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RESUMEN

La sacralizacion es una condicion en el cual las vértebras sacras se fusionan
con la ultima lumbar, la cual se puede detectar por un examen radioldgico
complementario. Esta anomalia se encuentra con mayor frecuencia en perros
medianos y se presume que puede tener un origen congénito. Dependiendo
del caso puede ser asintomatico y no presentar ninguna complicacion; no
obstante, en ciertos casos puede desencadenar un conjunto de sintomas tales
como cojera, dificultad de la marcha, contracturas musculares, debilidad del
tren posterior generando y mayor susceptibilidad a las lesiones articulares. El
objetivo de este estudio es determinar la prevalencia de esta patologia
mediante exdmenes radioldgicos. Se llevd a cabo una investigacion
descriptiva y observacional para evaluar la presencia de la sacralizacion en el
centro radiologico Imagen Pet. En el cual, se establecié dentro de un periodo
de investigacion entre octubre del 2023 y enero del 2024, revelando que la
presencia de la patologia mencionada es muy escaza, solo un 6 % de la
poblacién estudiada fue diagnosticada con sacralizacion. Asi mismo, se pudo
evaluar durante este periodo, que no existe relacion con las variables de
riesgo. La sacralizacion es un término poco comun para los médicos
veterinarios y que puede pasar desapercibido en la préactica de clinica diaria,
ya que es poco comun que presente una sintomatologia mortal o llamativa en
los perros. Por tanto, es importante realizar un seguimiento y evaluacion
adecuada de esta anomalia, ya que su deteccion temprana puede prevenir
sus posibles complicaciones asociadas.

Palabras Clave: Canino, sacralizacion, radiologia, proteccion, lumbarizacion,

vertebra
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ABSTRACT

Sacralization is a term in which the sacral vertebrae fuse with the last lumbar,
which can be detected by a complementary radiological examination. This
condition is usually more common in small dogs and is suspected to be
congenital. Depending on the case it can be asymptomatic and not present
any complication, but in certain cases it can lead to cauda equina syndrome,
which presents a set characterized by symptoms such as lameness, gait
difficulty, muscle contractures, weakness of the hind limb generating greater
susceptibility to joint injuries. The objective of this study is to determine the
presence based on this pathology by using radiological examinations.
Therefore, a descriptive study of observational scope was conducted to
evaluate the presence related to sacralization in the radiological center Imagen
Pet. Hence, a research period was established between October 2023 and
January 2024, where it was determined that the presence regarding the
mentioned pathology is very scarce, only 6 % of the studied population was
diagnosed with sacralization. Likewise, it was possible to evaluate during this
period that there is no relationship with risk variables. Sacralization is an
uncommon term for veterinarians and can be overlooked in day-to-day
practice, since it is rare for it to present a fatal or alarming symptomatology in
dogs.

Keywords: Canine, sacralization, radiology, protection, lumbarization,

vertebrae, vertebra.
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1 INTRODUCCION

La sacralizaciéon es un término en la medicina veterinaria en el cual
las vértebras sacras se fusionan con una o mas vértebras lumbares. Esta
presente con mas frecuencia en razas, tales como el Béxer, Bulldogs, Pastor
Aleman y Pugs, se puede detectar a través de examenes complementarios
como las radiografias.

Se presume que esta condicion pudiese ser congénita, evidenciada por
la deformidad en la columna vertebral. Los sintomas asociados abarcan a la
region lumbosacra, rigidez, contracturas musculares, claudicacién de
diferentes tipos y dificultades al caminar. A pesar de que los sintomas puedan
ser similares es fundamental realizar un diagnéstico preciso.

Segun la situacién, la condicién puede ser asintomatica, sin generar
inconvenientes ni dolor en el perro. En la mayoria de los casos, sin embargo,
puede ocasionar molestias al moverse. Los pacientes que se ven afectados
pueden llegar a presentar posturas anormales, cierta cojera, dificultad al
caminar y debilidad en el tren posterior, lo que aumenta la susceptibilidad a
las lesiones articulares.

La sacralizaciéon si bien no es mortal se puede tratar con ciertos
tratamientos, es esencial que se diagnostique lo antes posible para que los
signos no empeoren. Los tratamientos se utilizan para aliviar el dolor y la
inflamacion de la zona e inclusive se puede intervenir quirdrgicamente.

Es importante concientizar a los propietarios para que estén atentos a
los posibles sintomas que puede generar una sacralizacién y acudir a un
médico veterinario para ser evaluado con mas detalle.

Como residentes del area de salud es nuestro deber educar a los
duefos para garantizar la salud y bienestar de sus mascotas, sin olvidar la del
personal médico con la proteccion radiologica la cual es fundamental en la
aplicacion de la radiacion ionizante. Su objetivo principal es salvaguardar la
salud del personal.

Esta se basa en principios cientificos y regulaciones internacionales
gue establecen dosis y normas de seguridad para garantizar que la exposicion
radiolégica se mantenga en niveles seguros, tanto para los trabajadores como

para el paciente.



1.1 Objetivos

1.1.1 Objetivo general.

Determinar la prevalencia de sacralizacion de Canis lupus familiaris

atendidos en el centro radiolégico veterinario “Imagen Pet”.

1.1.2 Objetivos especificos.

° Analizar la sintomatologia de los caninos en estudio, relacionada
con la presencia de sacralizacion.
. Valorar mediante examen radiolégico la presencia de

sacralizacion.

o Relacionar la prevalencia de sacralizacion con los factores de
riesgo de los caninos en estudio
1.1.3 Hipétesis
La prevalencia de sacralizacion en Cani lupus familiaris esta
influenciada por factores genéticos y ambientales, sugiriendo en ciertas razas
y condiciones de tenencia pueden predisponer a la manifestacion de esta

patologia.



