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I. Resumen

En el presente trabajo se contribuys a la revision de la anatomia de la parte distal de los
miembros tordcico (mano) y pelviano (pie) del equino, con el propdsito de presentar los
elementos bésicos necesarics que sirvan de apoyo para los estudios de Anatomia Comparada y
de Anatomia Topogriéfica.

Para este trabajo sc utilizaron piczas anatémicas que incluyen a la mano y al pie del
caballo obtenidas en el rastro. Como primer punto, se procedi6 a retirar los cascos y a quitar la
picl. Posterjormente se disecaron las fascias, tendones, ligamentos, arterias, venas y ncrvios.
También sc hicieron preparaciones 6scas y se realizé ¢l estudio detallado del casco, al que se le
practicaron diferentes cortes.

En cada picza se hizo la descripcién detallada de todas las estructuras a partir de las
cuales s¢ hizo el escrito.

De cada discecion se elabord un esquema con el fin de facilitar Ia compresién del tema.
Adcmas, en Jas arterias y venas se aplic la técnica de repletado con silicén para obtener moldes
de éstas y posteriormente se montaron sobre los hucsos correspondientes. Todas las disecciones
estan a disposicién del personal académico de la seeci6n y de otras fireas que lo soliciten.



I1. INTRODUCCION

El conocimiento de la anatomia de 12 mano (pie)* del caballo es prerrequisito
fundamental para la comprensién de la biomecanica y bioestatica de los miembros. Tiene
aplicaciones clinicas obvias ayudindo asi a realizar de una manera mas eficiente el
diagnéstico de las principales enfermedades que afectan a estas partes corporales y sirve
como base para gran cantidad de técnicas terapéuticas y desde luego es indispensable
para la realizacién de los procedimientos quirirgicos de esta regién.

En el presente trabajo seran tratadas las regiones del metacarpo, metacarpofalangiana
( dillo), de la falange proximal (cuartilla), interfalangiana proximal, de la falange
media (corona) y del casco. La region del carpo, que también pertencce a la mano, sera
tratada en un trabajo aparte.

Para poder comprender la anatomia de la mano se hace necesario iniciar con el
estudio descriptivo de las estructuras localizadas en esta parte corporal, mismas que se
pueden agrupar para su estudio en base a las ramas de la Anatomia Sistematica. Poste-
riormente se hara el estudio topografico de la mano para asi sentar las bases de la
Anatomia Aplicada de las regiones localizadas en ella.

A continuacién se enlistaran las estructuras localizadas en la mano y pie, mismas que
serdn abordadas de manera descriptiva y topogrifica mds adelante en esta tesis.

Osteologfa: metacarpos II, Hl y IV
falange proximal
falange media
falange distal
sesamoideos proximales, medial y lateral
sesamoideo distal

Artrologia: articulaciénes intermetacarpianas
articulacién metacarpofalangiana
articulacion interfalangiana proximal
articulacion interfalangiana distal

Miologia: fascias dorsal de la mano y palmar
misculo (m.) extensor digital comin
m. extensor digital lateral
m. flexor digital superficial
m. flexor digital profundo
m. interéseos
fascias

*La descripeion se realizard en base a la mano, en ¢l caso del pie, su anatomfa cs simitar, camblando unicanicnte y =
¢en algunos casos oSp la | del pie con respecto a términos de posicién y estructuras equivalentes
dela mano (por .chmplo. palmar (mano) a plantar (pie), metacarpo (mano) a metatarso (pie), etc.). Sélo en ¢ caso
de que existan diferencias anatémicas entre mano y pie, se realizard la d ipeién por d SRR
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Angiologfa: ramas de la arteria (a.) mediana y de las venas (v.) mediana y cefélica
(miembro tordcico) y ramas de las a. tibial craneal y safena caudal yde la
v, safena medial (miembro pelviano)

Sistema Nervioso: ramas del nervio (n.) mediano (miembro torécico)
ramas del n. tibial (miembro pelviano)

Tegumento Comiin: fingula



III. OBJETIVOS

1. Realizar un manual de la anatomia de la parte distal de los miembros tordcico (mano)
y pelviano (pie) del equino.

N

. Proporcionar a los alumnos de M.V.Z. material didactico que facilite el conocimiento
de la anatomia de la parte distal del miembro toracico (mano) y pelviano (pie) del
equino.

w

. Obtener una serie de disecciones de la parte distal del miembro torécico (mano) y
pelviano (pie) mismas que seran utilizadas en las asignaturas del 4rea.

4. Realizar técnicas de conservacién para mantener en buen estado las disecciones
realizadas en la parte distal del miembro torécico (mano) y pelviano (pie) del equino.



IV. MATERIALES Y METODOS '%*
Material Biol6gico

Treinta manos y pies de equino procedentes del rastro.

Técnica para conservacién de plezas éseas

Reactivos y equipo

Detergente

Peréxido de hidrégeno
Algodén

Nylon

Taladro y brocas

Método

1.- Mediante diseccién se limpian los huesos de tal forma que queden libres del casco,

tendones, ligamentos, vasos, nervios, etc.

2.- Se hierven los huesos en agua con detergente (aproximadamente 100 g de detergente

por litro de agua).

3.- Se eliminan el resto de tendones, ligamentos, etc. asi como los cartilagos articulares
que no se lograron quitar mediante el hervor y se vuelven a hervir. Esto se repite

hasta que los huesos queden perfectamente limpios.
4.- Se dejan secar al sol.

5.- Se envuelven en algodones empapados con peréxido de hidrégeno y se mantienen

asi durante cinco dias.

6.- Se articulan las piezas dseas utilizando para esto nylon, mismo que se fija haciéndolo

pasar a través de perforaciones realizadas en el hueso.

Técnlea para conservacién de cascos

Reactivos y equipo

Formaldehido al 10%
Estuche de diseccién

A todas las piezas anatGmicas utilizadas en esta tesis se les elimina el c:

la metodologia que a continuacién se describe:



Método

1.- Se diseca el borde coronario del casco.

2.- Se hierve por 20 minutos cuidando que el agua sélo cubra la regién del casco.

3.- Se le practican una serie de golpes a nivel del borde coronario con el fin de
desprender el casco.

4.- Se lavan los cascos y se sumergen durante tres dfas en una solucién de formol al 10%.

Técnica de piezas anatémicas conservadas con glicerina fenicada
Reactivos y equipo

Formaldehido al 10%
Glicerina

Fenol

Estuche de diseccion
Charolas

Método

1.- Se hace la diseccién de las fascias, tendones, ligamentos, vasos y nervios..

2.- Se sumergen las piezas anatémicas disecadas en una solucién de formol al 10%
durante tres dias.

3.- Se prepara la glicerina fenicada (900 m! de glicerina mas 100 ml de fenol).

4.- Se envuelven las disecciones con algodén empapado con la solucién de glicerina
fenicada y se dejan asi en una charola por 21 dias, rehumedeciendo periodicamente
los algodones con la glicerina fenicada para evitar que se sequen.

Técnica de repletado con silicén en arterias y venas,

Reactivos y equipo

Silicén

Sosa

Estuche de disecci6n
Jeringas de 20 ml
Agujas calibre 14
Pistola calafateadora
Tina de pléstico

Método

1.- Se disecan las arterias y venas de la mano y del pie. .

2.- Se coloca el silicén en una jeringa de 20 mi con aguja de calibre 14 y se monta en
la pistola calafateadora. c

3.- Se introduce la aguja en el lumen de la arteria y se inyecta el silicén.
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4.- Se realiza la misma operacién con las venas.

5.- Se dejan 24 horas en refrigeracién para que el silicon fragiie,

6.- Se sumergen las preparaciones en una solucién de sosa caiistica al 33% hasta que
se desintegre la materia orgénica dejando el molde de silicén.

7.- Se montan los moldes en las piezas 6seas correspondientes.



V. ANATOMIA DE LA PARTE DISTAL DE LA MANO Y PIE
DEL EQUINO

1. OSTEOLOGIA 4821

a) Metacarpas

En el equino existen tres metacarpos, I, Il y 1V, de los que s6lo el metacarpo III esta
bien desarrollado. Aparece como un hueso robusto en cuya cara palmar se hallan
articulados, uno a cada lado, los rudimentarios metacarpos II'y IV (buesos en astilla, del ingl¢s
“splint bones") (Fig. 1.1).

El metacarpo 111 s un hueso largo, par, constituido por 2 extremos (proximal y distal)
y un cuerpo.

El extremo proximal, denominado base, presenta las caras articulares para los huesos
de la fila distal del carpo.

El cuerpo tiene forma de un cilindro aplanado dorsopalmarmente en donde se
distinguen 2 caras (dorsal y palmar) y 2 bordes (medial y lateral). En la cara dorsal, hacia
la parte proximal, se localiza la wberosidad del metacarpo I11.

En el caso del pie, el metatarso III es més cilindrico y largo que el metacarpo 11l
correspondiente, por lo que en el metatarso III no se habla de bordes sino de caras
medial y lateral, aparte de las caras dorsal y plantar.

El extremo distal es denominado cabeza y representa la superficie articular para la
falange proximal y dideos proximales, dicha superficie presenta forma de céndilos.
En las partes medial y lateral presenta proyecciones seas (eminencias ligamentosas) y
depresiones para la insercion de ligamentos.

Los metacarpos Il y IV estén constituidos por una base (extremo proximal), un cuerpo
y una cabeza (extremo distal) misma que aparece como un pequeio nédulo situado a
nivel del tercio distal del metacarpo IIT (Fig. 1.1).

