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RP.SUTl'EN· 

" CON1'íl1BUCION AL 'c'TlJ:llC ~J;;,:r::r.10 r.lA(:ROSGOFlCO 

DZI. CC!mU(:1'C NASC .. \'.:R!MAL '~H PC:RROS " 

Se revie6 11teratura exietento ~obre las parti­
cularidedee enat6micae del conducto noeole.grimal en 
perros, realizando una serie dP. diseooiones y eatu~ 
dios rndiologicos en ve1nte perros adultos de dife­
rertes r9zes .y qexo para trC1tr.r de id-.nti ficar varia­
ciones sier.ificetivoa y de j~portP.ncia clínicn. 

Se concluye que el di&inetro rresenta poca varia 
ci6n en todos loe especírrenes estudiados. 

I e lonei tud va en rele.c16n al t: po de cr!l.neo -
del animal de que se trate y loe vnriRcionee depen­
den de la rrox'lmidE1rl del trayecto <lel conducto con 
estructuras adyacenteo como lao rniu•rn de les Úl ti­
mos molares y caninos superiores. 





I 

Jt:TRO'.lUCCJOt: 

~ la práctica áe la ~.'ecticina Veterlnari!1 y principal­

mente en la Glínica de Peque~as Cepeciea er. lo quo ae refi~ 

r~ a la Cftalmolog:!a CF.nina es importante conocer lee rela­

ciones del globo ocuh;r, en este coso con el Ap!rRto Larri­

mrl y en psrticuler con el conducto Naeole€rimal ya que de 

este Último se conoce muy poco de su trayecto :¡ de suo rel;¿ 

cione2 cmatómicaa con otr-as estr-ucturAa. Por lo ter.to el 

obje'tivo del presar.te tu.bajo ea contribuir a un 1Uejor con.2_ 

clmiento del conducto NaF ,l,)grimal er. el cuúl se detallará 

en una forma aencill~ ls situación topográfica y sus lÍmi-­

tea enátomicoc aa:! como su loneitud y diámetro, para ~ue e~ 

to ruede ser de utilidPd práctico en ln ~edicina Veterinsria 

y er. particular en lo Cftal;;.olot::ía por lo :uol ea in.portante 

conocer su f.nato1da 1 ?isiologíe, Patolog:Ca y su >xán.en Cl:!ni 

ce. 

1 

Bl Ap,roto Lagr-imal co~pr8nde: lo. I.n glÓndula lagrimal¡ 

2o. loa conductos excrPtores, )o. loe pun to11 legrimales, 4o .­

loa conductos lEtri~oles,~o. el ~Ecc la~rlmnl y 60, el condu~ 

to r:esolr.¡:rimE'l ( 3,8,13). 
l"' l:'ldn<lulr. lse:rln.ol este situod•, -.ntrc ln apÓ''ieis su-­

praorbitarie y le superficie lr,terol dlJ1 ¡:lobo. del ojo¡ es a­

plen<;do ds ccntorno e.val y n.iile ur.os ') en •• t,rr.nsver2Almente y 

de 2.5 8 3 8m. en rlirec~ién ~a~ital, su cnrc n11perfic~al es -

0.:tr;ve:xo :: ~~ rn1e.cic:-d1 ccn >~. r;nra inrer3cd·· c~nc:ivFi 1e lt. r;r,§. 
fi;;le :iur!'eorh1 t'1ria. 

'a Cr·r& prct'un::i ·~.:.; c:-l11C~V:~, ·~:i 1 •¡.t.~1ldCd8 r.l ,·lc.,h::, ~.ic"1 ojc 

:ie1 .11,;; C!..:;.r: r.",'!"·t:reJe · cr ln pericrhitr_.. 

!'or nu FH :ioeto :~· !·ür- :iH tJ;Jtrur!turri 1u .elt!nJul!... H~ ru~t:r..Hja 

": 1t1 r·rrtt1lln, estr jrri~ndFl r.r~r.c:; 1ul1":r;t.a por lo arteria la­

rri;·.h1 i 1 ir,er\.'r 1la sensc.rjrl1:-.~n:.o i•Or • 1 1:ot·v1~ la.,_~r:\a:~J i lno 
t\br"c> :J·•creton;.3 lerivr.11 Jel s1 :Atlco. (B,11 11}). 



·n fluido la~r!rr.al es colectado por doo :'1<ntos l!:'t:rj¡¡.alee, 

(lUe son 1 aa antrados a loe :los conductos. Cada punto lagrjr;,al 

2 

ea ur. pequero orif:cio -;¡·, ~rr: a d.~ hemlid·;ra., situado rior detrae 

:¡ muy cerca del borda 11 bre del párpado y aproximedoMente a unos 

Bmm. riel c&nto me<\'ial (l,3,9). 

Loe .;oonductoe lcgrimalee superior e inferior empiezan en -­

los puntos lagrimales y convergen en le comisura interna para -

abrirse en el saco lagrimal, este ultime p:~ede eer coneillerado 

como el origer. dilatado del conducto nnsola,..rioo:ü ( 3,9). 

