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Caracterizacion de fracturas femorales de caninos atendidos en un

servicio asistencial veterinario de La Habana, Cuba
Characterization of femoral fractures of dogs treated at a veterinary health
service in Havana, Cuba
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RESUMEN: Para caracterizar las fracturas femorales de caninos atendidos en un servicio
asistencial veterinario de La Habana, Cuba, se trabajo con los datos procedentes del registro de
cirugias ortopédicas de dicho centro, desde septiembre de 2015 hasta abril de 2017. Se trabajé con
85 casos de fracturas femorales y se determind la proporcidn segun el sexo, la raza, el rango etario,
los miembros afectados y el diagndstico radiol6gico. Se calculé la proporcién de los tipos de
fracturas y la proporcidn de los diferentes sistemas de osteosintesis utilizados. Se evaluaron los tres
sistemas de osteosintesis mas usados en funcion de la evolucion posoperatoria. Las fracturas
femorales se presentaron con mayor frecuencia en machos que en hembras (p<0,01) y en caninos
menores 0 de un afio de edad (0.55) al compararlos con los otros rangos etarios (p<0,001). Los
traumatismos de origen automovilistico, caida de altura y de origen desconocido fueron los de
mayor proporcion. Las fracturas mas frecuentes fueron: las cerradas (p<0,05) cuando se comparan
con las abiertas y las diafisiarias al compararlas con las proximales y distales (p<0,001). Ademas,
las fracturas transversas ocuparon el primer lugar (48 %), seguidas de las oblicuas (25 %). El uso
de la extremidad comenzé a los 15,79 dias promedio y el 92 % de los animales caminaron antes de
los 28 dias posquirurgico. Se comprobo que el sistema de osteosintesis mas usado fue el “tie-in” y
que los casos operados con clavo intramedular iniciaron la funcionabilidad de la extremidad en un
menor nimero de dias.
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ABSTRACT: Data from the orthopedic surgery registry of a veterinary health service in Havana,
Cuba, in the period September 2015 - April 2017, were used in order to characterize femoral
fractures of dogs treated in such center. Eighty-five cases of femoral fractures were treated, and
proportion was determined according to sex, race, age range, affected limb, and radiological
diagnosis. The proportion of fracture types and the different osteosynthesis systems used were
calculated. The three most commonly used osteosynthesis systems were evaluated according to the
postoperative evolution. Femoral fractures occurred more frequently in males than in females
(p=<0.01), and in dogs less than or of one year old (0.55) when compared to the other age ranges
(p<0.001). Injuries from automobile origin, falls and unknown origin were those of greater
proportion. The most frequent fractures were the closed ones (p<0.05) with respect to the open
ones, and the diaphyseal fractures when compared to the proximal and distal fractures (p<0.001).
In addition, transverse fractures occupied the first place (48 %), followed by the oblique ones (25
%). The movement of the limb began at 15.79 average days and the 92 % of the animals walked
around 28 days after surgery. It was demonstrated that the most commonly used osteosynthesis
system was "tie-in", and that the cases with intramedullary nail initiated the movement of the limb
in fewer days.
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INTRODUCCION

Una fractura es la pérdida completa o
incompleta de la continuidad Osea, del cartilago
0 de ambos, y se acompafia por dafios de
diferentes grados de los tejidos blandos
circundantes, incluyendo la irrigacion
sanguinea (1). Tanto las lesiones 6seas como las
masculo esqueléticas de origen traumatico
constituyen un  problema comin en
traumatologia de animales de compafiia. Los
huesos largos estdn sometidos a fuerzas
fisiolégicas y no fisioldgicas. Las primeras son
generadas por el soporte de peso, la contraccién
muscular y la actividad fisica asociada,
mientras que las segundas ocurren en
situaciones como: accidentes automovilisticos,
lesiones por armas de fuego o caidas (2).