2 MARCO TEORICO

2.1 Taxonomia Canis lupus familiaris
Tabla 1 Clasificacion Taxondémica del Canis lupus familiaris

Taxonomia: Perro Doméstico

Dominio: Eukarya
Reino: Amalia
Filo: Cordados
Subfilo: Vertebrado
Clase: Mamifero
Orden: Carnivoro
Familia: Canidos
Género: Canis
Especie: Lupus
Subespecie: Familiaris

Fuente. Quintanilla Lagla, 2023
Elaborado por: El Autor

2.2 Historia de la especie

A lo largo de la historia el perro (Canis lupus familiaris) ha sido uno de
los mas complicados en conocer. Los restos mas antiguos que se han
encontrado datan de 1 400 afios atrds aproximadamente. El origen del perro
y su separacion del lobo con respecto a la condicion evolutiva fue hace 135
000 afios. A la vez manifestando que los lobos convivieron con los humanos
durante centenares de afos, por lo que se aspira de una domesticacion del
perro mucho antes de lo que mencionan en investigaciones arqueoldgicas
(Navas, 2021).

2.3 Sacralizacién

El proceso descrito como sacralizacion hace referencia como la ultima
vértebra lumbar en fusion con el hueso sacro, o como lumbarizacién cuando
la primera vertebra sacra se fusiona con la vértebra lumbar. En algunos casos,
se presentan caracteristicas morfologicas de ambas vertebras, tanto lumbares
como sacras, aunque normalmente la malformacion de estas mismas conlleva
a una fusion entre la dltima lumbar y la primera vertebra sacra normal,

presentandose asi un proceso de sacralizacion (Figura 1) (Madalina, 2020).



Figura 1 Radiografia lumbosacra con sacralizacion
Fuente: (Donald E. Thrall, 2018)

La demonizacién de sacralizacién central se refiere a la fusién con el
sacro, mientras que en los lados puede ser conocida como sacralizacion
transversal, ya sea unilateral o bilateral. En el caso de la sacralizacién central,
la vértebra puede fusionarse de manera sélida o permitir un leve grado de
movimiento debido a la presencia de un disco vestigial L7 (Donald E. Thrall,
2018).

Los animales pueden envejecer sin mostrar sintomas, pero los
problemas surgen cuando la condicion fisica disminuye, especialmente la
fuerza de los musculos abdominales y lumbares. En el caso de la sacralizacién
parcial unilateral, el dolor lumbar tiene a ser mas pronunciado, especialmente
cuando se forma una pseudoartrosis o si el proceso transverso de L7 presiona

de manera permanente contra el hueso de la pelvis (Kealy, 2011).

La fusién parcial representa la forma mas compleja del sindrome de
sacralizacion, ya que genera una alteracion unilateral dificultando el
funcionamiento mecanico de la base de la columna y la unién lumbosacra. La
pseudoartrosis se forma en areas de friccion del proceso transversal contra la
pelvis/sacro (Stiintifice, 2021).



Inicial mente puede evitar el dolor, con el tiempo y actividades fisicas
intensas, la articulacion puede empezar a causar molestias. Los animales que
presentan sacralizacion unilateral tienen méas probabilidades de desarrollar
enfermedad degenerativa en los discos lumbares debido a desequilibrio

biomecanicos a lo largo de la columna vertebral (Ayers, 2012).

Aunque esta condicion suele diagnosticarse sin significancia clinica, se
sabe que la presencia de vértebras transicionales puede implicar mayor
incidencia de enfermedades degenerativas en especial en el segmento
lumbosacro predisponiendo al animal a enfermedades como la cauda equina
(Pegorer Leal, 2023).

De acuerdo con los reportes de Zeballos (2016), las enfermedades
congénitas son aquellas manifiestan desde el nacimiento y pueden afectar al
esqueleto, sin embargo, los signos clinicos no son evidentes hasta que surgen
los problemas en la musculatura. Estos pueden ser unilaterales o bilaterales
en general indoloras, pero posiblemente puede generar claudicaciones
mecénicas, asociandose a menudo con estenosis lumbosacra con una

prevalencia de 3.5 %.

Los estudios elaborados por Ramos (2012), en los cuales dividio a los
pacientes de estudio en 3 grupos referentes a la edad, tomd en cuenta las
siguientes caracteristicas: hasta 1 afio, obteniendo un 0.02 %, de 1 a 8 afios
0 % y mas de 8 afios 0.05 % demostrando de esta manera que no influye en

los resultados el rango etario de los perros.

2.3.1 Unilateral.

La sacralizacién unilateral es mas comun y generalmente afecta a la
altima vértebra lumbar (L7). La fusion se puede dar total o parcial, con el sacro
o el ilion. En algunos casos, puede haber un ligero movimiento debido a un
disco vestigial L7. Los sintomas pueden presentarse de manera asintomatica
hasta que el paciente envejece o su condicién fisica disminuye. (THRALL,
2018)



En relacion con los tipos de sacralizacion unilateral existen la central y
la transversal, donde la central es donde la vértebra lumbar se fusiona con el
sacro y la transversal con el ilion. Al afectar la biomecénica de la columna
vertebral y pelvis encontramos un aumento en el riesgo de presentar dolor

lumbar, artrosis y problemas neurolégicos. (Thrall, 2018)

El tratamiento para la sacralizacion unilateral va a depender de la
gravedad de la condicion y los sintomas que presente el perro. En algunos
casos, no se requiere tratamiento. En otros casos, se pueden utilizar
medicamentos para controlar el dolor y la inflamacién. En casos muy
particulares se puede recurrir a cirugia para corregir esta patologia (Serra,
2024).

2.3.2 Bilateral

La sacralizacion bilateral es una anomalia congenita en perros
carterizada por la fusion de ambas vertebras lumbares con el sacro o el ilion.
Esta condicion es menos comun que la sacralizacion unilateral que solo afecta
una vertebra. La sacralizacion bilateral afecta a la biomecanica de la union
lumbosacra y de igual manera a la columnana vertebral, lo que conlleva a

alteraciones del movimiento y distribucion del peso (Donald E. Thrall, 2018).

Auemntando asi el riesgo de dolores lumbares, artrosis y problemas
neurologicos. Pese a su rareza el tratamiento de una sacralizacion bilateral se
dara de la misma forma como si se tratara de una unilateral la cirugia solo se
toma en cuenta si la patologia causa problemas neurologico graves o dolor
intratable, dada lo compleja y riesgosa que representa la misma (Guaqueta,
2019).