81 canduc to nesolagrimal er. la primera parte :le nu troy ·ce to 

esta encerrado en el canal lagrimal óseo, más hacia adelcnte ae 

halla en el surco lagrimal del maxilar, oubierto al principio -­

por unn léminc de cartílago y luc¡:o por 1'; n.1r.:brane. mucosa del 

mento medio. ta p<rte teni.in::::1 . e er.cuantra en el piiegue corné­

tico ventral y ce abre en el e1itelio del suelo da l~ nariz cer 

ca aa· 10 trans1ci6n de la membrana mucosa, pue·Jen exi<:tir orU'i 

cios accescrios aitu&.!os nl.:-o rr.é.s pouturir~n;,ente (l,13). 

ta rorci6n secretare del a~ar!ltc 1&€rimal cúnsiste en doo 

cleaee de •lenrtulao priu.ari~a quo incluyen ln gl~ndul!l la!?rimol 

lr.s pe ,u~i".'ls €1 ~r.dulcs da Krcus 0; :¡ "/ol frl nt y lna €'1..:ndillas eu­

perficialeo dol tercer p{rrcdo¡ tcdao octco aon ~lcrdulas sero­

'IBS cusa eE~ructurr. semeje & h:>; ~i.tn:lu1e.: oallvales :¡las rlll!!, 

dul•2 eccoscric~ qu~ coucisten en c~lulno I~ l~ con~~nt:va con 

a~cr~ción de mucinD y c6lulua le lee ¡LrpLdc~ ccmo secrec:dn 

i;.ceitosa. ( ;;-lor.:!u1es <J3 !{eibomic y altndulAe de Zeise) (2,12). 

las g1Gnr!u1P~ lE1.c'r1rr.nlee ft'O:}UCP.f, 1t<: 1Ófrirr,e.e, &Ce)te, fr,:! 
cine y 1 ieo?lrr·e que gen il ,·tr: h"' lCR ,,r,hr" r,1 7lc'"º cr:u' '!r ;· e1 

0P~0 COnjunt~vr1, a~te f~ujjc A~1 DU~1l!cr Cn ~r rrcteCC~Ón jel 

º~'º ~or.tra c·~~~rroc o..<tr'".f1oa h~:ctor:Ae ,"/ :iur.:·,jd.rr;tcc 1 ón. (2,9). 



'.:o;:.ur.mer. te 1 <:.J e:l ~·n~:ü!:s lM~r: ?:le lea r.::cescri as r-:·oducen 

suficieritA SH<'r..,cié-1. P~''" lubricf.r li; aurerf1<'1·, .. xt11r·nn ,¡.,l 

5lobo ocular, la eldndula laérimal sirve como un oreano de -

emerfenc:i' 2ue reeccionu i::::te es;;ímuloe mecánicos, nerviosos, 

químicos o té:n;,icos con une abundcnte ;roducci6n de 1:!.e;rimas. 

HAY Algunas csusae que aur1entan mucho la prc.ducción de 

iá'Q.rirr.es tales coi:-.o 1 g estir.uleción e irri tAci6n d'! 16 r1 t·Ji 
~ -

tarie o de lEt conj1mtjve por un cu<::ri::o e.(trail.o que :•rc.vocn -

el reflejo secretorio por vía 1lel tríEcn.ino. ::1 rr.ccar.i se.o de 

secreción es muy pnrecido Fl: Je la secreciór. salival y d•Jpe!l 

de del aistema nervloso :;ut6r10m<J ;or :ir.t.n·medic 1~ su::t dCf:i .,. 

divisores: el ~1mp4tjco y el Per~simp•tlco, este ultime e~ a 

lR vez secretor :1 Vdnodilatp:!or, ;¡ curr.pl11 l• función r·.ó;:; --­

im_rortante. ·:us fit>r:Hi ;rnler. d;l r."luroejc Jur.to cct ~l fHcial 

del que se aers.ra a n1val 11al ¡::F.n"lio (!•rniculado y lua::c. d•, 

un cor.-r!1~~.dc. tre:1 ec~c. StJ ir1~r.ir1orz.n Bl n;Jrviú lagrir..o.J, ra­

ma del trifánd.r.o ~.r ~r.tr?Il ·3n ls ~ ~ .. ~ncL~:r.. 

1.a.s .1rogF .. S que est~mular: ~RtG s:;__;ter.~ ( pol:.cerpir.~, rua­

cr.rina, e.cetilcúlinc·; ourr.,,,.~;.rc le aecra~ión lacr:.rr.:;.::. ::· lo ',:i-

1~.iben los pnrnliz.".r.•.?s come ln r.:.tre:pinL. 

3 

~l pnrel d~1 r1n.1Jético t·:r bién a:J J<1:.1e : secre:.or { f"Jro 

en mer1or i!rc:!c "ll·G LE :.~11t&r1or) y Vf-'socor:s"tr' ctor~ :3UB f~ brnu 

luei:o da detp,r,er."' er. el enn··lio cerv'.cnl sup..,r1or aiguar. ple­

xoil periRrterinles t:ant•• rdc•.n.:r:r lh :o!nducc (5). 

!as 1h'°trirr.c .. ~ ;:n A',¡ ccrL;.o.;;1c16n qu!rni-;:1 predorr,ina el oeuR 

y ]a li!:C7_Jmn lié 1:•1,: lec dn ri'G!i'.odE.diiR br.ctoricldr .. ; :· ·.3te -

r~cho se dernae:trn íie qq~ unr: ·;07 ::.c;.ri::~de3 ir.f.id~n -Jurer;:i} -

:nuc~.l) tiemrc ;1 je3orro"'..'( ;P '·'r··r.·-~s. re ~Cr.('Gntr··ci6n ·1~ -i._i 

sozj¡:-,.-, dl3r j ::>.:e ,; <r'.:.r.ta inreccior:es oct•lo,reo :1 oUL·.entn ccn la 

r::P. ,! ori 9.. 

