju teadinblis upuda. An case tf

; R —
Foodebg Lajar wl o ladon parg gperatitr -

que cd tenddn se cure on postcida vuitroda.

Una vex retirada la escoya,

2l wnimal

debe tener un descanga

4 oda extreani

tadadro

il erercticfy deke zsr sud

tdeal serfc no ewprzar nuevomente ¢l srtreacmicnto hasta
rasado por Lo mends wn uno de rezero. {&)
La tendinttis crdénica e traty geaeralmunts nedlants cauteri

racida prosunda en punios cirec

cnte denire del tenddn efecta

do, sin enbarzo, cabe id dudu an
* <& *

noChkanlo

s Fuswitudog de la -
cauierizacivn en RuchGl Je eslos Cusus, Lurspuédi 2€ e5ta Uperce-

clén se upilcu inmedicianente wn contrairritunte.

aprozinadananle il semdna despi

de Ja cueuterizecidn, se -

trata diagrigmente i2 gata con fintard durante <95 6 Lres SORANAS,
we aebe prescriblr un ano de reposo. EFuto ws, sina dude, ed
Jactor ads impourtante para la recuperacidén. (5)

dna brove descripeidn gréyice e Jas tdenizes quirdrgicas mo
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dijtcades.

De once caballos diez volvieron al entrenamienta. (11)
TECNICA.

Los miembros arectados son afeitados, usecados y vendedos &4 ~

horas cnres de la intervencidn quiriryicu, se los adminiztra anti-

Lidtico pre~cperaioricg (pentciline o diridroestreptonicingl.

Fode ed procedisiedlo jud o

Lagu o anestesle gepalral u-

zando estrlcias tévnices de agsepeia cun vl pacizate en pasie =

cidn decdoito datercd

Q

b
A
-

téonlea jud descrita desae 978, La hemerragia jdé con-

23

trofaede wirilizana

notorniquzte de kanarch (llgaaén de arterics y

ey .7 : 4 - P -
o3, Sl o tenda s ded oSNl @riensi digtial jaterzl

.. . . e .
Jeg dtidinann coso dongidur,  Fuae alglade v

suocitie, mientrus REREN resantor -
it e N S T S o " It
fas sre preparcds wuonn 25id de il por Facaoladn. Despucs de -

gue el Jugar del plexor digltad super teizd estevs 1isto, el exten

sor Zigbsel latercl fubd cortaedo ¢ el tejlao jlirozo ciceaente remo
Side g traspantede ol Jlevor digital cuper;tclal, e atilisaron —-

sud teadas pura eatabiiloar

feoonle W del tenddn

Fueron coldocados drenajes en Lus cepas Jaclaler y subcdtaneas.

, s
GoLridoes

de da plel sobre ol acpiote jaterad -

rosTerior wpd carpo en donde Jueren

Reclauos o wn ouparilo

L Tue

Ei omateried de sulure g patroa de clarre sarid on log cobo- =

Lo apeycs pogt-uperatorios conglallerun

in o gis0, neldaes o

venacjes uwesde la cuartilla hasta doc carpsu, wste

ftode de apogo
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difiere d¢ otros anteriormente regortados. &l talén no es elevado. -

Los drenajes fuercn quitados entre el 15 16 dlas, después de
J q ¥ I
la operacibn tirando wuy sucveaenie de ellos uin remover jos noldes

o vendajes. Lus suturas del ple suercn juiladas eatre 1& y i4 dlae

posteriores. i vendaje se dejd firme duranle cuatro semanas zds

Unos caballos reciben terapie wlirasdnica o

¢ oparcdr ded veintld

avo dia despue

. ‘.
S odde du o wgelac lon,

FumahGs e shelerra g ovaninates gonirolade

i addi,

confinados antes

carrerar oo sad Lo,

cdad, raze, zexo, miembror invelucra

TTE conokrrontes ©OLrG fus nilaas, rrotamlicaios prae
; criondas & H
204, perilocos Je

descanso posl~opercierivg, y las rapal fad

tenfan adharenct

£ :
del periteaddén hacia

L] Jx
Jlexor digital saperyicial, lo jgue fuéd

vunfirando durante da inter

vencidn quirdrgicd.
Todos los cempos cperatorios

Jueron curados de prizera inten~

zién.

Les hinchedones subcdtaness debidos o seremns presentcdas en

coballos, jJuurcn recbzortidas aparenienento Ja:

wuds de un perlodo
de ocho sezmunas.

41 flnaitxar el perfodo de descanso en i confinacients, dosa
cempos operatorios Juevron reduciendo de tonane despuéds de io vpera-
cidn, pero algunss degencraron en wlargasieatos fibrosc: que podinn

paiparse 4 notarse visuusineate. (11)

La lncidencia de dicke lesidn as an 14.88% en cabalica de joj-

instalaviones ecuestres, (14
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TENOSINOVITIS.

Una inflamacidn aguda o crénica de la wvaine sinovial de un

tendén. Lste trastorno es taembién més corrlente ¢ impurtante en

el caballo.

ST10L0G1A.

La stnouitis aparsce a menudo en conjuncidn con la tendint

tis.  iLa mayorfe ce los cusos provlenen e grundes esfuerxcs en

ivg tenaones por erwenivo Lrebajo. Oires estdn cassados por aae

micnto de Jow le;ldos por choyue conlra objetos duros. .

[

de ia valng sinswicl pleds udgng

Leour peastracidn por -

- H . . : .
CUETLSE eZLruall J S0/ nelsstasts en Ciebltay enjermedades infece

cioscs de los equinvo.

SN TOEATUL

st e primaria, Ja gond

P g s : P
diclon diects wsualmente sulamente a

St we secundaric o nelestdrica, se 0b&ernd &

sucdments en varias vainas. Lo cluevidls wyuda mucstre fvs sine-

tonas clésices de inslamac i6A agusia junto cun la ackmulacidn de

centidades ezcestuas <o ginovia. Ui ose ddace erdnica, el dolor y
el calor desagarwiaf, serc ol BrCers

de slqutdu pernaneca.