Las fracturas femorales se producen con una
frecuencia elevada en los pequefios animales
(1) y es necesaria la intervencién quirurgica
para corregir el desplazamiento que producen
las fuerzas de contraccion muscular y la
fragmentacion 6sea. La funcion del miembro
posterior depende de un  apropiado
alineamiento de los segmentos 0seos, el eje
musculo cuadriceps, la rétula y la congruencia,
asi como el movimiento normal en las
articulaciones coxofemoral y
femorotibiorrotuliana (3).

Independientemente de que la fractura sea en
el perro o en el gato, cada paciente y cada caso
son diferentes y, por consecuencia, existen
multiples métodos de manejo y resolucion de
fracturas. Los aspectos a tener en cuenta por
parte del cirujano ortopédico son el tipo de
fractura, la edad y el comportamiento del
paciente, la intensidad y el tipo de lesion
organicay las caracteristicas del propietario (4).

Debido a las particularidades anatomicas del
fémur, la fijacion externa de este hueso esta
limitada a la aplicacion de fijadores unilaterales
0, en algunos casos muy concretos, a sistemas
hibridos (sistemas “tie-in’) que aprovechan la
posibilidad de conectar un clavo intramedular
con un fijador esquelético externo para

garantizar mayor estabilidad de los segmentos
de fracturas. Normalmente, este tipo de fijacion
externa se aplica en fracturas de dificil
tratamiento como el sistema asociado a clavo
intramedular, lo que permite neutralizar los
movimientos de rotacién y colapso de los
fragmentos principales (5).

En Cuba, la informacién relacionada con los
casos de fracturas y cirugia ortopédica se
reducen a la descripcién escasa de casos
clinicos de incidenciay frecuencia y existe poca
informacion sobre los casos de fracturas
femorales en caninos atendidos en los servicios
asistenciales veterinarios. El presente trabajo
tuvo como objetivo caracterizar las fracturas
femorales de caninos atendidos en un servicio
asistencial veterinario de La Habana, Cuba.

MATERIALES Y METODOS

Se trabajé con 85 casos de caninos con
fracturas en la extremidad posterior,
especificamente de fémur, del registro primario
de cirugias ortopédicas perteneciente a un
servicio asistencial veterinario en La Habana, a
la cual se remiten casos de caninos con
patologias ortopédicas y fracturas procedentes
de la provincia. El estudio se realiz6 en el
periodo comprendido entre septiembre de 2015
y abril de 2017.

Diagnostico ortopédico

Se indicaron radiografias con las vistas
antero-posterior, lateral y lateral alternativay se
realizaron examenes fisico-ortopédicos.

Criterios de inclusién

Con fracturas femorales de cualquier raza,
sexo y edad; todos procedentes de la provincia
La Habana.

Criterios de exclusién

Caninos que no presentaron fracturas
femorales o animales con fracturas femorales
procedentes de otra provincia.
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Organizacion de la informacion y analisis
realizado

Todos los datos correspondientes a los casos
de caninos con fracturas femorales se tabularon
en una base de datos Microsoft Excel. Se
analizaron las variables raza, sexo, edad (esta
variable se dividi6 por rangos etarios, animales
menor e igual a un afio (< 1 afno), de uno a cinco
anos (> 1 <5 afios) y con mas de cinco anos de
edad (> 5 afios). Ademas, se analiz6 la
proporcion de fracturas segun el miembro
afectado (derecho e izquierdo).

Para analizar el origen de la fractura se
determind la proporcion de los diferentes tipos
de causas del trauma en los pacientes; para esto
se establecieron cuatro categorias: intencional,
desconocido, automovilistico y caida de altura.

Segun los dias de fractura de la extremidad
(tiempo entre la ocurrencia de la fractura y la
cirugia), se determind la frecuencia y la
frecuencia acumulada de animales con menos
de tres dias, de tres a siete y con mas de siete
dias.