2.3.3 Sindrome de cauda equina.

En el momento que tenemos degeneraciones o afecciones a nivel de
la columna, en especial el segmento lumbosacro, en la mayoria de los casos
puede llegar a generar problemas, siendo la cauda equina uno de los mas
conocidos, a menudo sus sintomas pueden confundirse con una displasia de
cadera (Sulla, 2018).



El sindrome de cauda equina (SCE) es un proceso degenerativo de las
vértebras lumbar (L7) y sacra (S1), presentes en el inicio de la cola.
Retomando los reportes de Leal (2021) la estenosis lumbosacra es
ocasionada por la disminucion en el radio del canal vertebral en esta zona,
manifestandose una compresion, inflamacién, compromiso vascular y posible

destruccion de los nervios espinales y sus raices nerviosas.

Las razas medianas son mas frecuentes en estas anomalias, aunque
las otras tallas tales como las pequefas o grandes no se quedan exentas de
sufrir esta patologia. Las principales manifestaciones clinicas de las
afectaciones de la cauda equina son debilidad muscular, compromiso leve con

los reflejos, alteraciones sensitivas y disfuncién automatica baja (Leal, 2021).

2.3.4 Vertebras transicionales.

Las vértebras transicionales se caracterizan por presentar dos
regiones vertebrales distintas, un ejemplo de esta seria una vértebra la
seccion lumbosacra presentando caracteristicas de ambas regiones tanto de
lumbares como de sacras. Estas malformaciones pueden presentarse de
manera: unilateral o bilateral y en la mayoria de los casos se puede apreciar

una anomalia en conteo de vertebras (Sanchez Garcia, 2021).

Segun los reportes de Sanchez (2021) es comun el hallazgo de
vertebras en las zonas toracolumbares (TL) y LS, aunque esta puede aparecer
en cualquier parte de la columna que exista una unién entre dos tipos de
vertebras. Normalmente son hallazgos incidentales, pero pueden llegar a
generar otro tipo de patologias de caracter degenerativo o producir estenosis

del canal vertebral.

Segun las investigaciones de Fluckiger, (2005) remarcé la asociacion
entre las vértebras transicionales lumbares y el sindrome de cauda equina en
perros (SCE) y que en su poblacién de estudio encontré un 3.5 % de los perros
sin sintomas de (SCE) y el 16.3 % si los present6 (VTL), ademas menciono
que los machos son mas propensos a presentar esta patologia sobre las

hembras.



2.4 Evaluacién del paciente

2.4.1 Examen clinico.

El examen clinico se realiza a través de diversos métodos o maniobras
con el fin de obtener una aproximacion diagndéstica de lo que le aqueja al
paciente, no es un meétodo exacto y puede ser variable, por lo que no va a ser
la Unica herramienta usada para lograr el diagndstico definitivo. Por ejemplo,
el dolor es un signo clinico que puede estar presente en multiples patologias.
(Loor, 2019).

Debido a que uno de los hallazgos clinicos es el dolor lumbosacro, se
procede a palpar toda la columna lumbar. Teniendo en cuenta a Carmona,
(2020) es importante evaluar la articulacion lumbosacra utilizando la extension
elevada de las extremidades posteriores, sin embargo, esta practica puede
generar dolor al paciente.

Si presenta signos clinicos, estos serian los de la cauda equina
reflejando grados de lesion de los miembros posteriores, estas afectaciones
pueden incluir paraparesia, paraplejia, reduccion o ausencia de reflejos
pélvicos. La claudicaciéon, amiotrofia de los miembros, paralisis progresiva,

distribuidos en cuanto al control del esfinter (Escobar Arce, 2020).

2.4.2 Examen radioldgico.

La radiologia es una herramienta no invasiva utilizada en la medicina
veterinaria y que, en muchas ocasiones, aportan un gran peso al momento de
dar un diagnostico definitivo. Para lograr esto se debe asegurar la mejor
calidad de la imagen radiogréfica que reflejan las estructuras anatémicas a
estudiar (Chura, 2021).

Son un tipo de radiacion electromagnética que posee el estado de
interactuar con la materia alcanzando que este se ionice, lo que permite que
los &tomos estén en un estado neutro que causan iones particulas con cargas

positivas y negativas (Gonzalez, 2022).



2.4.2.1 Preparacion del paciente.

Al momento de preparar al paciente, es importante tener en cuenta que
es posible que en el pelaje o la piel encontremos estructuras que puedan
interferir en las imagenes, por lo tanto, se debe retirar todo como collar, arnés,
ropa y otros objetos radiopacos/metalicos que el animal pueda traer consigo
(Vercellini, 2020).

Con el fin de obtener una placa radiografica diagndstica se requiere
gue el posicionamiento del paciente sea el ideal, por lo que se recomienda el
trabajo conjunto de dos personas como minimo. En algunas ocasiones se
puede sedar al paciente para que la manipulacion sea efectiva y asi reducir el
ndmero de imagenes y a la vez disminuir la radiacion innecesaria por exceso

de exposicién al equipo de trabajo y paciente (Barajas, 2019).

2.4.3 Examen tomogréfico.

El tomdgrafo es un dispositivo médico que se compone de un anillo de
gran tamafio con un agujero en el centro y acoplado a una mesa especial, la
tomografia computarizada utiliza los rayos X realizando multiples cortes

transversales de la estructura a estudiar (AKC Affonso, 2018).

Durante la toma de imagenes se coloca el paciente sobre la mesa la
cual se va a deslizar el orificio del anillo, el paciente tiene que permanecer
completamente inmévil por lo que se realiza el estudio bajo sedacion y se
mantiene al animal con monitorizacion constante. La mesa se mueve al
interior del anillo en donde se realizan varias tomas radiogréficas, y de esta
manera, se examina la zona deseada en finos cortes de entre
aproximadamente un milimetro y un centimetro de grosor (Baes & Franco,
2021).

2.4.4 Historia clinica.

La historia clinica recopila cada intervencion, riesgos, consecuencias y
posibles complicaciones, ademas deja una evidencia de la visita, lo cual

facilita al veterinario en la consulta y a evadir posibles inconvenientes. De
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acuerdo con la investigacion de Santiago (2021), la informacion requerida

para la historia clinica se puede conseguir de varias vias.
2.4.4.1 Anamnesis.