)

n Za cingritis debtda a la penetracidn de un cuérps wxtra

4 diguilde sircovtal.

da el gotado ugudo, wi aso ae conpresas frias o duchas do g
Jo dmyeccidn de weterotdes dentro de ia selra afestada,

e res o ovcuatro alas, 4 el reposo ebsoiula, son

3

acensejables., i oda {nfece

i6r estd presente o st el trastorne es

Carie 4 oira vhjeraedad, Ja adainiilrecidn gsistémica Jde antf
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bibdticos,

Para la sinovitis crénica, se aplicaron contralrritantes sg-

guido de masajes y vendaje da una reduccién temporal de lc distan

. ién.

La inyeccidn de prednisolona dentro del espacio vinouial eg

seguida de ung reducsidén pronta y més

g déradera de la tumejacclidng

la reinyeccidn depunide de s la tumegacctén roaparece. (&)

s

w88 i)

20N SudeLiun

de oawdte son odeld YoGUn

<
B

tag instaleclongs eo.

crires, (14

BURSITIS, fanfyanoorion

de Hetewe turar Jlngpialec).

La buriiiis i

thefiairse cono wung reaceidn

en una burce. Asto varis de una zinoulils: (rritativa

yursitis supurariva con jormaciln de chacomu.  Una bursa estd en

ya:fjicamen:e veslynads para jaelilter «f noviniento

SUARANUGs es cuerps. Lo enrolliy ze ciesl/icg cung

adyuirida,

Jna blrsitils wdguiride resulls cacndo une bursae se

dagsarro=

iia como resultado e wa trauaa donde ung burya natural

B0 esta

presente nora@isents, por ojeapdoe ol higrome del cerpo,  Una bur
sitls verdadery resuita CuaRdo unn burse wue csld presente Ror-

mente Lizga o infiamarze, nor sijemplo durzlitls trocanterianag.

Segdn el proceso da formacidn, igc buraitis se diolden un
P Pe ag veon d m 3 i ~ 3

aguizas y crinlcas, pehos autores congiracn el stnontao di bur
sitig, wod téraino "hlgroaa™ pero no estd tien enpleads, porgue

¢ste glynifice una colezccidn seroga engelstada., Por lo que il
Aigroma e equivalente g la bursitls crénlea en au jorma sarvsa,
d 6 AT sumy oy por extenstdn, u las cends variedades de data, -
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pero nunca a la bursitis aguda. (1)
Las bursitis gyudas no trataedes dan origen a lag erdnicas.
Los bursttic crdnicas o hiyromas, jorwun parte de los ilemg
dos defectos blandos y reciben nomn&res vulgures, seylin su locall
xacién.

i Rigrora e ia cara gaderior del cuorpo e flama LUSA; -

;
€. wg fg parde anterior def oaenwdills, LUslKC el de o plnte
L £ PPN e ) . 0 e AT or g

dod corvejor, AURILK; el de la party desd odecroenon, CODILLLRA; o

dandsg, ezicten 5irus roRGE o

i0 huca, crug, ©

<terno del (lion, eto. (&)
o zerofieriacco es wi ads comin. Ail- -

She prunde o aun o muyary G o4

¥oen el lntzriae, an liguido

: e
e Loasienvs arble, gue G parse i~

s o L pd e - . - o P ™ I o e
Guetda y o parie colidl, ger Zape st de AT BXaniud

por Jivuejuss son
de natdraiexs injionatortia. {8)

&1 kigroau hemorrigico se dljerpncie del anterior porgie a~

pasgce an 21 dnterior Jde [a parel Ua e, ido mesedonadoe de grasg-

Jacisn qug cangrs Jécidmente, couyuidrdose da yangre

REGIURC Gy =

MeACLOda @ FrURG JRLPLAoses.  Fura i dlferencia ce Ja

uariedad

anterior y Satdw aer Recesaric la pancltén gxploraaura.

ioAlgruma gJlerusd

P o,
casl no leune Slguaidu en su taleri

5@ saddiae cun Nlperaiasic Jibroesa

K PERY A -
el Aigreea farece an veraaaers florona, por o oque a la pedpge -

cifn se de aprecic duroe en todas aug

8 uries.
Kl Rigromd prodijerente cs el que ads tiempo necesita para

Jorrarigy eo ebaorea en da cara anterior del o carpo.
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Se aprecia una gran Rasa esferoldad que se extlende por ilags -
regiones antirradial y antimetacargiana; la pilel de la parte ante~
rior es muy dura y estd rodijlcaede por escierosls y por masas cor-

neas, agrietadas. &I te;lde conjuntive subcuténeo y le pared de -

1a polsa sujren degeneracionuns jitrosas, se caicijfican y hasia se

vo ceciles v pediculadas en gy -

&

e o s voam Y et i
rALEAs guegles en la Zavidad.

N
a8 caLfas a¢ foo sursliis dguuar gonr a2 nonlusiones inwee
iensad, las heridas pencirantes, 1

iue provesvrs tnfecclosos prozi-

nos gue @ eida se propggan y o sigunas enfermedadry pener

4d resmalisav, Ju puiacala, atc,

rere, sohre todo en jog &9

A tunoartan
conivaaentss,

cuces, tuldes rigid

ntencey,  bes cursitis syudad ns lratedan dan origen o

P

1icags. (&)

CLAGKOSTICU.

s jécil junddndonos en su situscidn topugrifica, EI pro

4

(34574

tico siempre ¢4 leve.

Fste lo dirtgimos hecla la prevensidn «p leslones repetidas
v rediccidn de Ie {rritacidn en la bursa. fe asplracidn de ifgud

inygccidn local de corticostercidges, proteccida directo co

HE

traura g oapiilcacidn de venda)

G presion gue resisean J

paredes dei saeo.

