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RESUMEN

En base a los exdmenes radiolégicos realizados en la Clinica Quirurgica de la Facultad de Veterinaria de
la Universidad de Murcia, durante el periodo comprendido entre 1985-1990, se analizan los casos de cojeras
en perros producidas por las enfermedades del desarrollo.
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ABSTRACT

Lameness in dogs caused during the period of skeletal maturation was analyzed on the basis of radiologic
examinations carried out during 1985-1990 at the Surgery Clinic of the Veterinary Faculty, University of
Murcia.

Key words: Lameness, bone, joint diseases, skeletal maturation, dog.

INTRODUCCION enfermedades del desarrollo, exceptuando
aquellos casos que han sufrido traumatismos

En la especie canina, y en los animales jove- (MORGAN, 1982; METCALF, 1986).
nes, las causas mds frecuentes de cojera son las Estas enfermedades no se presentan en el
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nacimiento del animal pero aparecen durante el
desarrollo del esqueleto, teniendo una alta inci-
dencia de presentacion (MORGAN, 1982) y en-
globandose en esta denominacién: osteocondro-
sis, displasia de cadera, enfermedad de Legg-
Calve-Perthes, osteodistrofia hipertréfica, pa-
nosteitis e hiperparatiroidismo nutricional se-
cundario (METCALF, 1986). Dentro de la os-
teocondrosis se incluye la no unién de la apdfisis
ancénea y de la apéfisis coronoides (OLSSON,
1980, METCALF, 1986).

La etiologia de estas enfermedades estd poco
aclarada, aunque se sugiere que se producen
como resultado de factores genéticos, hormo-
nales y nutricionales, bien individualizados o
en combinacion (METCALF, 1986; KOPER,
1988), debido a que la mayoria de ellas pre-
sentan signos radiograficos tipicos (RISER,
1964; METCALF, 1986), el diagndstico defi-
nitivo debe ser radiolégico, realizando las
proyecciones adecuadas para cada enfermedad
(CLAYTON, 1985).

En este trabajo, nuestro objetivo es realizar
un estudio de los casos de cojeras en perros,
producidas por las enfermedades del desarrollo
durante el periodo 1985-1990, en base a los
exdmenes radiolégicos.

MATERIAL Y METODO

Durante el periodo 1985-1990, la Clinica de
la Facultad de Veterinaria de la Universidad de
Murcia atendié a 1.100 perros de diferentes ra-
zas y edades. El presente estudio se limita a
aquellos animales en los que en base a la edad,
historia, hallazgos clinicos y radiogrificos se
diagnosticaron enfermedades del desarrollo.

El examen clinico se llevé a cabo mediante
la inspeccién y palpacion de las extremidades
afectadas, observando si existia alteracion en la
marcha, dolor, inflamacién o crepitacién al ma-
nipularlas.

La exploracion radiografica, se realizé bajo
tranquilizacion o anestesia general dependiendo
de las caracteristicas del animal. Las proyec-
ciones empleadas dependian de la zona a ra-
diografiar y de la enfermedad sospechada
(Cuadro 1). Para conseguir la posicién adecua-
da del animal nos ayudamos de sacos de arena,
cuiias de goma y estativos. En todos los perros
se utilizaron parrillas antidifusoras moéviles, va-
riando el tipo de pantallas de refuerzo segin la
raza, asi en razas grandes y gigantes se emplearon
chasis con pantallas de tierras raras y en los otros
casos pantallas universales (CLAYTON, 1985).

Cuapro 1
PROYECCIONES EMPLEADAS SEGUN LA ENFERMEDAD

ENFERMEDAD

PROYECCION

AUTOR/ES

Osteocondrosis del hombro
No unién de la apéfisis ancénea

Osteodistrofia hipertréfica
Enf. Legg-Calve-Perthes

Displasia de cadera

Lateral (L)

Lateral con el

codo flexionado
Anteroposterior (AP)
y Lateral (L)
Ventrodorsal (VD)

Ventrodorsal (VD)
Ventrodorsal en
posicion de la rana

CALLAHAN y ACKERMAN (1985)
FARROW (1987)

FARROW (1987)
RENDANO (1980)

FARROW (1987)
RENDANO y RYAN (1985)
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El diagnéstico se realizé en base a los exd-
menes radiogréfico y clinico junto a la edad del
animal (KOPER, 1988).

