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RESUMEn 

Melgarejo Garcfa, Luis Tonatiuh. Evaluación de las lesiones 

producidas por la Propilyodona y el Sulfato de Bario microoul 

verizado en estudios ~osbroncogrSficos de cerros clfnicamente 

sanos. (bajo la direcci6n de Luis Antonio Calzada Nova, Muria 

de Buen de A., e Jrma Eugenia Candanosa A.) 

Para la realizaci6n de esta tesis se utilizaron 20 perros de 

talla chica (de 8 a 12 ka) cllnicamente sanos; en dos lotes 

de 10 animales para cada uno de 103 medios de contraste. En 

el primer grupo se realiz6 el estudio broncogrSfico por endoi 

copla en el hemit6rax derecho usando 10 ml de Sulfato de 

Bario micropulverizado en suspensi6n acuosa al 30%. Al segun­

do grupo se le practic6 el mismo estudio utilizando 10 ml de 

Propllyodona en suspensi 6n oleosa al 60%. 

Se procedi6 a tomar placas radiográficas de camnos pulmonares 

cada 12 horas hasta el momento oue no existió evidencia radiQ 

16gica en la luz del frbol bronquial. 

Posteriormente los animales fueron eutanasiados con una sobre 

dosis de Pentobarbital S6dico para asf poder extraer los-pul~ 

manes y de esta forma poder tomar muestras del frbol-· bronquial. 

Las muestras fueron fijadas en formalina amortiQÚ~da e j~;~luf- • 

das en parafina; Se examinaron las. secciones;Íiistii16!licil's ev_a­

luándose las les ones encontradas en _el árbol br'o'nqÍilaL, 



Los resultados observados indicaron ~ue la neumonfa por aspi­

rac16n fué el hallazgo histológico predom1nante para ambos m! 

dios de contraste, por lo que el uso de éstos productos debe 

ser razonado ampliamente y recomendado solo en los casos es­

trictamente necesarios, 
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INTROOUCCION 

La práctica diaria en la clfnica de pequenas especies va 

adquiriendo un grado de especializaci6n cada vez mayor, es 

por esto que requiere ~e toda clase de recursos, tanto huma­

nos como materiales para llevar al paciente, con un diagnósti 

coy tratamiento adecuados, d un estado de salud satisfacto­

rio. 

Uno ~e los recursos principales con los que cuenta el 

clfnico de pequenas especies, es la radiologfa como método 

diagn6stico. 

Dentro de la radiologfa existen estudios simples que con 

sisten en pasar un haz de Rayos X a través de un cuerpo en di 

ferentes proyecciones; y estudios esµeciales cuya finalidad 

es incrementar la visualización radiográfica de ciertos órga­

nos mediante la aplicaci6n de medios de contraste espec1ficos 

(7). 

La broncograffa es un estudio radiográfico especial que 

consiste en la aplicaci6n de un medio de contraste en. la luz 

del árbol bronquial, para poner de manifiesto las caracterfs­

ticas morfol6gicas de éste. 

EsH indicada para establecer el diagnóstico de palle.ci­

mientos broncopulmonares en los cuales es diffc.i( su ,recono­

cimiento por medio de estudios radiográficos ~¡~ples (2, 5, 

7, 10, 12). 
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La broncograffa está indicada como técnica diagnóstica 

en las siguientes patologfas: 

- Traqueobronquitis crónica (5, 7), 

- Obstrucci6n traqueobronquial por cuerpos extraños (5,7), 

- Torci6n lobular (8, 9), 

- Ffstula esofágobronquial (4). 

- Compresiones exteriores sobre el parénqu1ma pulmonar 
( 5, 7). 

- Atelectasia (5, 7). 

- Abscesos bronquiales (5), 

- Neoplasias (6), 

No existe un medio de contraste ideal para las broncogra­

ffas que llenen los requisitos necesarios, como son: bajo cos­

to, sistémicamente at6xico, que no sea irritante, deliminaci6n 

rápida, que tenga baja tendencia a la alveolizaci<ln*, que for­

me una capa uniforme sobre la superficie de la mucosa bron­

quial y que sea de f§cil administración (13), 

En México los medios de contraste utilizados para la rea­

lizaciOn de broncograffas son el Sulfato de Bario y la Propill 

odona, por ser los Onicos que se encuentran disponibles en el 

mercado nacional, 

El Sulfato de Bario (BaS04) es una sal inorgánica insolu­

ble en agua, que es utilizada en forma micropulverizada en su1 

pensión acuosa, la cual reune entre otras c~racterfsticas: 