St la barsttis Jlego a ger crbnlca 5 la stnoollls persisis,

la extirpacién quirirgica de 14 oursa

cut ser oagcegaria. Ko u
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se corticosteroides de accién larga en tejldos blandos. (1)

La extirpacidn quirdrglce es algunas veces satisfactoria --

cuando la bursa es grande y vstd compuesta principalmente de te-

Jide filoroso.

Stn embargo, es diffcil mantener las suturas en su lugar --

por el esjuerzo y una herida asierta resulta gue cicatriza con -

s¢ use iz corcurcidn quirdrgica, la

in jporcidn lcteral de la

poterior {code, waroajéni.

S L

de colchkoners on la plel eon odiafe,

el cenlro de Ja burss dvbe inyectarse <on 4na

sciuvcion ae suifato de cobre al Ybp cuatre o roinco

d{as antas de

s - o s o 7
G eGar o 0w diazedelon,

¢ dies postericr a -

ioze eche ayudurd o civatrizar, Lotas

fsarg el gie o usar un razriesy oaJo da arficuiecidn del cade, fpiro

tegerd ecta drea de Jasz lesiones cusndo ) copalio 8¢ levante y

se gohe.  &n el corveidn es dizlvii de wendar y cuidar, io que,

sirve pare woltur te 140 Ruerio. (1)

An algunas wveast

LIRS

s owsaron vejlguturics o puntos ue =

Jugga.  Artos matodos son infectleos yenereimente, y lo ingiama
cidn adicional sroducida,

regulte unr grun depGsito de tejido st

Iz wita tacidencia do wata afeccida agn Gabg

llos dr galto, determindnduse on un 3,228, su jrscuencia en va-

sollee ae fas instalaciones ecunntres de Jo S.D.¥. (14)
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FIJACION POR TORNILLC DE FRACTURA DAL S5SANOIDEG PROAI¥AL.

La jractura de los sesamoideos prorimeles 8s una lesidn co~

midn an cabaellos de raza. Las fracéuras toman formas incluyendo

el gpical, basal, ariael y chaxtcel. Todas es.s, representan wn -

Jrecaso del tegido del hugso en reszunder a4 Juerzas no Jisloidgi

cas que intervienen ¢n LG 0 nds de jos llyumentos que se unen =

2 Sesamoives prosinal des wabeiio. La falla jue
Ry : i .
Siclon W L€ RIpANelun duy I

LU r03

raccerisiicy de cesunolditi

Auve Lune nmuchas Jrociurgs

Sy o fiPor . F R
Qourssa en lud eddelag, fa g

depvade dy lu loe

calizacidn de

, ; P
puntos fatrinsesos débiles wi gl neeso 4 du

reccidn en la cual ia juerza ze aslica. (6)

noideg vrazi-
vy ) ko i .
mal ha 2ion de eralguler -

JragRento, purticalarseats

incruariigular.

NI oéxtto de fal chru

¢ ha depeadido de i la integricad funoio:

il dei uparato Suse

pengorio se dasarroija duraate la fase de conuvaelescencla, La ex
;trpacién ar Fragrentos G5eos LIHLenl0S R ung seugrd

raoruptura da
las slbres del dlguameito.

Un puente de te,;ldo sllrose ge jorza gntre el tejido uurs -

y el blando. introducifnduse en la substuncia de amrbos g sl rg

aftrre el Iigamento ded hueso. La calidad de la unidn deturaina

ré 1o capacidad de funcioncmiente an el anifacl. Ls probabiiidod

de wnz ouena, durable rea, iraacidn detlerming ol pranéaitcn eh el

cast.  Je acuerdo a npugsiras vigerfenciss jo jractarg axial

T
pene

relaente gana brregularsente; el H0% de iog cabsllos con fractu-

re transpersal a trgeds de la porie aedici en un tercio a

dey genda
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moideo proximal; ojrece al cirujano una oportunidad no pregenta=~
da por los casos arriba mencionados: ¢i restableciniento de la -

jncegridec ce loa Alkggos por Jijacidn intaerna,

fste es el propdsito de vate estudio (Lupls) uescrioir unag

técnica de fijacidn Je torntllo en tales jrecturas ucando un cla

pe

Vo Saee Aecho wapsslalmenie

para el

saaotdgn srosiral. (6)

’ P . i 3 .
crodenneilo satered con gl sesonalded =

Jaera. Lo hezacitarls fccol es obteni-

ag fg oapdicaesien do oua penagge de aswarch, ol miesbro gs pre
saredo para

ca del caerpos a in bande corcnaria ta-

s
Sile preLQrIclan e Suuaus

pebl oy el lagar uperero

transgurentes g eateérii

grnn g8 Subierte ¢an Kantss

t il

G opace U

Jerna de PSM own ed arie proxlaal soire la griicu-

ckartilla 4 ooed dlctad ackhre a0 bage de ion cesemol~

deos racturades.  Low o pasos digitales sun

refivjados anterior-

mentye Juahdo da digecctdn divetal se Qlvia u Lrauds

i da jascle
Sruunda govi il

snular de ia cuartifla.
Xsto expone ol pspecto abaxial dei llyoemente awlstal opli-

cng del geswnoldeu, fas jibres de las cuedey son

staw sobre fa base del svsemuldeco,

a procimal e eore arterior o dlus sases aigitales,

Gz orang el ojdgumenta suspensorio yoa la supergicie grifcular

de la estructurae dsee que se¢ ezamilna,
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Una incistdn pequeria se haece en la placa del tejide jfibro-
cartilaginoso justo en la parte proximal del sesamoideo ofecta—

do y la punte del clavo se asiente gchre la punta del hueso. La

porcidn del clavo se deslika en iu divisidn preparaeda en el Ii-

gamento sesumoideo dizted obllcuoe hasta quu ¢l diente metdlico

pegus con la base del sesomolidao,

dpretuando cea iag manes el

t0G, xk raduce de Sracture v

apreiands <4 cheraeis se
vo en la cenji

LGRnE0 quy wertg:

cidn aprepiadas del ciavo.

