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1)

INTRODUCCION

El uso de este enyesado lo consideramos
de evidente utilidad por los motivos que
a continuacién se enumeran:

19 Permite obtener una inmovilidad ca-

si completa en aquellos casos que
es necesaria (fracturas miltiples que
afectan mas de un miembto, fractu-
ras de raquis, coxal, luxaciones,
etc.).

2° Da mas facilidad a los propietarids

39
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para la atencién de estos animales
en su domicilio.

Permite un mejor control de los
emuntorios (orinas y excrementos).

Permite controlar mas facilmente la
accion destructora de los dientes del
animal sobre el yeso.

Decano, Director del Hospital del Instituto
de Clinica. Encargado del Servicio de Poli-
elinica Externa,
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Luego de un mes de ¥eso y otro de recupe-
racion el animal usa sin inconvenientes au tren
poaterior, primitivamente con grave fractura
conminuta del coxal y desplazamiento del mis-
mo,

FIG. 1

El perro con fractura conminuta de coxal anes-
tesiado y pronto para el enyesado.
lo = Polyfom de 1 em. de espewsor.



ACLARACIONES

Numeral 19 — Consideramos de acuerdo
a nuestra experiencia asistencial en pe-
queflos animales que en los casos estable-
cidos en el numeral uno este sistema es
superior a los enyesados parciales clasi-
cos pues el animal con fracturas de ambos
miembros del tren anterior o posterior, o
en forma bilateral o de los cuatro a la
vez si es enyesado en forma parcial se mo-
viliza, cambia de posiciones en forma no
controlada y por lo tanto peligrosa, se ori-
na y ensucia el yeso con sus deyecciones,
todo lo cual retarda su curacién, complica

sus lesiones, da mas trabajo, etc. En los ca-

sos de fracturas de raquis es muy dificil
con un yeso parcial, debido a la gran mo-
vilidad del mismo efectuar una inmoviliza-
cién adecuada.

Numeral 2¢ — Si el propietario debe
atender su perro en el domicilio el enyesa-
do total le facilita la tarea ya que la ma-
yor precaucion es la de cambiarle de po-
sicion (es suficiente cuatro veces por dia
sobre uno u otro flanco). El perro enye-
sado en sus dos miembros posteriores se
arrastra valiéndose de las manos las cua-
les se lesionan en varias formas, se destru-
ye el yeso, se orina y deja regueros de
orina y/o excrementos en el local o lugar
donde se encuentra confinado ensuciin-
dose ademas el yeso al arrastrarse sobre
los mismos Estas observaciones son tam-
bién validas para los animales internados.

Numeral 32 — En casos de pacientes en
que es necesario €l control de la orina y
excrementos este método permite recoger-
los en recipientes sin que sean contamina-
dos o dispersados.

Numeral 47 — La accién destructora de
los dientes sobre el yeso debe de tenerse
muy en cuenta. Todos los que practica-
mos clinica de pequefios animales sabemos
de los retrasos de curaciones, gastos de ye-
sos y trabajos inttiles o repetidos que pro-
voca la accién destructora del animal sobre
el yeso. Los perros embozalados se quitan
en muchos casos el bozal durante la no-
che, o éste es sacado por el propietario du-
rante un tiempo lo cual es aprovechado

Fl1G. 2

Toma posterior del perro descansando sobre el
Polyfom.

por el animal para romper el enyesado; de-

be ademds tenerse presente gque los boza-

les en venta no son siempre de buena ca-

lidad y permiten que el perro sin sacarselo

muerda el yeso.

MATERIALES NECESARIOS

Proporcional a la talla del animal.

Vendas enyesadas: 8 vendas grandes pa-
ra cuello y tronco; 4 vendas chicas por
miembro.

Polifén: Aproximadameénte un metro
cuadrado, de un centimetro de espesor.

METODO O TECNICA DE APLICACION

A) Inyeccién de tranquilizante (Con-
belen) para sedar y potencializar
la anestesia.

B) Anestesia general.

C) Cirugia reparadora o maniobras de
reduccion.

D) Colocacién del animal en decubito
dorso lumbar sobre el Polifén y
adaptacién del mismo al cuerpo del
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animal con cortes de tijera dando
puntadas para adaptar y mantener
al material cubriendo la superficie
corporal. '

E) ‘Efectuar una primera cubertura del
Polifén con una capa de venda en-
yesada para ajuste del mismo.