RESULTADOS
Edad, Sexo y Raza (Cuadro 2)

La edad oscil6 entre los 3 y 16 meses. El
80% de los casos eran machos y el 20% hem-
bras. El Pastor Aleman fue la raza mas afectada.

Sintomas e inicio de los mismos (Cuadro 3)

Las cojeras fueron progresivas, siendo uni-

laterales (45%) o bilaterales (55%), afectando a
las extremidades anteriores (30%) o posteriores
(70%). Algunos casos presentaban ademas do-
lor a la palpacién (85%) e inflamacién (5%) de
los tejidos circundantes.

En el 40% de los casos los animales vinieron
a consulta en el primer mes de presentacion de
la cojera, sin embargo hubo un 15% que se
atendieron a los 6 meses.

Distribucion de las enfermedades y frecuen-
cia de presentacion

Se representan, en el Cuadro 4, el nimero
total de perros a los que se les diagnosticé una
enfermedad del desarrollo durante los afios 1985-

Cuabro 2
EDAD, RAZA Y SEXO DE LOS ANIMALES

CASO EDAD’ SEXO RAZA

1 13 Macho Pastor Aleman

2 10 Macho Spaniel Bretén

3 16 Macho Pastor Alemdn
4 8 Hembra Pastor Aleman

5 10 Macho Pastor Aleman

6 4 Macho Podenco

7 6 Macho Mestizo

8 12 Macho Mestizo

9 7 Macho Spaniel Japonés
10 12 Macho Pekinés
11 3 Hembra Pastor Aleman
12 7 Macho San Bernardo
13 15 Macho Pastor Aleman
14 16 Macho Pastor Alsaciano
15 6 Hembra Pastor Aleman
16 6 Hembra Pastor Aleman x Mastin
17 8 Macho Pastor Aleman
18 12 Macho Pastor Aleman
19 5 Macho Pastor Alemdn
20 3 Macho Pastor Aleman

. La edad de los animales se expresa en meses.
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CuaDbro 3

LOCALIZACION, INICIO DE LA COJERA Y DIAGNOSTICO DE CADA UNO DE LOS CASOS
EN ESTUDIO

CASO  LOCALIZACION DE LA COJERA INICIO EDAD? DIAGNOSTICO
COJERA?

| extr. anterior derecha 6 13 OSTEOCONDROSIS DEL HOMBRO *
2 extr. anterior derecha | 10 OSTEOCONDROSIS DEL HOMBRO *
3 exirs. anteriores/atrofia muscular 6 16 NO UNION APOFISIS ANCONEA &
4 con abduccion ext.anter.derecha 2 8 NO UNION APOFISIS ANCONEA &
5 extr. anterior derecha 1 10 NO UNION APOFISIS ANCONEA *

6 extrs.anteriores curvadas/mal apoyo 2 4 OSTEODISTROFIA HIPERTROFICA &
7 extr. posterior izquierda | 6 ENF. LEGG-CALVE-PERTHES #

8 extr. posterior derecha 3 12 ENF. LEGG-CALVE-PERTHES *

9 exir. posterior izquierda 112 7 ENF. LEGG-CALVE-PERTHES *

10 extr. posterior izquierda 3 12 ENF. LEGG-CALVE-PERTHES *

11 camina mal del tercio posterior l 3 DISPLASIA DE CADERA &

12 caida del tercio posterior 1 7 DISPLASIA DE CADERA &

13 dificultad para saltar y dolor 6 15 DISPLASIA DE CADERA &

en las extr. posteriores

14 de ambas extrs. posteriores 4 16 DISPLASIA DE CADERA &

15 dificultad al andar del tercio posterior 1/2 6 DISPLASIA DE CADERA &

16  caida del tercio posterior 2 6  DISPLASIA DE CADERA &

17 extrs. posteriores 3 8 DISPLASIA DE CADERA &

18 extrs. posteriores 3 12 DISPLASIA DE CADERA &

19 extr. posterior derecha 2 5 DISPLASIS DE CADERA *

20 extr. posterior izquierda 1 3 DISPLASIA DE CADERA #
* Expresado en meses  * Unilateral & Bilateral

FiGura 1. Proyeccién lateral de la articulacion del hombro de un Pastor Alemédn de 13 meses con Osteocon-
drosis del hombro. Zona radiotransparente como consecuencia de un defecto subcondral (flecha).