Se realiz6 una distribucion temporal por
trimestre  (enero-marzo, abril-junio, julio-
septiembre y octubre-diciembre) de los casos de
caninos con fracturas femorales. Atendiendo a
la clasificacion de las fracturas de fémur en
pequerias especies descrita en la literatura (6,7),
se determin6 la proporcion de fracturas de
fémur segun diversos criterios:

e Segun la implicacion de tejidos blandos:
proporcion de fracturas abiertas y cerradas
).

e Segun la localizacién: proporcion de
fracturas proximales, del tercio medio y
fracturas distales. Para estas ultimas solo se
tuvo en cuenta la proporcion de fracturas de
la placa de crecimiento distal del fémur
conocidas como fracturas Salter-Harris (tipo
Ly Il).

e Segln la direccion y localizacion de la linea
o lineas de fractura: proporcion de fracturas
transversa, oblicuas, espirales, conminutas,
en tallo verde y capitales. Se determiné la

proporcion de casos
radioldgico.

Para caracterizar el tratamiento quirdrgico se
determind la proporcion de los diferentes
sistemas de osteosintesis o0 técnica operatoria
usada:

e Clavo Intramedular (Cl) (8), sistema de
fijacibn  externa  “tie-in” (9) con
metilmetaclrilato (“tie-in”"), Cl y Fijador tipo
I a (ClyF) (10), Placa 6sea (11), exceéresis
(12), Clavos de Rush (Rush), agujas de
Kirschner (Kirschner) y amputacion (7).
Mediante el andlisis de los datos, la

evolucion clinica en el periodo posoperatorio se

evalué a partir de la funcionabilidad de la
extremidad intervenida. Para esto se agruparon
los casos en tres grupos:

e Pacientes que iniciaron la funciény el uso de
la extremidad antes de los 14 dias
posoperatorios (< 14 dias).

e Pacientes que iniciaron la funciény el uso de
la extremidad entre 15 y 28 dias (>15 < 28
dias).

e Pacientes que iniciaron la funciény el uso de
la extremidad de 29 a 42 dias (>29 < 42
dias).

Después de comparar los ocho sistemas de
osteosintesis usados, se realizd una evaluacion
de los tres sistemas mas usados en el estudio, en
funcién de la evolucion posoperatoria y la
correcta funcionabilidad de la extremidad a
partir de los tres grupos definidos
anteriormente.

Para el procesamiento de las variables, la
frecuencia relativa se realizd a partir de la
construccion de tablas de frecuencia con el
apoyo del paquete estadistico Stargraphics
Plus-5.1. Se realizd6 una comparacion de
proporciones para determinar si existieron
diferencias significativas con un nivel de
confianza del 95 % entre las variables sexo,
edad, raza, miembro afectado, diagndstico
radiologico y dias de fracturas. De igual
manera, se compararon las proporciones para
las fracturas femorales atendiendo a la

con diagnostico
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clasificacion descrita con anterioridad en este
acapite.

Para determinar si existieron diferencias
significativas entre las proporciones evaluadas,
se realizaron una Prueba Chi-cuadrado y la
comparacion multiple de proporciones.

Se realizd un analisis descriptivo para la
variable funcionabilidad y uso del miembro, el
cual incluyé medidas de tendencia central como
la media (X) y de dispersion como la desviacion
estandar (DS); el coeficiente de variacion (CV),
minimo (Min) y el méaximo (Max), para
determinar el promedio de dias en que los
pacientes con fracturas femorales iniciaban la
funcién y el uso del miembro operado.

Para comparar el promedio de dias en que los
caninos comenzaron a usar el miembro
intervenido con los sistemas de osteosintesis
mas frecuentes, se realiz6 una comparacion de
medias para determinar si existieron diferencias
estadisticas y una prueba de rangos mdaltiples
para determinar quiénes difirieron dentro del

grupo.
RESULTADOS Y DISCUSION

Las fracturas de femur representaron el
31,48 % (85/270) del total de los traumas
ortopédicos de caninos atendidos en un servicio
asistencial de La Habana, entre septiembre de
2015 y abril de 2017; estas constituyen las de
mayor presentacion en esta region del pais. Los

resultados estan en correspondencia con autores
como Carrasco (3), quien expone que las
fracturas y los traumas de este hueso, en
caninos, son las de mayor presentacion en la
practica clinica diaria.