61 clavo se wykata con G.d B, de Bunyo de barrend g 3.8 -
de da poerie didied o fa groxiwal a4 -

2 ; ) . N oy e
Lrados WdE (0dg Cd AL ed0 Fd.

fodd o mNn., 28 Larrung g -
o . S ey e P o} . v
guiian y Ja puarcion distad R o d.d ma. de

didnétro. Lu flaxidn dc la arttcwlacidn digpital y la tnclinag- =
cion abeziol de Jas inclinuciones ded clave jacidltan ¢l paszo -

da fa barrena wn poco sobre la bande corunaria o trgués de la -

perforacicn ena el hueso.

i tupdn se ingerts a traves de fos 4.0 am. de perforccidn
y despuds se corte gn ic porcitn proxing: del KLU0 fescuc fdeo.
bespués de tapar lcs 4.0 2=x, de perferacidn se scca la broca.

Un tornille

ra fuese de dengltud predeternlnede se incer
ta en ja porcidn jyufa dei clave y apreténdulo, puede cntonces -

guitdrge—
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FRACTUKAS L5 405 HUESOS DEL CAARFO.

£l radial y el tercer carpieno son huesos més comunmente --

Jracturados en le ariiculecidn cel carpo. A1 hueso carpianc in-

termecio se jractura ®ds raraments

e

&1 radial 4 el intermedio uzuulmente se jracturan en peqgue=
fes ustillas we fa porcidn proximal o distal ae los Auesos en la

superjiclie anterior,

DILCLOGE A

fu witialeyla de [y Jracture de jos Auesca
del carpo.  Por o ospoertencia de 44 Jruecluras pareceria que LAQ

score ertension del siemtro e5 la cause provabie en Fucaos de --

Godws Qo du carphlis: ftay cuadur, 4o

L S .
{rsiaoion ¢ clueudicas idn.

@il releldr ia jracture de une de Jos -
hie30s cnies BEnciORARUS. AN .o RLyCrie de luid rasos o5 aconse-
Jjebde tomar radivgrejice d

de tuded Jud cesos ae cerpltis antes —-

dei tratsaiento parc ciliminar ia posibiiided de jraciura; i ta-
Jiamucidn aura ¢ pros

Tanente U‘ol’,erul&wn,,r-, ae noiurd en i supergi

anterogedeal & (o urticalecidén ded cario, despuds ue la ~-

Jrdeiuira S8 fg Lraser

- H 4y
stade algun tiespo.
LigGausTic.

ve reaiizord pur zedic ae ia radlzyrafie en ic qua nos (nddi

cord yuo 403 npeces rocial

¥ ei carplanc son los mds yrecuentes

de sracturas, la jraciura en niluwte del tnternedls y ded radio -

Luede vourrie,

Les radioyraplas Zeben tener wng vletla unterogosterior, ung
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ldteral, una oblicua, una lateral con la articulacidn jlexionada,

Las radiogreffas cdel cerpo vpuestas deben tomarse porque las

Jracturas laéaticas dv nuizraleza pueden preyentdrse sin mostrar

signos clintecos. La cinudicuacidn persistente con la inflemecidn

en la parte anteromeuial de la articulacidn cael carpo, causa una

SOSpEChe de Jractuare nalta qui

ssba sesibilidad se elimine por w-w-

FRATAUTEN

cto egectivo ey la exiirgacidn quirdryice

de dos Jragmenics, 4 s Jigacidn por medlo de torntllos. dlguncs

5 JTACTUres wed <

arpe sanardn sin tatervencidn gulrdrgicd,

IO BC TLArL y LUNGTG ARV SDE Ruded, Quronds wl

wh LIBRPO woAsiGera-

ble s reaccion ded periosiic, g acaudo caciuye las s rflo e

erd

13
»
H

ki
2
~

que casaerdn olawdirac joneg ==

pernanientes.

La Ciragla sprozine @ los Sragmentos Jracturados, seré cul-
dadosaaente deterainudc por radicgrasfas y palpacidn.  Jno debe
de feentijicar puositivancnte Jas ariicuierivnes radiocarg

-

intercorpiands phra jue «si Ie articilaclén orecta que

Gy et

. ¢ R .
me sad <Iplesty pard e exrlirpacion gquireryica, LAs Jroecturan -

¢ winkta de dos hunsos radial ¢ internedio pueden quitarse de -~

ticuleciones radiocarpianays o intercerplanay dupendlends -

ea da parie grozimal o ulstal de

ls fiuvsus,

L18 jracturac ael tercer carpigno o guitan por ¢rposictdn .

de ia articulacidn tutercarplanda. Loz Sractures del radio, ze¢ re

eliza por incizidn directa sobre el sttio de fractura en la ariti-

i : . : . b
culecién radlovarpiarne, La crtirgecién uirdrglca de i08 Jroy
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mentos éseos, es mejor hacerla tan pronto como sea posidle, deis~
pués de que ocurrié la fractura {dentro de 10 a 14 dfas).
Si el carpo ha gido Inyectude con un cor:lc;sterotde, la ci

rugia se retiene por lo menos trekbntc dfus, y el prondstico as -

mucho menos javorable. Kl prondstico tezbién es menos favorable,

sl una segunda operacidn, se reguiere en ¢l carpo por otra frac-

turag de Jlos carplanos

T

P T
DIHIENTG GUIREAGIGG,

B2 caballo se anestasla de ana sensra retingria, Se recor=-

ta y ce sfelta

slerni antes gue ol ca

e gche, i dejarle
de rocwabencic egn drec deseady.

torniquete sobre €l carpo se LsG puarag controlar la hemo-

Eiositle quirdriico

con un reuggtis

.