: an lrl'[rioeB ~¡e cc...1.ci;rtrr.n en el lr:.fo e ~reo le.r.r1C"Jal por 

un r..8C'1nl..:mo no hlen ostoblocido. 



"e snbc que e.1 n.oviroi en to de cierre de los párpados (por 

le contracción del orbjcular) &esernpeña un papel primordial; 

puesto que lf parállsls ne les deja pesar, hdemns jurante -­

eses contracciones el seco 1w:rime1 r..odificn su forma y vol~ 

men; pero mie1;tras q,ue pRre. unos el oaco ojorce un papel d'3 

bomba aspironte, para otros es i~pelenta, Sin embargo eetou 

;.recesos d1stnn do ser escencialas puesto que el saco puede 

eliminarse 3in que ne ~Itere la conducci6n. Para Euchos len 
canel!culos la•rinnles desercpeñnn ur. ir.'[.ortnnte papel al uo­

:-irar las la't;rimúo ror capilaridad ( 5). 

!oe proceEos PetolÓficco quo lenicrnn ~l n~crntc larri~al 

sen verl. os, si ende el r..és común la epi roro , e: t•Jndl endose ror 

ep:l'fora cui;r.dc .oil f1 uj .10 ls!'rir.al producido no oe r,uade d<iSC12 

je.r por drene:jP., a tri;·•e3 d·3l conductc t:n.1ol&¡;:rfr.¡,l j se v:arte 

er, G1 rr.erf~fi del :--~rr~- ·,· :r.f~rior, e:. ._;•_¡ Ón::_-ulo r;1e:-]ial o por -

evnr·cr~ciór. ( 1). 

~ate !'rCCCGC.fLtO}Ó~iCC ~S CO~a~ &~ f~rrOE; rr!ncipelD~n­

te en es pee 1 :...::~ r,o.- uef.as ccc-.o 2on ! ';;'rer;ch T'oodl•.: • Forr.i:rqni as, -

fledl1n'?tcn, ··2c.l_yhor. . . ! l'e:~·;.:nes, ~' ITl':-.c~1 t'I'•!c...;ent2' ún otraG r-~,.,­

zna ( 1, 6). 

~orlo :~en~rn 1 este prccc o ~o se ~Rt1~ficstG hnstP ~ue (!1 
enimel tiene 3 é ~ ffiec~n d~ ~~ind v rle e~! se h&ce evidente, t.ay 
uni; éle1cnrC'i:' crór.icc .;.-, ur. !'luido cluro notr.; el rr.urgen d::J 

rár¡:~~Q 1r,fer·:l1 r CCt • .-:!~ ?r.r·J1G l."°il~dja~ rrod,._,21et:r1._: l..lf.f3 P.:J .. ur:'a ~JL 

l' c~.ro, ~r. t?3t·; ·•r1? ... ""r.- :"~:c.s ~d,:_u:.eren 1~.-- celar v:-.ri~~:e- .Jo 

rcs.':l r~ :-:.Hrr-Gz~ da .·:c~;o:·,~c ccr. al cv~or cririr~al, <-st·~ ui tur:c:.én 

se f:rJ.11.,r,tt. ~:n forro:· io C\:iOr hlt.:r1CO, ::e,::t•.e!:) de tln t1 ~.:'.O }O. 

r~~l EG ~1f~e1rn y ~Ce :ülC~ par dc1~d~ ~G:r~ 1~ ll~rim~ r~cr~~ 

~·1110 ror lo nccrocl6n. (1). 



~C hE l~D~AdO" ·~ ~C~C]UBiÓn 1~ ,ue la er!fora crónica 

er. r~rrC·3 r:o e~ •iHbo r. unr. eobreprviucci6n de lagrimas sino -

qua an lo mEyor!e de los cusca se debe A defectos anatlmicoe 

o trastornos que interfieren con el drenaje correcto a trevee 
del conducto ~:asolagrimal ( 2). 

5 

Hay u~a gr1:n variedad de causes las cuales ee pueden eer;! 
par en dos: 

l.- Lar. "a.use.e que increrieni:an el lagrimeo como son; t:n­

tropi6n, '~e .•opi6n, Diatriquiesie, Triqui asis, cu.;r¡ios extrn­

~os, r.onjur.tivitie, Ulcere. r.orneal, e 1nflamaci6n de le gl~~­

dule nictitante {8) (6). 

2.- Aquellaf' que interfieren el drurrnje l::?.grimal como non; 

malposicionae de loa pur.tos lagrimales 6 G.Usencia congifni te., -

0acr1 osieti tia obstrucciones congénitas o odqui r1 das del con-­

dueto ~esole~rimal. {8) (6). 
Aleunos autores rr.enciona.r, que loe punte.a lagrimales pue­

den estar obstruidos desde al naci~ianto, o pueden ocluirse -

como resulteóo de infecciones, tre.ur.as o neoplasias cerca del 

ángulo ir.e dial del párpado ( l). 

'-:l elCanen del ["lobo oc•ller y Enexoa no aigni fice la simple 

inspa~cién d-3 un orgi:.no aialalio, sino el ex:1n.en de un paciente 

con esp;icicl referencir •. , ur. ::let.1rrninerlo 6r~an,, y riu !'w-.c:!ón. 

~l pl~n ia exE~en ~ebe incl~ir ln hiatcrin cllnice ccmple­

t"'3. 1el reciente, :; loe ;:irobler.e:; ocu:arcs ir.mecliatcs. 