FiGura 2. Proyeccion lateral de la articulacién del codo de ambas extremidades (a: derecha, b: izquierda,
¢: ampliacion de la izquierda) de un Pastor Alemén de 8 meses con No Unién de la Apéfisis Ancénea. Linea
radiotransparente con bordes esclerdticos (flecha).

FiGura 3.

Proyeccién lateral de la articulacién del codo de un Pastor Aleman de 16 meses con No Unién de
la Apéfisis Ancénea. Linea radiotransparente con bordes escleréticos y osteoartrosis (flecha).
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1990, junto con la frecuencia en que se presentd
cada enfermedad comparado con el nimero to-
tal de perros observados, los que tenian cojera
producidas por diversas causas (sin fracturas)
en edades comprendidas entre el nacimiento y
los 16 meses y los de enfermedad del desarrollo.

Caracteristicas de los animales, hallazgos
clinicos y radiograficos

Osteocondritis/Osteocondrosis del hombro

Los dos casos diagnosticados eran de razas
medianas, Pastor Aleman y Spaniel Bretén, de
13 y 10 meses respectivamente, y los dos ma-
chos. Se presentaron en consulta con una cojera
insidiosa unilateral que en los dos casos afecta-
ba a la extremidad anterior derecha desde hacia
6 meses en el Pastor Alemdn y | mes en el
Spaniel Breton, la cojera incrementaba cuando
el animal hacia ejercicio.

A la exploracion fisica mostraron dolor a la
hiperflexién e hiperextension del hombro. Se
realizaron radiografias de la articulacién (Cua-
dro 1), observandose una zona radiotransparen-
te localizada en la parte caudal de la cabeza
humeral que se debe al defecto subcondral
(Fig. 1).

No union de la apdfisis anconea

También se le denomina displasia de codo
(CARLSON y SEVERIN, 1961).

La raza a la cual se diagnosticé era exclusi-
vamente el Pastor Aleman (Cuadro 2). Estos
animales presentaban cojera intermitente, en dos
casos bilateral y el otro unilateral, siendo la
extremidad afectada la izquierda (Cuadro 3). En
los tres animales la cojera se exacerbaba con el
ejercicio. El animal de 8 meses, en la marcha,
colocaba el codo en abduccion.

En la exploracién de todos los animales se
notaba una crepitacién de la articulacién, que-
Jjandose al forzarla tanto en la hiperflexién como

en la hiperextensién. La crepitacién era mucho
mas evidente en el animal de 16 meses.

Los signos radiogrificos que apreciamos
fueron: una linea radiotranspartente entre la
apofisis ancénea y el cubito con los margenes
esclerédticos a lo largo de la linea de division
(Fig. 2). También se observé en el Pastor Alemén
de 16 meses una osteoartrosis (Fig. 3) como
consecuencia de la alteracion articular.

Osteodistrofia hipertréfica

También se conoce como osteopatia metafi-
saria o enfermedad de Moeller-Barlow (WAT-
SON, 1990).

Solamente hemos observado un caso de esta
enfermedad en un Podenco de 4 meses de edad
(Cuadro 2) , el cual trajeron a la consulta porque
tenia una deformacién de las extremidades ante-
riores con mal apoyo. A la palpacion presentaba
dolor a nivel de la zona metafisaria del cubito,
radio y tibia (bilateral), dicha zona estaba infla-
mada, el animal no queria moverse y tenia hi-
pertermia. Los sintomas de inflamacién de la zona
metafisaria habian empezado hacia dos meses.

Radiogréaficamente, observamos en la tibia
un ensanchamiento y una banda irregular radio-
transparente en la zona metafisaria (Fig. 4a), sin
embargo en el ciibito se aprecié un modelo des-
tructivo parecido al observado en osteosarco-
mas y osteomielitis (Fig. 4b).

Enfermedad de Legg-Calve-Perthes

Esta alteracion se conoce también como ne-
crosis aséptica o avascular de la cabeza femoral
y como coxa plana (WATSON, 1990).