Al analizar las proporciones resultantes para
las variables sexo, edad, raza y miembro
afectado, se puede apreciar que las fracturas
femorales muestran mayor frecuencia de
presentacion en machos con respectos a las
hembras (p<0,01) (Tabla 1). La frecuencia de
presentacion segun el rango etario evidencid
que los caninos menores o iguales de un afio
fueron los mas frecuentes, con una proporcion
de 0,55 (47/85) y con diferencias significativas
(p=<0,001) al compararlos con los animales de
uno a cinco y mayores de cinco anos.

Algunos autores exponen que con las
fracturas femorales pueden afectarse caninos o
gatos de cualquier edad, raza o sexo. Sin
embargo, argumentan que los machos jovenes
son mas susceptibles a los traumatismos que
originan fracturas femorales (6,7).

Del total de caninos con fracturas de fémur,
46 eran mestizos y 39 correspondieron a razas
puras sin presentar diferencias significativas.
Por otra parte, el miembro afectado con mayor
frecuencia fue la extremidad izquierda, con una
proporcion de 0,67 (57/85) (p££<0,01).
Johnson et al. (9) plantean que las fracturas de
fémur se presentan indistintamente en los lados

TABLA 1. Proporcién de fracturas femorales segln el sexo, edad, raza y miembro afectado./
Proportion of femoral fractures according to sex, age, race, and affected limb.

N Proporcion Estadigrafos Significacion

Total
Sexo Hembras 34
Machos 51
Edad <1 afio 47
>1< 5afos 34
> 5 afnos 4
Raza Mestizos 46
Razas puras 39
Miembro afectado Derecho 28
Izquierdo 57

0.4 F=6,80
0.6
0.55a
0.40b
0.05c
0.54
0.46
0.33
0.67

p<0.01

F=25,75 p<0.001

F=1,15 NS

p=0.01

Letras diferentes indican diferencias estadisticas para p<0,001
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derecho e izquierdo. La alta presentacion de
animales mestizos en el estudio se puede
atribuir al alto predominio en el pais, al poco
control de la poblacion canina y a las escasas
campanas de esterilizacion que se realizan; en
el caso de los animales de razas puras, se
mantienen mas protegidos.

Al evaluar los antecedentes de las fracturas
de fémur se pudo constatar que los
traumatismos de origen automovilistico, caida
de altura y traumas de origen desconocido
fueron los de mayor proporcién, los cuales
presentaron diferencias significativas
(p<0,001) con los traumatismos de origen
intencional. Los resultados muestran que el
origen de las fracturas femorales tuvo un
componente traumatico, que implica una lesion
directa a una zona de soporte 6seo. Zaera et al.
(13) plantean que estadisticamente el 80 % de
este tipo de fracturas se debe a atropellos.

Por otra parte, el tipo de trauma fue
desconocido en el 27% de los casos, pues los
duefios refieren que se le escapo el animal o que
lo adoptaron asi; sin embargo, también hay que
sefialar la tenencia irresponsable de animales.

El 51 % de los casos de caninos con fracturas
se atendieron en los primeros tres dias de
producirse el trauma y el40 % entre cuarto y
séptimo dias, con diferencias estadisticamente
significativas (p<0,001) de los animales
asistidos quirargicamente después de los siete
dias de fractura (Tabla 2).

La distribucion temporal de los casos
(Figura 1) mostrd que en el trimestre enero—
marzo la frecuencia de presentacion de casos de

caninos con fracturas de fémur (0,42) fue
superior estadisticamente (p<0,001) a los
trimestres restantes (Figura 2).

Segun la implicacion de tejidos blandos, las
fracturas mas frecuentes fueron las cerradas
(p<0,05). Respecto a este resultado se ha
argumentadoque las fractures cerradas son las
mas comunes y se consideran fractures estériles
sin problemas en cuanto a la vascularizacion
6sea (5).

Con respecto a los criterios de localizacion,
las fracturas ubicadas en el tercio medio fueron
las de mayor presentacion (0,62) al compararlas
con las fracturas proximales (0,20) y las
fracturas Salter Harris (0,18), para un nivel de
confianza del 99 %; a su vez, las proximales
fueron estadisticamente diferentes con las del
tercio distal (p<0,01). Las fracturas diafisiarias
(tercio medio) constituyen las mas frecuentes
del fémur en pacientes adultos (11), y se
asocian mayormente a lesiones directas sobre el
hueso que implican mayor dafio del tejido
blando adyacente (12).