-::1 clínico rirecav~dc. ~or.r::::t.t.i! ,·rcucunrir a~.~1r, zit:no je on­

f.,rn.~.:lnd ocu1r:r o ,,1,·t.;ir.llÓ.tica cle"d" ..Jl n.ic.ro lr.:;tr,r.te en q'"' e1 

an1íftnl llP.!._:'Ul) e :~u cor,sitl trJrio j' c,ntu;¡ (;.o:! rroced~r o.1 0:.~!r! t!fl -­

abt;,máticc lol miilmo. 

loa ojo:-. j' ! crrr.a.~ionen f..nex.o~ ddbori ..;er uomet1dA~ o inopeE. 

ción con el pre p6si t,o :lt .iescuhrir ¡•o:d. hi •rn anomalÍab vln i tleu 

~b ~ alm0e vlRtr. 
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•;1 eQ.uiro ~nstrur.·:ntel o_ue s.;, reqaiere paro ur. ex1~1en oculur, 

ir.cl~ye ur. fr.cc '.:u;r.ino:,o fijo (que pueda p1·oyactar, ¡; ser po!liblo 

por ccr.densr.ción r <:r<:.v,j2 c!e une lente, ur. haz ri"' l'.\Z arillanto), 
un~ lupF. ':Jincculf'r coro a1;rr.¡;r, tos ria 2 y 1. 5 veces, un ,,onórnetro, 

un oft•lmoscopio, un lava ojos, una solució11 r..1 0,51. de hidroolo­

ruro de t;rtraca:!'.na, una solucién de fl:..orcnne1na i::l 2,:e., un r:,idría­

co de <;cc16n corta (Cyclo¡:il) y pañon o tejido¡¡ faciales pare, eli­

minnr exudado3 y seo,r el campo ocular. 

"n pr:r:.er lu,.,-:,r se 111vsn 103 cjr.3 pfrr nlir..innr loa exudados 

y oe seo: 19 reE!Ón perioculcr con los p~~o~ fLci~lec. 

la inet1l'.1oi6n t6rica <le un un?.sté.1ico miti€n lue molestia3 

oculµres y ¡-é'!r::ita ln rost&r!CJr c0'ocnclón ª'' uriqs <::Ot'la •le solu-­

c1Ón do iluoroacei'na sobre ln cornon. ne:ipu"'1 de le pennr:r,¿¡ncis dol 

colcr9nte en fJSt~ merr.brar.o durante un r..irnHo, d<:sde el saco conjun­

t:lvFl za irr~e&. bien el ojo ccr. so1ució. r:nLno. iueeo se observc.n 

cuidPdosamente el epitelio conjur.tivcl y el de la corneo paro ver 

si hen r2tenido el colorEnte vit~l, dl c~ol an crso positivo doli­

mita con claridad l" pre:enci& de cuelquior ulceración epitelial. 

':I el co1on.r.ts f_pnroce en los orificioo nesoles es buen !ndi 

cio oel ostudc ne r::.nl dG los ~en duetos n '' ol~ ::r'imela3. ( 7). 

T ~ prrJe~nciú de :::p!fcra que puede 1 r &cor.1pnr.ane. de prurito 

pericrb:ltal, ec el ciEnL rrGHente. Las c~uco~ del rr!mer gru!-O o 
se:- i; i;all&s c:ue :'.ne1·.:i11•r:nt1;n el lo€rir.a:o ( P''L'.·!il pueC:en no exclui­

rlss r·or ex.Ir 2n cfél 17lobc ocul!:r, conjunt1vn, :.: p1~rpr.dos. Por•, ~r. -

e•:r!uec:16n del dren:::jc le. rimel se requierer·, .lo vcria3 prueb"s que 

e cor.•!nurc:l6r ee r~r.clonen: 

1.- ' .. ~ '"'fTC ..... ·r.-..: 

~en l.f c1Jbezc, :;o~teni:io en •;r.R ro~ici6n horizcntnl '"' rieje -

vc-rti.r unn~ uct"lB i ! .qcl11fli6n ,,;~, fl11orn"U••Ín!:: n: i·' oi o1 rirrmrjo 

laf;:~1:;r;! .-:-i cncH?ntr~. ~n b 1.1.~nr~e c'r..dic:tcr1el:l, 01 colorcnto nr>arece­
rt. <!r1 11 kh.;rt.;r: Je 1c. n~rL~, c~rox!rm.Jr.r.i(Jn'.e o 1os 4 mlnutoe. 



., 
"1 Jr, pr1;:-h-: ri'. :J1 tr. ne.P-r. ti VFJ, ae re:c\4rrl rá n otras prue­

bes ~~je anestesia feneral parr ~odar l:cc~r e un diagnóstico. 

~u&ndo ln p:·imer·u prueba es net:ati ve, el pac} ente es anee­

taciedo, y se le irriga una aoL.c'. ón sAlina normal y se inserta 

un11 cánula lee:ritr.el. '.:1 contenido ea et1rirado aplicando una je• 
ringa a le cánula, el fluido aspirado deborá ser solamente una 

e;ot!l ó dos, y ae vecia er. un papel filtro. 3i el fluido tii'le 61 

papel filtro, entonce~ el conducto naaolnerimel no esta funcio­

nando. 5i el fluido estq clero e1: tonceH 01 conducto tennina en 

la nariz. 