Se diagnosticaron cuatro casos de necrosis
aséptica de la cabeza femoral (Cuadro 4). Las
razas en las cuales se presenté fueron pequenas
(Cuadro 2), dos mestizos, de 5 y 7 Kg de peso,
un Pekinés y un Spaniel Japonés. Los dos pri-
meros vinieron a la consulta a la edad de 12
meses, sin embargo, hacia aproximadamente 3
meses que el duefio habia observado la cojera.
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FiGura 4. Proyeccion lateral de la articulacion tibio-tarsiana (a), proyeccion lateral de la parte distal del
cibito y radio (b), de un Podenco de 4 meses de edad con Osteodistrofia Hipertréfica. Linea irregular
radiotransparente (flecha), ensanchamiento y modelo destructivo (estrella).

Los otros dos tenian 6 y 7 meses pero cojeaban
desde hacia un mes.

La cojera era permanente, siendo unilateral
de la extremidad posterior izquierda, en tres
casos, y de la derecha, en el otro (Cuadro 3). A
la palpacion los cuatro presentaban dolor, sobre
todo al realizar la abduccién, aprecidndose, en
este momento, también una crepitacion.

En las radiografias observamos una dismi-
nucion de la densidad de la cabeza con engro-
samiento del cuello femoral (Fig. 5). En un
caso se apreciaban unos focos radiotranspa-
rentes que coincidirfan con un estadio mds
avanzado, observdndose también unas irregu-
laridades en la parte dorsal de la cabeza como
resultado de la fragmentacién del trabeculado
epifisario (Fig. 6).

Displasia de cadera

Ha sido la enfermedad mads frecuente (Cua-
dro 4) y el Pastor Alemdn la raza de mayor
presentacion (70%).

La sintomatologia clinica variaba amplia-
mente (Cuadro 3), desde una simple cojera re-
pentina unilateral, pasando por animales que te-
nian dificultad al andar o saltar; hasta aquellos
que no se sostenian del tercio posterior. De los
10 casos, 8 fueron bilaterales y dos unilaterales.
Al realizar la palpacién de la articulacién mos-
traban dolor, presentando tres de ellos positivo
el signo de Ortolani.

A nivel radiolégico los signos primarios que
evidenciamos son una pérdida de profundidad
del acetdbulo y un pequefio aplanamiento de la
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cabeza femoral (Fig. 7), posteriormente se apre-
cia la subluxacién de la cabeza femoral y cam-
bios degenerativos, evolucionando hacia un
modelo de artrosis mas tradicional (Fig. 8).

DISCUSION

El diagnéstico de las cojeras consecuencia
de las enfermedades del desarrollo se basa en
las caracteristicas del animal, datos clinicos, lo-
calizacion de la lesién y como diagnéstico de-
finitivo los signos radiogrificos (KOPER, 1988).
Este tipo de alteraciones se presentan durante el
primer afio de vida y en perros de razas grandes
y gigantes (METCALF, 1986) exceptuando la
necrosis aséptica de la cabeza femoral que apa-
rece en perros menores de 12 Kg (LEE, 1980) y
la osteocondrosis del hombro que puede apare-
cer también en razas medianas (OLSON, 1980).
En nuestra experiencia hubo cuatro animales a
los que se les diagnosticé la alteracién después
del afio de vida, sin embargo, cojeaban desde
hacia meses (Cuadro 3), lo cual nos indica que
muchas veces el diagnéstico y el tratamiento de
estas enfermedades es tardio, ya que los duefios
no traen el animal al iniciarse la cojera, creemos
que esto se debe al tipo de cojera, que suele ser
progresiva y muchas veces no va acompaiiada
de inflamacién, no siendo tan evidente como la
que se presenta tras un traumatismo.

Estas enfermedades pueden padecerlas tanto
los machos como las hembras. En nuestro anali-
sis aparecieron con mds frecuencia en los ma-
chos (80%), corraborando los datos obtenidos
por SINIBALDI y ARNOCZKY (1975), OL-
SON (1980) y KOPER (1988) en diferentes es-
tudios realizados con distintas enfermedades del
desarrollo. Esta mayor casuistica en los machos
que en las hembras se explica por el mayor
crecimiento durante el periodo de desarrollo
esquelético del macho comparado con la hembra
(KOPER, 1988).