Aunque solamente sean vestigiales, los metacarpos Il y IV son una parte importante
en el soporte y estabilidad de las estructuras de los miembros toricicos y pelvianos. El
metacarpo Il se articula con los carpos Il y Il y el metacarpo IV con el carpo 1V. Cada
uno también se articula con el metacarpo 1. Algo similar sucede en miembro pelviano,
el metatarso II se articula con el tarso I, Il y el metatarso IV con el tarso IV. Ambos se
articulan también con el metatarso HI.

Debido a que el metacarpo III por su forma y tamaiio es el principal soporte de la
mano, los pequefios metacarpos Il y IV han sido subestimados en su funcién de soporte
pero actualmente se sabe que no sélo dan soporte al carpo, como ya se menciong, sino



FIG.1.1 ~
METACARPOS I, lily IV

A Base
1. Caras ariculares para ol
capo

B. Cuerpo

2. Tuberosided del
metacespo Il

C. Cabeza

3. Condiios

VISTA DORSAL ~~ VISTA MEDIAL | . . VISTA PALMAR 4. Eminencias y depresionos




que también refuerzan al metacarpo 111 ya que este hueso presenta la corteza de la
superficie palmar marcadamente mas delgada en su porcién proximal en donde los
metacarpos II y IV adicionan apoyo para el soporte.

b) Falange Proximal

Es un hueso largo, par, formado por una base (proximal), un cuerpo y una cabeza
(distal) (Fig. 1.2).

La base presenta a la fovea articular para la cabeza del metacarpo III. En las partes
medial y lateral de la base existen dos proyecciones éseas para la insercion de
ligamentos, los tubérculos proximales (medial y lateral).

El cuerpo es aplanado dorsopalmarmente, presenta en su cara palmar un drea para
la insercién de los ligamentos oblicuos de la articulaciéon metacarpofalangiana. Dicha
zona es de forma triangular y se denomina trigono de la falange proximal.

La cabeza representa la superficie articular distal y recuerda la forma de condilos. En
las partes medial y lateral también existen proyecciones Gseas para ligamentos

tictnt,

(emi; iay ligan medial y lateral).

c) Falange Media

Es un hueso corto, par, constituido por una base proximal, un cuerpo y una cabeza
distal (Fig. 1.3).

La base presenta a la févea articular para la cabeza de la falange proximal, ademas
presenta en su superficie dorsal al proceso del extensor (para la insercién de fibras
procedentes del tendén del extensor digital comin) y en la superficie palmar la
tuberosidad del flexor (para la insercién del tendén del flexor digital superficial). La
cabeza recuerda la forma de céndilos y en cada uno de sus lados existe una depresién
para la insercién de ligamentos, asi como eminencias ligamentosas que llegan a invadir
la superficie dorsal del hueso.

d) Falange Distal

Es un hueso irregular, par, que en general recuerda la forma del casco. Esta constituida
por tres caras (parietal, articular y solar) y dos bordes (coronario y solar) (Fig. 1.4).

La cara parietal es convexa y comprende a la superficie dorsal del hueso. En los
extremos de la cara parictal y dirigiéndose hacia atras existen dos proyecciones éseas, los
procesos palmares (medial y lateral), formados cada uno por una parte proximal y otra
distal, separadas ambas por la incisura del proceso palmar (que llega a presentarse en
forma de foramen). A partir de dicha incisura y sobre la cara parietal se desprende un
surco con direccién al eje de la falange llamado surco parietal.
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FiG. 1.2
FALANGE PROXIMAL
A. Base

1. Févea articular
2. Tubéreulos proximales

B. Cu
3. Trigono

C. Cabeza
4. Céndilos
5. Eminencias figamentosas

FIG. 1.3

FALANGE MEDIA
A.Base

6. Févea articular

7. Proceso del extensor
8. Tuberosidad del flexor
B. Cuerpo

C. Cabeza
9. Cénditos

10. Depresiones y
eminencias ligamentosas



FIG. 1.4 - FALANGE DISTAL

} 7. Incisura del proc. paimar
8. Surco parietal

B. VISTA PALMAR
(CARA SOLAR)

9. Borde solar

10. Proceso paimar
(parte proximel)

11. Proceso palmar
(parts distal)

12. Incisura del proc. paimar

13. Linea semilunar

14. Plano cuténeo

15. Superficle del flexor

16. Tubérculo del flexor

17. Surco solar

18. Foramen solar

19. Canal solar

C. VISTA LATERAL

20. Cara parietal

21. Cara articular

22, Proceso del extensor
23. Borde solar

24, Proceso paimar
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La cara articular es el rea en donde se articula la cabeza de la falange media y en
su borde palmar se localiza la superficie articular pﬁara el sesamoideo distal.

i
La cara solar es coéncava y comprende a la superficie palmar del hueso.

En la cara solar se pueden distinguir dos zonas separadas por una /fnea semilunar. El
4rea que estd por delante se llama plano cutdneo y 14 zona ubicada atrés de dicha lfnea
se conoce con el nombre de superficie del flexor. !

En la superficie del flexor existe una elevacién 6sea, el wbérculo del flexor (en donde
termina el tendén del flexor digital profundo), a los Jados del cual se hallan dos surcos
solares (medial y lateral) que terminan en los fordmenes solares (medial y lateral) 'y
marcan la entrada al canal solar. !

Las caras de la falange distal se unen para constifuir los bordes.

El borde coronario marca el sitio de unién entre las caras parietal y articular. Presenta
en e} centro una elevacion, el proceso del extensor, en donde termina el tendon del
extensor digital comun.

El borde solar marca el sitio de unién entre las caras parietal y solar. En el centro de
este borde existe una incisura poco profunda, la crena del borde solar, no siempre
presente. i

Articulados a los procesos palmares y proyectandose hacia la falange media estan los
cartilagos ungulares (medialy lateral). Son platos cartilaginosos romboideos, relativamente
grandes, que se extienden lo suficiente por arriba del tasco para ser palpados.

e) Sesamoideos Proximales

Existen dos huesos sesarnoideos proximales (medtal y'lateral), en 1a cara palmar de la
articulacién metacarpofalangiana.

Cada sesamoideo proximal es un hueso corto, par, en forma de pirdmide triangular
constituida por un dpice (proximal), una base (distal) y 3 caras denominadas: flexora
(relacionada con los tendones flexores digitales), del miscudo interdseo (en donde se
inserta el tendén del interéseo medio) y articular (superficie que se articula con la cabeza
del metacarpo 1II) (Fig. 1.5).

f) Sesamoldeo Distal ("hueso navicular") |

d Es un hueso corto, par, sitvado en la cara palmar de|la articulacién interfalangiana
istal.

NOTA: LOS HUESOS MARCADOS CON LOS NUMEROS 2, 3, 4, 5 Y 6 JUNTO CON LA CABEZA DEL
METACARPO [ll FORMAN EL ESQUELETO DEL DEDO DE LA MANO, EN EL EQUINO EL UNICO DEDO
DESARROLLADO ES EL DEDO 11
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FIG. 1.5

A. SESAMOIDEO PROXIMAL MEDIAL
(vista peimar)

B. SESAMOIDEO PROXIMAL LATERAL
(vista paimer)

C. SESAMOIDEQ PROXIMAL LATERAL
(vinta lodoral)
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4. Gora dal m. nteroseo

§. Cera articular
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Tiene forma alargada y es aplanado dorsopal Para su estudio presenta dqx
caras, flexora (relacionada con el tendén del flexor digital profundo) y articular (syperﬁcxe
que se articula con la falange distal), asi como dos bordes, proximal y distal (Fig. 1.6).

2. ARTROLOGIA 56,7.89,10,11,12,14,15,16,17

a) Articulaclones Intermetacarplanas

Estén incluidas dentro de la capsula articular de la articulaci6n del carpo (por lo que
se clasifican como sinoviales, planas), en donde las superficies articulares de la base de
metacarpos adyacentes (entre los metacarpos I y IIl y entre los metacarpos IIl y IV)
estén firmemente unidas por ligamentos interéseos metacarpianos que a menudo sufren
osificacién mais o menos extensa .

b) Articulaclén Metacarpofalangiana
Esta articulacién se clasifica como sinovial, ginglimo.

Las superficies articulares que intervienen en su formacién som: la cabeza del
metacarpo IIl, la févea articular de la falange proximal y la cara articular de los
sesamoideos proximales.

La cdpsula articular presenta recesos dorsales y palmares, estos tltimos se localizan
entre el metacarpo Il y el tendén del interéseo medio, pueden llegar a ser palpados e
incluso visibles cuando estan inflamados y distendidos por liquido sinovial.

La articulacion est4 reforzada por los siguientes liggmentos (Fig. 2.1):

a) colaterales (medial y lateral)
b) sesamoideos: sesamoideos colaterales (medial y lateral)
metacarpointersesamoideos
sesamoideos distales: sesamoideo recto
sesamoideos oblicuos
sesamoideos cruzados
sesamoideos cortos

Ligamentos colaterales

Son. dos bandas (medial y lateral) que refuerzan a la cipsula articular. Se originan en
Ias eminencias lig tosas de la cabeza del metacarpo Il y cada uno est4 formado por
una parte superficial Jarga que termina en el tubérculo proximal de la falange proximal
y una parte profunda corta que termina en la cara del m. interéseo del sesamoideo
proximal adyacente.