1 a conatricci6n ú obetrucci6n de loo tJcn:luctc,a puoden ser 

i d'3nti fic~doa por un exÁln ~n por lfi cánull; lo!:'.rimal de 130'11!1'.en -

por me<lic de une combini:!ci6n de 1rrigoc16n, canalize.ci6n y dil~ 

tac16n. O:e debe tener grar. cuidodo al usar los instruir,Jntoa para 

no dai'ler los tejidos. 

. ', 

"'eeúr. la axperiencir. de ele11r,,-.a r;ut0r!'l1 1 es posible pasar -

uns. hebra da nylor. (Sutron tr.lln media, verde, y pora lea razas 

pequef.ns azul), a traves del runto legr!n.ol superior, e.travezar 

el cor.dLOc to, y observer lr, ¡iun te filial en l u cavic9d nEHHll por -

medio de un 1inoacopio. :;uando no en Jentida ninvma obstrucc:6n 

pero lE hebra ne se observa, le ~UCOd6 neool debe ser 11.speccio­

nada. 

~uandc se ha 11e!1!1<lo a un dioen6~tico, hr,~· ·'liveruos tro~o­

mler.toa nntea do intc~t~r procediml~nto~ qulr~reicos, dependiendo 

de la etiología del : ro\iamn. (7 1 8 19,), 



\ \ ~ \. 

1 1 I 1, '· 

~er~a de exponer loe Puntee laerimeles. 

r:nteter!emo de el cr,nel laerlrr.r.l ouperior 

(Bl runto 111.::;rlrr.al :nf•,rlor eato bloqueado 

por el pulenr.) 

8 
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l.'.AT:'.:ílIAL 

l.'i.".'-.:!I/.L -PlCICr.1-:::c: 

l.- Se utilizaron 20 c~bezae de animales criollos 
adultos escogidos al azar, recien secr1f1cados, por -­
electroshok y debidamente preparadc•s con eol. conserv.!!_ 
óora y ~e ~ejercn rapce~r 2 Eewenea. 

l.- ~stuche de dinecci6n 
2.- ~ierra eléctrica y menual 
3,- !~artillo. 

4.- Cincel 
5.- Vernier 
6.- ·cinta t.'hrics 
7.- r.ó~ara Fctoeráfica 
8.- ~rarato Radioeráfico 
9,- Rollo parr. ~L~era de 135 mm. 
10.- Placee ~r~!C[r,fic~e 
11.- ~01. ir.uc.,·ll·,·•· "fi 1·01r.c" 

lZ.- Sulfato de Bario 

l~ .. - Sol. conservaüorEJ. (4 l';o. i·t,''ª• 1 lt. Glicerina, 

9 

200 grs. /1c. f•,nico, 150 frs. formol, 50 gro. NaCl.) 
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•:n les cabezas obtenidas medinnte ·11 deearticulec16n occi­

pi toatlwto:!deo y Clebidamente preperedse con sol. ccnservnaora 

se proced:! o a : 

1.- La iocr·liz'lc!6n o~ lc.3 puntos leerir.Alet1, LlJl,., V(OZ hecho 

e e to se in tradujo en une. de 1 e:; runtoa •Jne cánul¡, de pl '"'ti ~o P! 
re lcenr,r el cond11cto 11~·Boli:c:r:1oi:l con 11'- colucién ind:!cc.dcra, 

en este c~sc Re ut:!1~z6 un liquido pl4~t1co de color, dej~njose 

Gprox:!MJ.d<-~,.,ente 24 hr:;. <ir. refr:!e:err.ctc':n pera 'l·J•l le scluc!6n -

enJuraciere y fuern ~eg f~cil le loccl17~c16n del conducto. 

2.- Zn set,-u!dn se pr0cedi6 a he.car un corto lonfitudirml 

con un:, s:! er:·s al~tricr-; e1 ccrte se h1 zo por l :!nea meñi a cr;n 

el fin ~e locsliz~r le •e:;e~bGC8dura dol cond~ctc dn dl p1qo dal 

ve:t{bulc n!l.dal, posterionr.e1.tc ae proc.,diÓ al dea¡;rer.dir.1•into 

da l<is la'.;r.ines de los corn<:i~es je le cev:!drHi na::ia! ccn ,,J !"'.r. ;•e 

~~cer ev~dente 81 conducto. 

3,- l)nE vez >eche esto se proceJ'Ó & tom;:r me1id~s 011 t,,:r5e a 

lao rel~::!ones 6eeAa, osí ccrG ~e lon~:!tud, y trEyecto riel nondu~ 

te, en los d1feren-:;eo t1 nos Ja crf.neou ( '.'lol"\cocE!fr;los y 'lrr.'¡LJ1c!!­

faloA~ 
4.- ~n lon CASOS mÓ~ 11UBtrct~VULi ~~ [•rüCCdié a le 0btanciln 

de raclio~rofiae por ffitJdi o de li; tlcnicr. eon ~ulf¡,to de B&rio que 

fue ir. troduc:! do en .il conducto con una c.\nula lagrirr.el has te que­

dar lleno el conducto. Lo~ ra.1lo[rEffcu fueren t0~ldas en ~osi-­

ci6n lateral y lrneorr.anJí bular. 
5 .- T E?.ri n·ed: don obtt:nidn.: efj ct:<lú c<.ao tier.ñ.r, las si§: 1J.i¿ntes: 

' A).- f'iir.ericlcmes e·~nerales de lu ce•lidGd nasal (lr.r¡:c y cr,-::hc) 

1.- It-:\0(/{ :t:.tnrá (!•Hlo por lr~ lc.ne;it1.:..d rj;~ lu ~:.nut:. r~.edifJ 

de lu uur-erflcie dr;rael de lú c·vidi:.d, to•,Gr. !<: e•; ta Jeede le ert1-

auleci6n nAsofrcctGl hestn el borde ont11\or du l~ n&riz. 



ll 

2.- H:CHC: Esta medida será la exiBtente entre la men­

cionada articul·.c:I ón nnso frontal· en Unen media, hasta la 9.pÓli ~ 

si e -pela tinadel hueeo maxilar corree pond:l .m te, 

Fig. l,A 

B) .- líed:ldae .-enerclef' del conducto. 

la lonr:I tud total del ce;· :lucto oe dl viJ. rá er. tres :ii ~er•m­

tes riorc:I ones. 
l.- La lccslizcdc en 1~ porción 6nes del hue3c ms~ilar. 