La anamnesis consta de mdltiples preguntas detalladas al
propietario/tutor, con el fin de obtener la mayor informacion acerca del
paciente dividiendo en: anamnesis ambiental (entorno, alimentacion, factores
de riesgo), colectiva (relacion con otros animales) e individual, a su vez
dividida en remota (genética, crecimiento, desarrollo, historial médico) y

proxima (fisiologia y tratamientos) (Cordero, 2021).
2.4.4.2 Examen fisico.

Es la tarea del médico veterinario realizar estos examenes, esta debe
ser completa y sistémica. También es importante registrar todos los datos en
la ficha del paciente y el procedimiento, segun los reportes de Valverde (2019)

se empieza por:

e La exploracibn de mucosas oculares y de igual manera las
orales.

e Se palpa orejas y ganglios submandibulares, se comprueba los
ganglios prescapulares y popliteos.

e Se mide el tiempo de retroceso de la piel y se evalia la
musculatura.

e Se toma pulso y se ausculta al paciente.
2.4.4.3 Observacion

Se realiza la observacion de la locomocion del paciente desplazandose
del punto A hacia el punto B, este examen determinara la capacidad de la
mascota en equilibrar su peso entre sus cuatro extremidades. En la mayoria
de los casos el animal nos indica cual miembro es el afectado Medina (2023)

clasifica las claudicaciones en 4 grados:

e Grado I: Ligera sensacion detectada
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e Grado II: Notable, con apoyo del miembro para mantener
equilibrio

e Grado llI: EI miembro afectado es apoyado solo para mantener
el equilibrio

e Grado IV: No hay apoyo y el miembro permanece flexionado
2.4.4.4 Exploracién complementaria.

Los andlisis clinicos o exploracion complementaria abarcan una serie
de pruebas que otorgan informacion a los veterinarios que ayudan a
determinar el diagnostico definitivo tales como: hemograma, bioquimica
sanguinea, test rapidos, biopsias, citologia, uroanalisis y analisis coprolégico
(Estrada, 2022).

2.4.4.5 Diagnd@stico presuntivo.

Se basa en la informacion extraida de las preguntas realizadas
previamente y la exploracion fisica, se determina como un diagnostico
presuntivo porque va de la mano con los examenes de laboratorio y la
evolucion natural de la enfermedad, por lo que no es un diagnéstico definitivo
(Santiago, 2021).

2.4.4.6 Juicio de valor.

El juicio del médico veterinario o prueba que contribuya a establecer un
diagnéstico, prescribir un tratamiento y dejar la constancia en la historia clinica
de la enfermedad. Considerando solo las investigaciones necesarias al caso
pertinente. Basandose en principios personales, no necesariamente estan

definidos por las leyes regionales (Saldivia, 2022).
2.4.4.7 Condicién corporal.

La condicién corporal a veces se puede pasar por alto, no es comun
ver informacion relacionada al peso y rara vez registrado en fichas clinicas.
Ademas, los tutores no se fijan en el peso de sus mascotas y cual deberia ser
el ideal para su tamafo y raza, tomando en cuenta los pesos en una escala
del 1 al 5 (Segami, 2021).
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Las medidas objetivas al momento de evaluar la adiposidad conllevan
a definir la composicion corporal o las cantidades de los distintos
componentes quimicos del organismo. Se pueden usar varios métodos
clinicos para definir y diferenciar las diferentes condiciones corporales las
cuales son: excesivamente delgado (caquexia), bajo de peso (delgado), peso

ideal (optimo), sobrepeso, sobrepeso extremo (obesidad) (Perales, 2023).

GOmez (2019) enfatiza que el peso corporal relativo (PCR),
evaluacion de la condicion corporal (ECC), los andlisis morfométricos y la
medicion de la impedancia bioeléctrica son los recursos que se pueden
emplearse para respaldar el diagnéstico de la condicion corporal. La
clasificacion corporal es relativa a la composicion corporal del animal, se han
evaluado descriptores de la clasificacion y se estiman entre 1y 5, describiendo

como 1 muy delgado, 5 sobrepeso y 3 peso ideal (figura 2).

COMPROBANDO LA CONDICION CORPORAL DE UN PERRO

WD AT A
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lumbaces y todas las baces y las peotub i lumbaces y s protuberanci lumbaces y todas s sobee I cafa torkeica, la 2o

protuberancias Sseas s S50 so0 apreciables. &seas pueden sentirse pero protuberancias &seas son funbar y la base de b cola.
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o pecho. o pecha o pecha. en ¢ drea fumbar y en b bxse del crecimiento abdominal
de lacola

Figura 2 Tabla de condicion corporal de un perro
Fuente: (Gémez Séaez, 2019)

2.5 Proteccion radiolégica

Con el transcurso del tiempo se ha evaluado el modelo para proteger
al personal de la radiacion que emiten los equipos radioldgicos. La progresiéon
de la proteccion radiolégica esta estrechamente ligada a la Comisidn
Internacional de Proteccion Radiolégica (ICRP) (Gonzales, 2018).
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2.5.1 Radiacion.

La practica en la clinica veterinaria ha demostrado una tendencia a
realizar mayores técnicas radiologicas que facilitan dar un mejor diagndstico
presuntivo. Esta técnica de diagnéstico involucra radiacion ionizante para el

personal de veterinaria a diario (Chaves, 2022).

La exposicion a esta radiacion ionizante puede producir dafios ya sea
a corto y largo plazo, lo cual es necesaria la vigilancia radiolégica basados
generalmente en historial dosimétrico y examenes periodicos de salud del

personal a cargo de estas herramientas (Chaves, 2022).

2.5.2 Infraestructura.

Una de las caracteristicas esenciales de las radiaciones ionizantes, es
su capacidad de penetrar la materia, la radiacion va perdiendo parte de su
energia dependiendo del tipo de radiacién, de su energia y de las propiedades
del medio material con el que interaccionan. Lo cual se necesita un blindaje

para el espacio donde va a estar esta radiacion (Arcila, 2019).

Las instalaciones médicas que trabajan con radiacion siempre tienen
una normativa a seguir para su construccién de manera de buscar la mayor
seguridad para el personal de salud publica, paciente y acompafiante evitando
la exposicién accidental. Ganan (2018) manifiesta que los calculos de los

blindajes para las salas de radiologia tienen que ser personalizados.