Los sintomas clinicos de todas estas enfer-
medades son dolor y cojera, nosotros observa-
mos que el dolor aparecié en el 85% de los
casos, presentindose en diferentes edades y
afectando a una o varias extremidades, también
pueden coexistir mas de una alteracion en un
mismo animal. Asi HAYES et al. (1979) des-
criben que existe una intima relacién entre la
displasia de cadera y la no unién de la apdfisis
ancénea. En nuestros casos no se han presenta-
do conjuntamente, pero coincidimos con la opi-
nién de este autor respecto a que la raza mds
comiin en la cual aparecen estas enfermedades
es el Pastor Aleman.

El diagnéstico definitivo debe de ser radio-
légico (CLAYTON, 1985). Aunque tal y como
apunta WATSON (1990), muchas veces existe
poca correlacion entre los cambios radiografi-
cos y los sintomas clinicos. Asi, en los casos de

FiGura 5. Proyeccién ventrodorsal de la articulacién de la cadera de un Spaniel Japonés de 7 meses de edad
con Legg-Calve-Perthes. Disminucién de la densidad de la cabeza femoral izquierda y engrosamiento de
cuello (flecha).

FiGura 6. Proyeccién ventrodorsal de la articulacién de la cadera de un perro mestizo de 12 meses de edad
con Legg-Calve-Perthes. Linea radiotransparente en la parte dorsal de la cabeza femoral izquierda (flecha).

FiGura 7. Proyeccién ventrodorsal de la articulacién de la cadera de un Pastor Aleman de 12 meses de edad
con displasia de cadera. Pérdida de profundidad del acetdbulo y aplanamiento de la cabeza femoral.

Ficura 8. Proyeccién ventrodorsal de la articulacién de la cadera de un Pastor Alemén de 16 meses de edad
con displasia de cadera. Subluxacién (estrella) y luxacion (asterisco) de las cabezas femorales. Osteoartrosis
secundaria.
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Cuabro 4
NUMERO Y FRECUENCIA DE PRESENTACION DE LAS DIFERENTES ENFERMEDADES
DEL DESARROLLO ESTUDIADAS EN RELACION AL TOTAL DE LA POBLACION, AL
NUMERO DE PERROS CON COJERA Y CON ENFERMEDADES DEL DESARROLLO

TOTAL COJERA ENFERMEDADES
DEL DESARROLLO
NUMERO % % %
Total 1.100 100 - —
Cojera 86 7,81 100 —
Enfermedades del desarrollo 20 1,81 23,25 100
— 0.C. 2 0,18 2,32 10
— N.U.AA. 3 0,27 3,48 15
— O.H. 1 0,09 1,16 5
— L-C-P- 4 0,36 4,65 20
— D.C. 10 0,90 11,62 50
0O.C. (Osteocondrosis del hombro); N.U.A.A. (No unién de la apéfisis ancénea); O.H.
(Osteodistrofia hipertréfica); L-C-P (Legg-Calve-Perthes); D.C. (Displasia de cadera).

displasia de cadera aparecen signos radiografi-
cos muy severos asociados con minimos sinto-
mas clinicos y viceversa.

En el caso de la osteodistrofia hipertréfica,
radiogrificamente hemos apreciado dos image-
nes completamente diferentes en tibia y cibito,
lo cual nos hace pensar tal y como describe
FARROW (1987) que nos encontramos ante dos
estadios diferentes dentro de una misma enfer-
medad.

En este trabajo no se ha diagnosticado nin-
gun caso de hiperparatiroidismo nutricional se-
cundario ni de panosteitis eosinofilica, lo cual
pensamos que sea debido al tipo de alimenta-
cién cada vez mds equilibrada que reciben los
cachorros, ya que estas dos enfermedades tienen
una relacion intima con el desequilibrio nutri-
cional (KOPER, 1988).

Puede concluirse de este estudio que las
cojeras producidas por las enfermedades del
desarrollo pueden diagnosticarse en base a los
signos radiograficos, acompaiidndose de las

caracteristicas del animal, aunque tal y como
hemos descrito anteriormente no coincida a ve-
ces la edad del animal con la de presentacion de
la enfermedad.
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