2.- la ~crción loc~]izLGa en lo~ par~de3 lat~r~lac de 

la c:aviderl la 0:ual serr! ccinsl der:.idc CGr < ;·.orción rr.cr.brenoea. 

).- t:na porción vestibular. 

Fig. 2 '9 
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Porc16n 'l~stinu:nr 3 
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" ~ " u L T ~ n e s 

A con ti nuecci ón se presenta un ·cuadro sinóptico de loe 

ru~11t&dcs cbtenidos ai res11z&r 1~3 ji~eccionoo, asi como 

dos rloco.s radiocréfjces en 16s que so 1'.ustra y explica 

ls trayectoria del conducto. 

los RnimEles sdleccicnados pera ul prendntG trGbejo -

f.1eron ndul tos de rl1 ferertes t>.llne ¡ar lo que es irnrort°'!! 

te observ!'.r le· r"'lac:i 5r·, existente cnt.re al trunaf.o de 111 e~ 

vi dad nasal y h' lon '· i tud del conducto. 
-:n cui:nto el ci:11.atro ::;.; onsorvó <!Ue no hi:cbio w,13 di­

ferencie rr.uv m<.rccdo qua er. ténninoa cenen;::.es fué de un -

r.ii l!mé.tro. 
la Jon,itud vr.ri(> sin que "xis•.<: n·,• ni.1~ t rel~ción 

•er.eral ~or e1 tBlll&i'o de los unirr:nles. I.n rr"mor lon:·i tud 

fue de 5,4 c!:l. er. el cr.so número 7 el cun1 <::.i el?. un rnimal 

de t.Ella chicr:: y 1'1 r.·.~yCir lar" i tud fu,! d,, r; ,8 en .• Ar. el e~ 

so nú.-:-.erc 1 • 

-:n el c~:::o r.Ú!l.erc 11 se r::e·~ü c\1 ervc~ que la relación 

entre le porci6n ósea del conducto y le porci6r. r..;,mbranc.es 

f¡¡é ,~e i Cl!l. l'r.ciendos•! nctnr '!'-'~ 1: ;011,it,1d da HU cavidad 

nEnnl fué le nB~ alor~oda rle tt: .es lcj ejer~.p1i:res e2tudiri­

dcs. 

~n el cur.dro t.e anoto or, ln col· ... 1 1.n !·~ o~iL0r~: .. c!ones 

les a~ ftlren+:.ed an ulr ciOriCS ·1Ur: .).J~l'~) ol conducto en su Pº!:. 

r: ón 6n~a rudien<lr ·1·: e~i. •·,·r· ·~ '" •lfil• ~.nyc; en¡:úl«ción log_i 

c:,rr.<ff,tP. aurr.;mte la :cn;:i tun r; ~: conducto hRsto l cm. 

I-0s cr::aos ~ y lE del tipo brrquic,fslo ademas d2 obse~ 

·:: rrrn que 1,, nn01l~·.c'.l.-, c'el :::or.nuctc fue casi de 90°, irur.e-

1i:,t< .. 1.ent" c]eor,,ies del f..n,ulo preser.•aron ur.r. 1i<era elcva­

ci6n corresro1dl"11te n .:n poco •••mo;.i .le l"' r . .ita:l de lo nn­

c~o del~ cnvidnd noon1. 



::1 ori€"en del nonducto se obet3rvó empiezn practicame!!. 
te desde los puntos lagrime.lee loe cur.los se unen en un e! 
sar.cherriento del conaucto que v~r.dríe a ser el eaco lagri­
mal pera despues penetrar por el hueso lGgr!mol y formar -
el canal óseo que ve pegado a la P"red del hucoo maxilar 
y cont1nuar en su porción membranosa hasta 131 ve~tíbulo n! 
>:el er. donde el conducto t"'. ene un U ;;ero declive para ter­
mi ner ei A: epité1i<• Jel piso de 1e nariz. 

~n l&s radioernfias tom~dos en lao ~osic;onas lateral 
y nesomer.dibular so ~ueEtrE el inicio del conducgo desde -
los puntos lo['ri11-.elas, e1 oaco l~•~.r:'.i:.r.l ob:;,Arvcn~ose tambien 
lr. r.r.fulacién que ~n es~e cese fue da ~n.ulucién recta, 
teir.bien se cbserv:. 1::: ~rc~·ectoric dul cor.chcto testa ll>Jgar 
~ au 1esemt.oendur!l. 