Al realizar la comparacion de las
proporciones resultantes de la clasificacion,
atendiendo a la direccion y localizacién de la
linea de fractura, existieron diferencias
significativas para p<0,001. En cuanto a orden
de presentacion, las fracturas transversas
ocuparon el primer lugar (0,48), seguidas de las
oblicuas (0,25) vy, finalmente, el resto de
fracturas (espiral, tallo verde, conminutas y
capitales), sin diferencias estadisticas entre si.

Las fracturas femorales son una de las de
mayor presentacion en la clinica veterinaria (3);

TABLA 2. Frecuencia de fracturas de fémur segun los dias de fractura./ Frequency of femoral

fractures according to days.

Dias de fractura N Frecuencia ES

< de 3 dias
de 4 a 7 dias
mas de 7 dias
Total

43
34
8
85

0,51a 0.05
0,40 a 0.05
0,09b 0.05

1 100

Letras diferentes indican diferencias estadisticas para p<0,001 con una F = 17.49




Rev. Salud Anim., Vol. 40, No. 1 (enero-abril 2018), ISSN: 2224-4700

Intencional (b)

6%

Automovilistico (a)
39%

Letras diferentes indican diferencias estadisticas para p<0,001 y una FF = 8.63
FIGURA 1. Causa del traumatismo y frecuencia de presentacién. / Cause of trauma and

frequency of presentation.

estas representan de20 a 25 % del total (14). Sin
embargo, las fractures Salter-Harris tipo | y Il
del tercio distal del femur son més frecuentes en
pacientes jovenes, asi como las espirales
ubicadas en el tercio medio (5), las fracturas
diafisiarias son méas comunes en animales
adultos (15) (Tabla 3).

Actualmente las fracturas femorales que se
producen por traumatismos de alto grado de
energia cinética pueden ser un reto para el
veterinario ortopédico (16); mientras que, los
traumatismos de bajo grado de intensidad, que
afectan a diafisis femoral de pacientes
inmaduros, generan fracturas incompletas o
simples debido a la naturaleza flexible de los
huesos inmaduros (1).

Entre las fracturas simples, las transversas y
las oblicuas son una de las més frecuentes en
pequefias especies. Las primeras se producen
bajo fuerzas axiales que actian generando una
traccion sobre el lado de convexidad del hueso
y compresién en la porcion de la concavidad.
Como el hueso es mas vulnerable a la traccion
que a la compresion falla primero la porcién
convexay se crea una fractura transversa (17).

El 77,65 % de los casos de fractura se

diagnosticaron por estudio radiologico y la
comprobacion en la placa de la perdida de la
continuidad Osea, mientras un 22,35 % se
operaron sin este medio diagnostico.

El tratamiento quirurgico usado para las
fracturas de fémur se refleja en los diversos
sistemas de osteosintesis y técnicas operatorias
realizadas en el periodo de estudio (Tabla 4).
De un total de 85 tratamientos, los sistemas de
fijacion esquelética externa en conexion o “tie-
in” fueron los de mayor proporcion (0,34) con
un nivel de significacion de p<0.001. Por otro
parte le siguieron en orden de frecuencia los
clavos intramedulares (0,19), los clavos de
Rush y el uso de clavos intramedulares y fijador
esquelético  externo  independiente  con
diferencias  estadisticas  (p<0.001) en
comparacion con los demas sistemas o técnicas
utilizadas.

Existen numerosas técnicas de reparacion
para una fractura de fémur en los pacientes
caninos. La decisién de qué método utilizares
dificil, incluso para el cirujano experimentado,
y esta influenciada en gran parte por factores
como el tipo de fractura, la experiencia del
cirujano, entre otros (18).
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Letras diferentes indican diferencias estadisticas para p<0,001 y una F = 6.50
FIGURA 2. Frecuencia de fracturas femorales por trimestre./ Frequency of femoral fractures

in three months.