Segun los reportes de Garcia (2019) los blindajes estructurales o
portatiles aplica para el tipo de equipo. EI calculo incluira unas
consideraciones tales como requisitos del fabricante, carga de trabajo, factor
de uso, factor de ocupacion y los criterios radiologicos para cada barrera y
método de célculo.

2.5.3 Materiales de proteccion.

Al momento de ingresar a la sala y durante la toma de imagenes el
equipo de trabajo debe llevar puesto la proteccién adecuada, toda sala debera

cumplir lo impuesto por el Ministerio de Energia y Recursos Naturales (2022):
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e Mandiles plomados, cuando el mandil protege Unicamente el frente
del manipulador debe contar con un espesor de 0.5 a 0.7 mm de
plomo. Cuando el delantal cubre completamente los costados del
térax y de la pelvis esta permitido un espesor de 0.25 mm de Pb.

e Collarin para proteccion de glandulas tiroideas con un espesor de 0.5
mm de Pb.

e Protectores de gbnadas con espesores equivalentes de 0.5 mm Pb.

e Lentes para proteccién del cristalino, con cristales de un espesor de
0.2 mm de Pb.

e Guantes con espesor equivalente a 0.25 mm de Pb.

e Dosimetro el cual tiene que utilizar el personal involucrado en el area
de radiacion siendo este el representativo de la cantidad de radiacion

que el cuerpo esté recibiendo (Rojas, 2021).

2.5.4 Equipos.

2.5.4.1 Tubo generador de Rayos X.

Es el generador de la radiacién es responsable de crear la imagen, en
base a un procedimiento que implica la aceleracién y posterior frenado
abrupto protones. De esta forma obteniendo los fotones que construyen la
radiacion ionizante, los cuales son acelerados mediante potencias distintas

(KV) llegando a chocar con los &nodos, en donde se libera la energia cinética

como fotones que construyen los rayos X (Ramirez, 2023).
2.5.4.2 Funcion de la coraza.
La coraza cumple con dos funciones segun Garcia (2022):

e Proteccion radioldgica: las corazas se suelen fabricar con plomo para

evitar la emisidbn de rayos X, excepto lo necesario en el haz
(delimitado correctamente por el sistema de colimacion).

e La proteccién eléctrica: el adecuado aislamiento eléctrico que

proporciona la coraza reduce el riesgo de electrocuciones que

genera. La mayoria de estas sustancias incluyen un tipo de aceite
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que cumple la funcién de principal es contribuir a la refrigeracion del

tubo, ademas de servir como aislamiento térmico.
2.5.4.3 Colimador.

Desde el punto de vista de Alvear (2021), el colimador se define como
un disco de plomo con multiples perforaciones. Entre estas perforaciones se
encuentran los tabiques, que se denominan septos, estos son los encargados

de absorber la radiacion dispersa.

2.5.4.4 Tipos de colimador.

Los colimadores pueden ser de tres tipos de energia: siendo baja
(filtrando Unicamente fotones de menos de 200 keV), media (filtrando fotones
entre 200 y 300 keV) y el alta (filtrando fotones de mayor a 300 keV) (Cruz,
2022).

2.5.4.5 Segun su energia filtrada.

Los colimadores pueden ser de 3 tipos segun sus filtraciones teniendo:
baja, media y alta, la baja filtrando fotones Unicamente <200 keV. Los de
energia media filtrando fotones entre 200 y 300 keV ya la energia alta filtrando
anicamente fotones >300 keV. Su diferencia se encuentra en el espesor de

los septos (Arcila, 2019).
2.5.4.6 Segun su sensibilidad.

Segun los reportes de Serrano (2022) la proporcionalidad inversa
indica que cuanta mas superficie expone a la radiacion, mayor es el nimero
de fotones detectados por unidad de tiempo. Esta relacion la define de la

siguiente manera:

e Colimadores de alta sensibilidad/baja resolucién: permiten una

rapida toma de imagen dejando a un lado la calidad de esta. Puede
ser preferencial para estudios dinamicos o los cuales el paciente no

se logra mantener inmévil para la toma de la imagen.
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e Colimadores de alta resolucién y baja sensibilidad: examenes que

requieren un periodo considerable para alcanzar la maxima
definicion, donde la distribucion del radiofarmaco apenas se modifica
con el paso del tiempo.

e Colimadores de resolucion vy sensibilidad media: Son los mas usados

para las practicas diarias.

2.5.4.7 Segun su disposicion de su uso.

e Colimadores paralelos: estos colimadores no modifican el

tamafio de la imagen ni la distorsionan. Por lo que estan
formados por una gran cantidad de agujeros paralelos y por lo
general estdn de manera perpendicular a la cara de los cristales
(Augusto, 2021).

e Colimadores convergentes: esta puede proporcionar una mejor

calidad de imagen por el gran nimero de orificios que convergen
hacia afuera dando una mayor calidad en 6rganos pequefios.
Sin embargo, se prefiere el pinhole (Lima, 2019).

e Colimadores pinhole: posee una forma de cono con un didmetro

mayor o base apoyada al cristal. La cual proporciona una
imagen invertida con una ligera pérdida de resoluciéon en los
bordes utilizados para mejor resoluciébn y observacion de

organos menores como la tiroides (Serrano, 2022).
2.5.4.8 Consola de mando.

A través de esta area se ajustan los parametros radiologicos
necesarios para realizar los examenes, generalmente ubicada en la sala
adyacente al colimador, separada por una pared plomada que protege al
operador de la radiacién que podria escapar desde el interior de la sala de

exploracion (Ramirez, 2023).
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2.5.4.9 Soporte de tubo.

La funcion del soporte de tubo es sujetar el sistema de Rayos X y el
colimador, un sistema de frenos permite posicionar a la distancia y angulo
requerido para realizar el examen. Cuando el soporte va sujeto al suelo se lo
suele llamar columna y por lo general viene sujeto a una mesa radiografica
(Ramirez, 2023).

2.5.4.10 Mesa radiografica.

Lugar donde se posiciona al paciente para la toma de los examenes,
pueden ser fijas 0 moviles, estos variando de forma vertical y horizontal la cual
se usa solo de manera horizontal por las posiciones que se usa en la medicina
veterinaria. La mesa viene dotada con una bandeja porta chasis (Useda,
2022).