CUnUiü.i ;,,¡r,C,PTICC: ( 1) 

~~- --- ------. -· - - ----- -~----

D<ltO!i Spn[>r~lea. '"":lv. r~it_'c'l· DntoG i.:omluctél N«üO 1'1gr1mul. 
90 l'úRCHJN l>ORCICN 

.. _....,_ 
;t. z,.... :Jt:>.G T LL~ Lnld.:O ,~r.cH~ ChNJ.\L Md",Bll"-

~1:.~TlüU- TUT.L 
1 

L .. ~l. NO:."• Lhfi. 

cr l.ollo machn 9r~1nr:e 11 cm 4,1 m 3. 5 cm : .8 cm 3.3 cm t;.O cr FP,Au. 

--2._._ cr lQ.il'1 rnar-ho hr~nrír· 9-3 " _i..i. " ?.6 J.U 2., " 7.1 " pp,,.G. 

' 1.-~' ,,..,, , ... --·-h- ._ ____ .. _ ., . " ~ " ".7 1 1., t:. < " La •r 

c_:_!all_<:__ hP.mhra 'nf:"r1inn.-• 
~--· 

G,9 " 2.r. . :.e 2.) 1. 
., 

" r,.o " f'f' .;L. 

', cr~_ol la mac!10 nrande e-1 " 3-? " 2.5 2 .. 0 2.4 ?.? " 
6 f_iox -.r m<JC' O 1;rande 0,3 " !:.3 H :::.3 1.0 2.!:.i 6.6 " PF' ,;,R. 

7 rLA. T. !i.·mbre chica 7.4 " 3.6 1,6 é',2 1. 6 :-.i. .. 
1 f'.úO. 

cr inl;r· m..-•C"O IJr;,nc!e éJ.& :..J " ..:. . ' 3. 1 2.0 " ?.3 " 

~r!nllo ... cho grande 12 s.o J.O 3.r. z.1 " 0.9 " 1--¡ 
·- :-ri ,,. 1" i marhn r.•--'- 1n ~ - n 

' ? 1 ., - ? n "-~ " 

1 r ·.L. 

.. L~ t.<Jnül fiseo con dnyulitc16n mayor " los 90 

.. R=- L.r=in~l 6seo t' r. íormc.J de: ~n!Julo rer to 

Lo• Ccnducto ob•truldu µar la raiz del cunlno superior 



~IJ•.víll _,¡r,[.PTlGli (2) 

::. . .,tes Gtrn•ralee e, v. i~asé:!l. úato!J Cr.nrtucto l«ioo layrima 1. 
:r 

l,.;df\',,L t-L.-:Cil.Jr, l'um.11.ir1 
T .. t.L .. _,[, ··-HL G..,~L l·1EMtlAI·- J::: ... nuu- TLT..il 

l·fü-t;. L1;R. 
1 : •. 

1 

__ 1.._',,_.,._. r'-"' n..._ .... 1..,11...._n_¡f.u,M"u;'''-"r',u¡,hr _ ___,_...~..,,nL!l.L'''~n--l-'C'-'1-"--"::.."::..'--1:.!{1,tÍL_~ ~-·-"L::.:<•;_• -fo-'?'-' •:_9o:_;C:::;l::,:11-f-~'·..::•.::'-c_::C::.;ll_' +-'9,_,.,_7'-"C:.'.l;:_l•--1----'-''!.l•..t:,:":!:(.:.!"'------.J 

1---·_..,c_·_r.:.i_~_llo rract10 11 ~ •• , 

e r! nl :e hembra chic' 6,9 . • '3 

- -;.:. r.- ... .Cn"ln ·----·-- ,htr .Q 
í 1 

~r, 'criollo moct10 yranJe - .!. " .:::.7 " 
-··. -[-·-~- - . --· -----. '-·--·-- ~- - . -

. i · •criolla !-1...!.it;IK orc,,nUe 1LL . 11 l...i 11 

.., ..... " .. . , 
7 l n 

·,.1 I• ..... 11 
•• u 7. ¡..·p,r.~ • 

1. 5 .. (.. 7 

:a.!:_._"-t-~6""""'-3-"_-+--~i~l-'~·Mc:,'C,..._. ____ ---l 

_.=::_t___: _____ __:_·, L _ _:__ ~;:._. _. _:_" __ +-"_._7 ___ -+ ___ r_•_''.:..• _,,_e_. _____ _¡ 

~-·1 11 
: _ 13 ,, .7 h 

~. 7 " 

1 __ ·_,,. __ r:_; t.:.'.!J.,,o-4-'-h"'e.:.:n;,,1b,_,r:,.:a,_-+-'m"c""°c!"'i.:.:~;_n.:..;'+-"E'-'''-1'--·-· ¡..;·.,.;¡ •:.':..J-4-'-' .!.'-'"--....¡_-"-''---l-:....::.'---+-'·~..::•c:.¡_: __ ,¡_ __ ::..í;::..f·.c; .1 ·~L:.:• _____ .J 
1 

75 criollo macho ~ !_JranJ~ ~ .t- " :.e 11 3.U º ., : •.. f f-i,hC. 

:'O 'c:rlcllc j ch!La ;: • 1 ,, t.. 1 fl PF,,:.G, 

r-r- Perrc rrl'9CC 

.,(< C~nHl f.5eo Con :ngulac16n niuyar a los 90 
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Viste. llRf:IO rv:anui bulF.r: sl'.l r.pr<>cin el orie;en 

del conducto con .-:1 13nsanchAn.i ,mto qu.;i ccrrt~spo!!_ 

de al seno La~rirnnl •. :n lo. porc16n 6sea se des-­

vía 1Ateral1r.cnte parr;. crJnbicr a un trayecto me-­

di al en se¡ r·orcj ón múmbronost:.. ?innlmente se ob­

serva le difusión del modio d~ contraste en la -

porci6n vaatibulur ne la cF.vidad naeal. 