1



Li 4 19 laterales

Son dos bandas, medial y lateral. Se originan en la cara del m. interéseo de cada
sesamoideo proximal, discurren con direccion dorsal y se dividen en 2 ramas que
terminan en una depresién cerca de las eminencias ligamentosas de la cabeza del
metacarpo III y en el tubérculo proximal de la falange proximal.

: i

Lig: to metacarp
Es un ligamento eléstico que tiene dos inserciones proximales en el metacarpo HI y
se fija en ambos videos, rell do el espacio existente entre ellos. En su parte
superficial presenta haces fibrosos transversales que fijan a los sesamoideos proximales
entre si. Estos ligamentos contienen tejido cartilaginoso constituyendo el escudo proximal,
el cual es un plato fibrocartilaginoso que proveé una superficie lisa por donde resbalan
los tendones de los flexores digitales (surco sesamoideo). A esta porcién del ligamento
metacarpointersesamoideo se le llega a nombrar, ligamentos palmares.

El escudo proximal junto con el ligamento anular palmar forman un canal por donde
cruzan los tendones antes citados. (ver ligamento anular palmar, pigina 16)

Li ideos distales:

Ligamento sesamoldeo recto

Es una fuerte banda que se origina en la base de los sesamoideos proximales y
termina en la base de la falange media.

Lig " ) bii

Ambos constituyen una banda triangular con los bordes gruesos y redondeados, la
parte central es delgada. Se originan en la base de los sesamoideos proximales y
terminan en el trigono de la falange proximal.

Ligament ideos cruzad

Consisten en dos bandas delgadas que se originan en la base de los sesamoideos
proximales, se cruzan uno con otro y terminan en la superficie palmar de la base de la
falange proximal.

Ligamentos sesamoideos cortos

S9n dos pequefias bandas que se extienden desde la base de los sesamoideos
proximales hasta el borde palmar de la févea articular de la falange proximal, estdn
cublepos por la membrana sinovial de la capsula articular. Se observan mejor abriendo
la articulacién dorsalmente.

.Los ligamentos sesamoideos distales se localizan en la superficie palmar del dedo,
ubicados en planos de superficial a profundo en el orden en que fueron descritos. Se
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consideran como la continuacién distal del tenddn interéseo medio por lo que los
sesamoideos proximales* no serian otra cosa que piezas Gseas interpuestas en el trayecto
de dicho tendén en el sitio en que este cambia su direccidn y actian como "polea” para
los tendones de los flexores digitales (ver Fig. 3.4).

La articulacion metacarpofalangiana presenta movimientos de flexion y extension.
c) Articulacién Interfalangiana Proximal
Esta articulaci6n se clasifica como sinovial, ginglimo.

Las superficies articulares que intervienen en su formacién son: la cabeza de la falange
proximal y la févea articular de la falange media.

La cdpsula articular presenta recesos dorsales y palmares. Esta estrechamente ajustada
dorsalmente y a los lados, en donde se entremezcla con el tendén del extensor digital
comin y con los ligamentos colaterales, respectivamente. En su parte palmar estd
reforzada por el ligamento sesamoideo recto y por las ramas del tendén del flexor digital
superficial.

La articulacion tiene los siguientes ligamentos (Fig. 2.2):

a) colaterales (medial y lateral)
b) palmares

Ligamentos colaterales
Son dos bandas fuertes y cortas (medial y lateral), que van de las eminencias
HL

ligamentosas distales de la falange proximal a las emi tosas proximales de
la falange media.

-3

Ligamentos palmares

Son cuatro bandas, una medial, una lateral y dos centrales. El par central se origina
en los bordes del trigono de la falange proximal y las bandas medial y lateral en los
bordes de la falange proximal. Los cuatro ligamentos terminan en el borde palmar de
la base de la falange media.

Estén relacionados con el escudo medio que es un plato fibrocartilaginoso, similar al
escudo proximal, localizado sobre la superficie palmar de la parte proximal de la falange
media y que proveé una superficie lisa sobre la que se deslizan los tendones de los
flexores digitales.

La articulaci6n interfalangiana proximal tiene movimientos de flexién y extension.

’P9r definicién un sesamoidco es un hueso que se desarralla a lo largo del curso de un tend6n o en las cipsulas
articulares en los puntos en donde se incrementa la presion,
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d) Articulacién Interfalangiana Distal
Esta articulacién se clasifica como sinovial, ginglimo.

Las superficies articulares que intervienen en su formacién son: la cabeza de la falange
media, la cara articular de la falange distal y la cara articular del sesamoideo distal.

La cdpsula articular p ta recesos dorsales y palmares, proyectdndose estos iltimos
contra los cartilagos ungulares durante la flexién de la articulacién. Dorsalmente y a los
lados la capsula articular se entremezcla con el tend6n del extensor digital comin y con
los ligamentos colaterales.

La articulacién esta reforzada por los siguientes ligamentos (Fig. 2.3):
a) colaterales
b) ideos: ideos colaterales
sesamoideo distal impar

c) de los cartflagos ungulares: condrocompedales

condrocoronales

condroungulares

condrosesamoideos

Ligamentos colaterales

Son dos bandas (lateral y medial), cortas y fuertes que se originan en la depresién
ligamentosa de la cabeza de la falange media y terminan en depresiones situadas a los
lados del proceso del extensor de la falange distal.

Li t Ideos colaterales

Son 2 bandas (lateral y medial) fuertes y un poco eldsticas que forman una especie
de aparato suspensorio para el sesamoideo distal, de ahi que a estos ligamentos se les
llega a conocer como "ligamento suspensor navicular'. Se originan en las depresiones
ligamentosas de la cabeza de la falange proximal y terminan en los extremos y borde
proximal del sesamoideo distal.

Ligamento sesamolideo distal impar

Refuerza a la cipsula articular distalmente y forma una capa fuerte de fibras que van
desde el borde distal del sesamoideo distal hasta la superficie del flexor de la falange
distal. En €l se forma el escudo distal que es un plato cartilaginoso similar a los escudos
citados anteriommeate.

Lig tos de los cartilag gulares (Fig. 2.4)
Aunque no forman parte precisamente de la articulacién, se mencionan aqui por la

relaci6n de la falange distal y los cartilagos ungulares. Los ligamentos de los cartilagos
ungulares son una serie de bandas que fijan a dichos cartilagos. Van del cartilago ungular
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a los distintos huesos del dedo y reciben el nombre de los sitios en donde se insertan,
asf se tienen:

a) Ligamentos condrocompedales: Van de la parte superior del cartilago ungular al borde
de la falange proximal*.

b) ngamentos condrocoronales: Van del extremo dorsal del cartilago ungular a las
»sas de la cabeza de la falauge media®*. Cada uno emite una rama
que se une al tendén del extensor digital comiin.

¢) Ligamentos condroungulares: Van de la parte baja del cartilago ungular al proceso
palmar de la falange distal™.

d) Lig: tos condr td Van de la cara axial del cartilago ungular al
sesamoideo distal.

La articulacién interfalangiana distal tiene movimientos de flexién y extension.

Como punto final es conveniente indicar que Jas articulaciones colaboran en el
» de amortiguamiento gracias a la angularidad que se observa en la articulacién
metacarpofalangiana y a la oblicuidad del dedo mantenida por las articulaciones
interfalangianas proximal y distal. Asi la articulacién del menudillo actiia como un
"sistema de muelleo" amortiguando al momento en que el animal pisa. Esta funcion es
fuertemente soportada por el tendén del miisculo interéseo medio que en conjunto con
los ligamentos sesamoideos distales evitan la flexién dorsal del menudillo y favorecen el
regreso practicamente automaético de la articulacién a su posicion original (ver m. interésco
medio, pdgina 18 y la Fig. 34)

3. MIOLOGIA 6.8,9,1213,15,16
a) Fascias

En la mano existen dos fascias: la fascia dorsal de la mano, que no presenta
caracteristicas sobresalientes y la fascia palmar que sera tratada enseguida (Fig. 3.1).

Los tendones de los miisculos localizados en la superficie palmar de ]a mano estin
ceilidos a los huesos por vainas fibrosas y ligamentos anulares derivados de la fascia
palmar.

La fascia palmar forma una l4mina fibrosa fuerte que envuelve a los tendones de los
flexores digitales. Se fija a cada lado del metacarpo y se adelgaza distalmente en donde
forma los ligamentos anulares palmar y digital.

*En latin, las falanges se d i falange proximal -- os compedis, falange media - o5 coronalis y falange distal

== 05 ungularis,
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A nivel de la superficie de flexién de la articulacién metacarpofalangiana, la fascia
palmar se engruesa nuevamente constituyendo al ligamento anular palmar que va de un
sesamoideo proximal al otro, fijando los tendones flexores al escudo proximal, se forma
asf, entre dicho escudo y el ligamento anular palmar un canal a través del que transitan
los tendones de los m. flexores digitales. (ver escudo proximal, pigina 12).

Distalmente al ligamento anular palmar se forma la vaina fibrosa digital de la mano
(ligamento anular digital) formada por dos partes: anular y cruciforme.

La parte anular, de forma cuadriltera, cubre y se adhiere al tendén del flexor digital
superficial. Se fija e inserta por medio de dos bandas a cada lado, a los extremos de los
bordes de la falange proximal. La parte cruciforme, en forma de "U", cubre la expansién
terminal del tendén del flexor digital profundo. Se fija por una fuerte banda a cada lado
(los brazos de la "U") a la parte media de la falange proximal.