2.5.4.11 Receptor de imagen o chasis.

La cara anterior es de fibra de carbono penalizada. Esta fibra tiene la
funcion de atenuar los rayos X que se disparan a la pantalla. Estan destinados
a proteger la placa de la imagen y no a controlar la luz. Posee solo una cara
no foto estimulante por lo que suelen ser de fluoro haluro de bario o de

halogenuros de bario (Perez de Hoyos, 2023).
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3 MARCO METODOLOGICO

3.1 Ubicacion de la investigacion

El presente trabajo se realizo en el centro de diagndstico “Imagen Pet”
ubicado en La Aurora, C.C. Avalon Plaza. Las coordenadas del sitio de
investigacion son — 2.054639, - 79.877459.
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5 X7 Keyboard shortcuts Mapdatamozaxmmoza C'ESIAMms,MaxarTechnologies Terms of Use
Figura 3 UblcaC|on satelltal del centro radiolégico Imagen Pet
Fuente: Maps, (2023)

3.2 Caracteristicas climaticas de la zona

El clima del canton Daule posee una humedad del 80 % y bajando
hasta un 73 % con intervalos de temperaturas entre 31 y 23 grados
centigrados y una precipitacién entre 2mm y 5mm durante el periodo de
octubre y enero. (Meteoblue, 2024)

3.3 Materiales

3.3.1 Material de campo.

o Computadora
o Ficha técnica
o Mandil
o Celular
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o Boligrafo

3.3.2 Material de laboratorio.

e Maquina de Rayos x
e Revelador digital

o Colimador

e Chasis

e Mesa

¢ Mandil plomado

e Collarin plomado

e Guantes plomados

e Lentes plomados

3.4 Tipo de estudio

El estudio tuvo un enfoque descriptivo, correlacional, de alcance
observacional con un corte transversal, para determinar la prevalencia de
sacralizacion en la poblacion de perros que asistieron para un examen de
Rayos X al centro de diagnostico “Imagen Pet” ubicada en La Aurora, C.C.

Avalon Plaza.

Se aplicéd la siguiente férmula para determinar la prevalencia usada por
(Eupati, 2024):

) casos positivos
Prevalencia = x 100
total de la muestra

3.5 Poblacion y muestra de estudio

La poblacion de estudio fueron los perros que asistieron a consulta
radiologica en el centro de diagnostico veterinario “Imagen Pet” ubicado en el
canton La Aurora, C.C. Avalon Plaza. Dentro del tamafio de la muestra fueron

considerados todos los perros que asistieron a consulta radiologica lumbar
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gue manifestaron sintomas y signos asociados a sacralizacion, obteniendo un

total de 100 individuos de muestra.

3.6 Andlisis estadistico

En el estudio realizado, se analizé estadisticamente en el paquete
INFOSTAT vy el programa Excel, estableciendo el comportamiento de las
variables que se relacionan con la presencia de la sacralizacion. Asi mismo,
mediante Chi cuadrado se determind si existia alguna relacién entre la
aparicién de esta condicion con respecto a las variables intrinsecas de los
individuos, tomando como p-valor 0.05 como nivel de significancia.

3.7 Método de abordaje

3.7.1 Recopilacion de datos e imagenes.

Se llevaron a cabo varias preguntas a los propietarios de los pacientes
a los que se les realizaba radiografias lumbares en el centro de diagnostico
veterinario. En la ficha técnica se incluyeron datos basicos de la mascota tales

como: edad, raza, sexo y sintomas.

3.7.2 Toma de imégenes.
La primera toma del estudio se focaliz6 en la vista ventro-dorsal de la

cadera del paciente ubicando esta parte sobre el chasis, estirando los
miembros anteriores hacia craneal y los miembros posteriores hacia caudal,
una vez el haz del rayo se encuentre en el centro de la pelvis se toma la

imagen.

Si el paciente manifesté dolor por la posicién requerida, se necesitd de
un procedimiento de sedacion bajo supervision del médico veterinario para
lograr la mejor toma con la menor cantidad de intentos posibles. Tomando en

cuenta las siguientes condiciones al momento de realizar la placa:

o Pelvis simétrica

o Los fémures deben aparecer paralelos

o Las rotulas deben aparecer alineadas con la tréclea
femoral
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o En la placa debe aparecer pelvis completa y rodilla

Para la segunda toma siendo el latero lateral de cadera, se ubico al
paciente sobre la mesa, el chasis se colocé por debajo de la cadera y se
procedié a colocar al paciente lo mas recto posible para lograr observar las

vértebras lumbares.

Luego se procedié al analisis de las tomas radiologicas en busqueda
de las alteraciones estructurales que identifiquen la presencia de sacralizacién

en el canino de estudio.

3.8 Variables

3.8.1 Variables dependientes.
Sacralizacion

e Presencia
e Ausencia
Tipo de sacralizacién.
e Unilateral
o Central
o Transversal

e Bilateral

3.8.2 Variables independientes.
Edad

e Categoria A: menores 1 afio
e Categoria B: de 1 afio hasta los 8 afios

e Categoria C: mayores de 8 afios

Sexo
e Macho
e Hembra

Raza por tamafio
e Pequeia

¢ Mediana
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Grande

Signos

Contractura muscular

Si
No

Claudicacioén

Grado I: Ligera sensacion detectada

Grado II: Notable, con apoyo del miembro para mantener

equilibrio

Grado llI: EI miembro afectado es apoyado solo para mantener

el equilibrio

Grado IV: No hay apoyo y el miembro permanece flexionado

Dificultad al levantarse

Si
No

Dolor lumbosacro

Si
No

Ataxia de extremidades posteriores

Si
No

Tipo de tenencia

Interior
Exterior

Mixto
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4 RESULTADOS

En el presente estudio, se examinaron 100 pacientes que acudieron al
centro de radiologia por una placa de la zona lumbosacra. El grupo de muestra
estaba compuesto por 50 macho y 50 hembras. Los pacientes se dividieron
en 3 grupos segun si edad: grupo A (hasta 1 afio), grupo B (1afios -8 afios) y
C (8 afios en adelante).