?ron tal 

!óolaree 

Fig. 5 
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Lagrimal 

lt.embranoea 

1 
1 
1 

Promoleree 

Y.andÍbula 
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Vjsta loterel: se observa el ensanchemier1to 
inic1el, osi como la ant~laci6n que sufre el con 
dueto en su ~orción ósea finalmente la porción -
mP.n.branosa ligernment.e elevada y su des.;mbc .. cad;;.­
re en el ve~t!bulo nasel. 
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n I ~ e u 3 1 e N 

Al estudir.r lrc descripción anatómica que sobre el cor.du~ 

to l\esolo~rimal hacen uistintas autores podemos c.precie.r pe-­

quef'ias ói fer(mniee en c•ianto a la áescripci6n que cede uno ª" 
ellos dé, principalmente en lo que se r.::fiere n. tern.:.roloeía 

y clasific~ci6n utiliz~dus. 

20 

En 18 de los 20 casos dieecndúc SI.! observé q·1e el cor.di,,,_ 

to sstsb~ colapsado y deshidratado debido A que los animc1eK -

fueron prepar~clos con scluci6r. corn:ervrl"Jora c. basa .la !'ormc;l 

y eatE t~8ne acción de!~idratrnte ~obre loa t ~idod. 

En los :los cosos rclc.t:.r."';;cs se oncc:;ril.1·~· r¡u2 •m une de ellos 

de tipo bra<¡u!céf-lo al cor.ductc cstn r.,l1>ci. :·'.ldo con 8l tflf,a.flo 

del perro y pnrte del c:-:nal ése o forn.n un -in '!;Ulo recto. ~:1 caso 

r6etc.nte c!e eró.ne; &.1'3.Tf'Cdo :J ,""!e talla cti r.:u f!,-;j .Jr:Cür.t!"c, q·Je ha­

Me une. ctiferencii: en 1n lonejtud tct::-1 rn C.') rr.il:ír.P.trc;u ;¡la -

a.nft<1Fci6n ar~. n·t•;or !.! Jooc so• . \?r.ctur r:.u:; im¡:.ortente es a con­

e:derar desrie ··l r.;r.to d.e Tist:·:. clÍr.1co, en c:q·..iellos c<;.eon en 

los que ee rretcn~! oreter e lo~ en1m:las el -o~dao de est~ con 

dueto. 

:=.:r. cuontc o ~ri :cr.g~ tu' dt~l ·~oc:lucto rt:.:,olo ·r:1; .. r·1 ¡1or lo 

<7Prcr~:1 O:Jt~vv en relttción con :1 ~'"'r.w: o dt;l perro, 3'!er.úc rnne -

corto en rerro~ c~icos y b~o1u1c•f~lou y ~de ler~o en perros 

,¡:randas :¡ dol!cccérn·tos¡ proporc1cr.r:lnnnt.•! Hl twr,nf:o •1'"1 r.1·i'n.eo 

,;,..] <;1:~r. r,: e1guno~- l'r"''cnt.r;rr.¡- une, lor.¿1 ttd r"ll"tiva. C.tra ~e 

las obsorvr.~ior'l.1 ohtenidas H:: l!'. cerceniH da~ conin'.:to con le 

rai z de lo~ r.oli;res ccrrespon,;i cntP.s cor-.c el c;lnso núm.,ro 7 en le 

que se ~n~cntrt w.: obstruc~i6n ~r.rc~sl Ju dicho co~ 11·1cto. 
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VI 
CCNCLUSICl'füS 
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1.- ~l conducto Nasolagrimal presenta un pequeffo enenn -
cheu.iento en su orieen, en el ángulo medial del ojo, poste-­
rionnente desciende en el espesor del hueso müxilar donde fo!: 
ma un ángulo hacia el vestíbulo.nasal; donde se continúa como 
una eEtructura membranosa hasta su desdrnbocadura. 

2.- "'i:l di&.,tro del conducto por lo ~aneral fue de l mili 
metro obeerv~ndoee, en touoa los casoa muy poca variaci6n. 

o 
3,- !.a longitud del conducto es1;u un íntima relaci6n con 

la talla del animal y ti¡o de eré.neo siendo máa corto en anim~ 
les d-:: talla chicu y braqu'. céf!:los y máe lr r€o en perros gran­
des y dolicocéfalos. 

4,- La trayectoria del conducto fu.0 siir.ilar en todos loo 
espec!menea cor. dlferHncies en los dist~ntoa tipos de cráneo 
siando más mercada en ::>l tipo brnr.uicéfnlo en ·01 que se puodo 

ob:1ervar ur.o encuibclér. ma:;or en la pcrclón 6t"lt~"- -1el conducto, 
as1 co-::c ·mr; 1 !::--~re. elevac:i éri er. l& pcrc1ÓtJ 1 o~branooa • 

• ·· :,i.- T,ao vari~J.~!cnes ¡.,ás ;~l~vnntcu ·pH) ce preser.t~n en la 

trcyectori~ er,r. d•Jbideo n 1 n rc1;:r.1i:io.d rt1, u.Jte Cür.d1icr.o c0n -
le.f! reice:~ :le len u] tk.on I:lclar<is supr:rl<:rw•. 

6.- La irricnci6n e 1nervnci6n Bn todos los c0.606 fud 
muy P.Etcasa. 
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