Relacionadas con esta ultima parte, estin dos delgadas y angostas bandas fibrosas
(medial y lateral). Cada una principia en la base fibrosa del espolén, transita a los lados
de la articulacién metacarpofalangiana, cruzando sobre los vasos y nervios digitales y
termina ensanchdndose y fundiéndose con la parte cruciforme de la vaina fibrosa digital.
Esta banda fibrosa recibe el nombre de “ligamento de ergot*",

b) Misculos
(Figs. 3.2y 3.3)

A nivel de la mano se localizan los tendones de los miisculos extensores digitales
comiin y lateral, asi como los flexores digitales superficial y profundo. También se
encuentran los miisculos interdseos.

A continuaci6n se har una descripcion general sobre el origen, terminacién y accién
de estos misculos en cada miembro, comentindose algunas caracteristicas importantes
de ellos.

M. extensor Digital Comiin
Miembro Tordcico
Origen (O): epicéndilo lateral del himero.
Terminaci6n (T): proceso del extensor de la falange distal.
Acci6n (A): extensor de las articulaciones del carpo y dedo.

M. Extensor Digital Largo
Miembro Pelviano
O: fosa del extensor del fémur.
T: proceso del extensor de Ia falange distal.
A: flexor de la articulacién del tarso y extensor del dedo. .

El tendén de este misculo transita a lo largo de la }ysii.pej'ﬁcie dorsal del metacarpo
Il y de las falanges. A nivel de la regién metacarpofalangiana esta la bolsa sinovial

*"Ergol” se usa para designar al espolén metacarpiano y cérrcsypbpydc al _Silil; de ‘origen del ligamento en cuestién.
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subtendinosa del extensor digital comiin (largo) localizada entre el tendén del miisculo y
la capsula articular, en otros sitios las dos estructuras estan adheridas.

M. Extensor Digital Lateral
Miembro Toricico

O: epicéndilo lateral del himero.

T: base de la falange proximal (después de haber recibido una comunicacién tendinosa
procedente del extensor digital comiin).

A: extensor del carpo y colabora en la extension del dedo.

Miembro Pelviano
0 cabeza de la fibula y borde lateral de la tibia.
T: se fusiona al tendén del extensor digital largo a nivel del tercio proximal del metatarso
A: flexor del tarso y colabora en la extensién del dedo.

El tend6n de este miisculo transita a lo largo de la superficie dorsal del metacarpo,
al lado del tendén del misculo extensor digital comin. A nivel de la region
metacarpofalangiana existe una bolsa sinovial subtendinosa del extensor digital lateral entre
el tend6n del miisculo y la cdpsula articular.

M. Flexor Digital Superficial
Miembro Toricico

O: epicéndilo medial del hiimero.

T: eminencias ligamentosas distales de la falange proximal y tuberosidad del flexor de
la falange media.

A: flexor del carpo y dedo.

Miembro Pelviano

O: fosa supracondilea del fémur.

T: tuberosidad del flexor de la falange media y eminencias ligamentosas distales de la
falange proximal.

A: extensor del tarso y flexor del dedo.

M. Flexor Digital Profundo
Miembro Toricico

O: epicdndilo medial del himero, superficie medial del olécranon y superficie caudal del
radio.

T: tubérculo del flexor de la falange distal.

A: flexor del carpo y dedo.

Miembro Pelviang

O: bordes lateral y caudal del céndilo lateral de la tibia asi como su borde lateral a nivel
del tercio medio y en el borde caudal de la fibula.

T: tubérculo del flexor de la falange distal.

A: extensor del tarso y flexor del dedo.

Una fuerte banda tendinosa proveniente del lig to carpiano palmar se une al
tendén del flexor digital profundo, distal al carpo, su nombre es ligamento accesorio del
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flexor digital profundo ('ligamento frenador carpianc’) y lega a estar ausente en el
miembro pelviano.

A nivel de la regi6n del casco existe una bolsa sinovial entre el tend6n del flexor
digital profundo y el sesamoideo distal llamada bolsa sinovial podotrociear de la mano
(bolsa sinovial navicular). Sirve para evitar el roce entre ei tendén y el hueso.

Los tendones de los misculos flexores digitales superficial y profundo transitan juntos
a lo largo de la superficie palmar del metacarpo y de las falanges. A nivel del metacarpo
ambos tendones estan envueltos por la vaina sinovial comtin de los flexores, constituyendo
asi una banda gruesa que limita palmarmente a los surcos metacarpianos.

El tendén del misculo flexor digital superficial, a la altura del dedo forma un asa o
collar (manga flexora) a través del que pasa el tendén del flexor digital profundo para
alcanzar la posici6n "superficial’ necesaria para continuar hasta la falange distal. De igual
manera, e} collar permite al tendén del flexor digital superficial alcanzar la posicién
"profunda" necesaria para su insercién en las falanges proximal y media.

M. Inter6seos

En el caballo existen tres misculos interéseos localizados en la superficie palmar del
metacarpo.

Los miisculos interéseos medial y lateral son muy pequeiios e insignificantes, cada uno
de ellos se origina cerca de 1a base del metacarpo 11y IV correspondiente y en su parte
distal estin provistos de un tendén que se pierde en la fascia, cerca de la region
metacarpofalangiana. No tienen una accién apreciable.

El misculo interéseo medio* es el unico desarrollado. Contiene poco tejido muscular
transformdndose con la madurez en una fuerte banda tendinosa (tendén interéseo) que
transita a lo largo de la superficie palmar del metacarpo 1lI, profundamente a los
tendones de los flexores digitales.

Se origina en la superficie palmar de la base del metacarpo Il y en la fila distal del
carpo. A nivel del cuarto distal del metacarpo el tendén interéseo se divide en dos ramas
(ramas tendinosas extensoras: medial y lateral) cada una de las cuales pasa por el lado
abaxial del sesamoideo proximal correspondiente, sobre del que se inserta una parte
considerable de ella. El resto sigue con direccion dorsal, pasa a los lados de la
articulacién metacarpofalangiana, para terminar uniéndose al tendén del extensor digital
comiin en la superficie dorsal de la falange proximal.

Su accién principal, en conjunto con los ligamentos sesamoideos distales del
menudillo, es dar soporte a la articulacién metacarpofalangiana previniendo la flexién
dorsal de la misma cuando el peso est4 sobre el miembro. Las ramas tendinosas

*Por s;"fu:ncién miés de ligamento que de tendén se le conoce también con el nombre de "ligamento suspensorio de!
menudillo™
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extensoras limitan la flexién palmar de las articulaciones interfalangianas en ciertas fases
del movimiento (Fig. 3.4).

4. ANGIOLOGIA Y SISTEMA NERVIOSO 8213151617

a) Arterias, Venas y Nervios de la Mano

Arterias de la Mano
(Fig. 4.1)

La jrrigacién arterial de la mano procede de la a. mediana. Dicho vaso emite en la
parte distal del antebrazo a las ramas radial y palmar, y se continiia como a. digital
palmar comiin 1I, que es la mayor artcria de la region del metacarpo.

La a. digital palmar comiin IT transita por el surco metacarpiano palmar medial y a
nivel del tercio distal se introduce entre los tendones de los flexores digitales y el tendén
del interéseo medio y se divide en dos ramas, la a. digital medial y \a a. digital lateral,
que transitan a todo lo largo del dedo a los lados de los tendones de los flexores
digitales.

Cada uno de los vasos digitales emite ramas dorsales y palmares a las falanges
proximal, media y distal. Las ramas palmares a la falange proximal se anastomosan y
forman el arco palmar de la falange proximal.

Las ramas dorsales a Ia falange media constituiran a las arterias que transitan a nivel
del borde coronario del casco, anastomosandose la medial con la lateral para formar el
arco coronario. Las ramas palmares a la falange media emiten varias ramas que formaran
el plexo navicular proximal.

Las raimas dorsales a la falange distal transitan por las incisuras de los procesos
palmares y después continiian por el surco parietal. A este nivel cada una de ellas emite
una rama que transita a nivel del borde solar de la falange distal y se anastomosa con
su homénima contralateral para formar asi un arco arterial. Las ramas palmares a la
falange distal forman las ramas tdricas.

Después de emitir a las ramas dorsal y palmar de la falange distal, las a. digitales
medial y lateral transitan por el surco solar ipsilateral (en donde emiten a las ramas que
formaran el plexo navicular distal) y finalmente penetran en el canal solar en donde al
anastomosarse constituyen el arco terminal. Del arco terminal derivan una serie de ramas
que transitan por los canales de la falange distal para posteriormente emerger por los
forimenes de la cara parietal de la falange distal y anastomosarse con el arco arterial
del borde solar de la falange distal.

Por otro lado, la rama palmar de la a. mediana alcanza al metacarpo I y transita
profundamente al tend6n del inter6seo medio. A nivel del tercio proximal del metacarpo
11T forma un arco con la a. digital comiin II (arco palmar profundo). De este arco derivan
en un tronco comin la a. metacarpiana palmar Il y 1a a. metacarpiana palmar Il que
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transitan profundamente al tendén interéseo medio. Finalmente, a nivel del tercio distal
del metacarpo III, se unen formando un solo vaso que termina por anastomosarse con
Ia a. digital lateral cerca de su origen.

Venas de la Mano
(Figs. 4.2a y 4.2b)

Con e} fin de hacer mas comprensible la descripcién de las venas se realizara
siguiendo un sentido centrifugo (contrario a Ja direccién de la circulacién venosa).