Entre los sintomas observados en el presente estudio de los 6 casos
positivos, la claudicacion fue el mas destacado, siendo el tipo 1l el mas comun,
presentandose en 4 de los 5 casos que presentaron dicho signo. Estos
hallazgos revelan la prevalencia de sacralizacion en los caninos atendidos en
el centro de imagenes “Imagen Pet” en el periodo que abarcé desde octubre
del 2023 hasta enero del 2024.

4.1 Prevalencia de sacralizacion de Canis lupus familiaris atendidos en

el centro radiolégico veterinario “Imagen Pet”

Segun los resultados presentados en la Figura 4, dentro de los 100
pacientes que se sometieron a estudios de radiografia debido a la presencia
de sintomas relacionados con la sacralizacion, Gnicamente se confirmé un 6

% de casos, demostrando asi una prevalencia baja.

m Ausencia mPresencia

Figura 4 Prevalencia de sacralizacion de Canis lupus familiaris
Elaborada por: El Autor
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4.1.1 Analisis del tipo de sacralizacion unilateral.
En el analisis de los tipos de sacralizacion unilaterales mostrados en la

Figura 5 se puede observar que el 100% de los pacientes presentaron una
sacralizacion transversal, segun las evaluaciones Yy observaciones

radioldgicas realizadas.

120%

100%

100%

80%

60%

40%

Tamano de muestra

20%
0%

0%
Central Trasversal

Figura 5 Analisis de tipo de sacralizacién del presente estudio
Elaborada por: El Autor

4.2 Analisis de la sintomatologia de los caninos en estudio, relacionada

con la presencia de sacralizacion

En el andlisis de variables mostradas en la Figura 6 se determin6 que
el sintoma mas comun dentro de la patologia presentada fue la claudicaciéon
de uno de los miembros posteriores, obteniendo 5 de los 6 casos, 4 casos de
ataxia de estos mismos miembros, 2 casos de contractura muscular y un
paciente que no presentod sintomas relevantes de la patologia. Ninguno de los
pacientes con sacralizacion presentd dificultad al levantarse ni dolor

lumbosacro a la inspeccion.
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Ataxia de extremidades posteriores [N

Dolor lumbrosacro 0

Dificultad al levantarse 0

Claudicacion [IIEEGEE
Contractura muscular | NENEGEE

Figura 6 Sintomatologia en los caninos estudiados
Elaborada por: EI Autor

4.3 Andlisis del tipo de claudicacion con respecto a la sacralizacion

Dentro del sintoma mas frecuente existe una subclasificacion de
acuerdo con los tipos de claudicacion categorizados en la Figura 7, en la cual
de todos los pacientes que la presentaron, en 4 pacientes se observo
claudicacion tipo Il y solamente un paciente tipo I. Ningun paciente mostré
claudicaciones tipo lll y V.

Tipo | Tipo Il Tipo 1l Tipo IV

Figura 7 Frecuencia de los tipos de claudicacién en pacientes con sacralizacién
Elaborada por: EI Autor

26



4.4 Valoracion mediante examen radiologico

De acuerdo con los resultados obtenidos en la Figura 8, se pudo
valorar representando cada valoracion por color; pérdida de espacio
intervertebral entre L7 y S1 (L7S1), las apdfisis o vértebras lumbares pueden
estar reducidas y anchas y pueden estar incorporadas de grado variable a las
articulaciones sacroiliacas (AVLAS), en la posicidon ventro dorsal (VD) las
apofisis espinosas de los segmentos sacros 2do y 3ro parecen estar
desplazados hacia caudal (AEC).

Las apofisis transversas (AP), la pelvis puede ser asimétrica a pesar de
que la columna vertebral se encuentre recta (morado) y espacio discal
aparente entre el 1er y 2do segmento sacro el cual normalmente se encuentra
fusionado (ED1RO2DO).

mL7S1 mAVLAS mAEC mAT mPA mED1RO2DO

Figura 8 Valoracion radioldgica en relacion con sacralizacion
Elaborada por: El Autor

4.5 Relacion de la sacralizacion con los factores de riesgo de los caninos

en estudio

4.5.1 Grupo etario con relacién a la sacralizacion.

De acuerdo con los resultados de la Figura 9 con respecto a los grupos
etarios se obtuvo que 4 de los 6 casos fueron del grupo B (entre 1- 8 afios).
De acuerdo con el Chi cuadrado no existe dependencia entre la prevalencia
de sacralizacion y la edad en el presente estudio.

27



45
40
35
30
25
20
15
10

(3]

A B C
mPRESENCIA ®AUSENCIA

Figura 9 Grupo etario en relacion con sacralizacion
Elaborada por: El Autor

4 5.2 Tamafno del canino relacionado con la sacralizacion.

Con respecto a los resultados de la Figura 10, no demostraron una
relacion con el tamafio del paciente, dado que fueron muy variados,
obteniendo en pequefios 2, medianos 3 y 1 en grandes. De acuerdo con el
Chi cuadrado no existe dependencia entre la presentacién de la sacralizacion
y el tamafo del paciente en el presente estudio.

45
40
35
30
25
20
15
10

S5}

Pequenio Mediano Grande

M Presencia ™ Ausencia

Figura 10 Clasificacion de los caninos por tamafio y presencia de sacralizacion
Elaborada por: El Autor
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4.5.3 Tenencia del paciente y su relacion con la sacralizacion

Con respecto a la tenencia del paciente, los resultados de la Figura 11
muestra 3 positivos en la tenencia en interior, 2 con tenencia exterior y 1 en
tenencia mixta. De acuerdo con el Chi cuadrado no existe dependencia entre

la sacralizacion y el lugar de tenencia.

. 10
Mixto
1

52

Interior .