*Oep6s1to del medio de contraste en:los .. alveolos. 
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la fácil adquisici6n, bajo costo por ser un mineral de amplia 

distribuci6n geográfica y fácil procesamiento qufmico, además 

de que proporciona una excelente calidad bronco9ráfica (13), 

La Propilyodona* (ClO Hll 03 M12) es un compuesto orgáni 

co cristalino, de color blanco, inodoro, insoluble en agua, 

que se utiliza en forma pulverizada en medio oleoso. No se 

produce en México, se importa y se envasa en el pafs para su 

~istribuci6n comercial, lo que eleVd el costo de este produc­

to. Es de fácil adquisici6n y al igual que el Sulfato de Ba­

rio proporciona broncogramas de excelente calidad (7 13). 

Ambos medios de contraste tienen desventajas, entre las 

que podemos sefialar. (13) 

- Producen 1rritaci6n de la mucosa de las vfas aéreas. 

- Poseen tendencia a la alveolización. 

- Pueden llegar a producir granulomas. 

Un medio de contraste para ser considerado como el mSs 

adecuado en la realizacf6n de estudios broncográficos deberá 

de producir el menor nOmero de elecciones sobre la mucosa pu} 

manar, tales como: inflamación, formaci6n de granulomas y 

cicatrizaci6n; los cuales estarán condicionados por las ca­

racterísticas qufmicas del producto, depósito del medio de 

contraste en los alveolos y el tiempo de contacto del medio 

de contraste en la mucosa bronquial (6, 13). 

*Dionosil (Laboratorios Glaxo). 



6 

Actualmente no existen trabajos o publicaciones en medi­

cina humana y medicina veterinaria que reporten cuales son 

las lesiones histológicas en la mucosa del Srbol bronquial, 

producidas por el Sulfato de Bario y la Propilyodona en estu­

dios broncogrSficos en el perro. 

Con base en las características particulares de cada me­

dio de contraste así como la similitud en las desventajas pr~ 

sentadas por ambos, se propuso determinar el tipo de lesi6n 

histológica que se presenta con la utilización de cada medio 

de contraste en la realización de broncograffas en perros el! 

nicamente sanos; ya que, como se citó anteriormente las inJi­

caciones de ésta técnica estan relacionadas con procesos pat~ 

lógicos en los cuales la utilización de un medio de contraste 

inadecuado pudiera exacerbar las lesiones preexistentes. 
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MATERIAL Y METODOS 

Se utilizaron 20 oerros criollos de talla chica (de 8 a 

12 kg) cl,nlcamente sanos, orevlo examen clfnico; los cuales 

se dividieron en dos lotes de 10 perros para cada uno de los 

medios de contraste a evaluar: ~ulfato de Bario (suspensión 

acuosa al 30%) y Prop1lyodona (suspensi.Sn oleosa al 60%). 
1 

El tamaño de la muestra se relacion6 en función del alto 1 

costo de uno de los medios de contraste: La Propilyodona, asf .1 
como el material radiogr~fico. 

Se mantuvo una vía abierta localizando la vena radial a 

cada paciente. Posteriormente se colocó un cateter de tefl.Sn 

para conectar el equipo de venoclisis con solución salina fi­

siológica y así facilitar la inducci6n, la cual se realizó 

con Tiobarbiturato S6dico*, a una dosis de 25 mg/k~ de peso 

sin medicaci6n preanest~sica. 

Se realizó estu~io broncoqr~fico por endoscopia (3) 

del hemit6rax derecho administrando Sulfato de Bario micropul 

verizado en suspensi6n acuosa al 30% a raz6n de 10 ml por es­

tudio unilateral por perro en el primer lote y Propllyodona 

suspensión oleosa al 60% a una dósis de 10 ml por 9erro en el 

segundo 1 ote. 

El estudio se realiz6 en el hemitórax derecho debido a 

*Pentothal (Laboratorios Abbott). 
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que las ramas bronquiales son más anguladas que las del hemi­

t6rax izquierdo, lo.cual nos proporciona un modelo de evalua­

ci6n más adecuado para el estudio (11). 

Se procedi6 a tomar placas de campos pulmonares 0osbron­

cograffa en proyección lateral derecha a cada paciente cada 

12 horas hasta el momento en que no existió evidencia radiolA 

gica del medio de contraste en la luz del árbol bronquial. 