A diferencia de las arterias, las venas de la mano terminan en dos grandes venas, la
v. mediana y la v. cefdlica.

A nivel de la parte distal del antebrazo, la v. mediana da una rama palmar y se
continiia distalmente como v. radial. La rama palmar se divide en una rama superficial
y una profunda. La rama superficial que es la continuacion distal de la rama palmar, se
denomina v. digital palmar comiin HI y constituye una de las tres grandes venas de la
region del metacarpo. Transita por el surco metacarpiano palmar lateral.

La segunda gran vena de la regién del metacarpo es la v. digital palmar comiin II, que
es la continuacién distal de la v. cefdlica y transita por el surco metacarpiano palmar
medial en compaiiia de la arteria homénima.

La tercer gran vena de la regién del metacarpo es la v. radial, que transita
profundamente al tendén del interéseo medio. A nivel del tercio proximal del metacarpo
111, la v. radial forma junto con la v. digital palmar comiin II el arco palmar profundo
proximal. De este arco deriva la v. metacarpiana palmar Il y IIl, que se considera la
continuacién distal de la v. radial.

A nivel del tercio distal del metacarpo I11, las v. digitales palmares comunes Il y 111
y la v. metacarpiana palmar Il y I, forman el arco palmar profundo distal. De este arco
derivan la v. digital medial y 1a v. digital lateral, que son satélites de las arterias digitales.

El resto de la descripcién de las venas digitales corresponde en general al de las
arterias de esta regién, a las que acompanan en su recorrido. Lo anterior es valido
excepto en la regién del casco en donde las venas en lugar de formar un arco coronario
dan lugar a un plexo coronario muy profuso, ademds de que no penetran al canal solar
por lo que no existe un arco terminal venoso.

Nervios de la Mano
(Figs. 4.3a y 4.3b)

La inervacién de la mano deriva del n. mediano, el cual, en la parte distal del
antebrazo, se divide en dos ramas, n. palmar medial (digital pal) in II) y n. pall
lateral (digital palmar comdn [II). El n. palmar lateral cerca de su origen, recibe una
conexién de la rama palmar del n. ulnar.
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Los n. palmares medial y lateral transitan por los surcos metacarpianos palmares
medial y lateral, respectivamente. A nivel del tercio medio de la regién del metacarpo,
e] n. palmar medial emite una rama comunicante que transita sobre el tendén del flexor
digital superficial, con direccion oblicua laterodistal, que finalmente se une al n, palmar
lateral.

En la parte proximal del menudillo, cada uno de los n. palmares emiten una rama
dorsal y distalmente se continGan como n. digital ! s medial y lateral. Las ramas

Ig P
dorsales terminan distribuyéndose en la cara dorsal del dedo y los n. digitales palmares
transitan a lo largo de los bordes de los tendones flexores emitiendo ramas que se
distribuyen en las estructuras palmares de esta regién.

Desde un punto de vista topografico es importante sefalar que los vasos y nervios
transitan juntos en las regiones del metacarpo y dedo.

A nivel del metacarpo, por el surco metacarpiano medial transitan la v. y a. digital
palmar comin II junto con el n. palmar medial. Por el surco metacarpiano lateral
transitan la v. digital palmar comin IIl y el n. palmar lateral.

A nivel del dedo, tanto por la parte medial como por la lateral (al lado de los
tendones de los flexores digitales), la vena, la arteria y el nervio digitales pailmares
transitan formando un paquete vasculonervioso. Con fines de identificacién durante la
cirugia (neurectomia palmar baja), es importante indicar que el orden en que se
encuentran dichas estructuras, de dorsal a palmar, es: vena, arteria y nervio*.

Cabe seiialar que a nivel del tercio proximal de la regioén de la cuartilla, entre la
arteria y la vena transita la rama dorsal del n. palmar, la cual después pasa sobre la vena
digital para distribuirse en la cara dorsal del dedo, por lo que en esta parte la
memotecnia "VAN" no es vélida e incluso, para evitar confusiones durante una
neurectomia palmar baja, es mejor realizar esta operacion en el tercio medio de la regién
de la cuartilla, recordando que a este nivel cruza sobre el paquete vasculonervioso el
ligamento de crgot (ver pégina 16), el cual no debera ser confundido con el nervio durante
dicha cirugia.

b) Arterias, Venas y Nervios del Pie

Arterias del Pie
(Figs. 44a y 4.4b)

La irrigaci6n del pie deriva de la a. tibial craneal, la cual a nivel de la parte distal de
la pierna emite una rama superficial y se continta distalmente como a. pedal dorsal sobre
la regién del tarso.

. La a. pedal dorsal emite a la rama tarsiana perforante y después se contintia
distalmente como a. metatarsiana dorsal II1.

*Para recordarlo existe la memotecnia “asf VAN", siguiendo cl orden Vena, Arteria y Nervio

21



La a. metatarsiana dorsal 111 es la mayor arteria de la regién del metatarso. Después
de originarse de la a. pedal dorsal, sigue un trayecto circunflejo por la cara lateral del
tercio proximal del metatarso III hasta alcanzar el surco formado por el metatarso III
y el metatarso IV. Transita a lo largo de este surco y a nivel del tercio distal del
metatarso IV, pasa entre este hueso y el metatarso [l como a. perforante distal, hasta
alcanzar la superficie plantar de la regién del metatarso III, en donde se localiza entre
los tendones de los flexores digitales y el tend6n del interdseo medio.

De aqui la a. perforante distal transita un corto trecho con direccién distal para
finalmente bifurcarse en la a. digital medial y la a. digital lateral. Las a. digitales medial
y lateral tienen una distribucién similar a las equivalentes descritas en mano.

Por otro lado, las ramas plantar medial y plantar lateral de la a. safena caudal también
alcanzan la region del metatarso. A nivel del tercio proximal del metatarso III y
profundamente al tendén interéseo medio se forma, entre las ramas plantar medial y
lateral, el arco plantar profundo. De dicho arco derivan tres pequeiias arterias, las a.
digitales pl comiines Il y Il y 1a a. metatarsiana plantar I y I, que transitan a los
lados y profundamente al tendén del interéseo medio, respectivamente, para finalmente
anastomosarse con la a. perforante distal.

Venas del Pie
(Figs. 4.5a y 4.5b)

Las venas del pie derivan de la v. safena medial (magna) la cual, en la pierna, se
divide en una rama craneal y una rama caudal.

La v. safena medial craneal da origen a la v. digital dorsal comin II, 1a que transita
desde la cara dorsal de la regién del metatarso, con direccién circunfleja, hasta alcanzar
la superficie plantaromedial de dicha regién. Esta es la mayor vena del pie.

La v. safena medial caidal se divide en dos ramas, v. pl dial y v. ple lateral,
Estos dos vasos, a nivel del tercio proximal del metatarso 11, profundamente al tendén
interoseo medio, forman el arco plantar profundo proximal. De este arco derivan tres
venas. La mds medial y menor de todas ellas, es la v. digital plantar comin II, que
transita por el surco metatarsiano plantar medial y termina anastomoséndose con la v.
digital dorsal comun II a nivel del tercio medijo de la regién del metatarso.

Las otras dos venas que derivan del arco plantar profundo proximal son: la v. digital
plantar comin Il y v. metatarsiana plantar I1 y HI.

La v. digital plantar comin 11 transita en su parte proximal entre los tendones flexores
y el tendon interoseo medio y después cursa con direccién lateral. La v. metatarsiana
Pplantar Il y HI transita profundamente al tendén interéseo medio.

Las tres grandes venas del pie, es decir, la v. digital dorsal comin II, Ja v.

metatarsiana plantar 11 y lll y la v. digital plantar comin Il forman el arco plantar
profundo distal a nivel del tercio distal del metatarso II1.
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Del arco plantar profundo distal derivan la v. digital medial y 1a v. digital lateral. El
patrén de distribucién de las v. digitales medial y lateral es equivalente al descrito para
la mano.

Nervios del Pie
(Fig. 4.6)

La inervacion del pie deriva del n. tibial que se bifurca en la parte distal de la pierna
en el n. pl dial (digital pl comun II) y el n. plantar lateral {digital plantar
comiin Il).

La distribucién y ramas de Jos n. plantares medial y lateral es equivalente a la descrita
para los n. palmares medial y lateral del miembro toricico. La diferencia estriba en que
el n. plantar lateral no transita en su parte proximal por el surco metatarsiano plantar
lateral sino que lo hace entre los tendones de los flexores digitales y el tendén del
interdseo medio en compafia de la vena homénima.

En lo que se refiere a la distribucion topografica de los vasos y nervios en el pie, esta
guarda un patrén similar al descrito para la mano. La diferencia esta en la regién del
metatarso, en donde se observa que de los surcos metatarsianos plantares, sélo por el
medial transita la v. digital plantar comin II junto con el n. plantar medial (digital
plantar comiin II). La v. digital plantar comtn I1I junto con el n. plantar latera) (digital
plantar comin III) no transitan por el surco metatarsiano plantar lateral ya que esta vena
y el nervio transitan entre los tendones de los flexores digitales y el tendén del interdseo
medio. No es sino hasta el tercio distal en donde ambas estructuras se desvian
lateralmente para alcanzar dicho surco.

El patrén de distribucién topografico de las venas, arterias y nervios digitales es
similar al descrito en mano.