TABLA 3. Frecuencia de fracturas femorales atendiendo a su clasificacion. / Frequency of
femoral fractures according to their classification.

Criterio de clasificacion Tipo n Proporcion  Significacion
Implicacion del tejido Abierta 5 0.06 p=0,05
blando Cerrada 80 0.94
Segun su localizacion Proximal 17 0.20b p=0,01
53 0.62a
Tercio medio
Distal. Salter Harris 15 0.18c¢c
Segun la direccion y la Transversa 41 0.48a p=<0,001
localizacion de la linea Oblicua 21 0.25b
Espiral 3 0.03¢c
Conminuta 11 0.13c
Tallo verde 5 0.06 ¢
Capital 4 0.05c

Letras diferentes indican diferencias estadisticas

Los implantes utilizados en el hueso se
convierten en parte del mismo desde el punto de
vista mecénico, pues comparten el estrés y la
distribucion de las cargas (19); aspecto que se
tuvo en cuenta en la seleccion del implante
usado, asi como el grado de valoracion de las
fracturas segun los factores mecénicos,
bioldgicos y clinicos asociados a la misma.

El sistema combinado de fijacion esquelética
externa e interna (“tie-in") fue el mas usado en
el periodo de estudio, fundamentalmente por

ser un sistema que garantiza mayor estabilidad
del foco de fractura, contrarresta las fuerzas de
flexion, compresion y torsion; ademas, la barra
estabilizadora usada se elabora con
metilmetacrilato material resistente y con un
peso menor a las barras metalicas, sumado a un
tiempo quirdrgico relativamente corto.

La firmeza que proporcionan los clavos
percutdneos que penetran las cortezas éseas
internamente y se conectan en la parte externa
junto al pin intramedular, formando un puente
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TABLA 4. Proporcion de los sistemas de osteosintesis usada./ Proportion of the osteosynthesis

systems used.

Técnica

n  Proporcion

Clavo intramedular
“Tie-in”

Clavo intramedular y

Fijador
Placa 6sea
Excéresis

Amputacion
Rush
Kirschner
Total

16 0.19b
29 0.34a
16 0.19b
3 0.04c
5 0.06 ¢
1 0.01c
14 0.16 b
1 0.01c
85 0

Letras diferentes indican diferencias estadisticas para p<0.001 con una F = 10.48

rigido, es vital para neutralizar las fuerzas de
flexion y rotacién (20). Una de las ventajas de
este sistema es minimizar el nUmero de pines de
transfijacion debido a la estabilidad que
garantiza la colocacién del clavo intramedular
al fijador externo reduciendo las fuerzas que
acttan sobre la fractura (11).

Los caninos operados por fracturas de fémur
comenzaron a usar el miembro afectado y a
dejar de claudicar con un promedio de 15,79
dias, oscilando el inicio de la funcion de la
extremidad entre 3y 39 dias con una desviacion
estndar de 7,9 y un alto coeficiente de
variacion (50,03 %).

El 52 % de los pacientes inicio la
funcionabilidad de su extremidad y dej6 de
claudicar en los primeros 14 dias posoperatorio
y el 39 % de los casos entre 15 y 28 dias, sin
diferencias estadisticamente significativas.
Estos, a su vez, presentaron diferencias
significativas (p<0,001) con los animales que
dejaron de claudicar entre 29 y 42 dias, los que
representaron solo el 8 % del total de caninos.
Al analizar la proporcion acumulada se puede
afirmar que el 92 % de los caninos sometidos a
cirugia comenzaron a caminar correctamente
antes de los 28 dias posquirurgico (Tabla 5).

Al comparar los tres sistemas de
osteosintesis méas frecuentes, en funcion a la
evolucion posoperatoria y al inicio de la

funcién de la extremidad (Tabla 6), se pudo
constatar que en los pacientes donde se uso
clavo intramedular como Unico implante
comenzaron a usar la extremidad operada entre
cinco y 22 dias con un promedio de 12,87 dias
y un ES de 1,31.