LG ar

idn se flerbona asl gu Saz artlowlo- snge rediocarploncs

¢ intercarplanas, puedan ser identificaedas y in tnclsidn se hace

antonces sobre ol dreu afectada.  Ls aayerla de las fracturas o=

curren modiel al fendun ded miscuio eRténcur carps radicl en ios
-

Awgsos radiocargienu y o tzroer carpieho.  La oinctzidn se hoce pa=
B

ra guwe Sa valnd prolega ar Lendon de s aurirdg, 4l tenadn del

exignyar oblicuu des oarie geacral@enle «sta o zajicienteénente

legos, zgdialmente se gulla faciimente durante ia cirugia.

o

ssie egid cerce oowsa JTACLura en alnula ued radis

rre oenoel eoentre de cu sepoerjicle snlerior.  Las wmslructuras ine

cididas con lua piel, teyido susculines, 1lgcaento anular dorsal

del carpo, porcidn yibrosa de fa cdusuiu wrticuler y cape glao—-

viel de Ja cépsula articular. 4l

clrijaiiv elcontrard yue Gespu—

$ode da dncigidn de la cuperainuciad de id sdpswda darticucar, s
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el ifquido corre en la incisidén. Pequenas hemorragias se encontra

rén en el ligamento anular dorzal y en la cépsula articular que pug
den ser controladas por caut{n o por torsidn o ligadera.

ia vista de le Jractura ae eyudae fiezlonando ia articulecidn -

asi los huesos carplanos puedan ser observudes. fr este tieaps wnao

puede aprectar ¢l duno hectio u 12 superflcle urticular Jo cual ayu-

dard el preadsiico. dlguna [rritacion ge

O R

res slempre Se Fraconiy coayv resuctads s la Sraciurg, piro esto

gengde s repara, lu

Yo para b Ube o gue ol cecadly vueld

va a correr. Uha vey ke L4 [Jraud

HERURE GeRerwiRente Sy la~

an ste pousieibn norncd en

s g o P x .
R osveLenla Whoradaurajlds. ge

encLdenird gque Jd RIALUO Lny

consluarauies wlliosiores JLorOosGs que -

hacen redacivenunie inadvii ol

ALgunes Jreyrentos ge dabris rotg

G

g oaum

tordn wnidos u la cépguda ariicuiar haclendo bdustante sinple zu ex

tirpacidén. Zas uniones de a6 cdpsuia ariicalar 4f AUeds calpiino -

en la superficie anterlor son liratas pur

g

arpelG y el fragmone

to se guiic. al dree fraciurada co paipa por rugosidad excesivy, -
gl presenta vsa droas rupuses, sun seangxente rabajadas haste que

o sten

t

ten suaves 4 Zd paipecibn. Los cerdvs fezgarredos del cartd
lago articular gon tenblén rebejados,

Fasende un perf{odo de tieaps, el -artliagu se recaplazs por =
tejlio itroso que eveatualmente zodifica y reyenera al carti{liage -
urticudar cuando la vellosidad g¢ ha jorando an je capa stnovied da

la zdpsulc, ceben guitarse quirirgicamente.
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St no se quita, pueden impedir la cicatrizacidn en la articu-

acidén durante su clerre. Son digecadas usando tijeras y la juer-

ta del dedo. Ksto constituye una stnovectomié parcial.
La covidad aerticular es revisada cuidadosgmente para gster -

seguro que todos los jragmentos son quitados.

La cavidad puede limpiarse con sulucidn sallne estéril st se
dasea. K1 ligumento anular dorsci y lc porcidn florosa de la cdp-

sula articular se suturan con catget munle crimice ded GO

Debe une agB8gurarse yue Lo ugu,;a no pendlre ¢ la COp6 Sin0~

vial de ia cépsulu arcicuiar, cfiv ceusurd alywnes vecea rachuso

del cargut RGS torde. Las suturas 26 coloCdan nruy JURLAS; 04 opcig

nnl ponsr corticostercides  antibidticos a lu articezlecidn,

Su aplice wn ailidn s unidedes de penfciline cristulinag,

tamdién su inyscta i misma tiem;c.

£l tejildo subcuidneo se cicoorma de Ja nlang meners gue ja ==

plel y se suturan con WONGFILAFENIO D NILOK O WEDA.

Ocasionalmente se¢ wncuentre que la plexz fracturada del hue

S0 e§ mayor que la lesidn a fa aritcuiacidn y dote gyuttarse. K3~

te hallaxgo €35 ads comin en [ua frectura del fercer carpiano., Cuan

do este e¢s el caso y la fractura ez de un Uipo adecuido {una ple-

aa), un toraillo se waou pare fijaria en su puslcddn,

Esto se hace haciendo la {ncigidn descrita g rerforando en

la superficie articuiar anterior 28! fragmante y en ¢l hueso car=

riano gsectado.  Cnande ias jractuaras son gruasas se jljan en gu

posicidn useado tornillo largo.

La parte sélide del hueso se¢ taledra, 3¢ perjora del tamado
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del tornillo. Cuando el tornillo se aprista, el jragrento se fi-

Jja firmemente en su lugar. Algunos autores presfieren tornillos

corticales. La perforacidn an el fragmento es projunda; as{ que

la cabesa se ajustard con la superficie del hueso. S{ hay dos -

piesas grandes en la jfractura gruesa, cada una se jijard en su -
posicién con un torntllo como se describe. lUna ;ractura prande -
que reguters un tornillo pueae desligzarse hecia arrita,  s3te ==

Fragmento es dij{cil de resapiosar a menos gue el carps 5w Fioe

xione durante luo cirugia. La flexidn ur ia articulesion causg -

gug &l firagrento

;. ; 3 . ) .
Stendg por o adbkeslones d¢ Ja capnula fie

brosa articular.