5. TEGUMENTO COMUN !336891217

a) Ungula

El casco es la cubierta cérnea de la parte distal del dedo del equino. Es mé4s amplio
en manos que en pies. Engloba al tejido conectivo corial (dermis), almohadillas adiposas,
a la falange distal y la mayor parte de sus cartilagos ungulares, a la articulacién
interfalangiana distal, a la cabeza de la falange media, al sesamoideo distal, a Ia bolsa
podotroclear, a varios ligamentos, a los tendones de los m. extensor digital comiin y
flexor digital profundo, a vasos sanguineos y nervios. (Fig. 5.1).

El casco, el tejido conectivo corial y la tela subcutinea constituyen a la tingida. Asi,
el casco no es otra cosa mas que la epidermis, altamente cornificada, de la piel que cubre
a la parte distal del dedo. El tejido conectivo corial es la dermis (corion® o pododermis)

*Corion cs sinénimo de dermis y ser4 utilizado en este trabajo por ser més popular,
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de Ja tingula y es Ia continuacién distal de la dermis de la piel del dedo. Lo mismo seria
vélido para la tela subcutanea ungular. (Fig. 5.1)

La tingula protege a las estructuras subyacentes e inicia la disipacién de las fuerzas
concusivas cuando el dedo choca contra el suelo.

La iingula esta dividida en seis regiones: e/ perioplo, la corona, la pared, la suela, la
cuiia y el torus. Cada una de ellas esta estructurada estratigraficamente por tres planos:
a) Epidermis
b) Corion
¢) Tela subcutinea

La epidermis ungular estd constituida por un epitelio estratificado escamoso
cornificado cuyo estrato basal esta formado por una capa de células columnares
proliferantes. Sobre éstas existen algunas capas de células poliédricas que constituyen el
estrato espinoso y otras mas superficiales, en proceso de queratinizacién, formando el
estrato granuloso. El resto de la epidermis estd estructurada por un estrato corneo
formado porvarias capas de células escamosas anucleadas que contienen queratina dura,
con més alto contenido de sulfuro que ¢l correspondiente al encontrado en la queratina
blanda de la epidermis cutinea. La mayor parte de la epidermis esta libre de
terminaciones nerviosas, por lo que se le denomina parte insensible de la vingula.

El corion ungular sitve como sitio de fijacién y soporte para el estrato basal de la
epidermis. Es el sitio por donde se distribuyen los vasos y nervios propios de la iingula.
Por esto iltimo se le denomina parte sensible de la ungula.

Existen ciertas caracteristicas estructurales en la Gngula y se deben a la diferente
morfologfa y relaciones de la epidermis y corion. Se manifiestan de dos maneras.

En la primera de ellas, el corion presenta papilas desarrolladas en su superficie
(papilas coriales) y la epidermis esta constituida por material cornificado dispuesto en
forma tubular formando los uibtdos epidermales. La relacion aqui es papila corial-tibulo
epidermal (los epiteliocitos del estrato basal de la epidermis tubular envuelven a la
papila corial). El espacio existente entre los tibulos epidermales es llenado por cuerno
intertubular. Este tipo morfol6gico corresponde en general a todas las regiones de la
ingula excepto a la pared.

En la pared se presenta el segundo tipo estructural. Aqui la epidermis esta constituida
no por tibulos sino por liminas ({dminas epidermales) al igual que el corion (ldminas
coriales). A las ldminas epidermales se les denomina liminas primarias ya que de cada
una de ellas derivan de 100 a 200 pequefias laminillas en dngulo agudo (como las espinas
de un pez) llamadas laminas secundarias, que se entrelazan con laminas similares del
corion. Como puede deducirse, aqui la relacién se da por el acoplamiento entre las
ldminas epidermales y las ldminas coriales (los epiteliocitos del estrato basal de la
epidermis laminar cubren al tejido conectivo de la lamina corial).

Aho‘ra bien, pasando a otro punto, se hara la descripcién de cada una de las regiones
de la Gngula y finalmente se describird el casco. Cabe aclararse que la epidermis
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comificada de cada region constituye la regién correspondiente del casco, por lo que en
este ltimo se hard mencién de las mismas regiones ungulares salvo por la ausencia de
las regiones peri6plica y coronaria, ya que la epidermis cornificada de estas regiones da
origen a los estratos externo y medio de la pared cornea (pared del casco), que por tanto
forman parte de ella y no constituyen regiones separadas.

Perioplo

También conocido como limbo, es un rodete de piel modificada, blanquecina y
brillante, con comificacion blanda, Es el medio por el que el casco se ata a la piel del
dedo de manera directa. Esta constituido por la epidermis periéplica en la cual se forman
los tibulos epidermales comnificados que constituirdn el estrato externo de la pared
cémea. El corion peridplico presenta papilas coriales y esti soportado por una
almohadilla adiposa (ptilvin ifmbico).

Corona

Se sitiia en el borde proximal de la iingula y se une a la piel del dedo por medio del
perioplo. En la epidermis coronaria se forman los tiibulos epidermales cornificados que
formaran el estrato medio de la pared cérnea. El corion coronario también presenta
papilas coriales, mayores a las del corion peridplico y al igual que en éste, el corion estd
soportado por una almohadilla adiposa (pilvin coronario).

Pared

Forma la base de la pared cérnea. La epidermis parietal constituye el estrato interno
(laminar) de la pared cérnea y esta formada por liminas epidermales a las que se
amoldan las ldminas coriales del corion parietal.

Las laminas epidermales estdn fuertemente sujetas a las laminas coriales y ésto,
aunado al hecho de que a nivel de la pared no exista tela subcutanea (por lo que se da
una fuerte unién de! corion laminar con el periostio de la falange distal), hacen que
dicho hueso quede suspendido dentro de la ingula. Lo anterior facilita el movimiento
de la sangre y también contribuye al amortiguamiento de las fuerzas concusivas
generadas en el casco y que actuarian directamente sobre dicho hueso .

Otra caracteristica que contribuye a Ja disipacién de fuerzas de compresién desde el
casco hasta el hueso, es la presencia de un lecho vascular profuso en el corion, en donde
la sangre forma un colchén liquido que actiia como un eficiente amortiguador .

Por otro lado, con referencia a la distribucién de las terminaciones nerviosas en la
pared ungular, ha existido alguna confusién en lo que respecta a los términos laminas
insensibles y sensibles. En el sentido estricto, la parte queratinizada de las ldminas
epidermales primarias es insensible, mientras que el estrato basal, que incluye a todas
las laminas epidermales secundarias y el corion laminar, son sensibles. El limite externo
entre ambas partes queda a nivel de la zona blanca (ver pagina 27).
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Suela

Junto con la cufia, la suela forma la cara palmar de la iingula. Est4 constituida por
la epidermis solar, que da lugar a los tibulos epidermales relacionados con largas papilas
coriales del corion solar, mismo que se funde con el periostio del plano cutdneo de la
cara solar de la falange distal, por lo que tampoco en la suela existe tela subcuténea.
Esto refuerza la funcién de suspender a la falange distal dentro de la iingula como una
medida de amortiguamiento.

Cuiia ("ranilla”)

Esta constituida también por una epidermis cuncal de la que derivan tibulos
epidermales que en este caso estin incompletamente cornificados (por lo que la cufia es
mis blanda que la pared y la suela comeas). El corion cuneal tiene papilas coriales cortas
y esta soportado por una almohadilla adiposa muy desarrollada que junto con aqueila
del torus forman a la almohadilla adiposa digital (pilvin digital).

Torus ("bulbos")

Es considerado como un ensanchamiento palmar del perioplo y estd formado por
tibulos epidermales (epidermis tdrica) poco comificados, por lo que al igual que la cuiia,
esta regién es més suave y blanda que la pared y suela comeas, El corion térico tiene
papilas coriales y esta soportado por una almohadilla adiposa desarrollada, al igual que
la de la cuipa y forma parte de la almohadilla adiposa digital, que a continuacion se
describe.

La almohadilla digital es un colchén de grasa (tela subcuténea con gran cantidad de
tejido adiposo depositado en ella) que ocupa el espacio existente entre los huesos
contenidos dentro del casco y el tendén flexor digital profundo por un lado y por el otro
el corion cuneal y el térico. Esta formada por dos porciones que se fusionan, la parte
cuneal y la parte torica de la almohaditla digital. Dicha almohadilla es un amortiguador
muy eficaz.

b) Ungula Cérnea (Casco)

El casco es la parte comificada (epidermis) de la dingula y esta formado por la pared,
suela, cufa y torus cérneos (Fig. 5.2).

Pared Cérnea

Es la parte visible de! casco cuando el miembro esta apoyado en el suelo. Esta
constituida por tres estratos: externo, medio e interno.

El estrato externo es una capa delgada de tibulos cémeos, escamoso, que se originan
a partir del estrato basal de la epidermis periéplica. El estrato medio, compuesto también

de tiibulos cérneos, es la principal estructura de sostén de la pared, aqui los tiibulos
comeos se disponen en forma paralela a la superficie de la pared y se originan a partir
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del estrato basal de la epidermis coronaria. El estrato interno (laminar) consta de
aproximadamente 600 laminas epidermales primarias cornificadas, orientadas a lo largo
de la pared y que se extienden interiormente hasta el estrato medio con el que se
continfian. El estrato interno se origina a partir del estrato basal de la epidermis parietal.
(Fig. 5.3).

La pared consta de dos caras, una externa convexa y lisa, y una interna cdncava, en
donde estén las laminas epidermales.

Vista desde la parte proximal la pared recuerda la forma de una herradura, cuyos
extremos se reflejan axialmente y después hacia adelante (reflexién en forma de "V").