Es importante sefialar que las fracturas
estabilizadas con clavo intramedular y un tutor
externo  independiente, como  sistema
neutralizador de las fuerzas de torsion, dejaron
de claudicar entre 4 y 25 dias con promedio de
13,87 dias. Estos sistemas presentaron
diferencias significativas (p< 0,001) al realizar
la comparacion de medias con los pacientes
donde el “tie-in” fue el sistema utilizado, los
cuales iniciaron el uso del miembro entre 5y 39
dias con promedio de 29,14 dias posoperatorio.

El uso rapido de la extremidad en el
posoperatorio depende de varios factores, como
son las condiciones prequirurgicas, la magnitud
de la lesion Osea y de tejidos blandos
adyacentes, la ubicacién del trauma, el uso
correcto de analgesia (21) que influyen sobre el
tiempo de claudicacion y del uso del miembro
afectado.

Entre otros elementos que se tuvieron en
cuenta, esta una correcta técnica de asepsia y
antisepsia y el manejo posoperatorios de los
pacientes con una combinacion de analgésicos,
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TABLA 5. Inicio de la funcionabilidad de la extremidad operada. / Movement of the limb after
surgery.

Inicio de la funcion de .. Proporcién
. n Proporcion
la extremidad acumulada
<14 dias 44 0.52a 0.52
>15 < 28 dias 33 0.39a 0.92
>29 <42 dias 7 0.08 b 1
Total 84 1

Letras diferentes indican diferencias estadisticas para p<0.001 con una F = 19.34

TABLA 6. Comparacion de tres sistemas de osteosintesis con relacion al uso correcto de la
extremidad (sin claudicacion). / Comparison of three osteosynthesis systems in relation to the
correct use of the limb claudication.

Técnica n X = ES (dias) DS CVv Min Max Varianza
_ Clavo 16  12,87+13la 525 40,79 5 22 27,58
intramedular
Clavo
intramedular 16 13,87+1,35a 5,39 38,85 4 25 29,05
y fijador
“Tie-in” 29 21,14+ 1,70b 9,14 43,22 5 39 83,48
Total 61 17,07 £ 1,06 8,28 48,51 4 39 68,53

Letras diferentes indican diferencias estadisticas para p< 0,001.

antinflamatorios y antibidticos para guiar la
cicatrizacion.

En cada técnica quirargica se abogo por un
correcto protocolo de diseccién y abordaje
quirargico, de monitoreo de los pacientes y el
manejo del dolor posoperatorio, asi como de
garantizar una correcta estabilizacion del foco
traumatico segun el grado de valoracién de la
fractura (bioldgica, mecanica y clinica) (7).

Estos aspectos permiten la reparacion de los
tejidos de manera fisiologica, ademas de
utilizar el menor tiempo en la exposicion de
estos hacia el medio externo (16,22).

En los caninos con clavo intramedular y en
los casos donde se empled, ademas, un fijador
esquelético externo independiente del clavo
intramedular se logré una correcta rigidez y
reduccion de la fractura.

Uno de los factores que puede influir es el
uso de anestesia epidural con anestésicos

locales como la lidocaina en méas del 90 % de
los casos con fracturas del tren posterior.

Con relacion al uso de blogueos anestésicos
loco-regionales, varios autores comentan sobre
la mejoria clinica cuantificable, la reduccion de
la incidencia y la severidad de las
complicaciones, el correcto manejo de la
hemostasia, el retraso de las complicaciones y
de la recuperacion (21-25).

CONCLUSIONES

Se comprobd que las fracturas femorales de
caninos se presentan con mayor frecuencia en
mestizos y machos con menos de cinco afios de
edad. Los traumatismos de  origen
automovilistico, caida de altura y traumas de
origen desconocido fueron los de mayor
proporcion. Ademas, se evidencio un alto
porcentaje de fracturas cerradas y diafisiarias,
de estas las transversas y oblicuas fueron las de
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mayor presentacion. El sistema de osteosintesis
mas usado fue el “tie-in” y fue evidente que los
casos operados con clavo intramedular y clavo
intramedular, con un sistema de fijacion
externo, dejaron de claudicaren menos dias.
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