Posteriormente los animales fueron eutanasiados con una 

sobredosis de Pentobarbital Sódico* para poder extraer los 

pulmone~ y tomar las muestras correspondientes de las ramas 

lobares del árbol bronquial derecho: Bronquio lobar craneal, 

bronquio lobar medio, bronquio lobar accesorio y bronquio lo­

bar caudal. Del hemitórax izquierdo se tomaron muestras del 

bronquio lobar craneal segmento caudal, bronco lobar craneal 

segmento craneai y el bronquio lobar caudal (11), las cuales 

fueron utilizadas como muestras control. 

Todas las muestras se fijaron en formalina amortiquada 

al 10% y fueron procesadas por el método habitual de inclu-

si 6n en parafina, para realizar cortes de 5 micras de espesor. 

Por último se tiñeron con hematoxilina-eosina para posterior­

mente ser examinadas al microscopio. 

•Anestesal (Laboratorios Norden). 



RESULTADOS 

ESTA 
SAUH 

TESIS 
DE lA 

Los principales hallaz9os posbronco9ráficos en t~rminos 

generales fueron: 

- Neumonfa por aspiraci6n. 

- Bronconeumonfa no supurativa. 

- Pleuroneumonfa fibrinosa, 

- Neumonfa eosinofflica. 

La neumonfa por aspiraci6n se caracteriz6 histol6gicame~ 

te por un proceso inflamatorio cuyos principales componentes 

fueron macr6fagos, células plasmáticas, linfocitos, edema, n~ 

crosis y congesti6n; así como la presencia del medio de con­

traste dentro de los macr6fagos y difuso en el área de infla­

maci 6n. 

Los resultados histol6gicos encontrados en la bronconeu­

monfa no supurativa fueron abÜndantes macr6fagos y mononucle! 

res peribronquiales e intrabronquiales además de hiperplasia 

de células caliciformes. 

Las caracterfsticas principales de la pleuroneumonfa fi­

brinopurulenta fueron engrosamiento de la pleura por infiltr.! 

ci6n de polinorfonucleares y fibrina, asf como áreas de necr.Q_ 

sis coagulativa, congesti6n, metaplasia, y displasia del epi­

telio bronquial. 

En la neumonfa eoslnoffli~a se observ6 una infiltraci6n 
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perivascular de eosin6filos, congesti6n e hiperplasia de cé­

lulas caliciformes. 

En el lote de los animales que se utiliz6 Propilyodona 

los resultados fueron los siguientes: 

En 6 animales (60%) se observ6 una neumonfa por aspira­

ci6n, 3 animales (30%) presentaron una bronconeumonfa no su­

purativa y solamente un animal (10%) present6 una pleuroneu­

monfa fibrinosa. 

En ninguno de los casos se observó medio de contraste 

en el corte histol6gico. Incidentalmente en uno de los pacie~ 

tes se observaron larvas parasitarias en el parénquima. 

En los pulmones testigos para este medio de contraste 

un 60% {6 animales) se presentaron sin alteración patológica, 

el 20% (2 animales) presentó una neumonfa por aspiración mo­

derada, el 10% (1 animal) se reportó como bronconeumonfa no 

supurativa y en el último paciente (10%) se presentó una neu­

monfa eosilofflica leve. 

Es conveniente seftalar que en 2 animales de este lote 

testigo se observ6 la presencia de formas larvarias que co­

rresponderfan a algún parSsito no identificado. 

En el lote de los animales que se utilizó Sulfato dé Ba­

rio como medio de contraste se encontró que el 100% de los 

animales (10) presentaron una neumonfa por aspiración con pr! 

sencia del medio de contraste; en el grupo testigo se observó 
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que 7 animales (70%) no presentaron alteraci6n patol6gica y 

el 30% se observ6 con una neumonfa por aspiraci6n moderada. 

El proceso neum6nico para ambos medios de contraste se 

valor6 de acuerdo al grado de sev~ridad de la lesi6n clasif! 

c&ndolo en: 

(+) Leve. 

( ++) Modera do. 

( +++) Severo. 

Sin alteraci6n pato16gica. 

Cuadro 1 y 2. 



12 

COMPARACION DE HALLAZGOS HISTOLOGICOS ENCONTRADOS EN PULMONES DE PERRO POSBROCOGRAFIA 
CON PROPILYODONA. 