Estructuralmente la porcién central de la pared es mas gruesa y conforme se aleja de
esta zona hacia las reflexiones se adelgaza y se hace mis eldstica, para volverse a
engrosar a nivel de las reflexiones.

A partir de su estructura, la pared se divide en 5 partes: la parte dorsal ("pinzas"), que
es la porcién més gruesa de la pared. Hacia los lados, estan las partes medial y lateral
(“cuartos"), dreas en donde la pared se adelgaza (la parte lateral es mas convexa que la
medial); estas partes por ser mis delgadas son més eldsticas y se abren cuando el animal
pisa para asi amortiguar el golpe. Por ltimo estan las partes inflexas medial y lateral
("barras"), que corresponden a} brazo axial de la "V" de la reflexién citada maés arriba
(Figs. 5.4 y 5.5).

En la pared se distinguen dos bordes, uno proximal o coronario y otro distal o solar
(Fig. 5.4).

En la cara interna del casco, a nivel de] borde coronario se observan dos surcos, uno
proximal y delgado que corresponde al 4rea de origen de la epidermis periéplica. Cubre
al corion peridplico y se llama surco periéplico (Fig. 5.3).

El otro surco, es mayor y esta situado justo distal al anterior, corresponde a la zona
de origen de la epidermis coronaria que cubre al corion coronario y se denomina surco
coronario (Fig. 5.3).

Es importante notar que en la superficie de los surcos se puede apreciar el origen de
los tiibulos epidermales que constituiran los estratos externo y medio de la pared, por
lo tanto, distal al surco coronario se inician las liminas epidermales.

Partiendo del borde coronario, sobre la superficie externa de la pared, se pueden
apreciar lineas paralelas con direccién proximodistal que demarcan Ia orientacion de los
tibulos cérneos.

El borde solar se llama asi por relacionarse con la suela del casco. A este nivel, en
donde se unen la pared y la suela, se localiza la zona blanca® que es el sitio en el que

*Denominada “clavera” por ser esta una zona insensible, utilizada para introducir los clavos en el herraje.
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se funden el extremo distal de las laminas epidermales de la pared con los tibulos
epidermales de la suela (Fig. 5.6).

Los diferentes niveles de crecimiento de la pared del casco desde e} borde coronario
hacia el borde solar hacen que se formen, sobre la superficie externa de la pared, ligeras
elevaciones paralelas al borde coronario.

La pared crece aproximadamente 6 mm al mes, tomando 9 a 12 meses para que se
sobrecrezca en el borde solar. El crecimiento es mas lenlo en clima frio y también en
medio ambiente seco.

Aparte de los bordes coronario y solar, existen otros dos bordes que cortesponden a
las lineas de reflexion de la pared (sitio en donde se unen ambos brazos de la "V" de
las partes inflexas) y se denominan bordes palmares, medial y lateral ("talones”) (Figs. 5.4

y 5.5)
Suela Cérnea

Forma la mayor parte de la cara palmar del casco, esta constituida por cuerno tubular
duroy tiene forma de media Juna. La suela presenta dos caras, la externa que es céncava
y 1a interna que es convexa. También presenta dos bordes, parietal (que se une a la pared
en la zona blanca) y central (relacionado con las partes inflexas de la pared y con la
cuiia) (Fig. 5.6).

La suela se divide en un cuerpo central, dos pilares (medial y lateral) ubicados a cada
lado del cuerpo y dos dngulos (medial y lateral) que corvesponden a los extremos de Jos
pilares y son el sitio de unién entre los bordes parietal y central. (Fig. 5.6)

La superficie concava de la sucla da jugar a dos fenémenos.

Primero, la suela no recibe directamente el golpe del casco al pisar, salvo tal vez en
su borde parietal. En su superficie soporta unicamente el peso transmitido por la falange
distal a través del corion solar.

Segundo, le permite aplanarse cuando la cuiia se abre y las partes medial y lateral de
la pared se separan para absorber la fuerza concusiva del golpe cuando ¢} animal pisa.

Cuita Cémea
De forma similar a un tridngulo isésceles, estd constituida por cuerno tubular blando
y forma parte de la cara palmar del casco. Se sitia atrds de la suela, entre las partes

inflexas de la pared.

Para su estudio presenta un dpice y una base, relacionada esta Glitima con el torus
(Fig. 5.7).

La cuia estd constituida por dos pilares, medial y lateral, cuya cara externa es convexa
y la cara interna céncava (Fig. 5.7).
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Observando la cufia por la cara externa se ven a los pilares separados por un surco,
el surco cuneal central. A cada lado de los pilares se ve otro surco, el surco paracunea
(medial y lateral), que separa a cada pilar de las correspondientes partes inflex
parietales y de la suela (Fig. 5.7).

El surco cuneal central, por la cara interna de la cufia forma una elevacién llamad
espina cuneal (Fig. 5.7).

Al observar un corte transversal de la cuiia se nota que tiene la forma de una "W" e
donde cada "V" corresponde a un pilar y el sitio de unién de ambas "V" seria la espin
cuneal (Fig. 5.8).

Gracias a que la cufia esti formada por cuerno blando y a su forma de "W", al
momento de que el casco pega contra el suelo la cuiia se abre y amortigua el golpe.

Torus Cérneo (medial y lateral)
Constituyen las partes del casco situadas atrds y arriba de la base de la cuiia, y,

proximales a las partes inflexas de la pared. Estdn formados por tébulos cémeos
blandos.

Cada torus recuerda la forma de una pera invertida en donde se distinguen una base
¥ un dpice. Presentan dos caras, externa (convexa) e interna (céncava).

6. ANATOMIA TOPOGRAFICA DE LA MANO (PIE) Z7*t011131416

Desde un punto de vista topogréfico, el estudio de la mano se iniciard con los puntos
éGseos palpables, posteriormente se trataran los surcos musculares, a continuacién se haré
el abordaje de las regiones de superficie indicando sus limites y finalmente se describird
la estratigrafia de dichas regiones.

a) Puntos Oseos Palpables

En la parte distal de los miembros se pueden sentir a través de la piel los siguientes
puntos:

parte proximal y las eminencias ligamentosas en las partes medial y lateral de la

- Metacarpo I1I: se palpa la tuberosidad del metacarpo en la parte dorsomedial de la \
cabeza de este hueso. \

- Metacarpos II 'y IV: se palpa la cabeza de estos huesos como un pequeiio nédulo en
las partes medial y lateral de la cara palmar del metacarpo I, a nivel del tercio distal.

- Falange proximal: se palpan los tubérculos proximales en las partes medial y lateral de
la base del hueso y las eminencias ligamentosas localizadas en las partes medial y
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lateral de la cabeza de la falange.

- Falange media: se palpan las eminencias ligamentosas en las partes medial y lateral de
la base del hueso.

- Falange distal: se palpa el borde libre de los cartillagos ungulares.
- Sesamoideos proximales: se palpan en la cara palmar de la regién metacarpofalangiana.

b) Surcos Musculares

Existen dos surcos metacarpianos, medial y lateral, situados a lo largo de la superficie
palmar de 1a regién metacarpiana. Cada surco se limita por dos bandas gruesas, la dorsal
formada por el miisculo interéseo medio y la palmar formada por los tendones de los
musculos flexores digitales superficial y profundo que en esta regién transitan juntos,
envueltos por la vaina sinovial comiin de los flexores.

Aunque no correspondan a surcos musculares propiamente, en las superficies medial
y lateral de la region metacarpofalangiana se pueden palpar las ramas tendinosas
extensoras del misculo interéseo medio.

c) Reglones de Superficie

Las regiones de superficie son aquellas que se mencionaron al inicio del trabajo, en
este apartado se tratardn sus limites y base ésea.

Regi6n del Metacarpo

La base Gsea de esta region es el cuerpo del metacarpo Il y el cuerpo y cabeza de
los metacarpos Il y IV, Sus limites son:

Proximal: linea transversal trazada a nivel de la tuberosidad del metacarpo.
Distal: linea transversal trazada a nivel de las eminencias ligamentosas de la cabeza del
metacarpo III.

Regién Metacarpofalangiana

Comprende el 4rea expandida que rodea a la articulacién homonima y sus limites son:
Proximal: linea transversal trazada a nivel de las emi ias lig »sas de la cab
del metacarpo III.
Distal: linea transversal trazada a nivel de los tubérculos proximales de la falange
proximal.

Regién de la Falange Proximal o de la Cuartilla

Tiene como base 6sea al cuerpo de la falange proximal y sus limites son:

Wi s
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Proximal: linea transversal trazada a nivel de los tubérculos proximales de la falange
proximal.
Distal: linea transversal trazada a nivel de las eminencias ligamentosas distales de la
falange proximal.

Regién Interfalangiana Proximal
Comprende el 4rea de la articulacién del mismo nombre y sus limites son:
Proximal: linea transversal trazada a nivel de las eminencias ligamentosas distales de la
falange proximal.

Distal: linea transversal trazada a nivel de las eminencias lig tosas proximales de la
falange media.

Regitn de la Falange Media o de la Corona
Tiene como base dsea al cuerpo de la falange media y sus limites son:

Proximal: linea transversal trazada a nivel de las eminencias ligamentosas proximales de
Ia falange media.
Distal: borde coronario de la pared del casco.