Asto jactjiacr& ia poticién gracte antey de colocar el tore

o e todes lar adherenciss Jde Ja 3

ST 0 oy . .
(RN I PR T A S (D13

‘ i T o B . 5 i P
Despues dg suiurcr la piel 26 coluvu wna gesa caléril cubre

ia herida y el mieabro s¢ venda desde ¢l casco haste ia mitud =

del antebraso. LI vendaje puede sar de venda sidatica, ei cual
da bugna proteccidén. Se debe tewwr cuidado para evitar fzs dico=
ras en el huero gccesorio ded carpo i oh vl mudevio dedial gei -
radio, Z1 wlembro dece Jorrarse cun gudla soere ias groRiaencia -
del maleoio del rudlo y el Auese accucuriv ael curpo. A& vendse-

Je protege ¢ la articujacion ntentras vl animal se recuseru dg -

la anestesia y por ias primeros cinco u ciete dley despuds de la

i
operacidn, ayudard a que lo infiaaacicn gea miniza,

5l vensduje 56 quitard wn cinco o stete dfus 4 ¢ 2gnudo wn-
cuencirc une que lg articuacidn es ded migmo tamano que antes d#

la operacidn,



92

Bn este tiempo la articulacidén generalmente se atiends apli-~

cando vendas eldsticas y el cabally se confina a un machero por lo

menos treinte dias. La presidn en--lz-gona se mantiene por el uso

del vendaje eldstico. Una wvenda de yeso Se usa cuando se opera o-

tra vex la articulacidén o cuando los corticosteroides Se han admi-

nistrado previamente. Antibidticos parenterulmente puedvn darse -

zor cinco a siete dias después de [¢ cperacidn, Loz derivades de

i{a fenilbutazona s dourdn parae dismtnutr el dolor y ia inflomacidn

despuéds de la cirugla.

St ocualguier inflawacidn ge desarrolla wn el carpo despkis ~

de quitar la venda, se usarda catapiasmas de antiflogestina hasta

qug la inflamacidn desanarescn.  4dlputior recaomendomas el npe da

uon r—

laz radiacienes degpuds de fa operacidn,

; i i ST T T TP A . o ; :
AFT0 @8 CoRfrg tadicaldy segun ﬁfgkﬂb. nodicos., Laanuo el e~

cerciclo se Comivazg despuey Ge o

tiogueno debe izieuar

al caballo de mano, el efercicioc gue gipue cerd o (ov treinta dfas

se huace con lae cuerda y o aedic gulope, pur io menos treinta dlas.

£l cadallo no Jdelé Lrabugul duro por 1o medvs selys weses después -

de la operacidn.,

Frondsiico €g Lueno R Cuiti sciecyiunuadyy cutdagos ameitte, =

2l 75% trabojardn e¢xiivsamente 0Lru vex. Lub JPGCLUMGS nuy yran-

des, mudtiples y las que CTieRen ezcesive crecluiento de nu

stén cerce av za Superjicte articular,

fxN

el el ocon
siderarse desfavorablaes quirdrygicazante. (1)
&s de subragar (o adte incideacie ge esta afeccidn en cabu~

1dus de sadte, cetermindnuose er en oV. 04k (agudas) y 7.i4% (créa

.-

f

lasitalaciones ecuestres
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BSPARAVAN

Se divide en tres formas lax cusles expondré cada una de ellas

indicando lo mds lmportante ¢ Interesante para su solucién.

BSPARAVAN 0550,

5s una osteoartritis, progresando a una artritis anquilosante

con periostitis y osteltis, pencralmente afecta e! aspscto medial -

de ia extremidad prozicael del tercer metaldrsiane y el dspecio ag-

dtni de los tarstanes tercero y caentral. lLa condtcidn genercimente

resulte en une anguiloris de dad

& oardiculacivngs intertursfanan dia-

tal y ia tarsometatarsianc.

K1 esparavdn dsev es de prandes properclonss y el espuaravén al

re es un egparavdn dsev lvcslisade ads gitu en la wrticuiacida del

IPIGLOGTA.

Fste se debe comunmnnte @ wnu pobre confuraacidn., Kl corveyén
de hoz y el de buoy predispone al caeballo al esparevin dsao.  Ksaus
dos malas cunfourmacionegs, las cuales a aenuds se geompanan de otras,

hacen de algunos casos de esparavdn ssev conydnite. £ corvejdn do
hoa y de buey tienden a imponerse en ed aapoeule nedlal ge do artfcy
cidn del corvejdn. Lste esparavdn también pucde ser cuusado por un
frﬁﬂnﬂ: especialmente e¢n el producido por un alto rdpido. besbalan
ce de minerales o defiviesclas, por e,eaplo ¢l ragultlsmo puede pre

aisponer algunos caballos al esparanin dueo. Los cabailovs con core

vejon estrecho delgadu estdn mds sujetos s wsta enfernedad que €508
Gque C[lenen corvejoawt bien desarroliados.

SIGNOY,

K1 caballo i flexionar la¢ articulacidn ceusa kna reduccidn an



94
1 elevacidn del arco del miembro y un acortaziento de la fase an-
:rior del paso. Kl ple terrea en la pinsa y sobreesfuerzo la pin
1 s¢ acorta y el talén se levantae. Por la disminuctdn del arco -
n su elavecidn; el cabalic iiende @& arrcstrar le plnzg, causand01
1 desgaste del borde dorsal.
Los csedallos con cagsor leves tienen molsstias después de tra-

ajar cartu tiempo; #n cescs Severus e cojercicte agrava la ciaudl

randarients de tasana eariah

-
i~

aspacta fnderno

ienta pusde digiowlter pars deiorainar,

biinteral seii presents & »i ah cabalio tilene cor-

S BT S S B i . v f
ad noklxmal pueds flesd

saddica.