P A C I E N T E S 

HALLAZGOS HISTOLOGICOS '.·,"1:, 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

Neumonfa por aspiración ::'.],:. ,' ·~·i +++ + +++ ++ +++ +++ 

Bronconeumonf a no supurativa ++ ++ 

Pleuroneumonfa fibrinosa +++ 

Neumonfa eosinofflica 

TESTIGOS 

Neumonfa por aspiraci6n ++ ++ 

Bronconeumonf a no supurativa + 

Pleuroneumonfa fibrinosa 

Neumon~a eosinofflica + 

3in alteración patol6gica 
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COMPARACION DE LOS HALLAZGOS HISTOLOGJCOS ENCONTRADOS EN PULMONES DE PERRO POSBRONCOFRAFIA 
CON SULFATO DE BARIO. 

A C 1 E N T E S 

HALLAZGOS HJSTOLOGICOS 2 3 4 6 7 8 9 10 ! 

Neumonfa por aspirac16n ++ +++ ++ ++ +++ -++ +++ +++ +++ ++ 

Bronconeumonfa no supurativa 

Pleuroneumonfa fibrinosa 

Neumonfa eosinofflica 

TESTIGOS 

Neumonía por aspiraci6n + + +++ 

Bronconeumonfa no supurativa 

Pleuroneumonfa fibrinosa 

Neumonía eosinofflica 

Sin alteraci6n patol6gica 
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Dl~CUSION 

De acuerdo a los hallazgos hlstol6glcos observados la 

neumonfa pos aspiracl6n fué la lesión predominante para ambos 

medios de contraste, siendo más severa ésta con el Suflato de 

Bario, debido quizá a las caracterfsticas qufmlcas de éste m~ 

dio aunado a su tiempo de ellminacl6n más prolongado, ya que 

en los cortes histol6gicos observados al microscopio la Propi 

lyodona no se encontr6 presente como resultado, quizá, de la 

técnica histológica o que ésta sea de más fácil eliminación 

del árbol bronquial. 

La neumonfa por aspiracl6n que se report6 en el parén­

quima pulmonar fué clasificada como severa sin embargo, por 

el tiempo que se realiz6 el sacrificio de los animales (72 h~ 

ras) no se pudieron evaluar los procesos de cicatrización co­

mo los menciona Suter (13), 

Los pacientes reportados con bronconeumonfa no supurati 

va y pleuroneumonfa fibrina purulenta sugieren un proceso pa­

tológico previo, por lo cual no se permitió una adecuada dif~ 

si6n del medio de contraste en estos pulmones que diO como r~ 

sultado caracterfsticas histológicas diferentes a la de los 

animales en los cuales si difundió bien. 

En un animal del lote de la Propilyodona se reportó una 

neumonfa eosinofflica que sugiere una infecci6n parasitaria 

previa a la aplicación del medio de contraste no obstante que 
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no se encontraron formas larvarias al corte histol6gico del 

parénquima pulmonar que pudieran explicar las lesiones obser­

vadas; sin embargo, en dos pacientes del mismo lote reporta­

dos con neumonfa por aspiraci6n se encontraron estructuras 

compatibles con formas larvarias oero en estos casos no se pr~ 

sent6 alteracl6n patol6gica concomitante del proceso de heumo­

nfa parasitaria previa. 

La neumonfa por aspiraci6n fué observada también en el 

hemot6rax izquierdo de 5 pacientes (2 del lote de Propilyodo­

na y 3 pacientes del lote de Sulfato de Bario), la cual fu~ 

ocasionada por una técnica broncogrSfica inadecuada. 
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CONCLUSION 

El Sulfato de Bario micropulverizado en suspensión acu~ 

sa al 30% y la Propilyodona en suspensión oleosa al 60% produ 

cen lesiones severas en la mucosa del árbol bronquial y en el 

parénquima pulmonar, al ser utilizados como medios de contra1 

te para la realización de broncograffas, por lo que su uso d~ 

be ser ampliamente razonado y limitado a los casos estricta­

mente necesarios. 

En pacientes con patologfas pulmonares en los cuales 

han sido agotados otros métodos diagnósticos y en los que sea 

necesario un estudio broncográfico, la alternativa más viable 

será el uso de Propilyodona, ya que este medio de contraste 

demostró causar menor dano a los tejidos respiratorios. 
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