Regién del Casco

Es la regién més distal del dedo y dentro de ella quedan incluidas la cabeza de la
falange media, la falange distal y el sesamoideo distal. Sus limites son:

Proximal: borde coronario de la pared del casco.
Distal: borde solar de la pared del casco.

d) Estratigrafia de 1as Regiones de Superficie

La estratigrafia general de la mano comprende los siguientes planos:
- piel y tela subcutanea
- fascia
- plano tendinoso
- plano osteoarticular

A continuacién se hara una breve descripcion de cada uno de los planos (estratigrafia
general). Los planos cutdneo y subcutaneo serdn tratados en conjunto. En el resto de los
planos sélo se har4 mencién de las estructuras ya que en su mayoria fueron descritas con
anterioridad.

Por cuestiones practicas la estratigrafia general de todas las regiones, excepto la
regién del casco, serdn tratadas en conjunto. En lo que se refiere a la estratigrafia del
casco, esta fue abordada junto con la descripcién del mismo en el apartado de

Tegumento Comiin,
ESTA TESIS MO oips
“ SR BE LA BIBUDTECA



Piel y Tela Subcuténea

La piel que cubre 1a mano hasta la regi6n de la corona, en general, es gruesa y estd
fuertemente adherida a las estructuras subyacentes (la tela subcutinea estd pobremente
desarrollada). Est4 cubierta completamente de pelo corto excepto en una pequefia drea
en la superficie palmar de la regién metacarpofalangiana en donde existe el espoldn
metacarpiano, también llamado ergot, el cual aparece como una estructura constituida
por una epidermis gruesa muy cornificada soportada por la dermis y una tela subcuténea
en donde se haya depositada grasa formando una almohadilla adiposa. El espolén esta
embebido en una borla de pelo denominada cirro metacarpiano, conocido también como
"cerneja”.

En el miembro pelviano, existe otra zona desprovista de pelo a nivel del pie, en ella
se encuentra el forus tarsiano (estructuralmente similar al espolén) mismo que se localiza
en la parte plantaromedial del tercio proximal de la region metatarsiana. El equivalente
en el miembro toricico (forus carpiano) se localiza proximalmente a la regién del carpo
en la parte caudomedial del tercio distal de la region del antebrazo. A estos torus
también se les conoce como "espejuelos”.

Fasclas

Este plano esta constituido por las fascias dorsal de la mano y por la fascia palmar.
Se presentan en forma de vainas fibrosas o bien formando ligamentos anulares.

Plano Tendinoso

Por la cara dorsal se encuentran a nivel de un mismo plano los tendones de los
milsculos extensor digital comin y extensor digital lateral (que no llega mas alld de la
region de la cuartilla). En la cara dorsal de la region de la cuartilla se localizan también
las ramas extensoras del tendén interéseo medio fusionandose al tendén del m. extensor
digital comiin.

Por la cara palmar se encuentran los tendones situados en tres planos, de superficial
a profundo: el tendén del m. flexor digital superficial (que no llega més alla de la regién
de la corona), el tend6n del m. flexor digital profundo (envuelto junto con el anterior
por la vaina sinovial comtin de los flexores) y el tendén del m. interéseo medio (que en
el cuarto distal de la region metacarpiana se divide en dos ramas extensoras que pasan
alos lados de la regién del menudillo y terminan fusionandose al tend6n del m. extensor
digital comiin en la cara dorsal de la regién de la cuartilla).

A nivel de este plano es por donde transitan los principales vasos y nervios de la
mano.

Plano Osteoarticular

Son los huesos y articulaciones que constituyen la base 6sea de las distintas regiones
de superficie.
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Dentro de la estratigrafia en las regiones articulares, debajo del plano tendinoso
también deben considerarse al plano ligamentoso y a la cépsula articular antes de
penetrar a la cavidad articular e incluso, en algunos casos los ligamentos invaden
regiones adyacentes.

Una vez descritos en forma general los distintos planos anatémicos de la mano, se
procedera a realizar un listado de los mismos por regiones*. Por razones de aplicacién
préctica s6lo se hara mencion de la estratigrafia en las superficies dorsal y palmar.

Region del Metacarpo

DORSAL

- pie}

- tela subcutinea

- fascia dorsal de la mano

- tendones de los m. extensor digital comin y extensor digital lateral
- metacarpo

PALMAR

- piel

- tela subcutdnea

- fascia palmar

- vaina sinovial comiin de los flexores

- tendén del m. flexor digital superficial
- tendén del m. flexor digital profundo
- tendén del m. interéseo medio

- metacarpo

Regidn Metacarpofalangiana

DORSAL

- piel -

- tela subcutinea

- fascia dorsal de la mano

- tendones de los m. extensor digital comiin y extensor digital lateral**
- articulacién metacarpofalangiana

dela igr se itirse a la parte descriptiva de este apunte (ver osteologfa, artrologfa, miologfa,
etc.)

**En ¢l caso del miembro pelviano, el tendén del m. extensor digital lateral sélo s¢ encuentra hasta la regi6n del
metatarso, ya que es a este nivel en donde se¢ fusiona con ¢l tendén del m. extensor digital largo.

*Por razones précticas sc omitirdn algunas estructuras (sobretodo ligamentos). En el caso de querer ubicarlas dentro

33



PALMAR

- piel

- tela subcuténea

- ligamento anular palmar

- tendén del m. flexor digital superficial

- tend6n del m. flexor dlgltal profundo‘

- ligamento metacarpointer ideo (escudo proximal) y sesamoideos proximales
- articulacién metacarpofalangiana

Regién de la Cuartilla

- tela subcutédnea

- fascia dorsal de la mano

- tendén del m. extensor digital comin y ramas extensoras del tendén del m. interéseo
medio

- falange proximal

PALMAR

- piel

- tela subcuténea

- vaina fibrosa digital

- tendén del m. flexor digital superficial
~ tendén del m. flexor digital profundo
- ligamento recto

- ligamentos oblicuos

- falange proximal

Regidén de la Articulacién Interfalangiana Proximal

- tela subcutdnea

- fascia dorsal de la mano

- tend6n del m. extensor digital comin
- articulacién interfalangiana proximal

*No sc hace mencidn del tendén del m. interéseo medio ya que en csla regn&n sélo sc localizan las ramas cxtcmoras
dcl mlsmo que lranmlan porlnscaras Ialeral ymedial de la icul a los|i
y dela 1. i
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PALMAR

- piel

- tela subcuténea

- vaina fibrosa digital

. tendén del m. flexor digital superficial (formando la manga flexora)
- tendén del m. flexor digital profundo

- ligamentos palmares (escudo medio)

- articulacién interfalangiana proximal

6n de la Corona

i

DORSAL

- piel

- tela subcutnea

- fascia dorsal de la mano

- tendén del m. extensor digital comiin
- falange media

PALMAR

- piel

- tela subcuténea

- vaina fibrosa digital

- tendones de los m. flexor digital superficial y del m. flexor digital profundo
- falange media

el Casco

E

DORSAL

- pared cérnea del casco

- corion peri6plico, coronario y parietal

- almohadilla periéplica y coronaria*

- tendén del m. extensor digital comin**

- cabeza de la falange media, articulacidn interfalangiana distal y falange distal

*Las almohadillas se localizan s6lo en Ja parte proximal de la cara dorsal de 1a regién del casco, a nivel de los surcos

peribplico y coronario del casco, ya que distalmente a éstos el corion est4 fijado direciamente al periostio dc 1a cara
patictal de la falange distal. ’

** Ei tend6n termina en el proceso del extensor del borde coronario de la I’alange proxxmal
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PALMAR

- suela, cuiia y torus cérneos

- corion solar, cuneal y térico

- almohadilla digital*

- tendén del m. flexor digital profundo** . .

- cabeza de la falange media, ideo distal, articulacion interfalang: distal y
falange distal

NOTA: LOS VASOS Y NERVIOS le CADA REGION PUEDEN UBICARSE EN BASE A LAS FIGURAS
CORRESPONDIENTES, EN DONDE SE ESQUEMATIZAN,

*Esta almohadilla ocupa las zonas correspondientes a la cuiia y torus. A nivelde la sucla el corion se une directamente
al periostio del plano cutdneo de la cara solar de 1a falange distal.

**Este tendén termuina en el tubéreulo del flcxor de la cara solar de la fnlange distal,
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V1. CONCLUSIONES

1. Se realizé el estudio de la anatomia de Ia mano (pie) del equino, a partir del cual se
escribié un manual en donde se describe la anatomia de las diferentes estructuras que
componen a dicha parte corporal, apoydndose en esquemas realizados a partir de
preparaciones y disecciones anatémicas. Este manual podrd ser utilizado como
material didactico de apoyo para las clases de Anatomia Comparada y de Anatomia
Topografica en donde se aborda el estudio de dicha regién.

2. Se hizo la revisién bibliografica sobre el tema y en general se encontrd que el estudio
realizado esta acorde con lo reportado en la literatura, existiendo discrepancias
sobretodo en lo referente a vasos sanguineos. Por lo anterior se recomienda realizar
mds trabajos que aborden dicho tema y con un mayor niimero de especimenes para
obtener datos mds precisos.

3. Se obtuvieron piezas anatémicas que servirdn de apoyo durante la descripcién de la
anatomfa de la mano (pie) del equino. Se utilizardn durante las practicas de anfiteatro
en la materia de Anatomia Topografica y serdn de importancia fundamental para la
comprensién de la anatomia aplicada de la mano (pie) del equino, con lo que se
lograran obtener bases sélidas imprescindibles al momento de la resolucioén de
problemas clinicos y zootécnicos a los que se enfrente el Médico Veterinario
Zaotecnista especialista en equinos.
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