Coprnabe ded misao. Donadsde en o ia Fie

: ;. ; P 2 g i+ . 8 e g L
cidn ded coruvejdén por uny ¢ £05 minutas, Una rep

dende pusitive de

ie praebu es gus ol cabuilo sdoptarc une pusteidn zevera cig mogirg

niutay del eramer.
atoncre ofeotads avarsa, «l aleRbro geno empajaréd lqg -

asi el mieabro enferny puigde gdelantar con waa

. ; .
sasieh an loy RUSCLL I o la operle deng causa

qucion de aURpRRIus Lk,

DIEGRGSTECD,

Se Zeww al desgaste de ia pirao, y la gricka del g

ga on o2 diagaoesitco.

Livqueando los nerutee (lhial posterivr y
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peroneo projundo con anestesic local es un aétodo raxonable ezac—

to para esparauén. Sin emburgo, ge¢ debe recordar que olrag es~ -

tructuras se bioguean en esta drea.

Le claudicacidn dei corveyon y de la bublila causa préctica-

mente sintomas idénticos. Un aumento de i cgbexa dei hucgo se-
guads netarargioens prosuce ade inflasacion que se obgerve gizllar

al esparavin $s00.

suvde

Crane sar

ropalpacidn, gur
st localizacida y gor radiegrafles.  dmbus corvejones deden szumi

RGESE CLIGLAOSORE

[y COBRBAPENGD Jug e

Gos enire

iod artterisrey ¢ ode aiiby oi soeervarioa ea Lf
nea racic y vbilcud.
HEN SA LA REREG o9 geiedla Jalilnanie, o

O B LYY
L o L0 Gt ey e

Af3 pslal (AdiUdaras

CRQIREALE JHeLg el

grajias purs detersiaar

ey sorval o nG. £n 44

cas radlopreyias musolran que fnvolucran ¢i

din: ae lu ertresidad proxinal cei tercer metatargianu
y ¢i aspecio medial ded central

Y W tercer fdruiane con anquilosis

riarclana digtuyl o

-

sray meterarsiane. (1)
EsekBevil LLAKDG CHap Spavin).

Lrah

nice de Je cdprulde de ia articdiucidn ~

tidiotursians del corvejdn, causando sauw iafitmecidn de la porte

anteronelial de leo articaiacidn,

R

eSp.ravdn biando gunereimente 5 cauruds por une do gsios

tres sactores etioidpicos:

Conjormacidn dejectussa.~ &l caballo que ei recto de curvejo
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nes estd predispuesto a esparavén blando. Si el caballo tigne defec
to, no se afecta por gsta enfermedad cuando s Joven, puede desarro

llarla después cuando comienza adiestrarsa.

Proumdtica.- La lezidn en lu articklacidn cono resultedo de pa
radas rdpidas, vusltas upresurades u otros iraumes, caeusardn espara

vén tlando debldo al dawio ¢x ia cdpsuld articuiar o ligamentos tar=-

sdanos. También ;e puode pregeniar watleteral, puede cauaarss por -

fracturas en akncta en el torso o por astwocundrasts disecada. les=
splances e wvitemlney ¢ wineralus. Eay wng covsu qui hate ui dufo =

Jue ¢o serie cuande sv dabe o CUBSGE RUlriCwLhsicg 0 de cunjeraa= -

cidn y $stas deder conslderarse Juertes pusivilidades en ung condi-

s sosv .
CERNA Diiuw

Sin exborgo, aucheds

RLEFLrLn paparusdn Llando €n Lag o
sabos corpejones Gue deseperecen cugade «lins sun mayores.
La cogsre reras Lecgs «v o weni con asprrandn biendo 4 Redss

Jue £4 deba a un traurd v osteocondritis algecady,

DIAGKOSTICO.

En ia meyoria de lor cuasos la injiumacidn unteronedial es la ~

sayor, pero en olros ids dus pustericres cus ads proamincntes. Koot
ires drecs son punios donde o

. . . e

cuapsuda articular aseq mopes radioda
por las tejtdos wvecincs. i1 Jactor mds impurtunte en of diagndstico
wa detersinar lo stiiolugla

entar establecar inacdlatazente ya vaea, ¢ in zondicion
se debde o la conformacidn, trauma o deféclencios nutric ionad 6.
Caandao ia celera se presents, las Jracturas en minwia en ol targo -

duben descurtarse por e¢ramen radlogrdjice, (1).
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ESPARAVAN OCULTO (Blind Spavin)

Es una enfermedad que sé origina en le articulacidn del cor-
)ején y causa cojera de esparavdn tipica pero no muestra combios -

radtogrdficos o palpables.

£s el menos comin de los esparavanes. Ks probable que la ma-
yoria de esas condiciones diagnosticadas como esparavan oculto —-

sean en la articulacidn de la bebilla.

Los cambios patoldgicos en la articulacidn de lg babilla cau

sarén unc reacctdn leve a la prucba del esparavén. La articula-

cién de la babilla debe exuminarse cuidadosamente perae determinar
st hay exceso de liquido y un engrosamiento de la cépsula articur

culsr antes de dar un diagndstico de esparavdn vculto.

STIOLOGI A,

El traume es le etiologia, ¥ estd estrechunenie ligado en to

dos los casos de esparavan oculto. &n la mayorfe de¢ los casos es

te tipo de esparavén cojea y probablemente se deba a leslones in-~

traarticulares, este daio es generalmente on Jurma de ulceracio-

nes del cartiiago articular. Otros canbios patoldgicos vckrren, -

como lesiones @ los pequeios ligamentos tnterdseos que unea log --
huesos tarsianos, sin embargo, esos camblos no son suficientes pa-

ra aagnifestarse en el eramen radiolégico., (1)
DIAGNOSTICO.

&l esparavén dsco, bursitis del tendén cuncael y gonitia deban

diferenciarse del esparavén oculto. &l blogueo de los nervias ti-

bial y peroneo y la Infusién local de¢ Jas arilculactiones tarsianas
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ajas es de gran ayuda en la locallzacidn de la cojera del corve-

én. (1)
TRATAMIENTOS.