. 32
Exterior l

0 10 20 30 40 50 60
Ausencia ®mPresencia

Figura 11 Tipo de tenencia en relacién con sacralizacion
Elaborada por: El Autor

4.5.4 Sexo del paciente y su relacion con la sacralizacion.
En relacion con el sexo de los pacientes y la prevalencia de

sacralizacion, se observaron 2 hembras y 4 machos, como se muestra en la
Figura 12. Segun el analisis de Chi cuadrado del presente estudio, no se
encontré evidencia de dependencia entre la prevalencia de sacralizacion y el

sexo en los individuos.
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Elaborada por: El Autor
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5 DISCUSION

Segun los resultados estadisticos sobre la sacralizacion en la poblacion
estudiada durante el periodo establecido, se observé una prevalencia del 6 %.
Esta cifra en semejanza de hallazgo de Gong (2020), cuya investigacion
registro un valor del 9.2 % en relacion con la presencia de sacralizacion en los

Canis lupus famiiaris.

Tomando en cuenta la variable del grupo etario, el mayor nimero de
casos se obtuvieron en el grupo B (1afio - 8 afios) con un total de 4 pacientes,
Sin embargo, estos hallazgos sustentan los resultados de Guaqueta (2019),
quien reporté su mayor numero de casos de sacralizacion en el mismo grupo

etario.

En relacion con la distribucion del sexo en la poblacién respecto a la
patologia en cuestion, se observd una proporcion de 2 hembras por cada 4
machos, siendo estos resultados semejantes a la informacion proporcionada
por Guaqueta (2019) por el valor que reflejan sus resultados en machos.
Segun dicho estudio presentan una mayor predisposicion, presentando el 2 %

(1/55) de los casos, mientras que las hembras constituyen el 0 % (0/55).

Finalmente, en relacion con la variable del tamafio, los resultados
indicaron una ligera predisposicion por animales de tamafio mediano,
sumando un total de 3 casos. Este hallazgo contrasta con la investigacion de
Moeser (2017), donde la raza grande fue la mas predominante, contabilizando
119 pacientes en su muestra, de los cuales 32 presentaron la patologia en

cuestion.
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6 CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1 Conclusiones

Para finalizar el estudio, se pudo concluir que la prevalencia de la
sacralizacion en los pacientes muestreados es muy escasa, dado que de los
100 pacientes muestreados solo 6 de ellos presentaron sacralizacion,

representando solo el 6 % de la poblacion determinada para la investigacion.

Sin embargo, es una patologia importante en el ambito de la medicina
veterinaria. En muchos casos su desconocimiento lleva a que pase
desapercibida, en la mayoria de los casos, los sintomas pueden manifestarse
como claudicaciones de tipo I, ataxia de los miembros posteriores y
contractura muscular. Es importante destacar que no se presentaron dificultad

para levantarse y dolor lumbosacro.

Ademas, en el estudio, los exdmenes radiolégicos surgieron como el
método mas habitual para detectar la sacralizacién, por su implicacion practica
y asequibilidad. Es importante resaltar que durante todo el trayecto se
mantuvieron estrictas las medidas de bioseguridad al momento de manipular
y realizar las tomas debidas, tanto para la seguridad del paciente como para

el personal médico.

Asimismo, los factores de riesgo se determinaron para este estudio,
sexo, tamafio, tenencia y edad, los cuales no mostraron una relacion
significativa con la sacralizacion segun los andlisis estadisticos. Por lo tanto,
son condiciones que no influyen al desarrollo de esta patologia, lo que sugiere
que la sacralizacién se considera como una anomalia congénita, segun

poblacién observada en esta investigacion.

6.2 Recomendaciones

Es importante identificar los patrones de una sacralizacion mediante el
estudio radiolégico. Es recomendable agregar los rayos X a los examenes
anuales a los pacientes, por el hecho que hay patologias de columna las

cuales no parecen presentar sintomatologia en etapas tempranas incluyendo
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la sacralizacidon. En caso de que se presente esta anomalia, estar al pendiente

de cualquier sintomatologia para llevar a cabo el tratamiento pertinente.

En definitiva, es importante tomar en cuenta las medidas de seguridad
al momento de realizar los examenes de radiologia, debido a la alta exposicion
a la radiacion ionizante, tanto el paciente, personal médico y la radiacién de
fuga al medio ambiente que se emite al momento de realizar estas imagenes.
Se debe determinar un protocolo con los materiales necesarios como: los
mandiles plomados, collarines y el dosificador el cual tiene que ser medido

cada cierto tiempo con las empresas validadas en cada pais.
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Anexo 3

Elaborado por: El Autor

Anexo 4

Imagen Pet

CENTRO RADIOLOGICO VETERINARIO

INFORME RADIOLOGICO

PACIENTE: ROSADO PINKY

MEDICO REFERENTE: VETERINARIA GENESIS
EXAMEN: RAYOS X VETERINARIA DE PELVIS
FECHA: 2023-10-02

En el estudio radicgréfico de columna lumbar y cadera con proyecciones laterales derecha y ventro dorsales se cbserva

o siguiente:

Cuerpos vertebrales lumbares sacros y coceigeos mantienen alineacién y altura, no espondilesis ni espondiltis, no se

visualizan fisuras ni fracturas. Se contabilizan ocho vértebras lumbares: sacralizacion y/o lumbarizacién del sacro.

Estructuras dseas que conforman la cadera no presentan cambios radiogréficos, no fisuras i fracturas, articulaciones
y i sin cambios

Cabezas y cuellos femorales presentan adecuada opacidad y morfologfa. No cambios degenerativos.

Patela de miembro posterior derecho se observa desplazada hacia medial: luxacién patelar.

Conclusiones:

Vertebra transicional lumbar: izacién del sacro ylo

Luxacién patelar.

*La sacralizacion puede generar sindrome de cauda equina.

Correlaciénese con hallazgos clinicos
Si los signes clinicos contintian se recomienda realizar estudios complementarios

YY)

Dr. BUCHELI ORELLANA KARLA PAOLA
VETERINARIA/
Reg. Senescyt 104020171877215

Elaborado por: El Autor
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Anexo 5

Elaborado por: El Autor

Anexo 6

) 4Magen r

CENTRO RADIOLOGICO VETERINARIO

Ticket : 0000028975 g0

Elaborado por: El Autor
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Anexo 7
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Anexo 8

Elaborado por: El Autor
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Anexo 9

Elaborado por: EI Autor

Anexo 10

VD/DER

Elaborado por: El Autor
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Anexo 11

VD/DER

por: EIl Autor

Anexo 12

Elaborado por: El Autor
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Anexo 13

VID/DER

Eiaborado por: £l Autor
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