&1 Ksparavén Osea.- Tanemos varios tipod de terapia: los més

somunes y usados en el presente son tenectomf{a del cuneal; puntos

ie fuege (estimudan la anrquilosis de las articulaciones superio—

ras/, en o5 nuesos tursianog distaler, colr o sin previa tenecto-
2ia dei cuneal; hay usoe de une tengcteaie ded cuneul inciuyendo —
wd curie de lag cepa del perivaiead, Jdestruyendy tecricaxente gl -
suminizirs nervioso ai dres ded eo veitgnturios (¢ nenuds

58 reciizan, pero Jon Aus aenvi UL

ales parqua la inflamaecidén pro

ducida ¢35 sojamenie supersicicl)

b newrectomla qel vibial poste- -

~ior ¥ el geroneo prajusnde; i kerraje correctiog,

uwtilisendo une
sErradisrg {ableria on id pitnss) en

Detisu ohounl egfeerss por

BT apucar ol cebdg

ila 8 gue caxine.

La cirugla pueds realtzarse :ox

cavalle de pie o echade,

Lo teneciomia del cunea! aiimind uwne Juenle de dolor donde el ten

dén cruze el drea del careudn; ldos

resultados de ta operacidn -

son varijables dependicnau si ae gpresenta barsitls del tenddn cu-

neal. Aoy autores que dicen que el dolor viene ce {ug twjidos que

cstdn zirededor ded aueso y no ded Auaso sismo,  &n la Tenectosmia
es hacer solo fu extirpacién de una porcidn del tenddn. (1) {4,

o

I esperavdn clando. - 58ius BSpAraUAnes humedos wediide g Jas

condiciones 4e Jormacicn son ercesivamente diffcilus de tratamien~

to, dadu quo [a caksa ne pueds ser eliminada cuando ei traura eg

Coda casse principaldy da inyeccidn dv un corticesivroide a la cdpsula
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articular. Una vex por semana, dos o tres veces, 3se recomtenda at

no hay cambios radiogrdjicos.
£l corticosteroide disminusye la inylamacidn del revestimiento

stnovial y ayuda a prevenir ia Jormac tén anteromediai de la por- -

cibn nés prominente de la injlamacién. La plel debe ajeitarze y -

o ) . ’ R
prepararse con aentiscpticos, le ayuja debe lnsertarse a lc cdpeulia
después de bicguear lo pind, tede el jluldo pourd drenar fucilaen-

t6 y se ingecturd el corticcsteraiue.

;s . .
ad tnyeccioR .o recemlende pore ios me-

JOores resuliauos (vofdy

A1 cabalio deberd descangar csruriladesents tres sexanas deg—

pués de que los sipnos de elandicasion  Aayan GRTLparet iao.

Parc el espdravdh bianae cassudo por dejlc sencics nuiriciona~

igs genergirenls ng

; t’,ié?/iﬁ_"tv'_:l FSG BONOD que ow Haggn ool

ngs ea diq digla. OV {oo Adneraivs o vitdslaes gafos ianicy e sgre

gan 6 lu dieta, uns natricidn congleta y itorar al cehalio dg gard

sitos interncs, el esperavdn bidndo genercimente Jeraparece ok cug

tro o s8is semGRuUS. LAt probie

Jreciuente en casalies de
sels wsses 4 o0& gavy we edad. (1) ia)
51 ."{.’-:_;J(.'f'auén Coudtoo= Dado que j0s cuanblos pateldyicos sen ni

Jlcilas ce weterminur, ¢f tratanicnio lakbién ez digfcid.

ino solemenie puede ssumir gue aljin deno ha tentuo luger an
da grticulacion pero no hay cvidencic clinica v o0r vxumen redicig
gico. Los prospectus para el trotoaienlo sun desfavorasies por e-

$as razones. Alyunog caballos responden teaporilicnte o ingecclo=

nes intrasuscuiares o lntravenvsas d¢ corticostervides, o inysceio

Aes talravenysas de fenillsutaerona,
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Los vejiyatorios o puntos ae fuego ¢ la articelacidn o tensc
tomfa de¢l cuneal no son vdlidos en la mayorfu de los casos. (1)
&n este tipo de lesiones su incidencia es de 3.28% (espara~

vén seco), y por edades 9.4Z%, en las instalaciones ecuestres. {14)
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CONCLUSION 58

St analizeomes con curlosidad tode 1o sxpuegto antgriormente,
podenos dlsgar a la conclusidn que las lesiones en aparato locong
tor, ocupan un Juger preporderante por su frecuencla en loc caba-
llos deportivos siendo al lgual que el Sindrome Célico, problemgs

bdsicos en ia Cif{nica Veteringriac &quina.

i1 adelante tergpbutico de los dliimes ados en su gran acyg
ria nos pernite adelantar el tiexpo de recupergcidn de los animg-
lgs ofectedos por dijerentes entes patuldglicer, yo que no se pue-
de dejar de reconocer gue muchos antiguos tratamientos eran efec-
tivos, asngue en adgunas ocasiones tarderon demusiado tlempo en -
recuperar g un animal eajermo.

K1 trotamiento quirirgico y ortopddico se ha uisto faverecl
do por un buen ndmerc de técnicas quirmirgicas depuradas, y oyuda
tpvariebdle de nugvos nateriales y equipo, gue han logrado nejorar
en gran porcentaje el prondstico tanto vitel coma jfuncional de a-
quinos de oalto, por mechas ajecciongs gque anteriorments no erg -
posible tratar,

5n cuanto al diagadstico es de hacer nutar dejiclencia con
que se utilizan algunas técnicus como la radtograsla, ain ea cg-
sos considerados hagta hace no mucho tiempo como rutinarios.

La cxperiencia y dealcacidn del Nédlco Veteringrio gque se ~

dedigue ¢ 105 aspectos expkeglos en este l(rabujo, es determinanty

para su éxita asate un pacieate, lo que léyicanenta trasciende ca
su prestigio profesional y en todor 109 aspeclos que vilo true ¢

no consecuencia ldépice.
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