F) Colocacién de las férulas o nervios
de reforzamiento (dos laterales a lo
largo de los flancos, dos largas cu-
briendo las caras externas de los
miembros pasando a manera de
puente por la parte superior del dor-
so y regién sacra y dos colocadas
cada una en forma de u invertida
entre los miembros anteriores y pos-
teriores.

G) Cubrir el cuerpo y extremidades y
cuello con el resto de las vendas
formando un solo block y homoge-
neizar la superficie con yeso.

H) Efectuar aberturas laterales a los
efectos de ventilacién y si el animal
es macho una inferior para coloca-
cion del tubo de drenaje de la orina.

DiscusioN

1° —- TIEMPO DE ENYESADO: EI
tiempo de enyesado ha variado entre trein-
ta y cuarenta y cinco dias.

29 — RECUPERACION DEL ANIMAL
-ENYESADO: El animal endereza su tren
anterior adoptando la posicién decubito
externo abdominal dentro de las veinticua-
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FIG. 3

Se ha rebatido el Polyfom

sobre el animal y ae esth

marcando Ia linea para

cortarlo a los efectos de

adaptarlo al cuerpo del
perro.

tro horas y se yergue aproximadamente
dentro del plazo de una semana. El dia de -

quitado el yeso se muestra algo dolorido
con reacciones de defensa al intentar fle-
xionar las extremidades, que mantiene en
extension.

3° — LESIONES O INCONVENIEN-

TES DEL ENYESADO:

A — AMIOTROFIAS: Que afecta tron-
co, cuello y musculos de los miembros, de
la misma se recupera totalmente sin incon-
venientes con el solo ejercicio de la mar-
cha corriente.

B — LESIONES DE COMPRESION:
Hemos constatado lesiones pequefias a la
altura de los dedos supernumerarios, ca-
ras externas de los dedos externos, y cara
interna del carpo. Estas lesiones son su-
perficiales y regresan sin inconvenientes
con medicacion tépica.

C — LESIONES DE POST ENYESA-
DO: Se han producido en aquellos casos
de animales afectados de fracturas acom-
pafiadas de lesiones medulares irreversi-
bles uno de los cuales una vez quitado el
yeso al arrastrarse por la jaula se produjo
ulceras a la altura de las articulaciones
coxo femorales las cuales fueron tratadas
por pastia por deslizamiento. Este incon-
veniente se solucion6 en los casos poste-
riores al idearse una carcaza de cuero al-
mohadillada internamente con Polifom, la
cual cubre el tren posterior hacia abajo
hasta el muslo y hacia adelante hasta las



FIG. 4

El Polyfom mse ha corta-
do y cosido moldeandolo
al contorno del cuerpo.

altimas vértebras lumbares. Este artefacto
o carcaza se mantuvo en su lugar por ti-
rantes que lo fijan al cuello y torax.

D ~ TRASTORNOS CIRCULATO-
RIOS: De los siete casos tratados se ob-
servaron en dos casos, traduciéndose por
aumento del volumen de la regidn digital
que queda fuera del yeso, la cual ademas
presenté exudado interdigital. Estos ca-
sos se controlaron en uno por la coloca-
cién del animal en posicién dorso lumbar
complementada con la compresion manual
ritmica de la regién digital para favorecer
su desaparicion: esta maniobra se repite
tres veces por dia En el otro caso esta ma-
niobra no dio resultado y fue necesario

FIG. 5§

Colocacién de una capa

de venda enyesada para

ajuste del Polyfom y apo~

yo de las varillas de re-
fuerzo.

més tarde localizar la zona de compresion
y efectuar a su altura una disminucién del
espesor del yeso con lo cual se subsané
ese inconveniente, debido al exceso de
compresién efectuado por estudiantes)que
ayudaron a la colocacién del yeso y que
por actuar por primera vez no tenian la
experiencia necesaria.

E — TRASTORNOS DE SOFOCA-
CION: Al comienzo de la aplicacion de
esta téenica pudimos comprobar en un pe-
rro mestizo Pomerania que debi6 ser enye-
sado en verano usandose como recubri-
miento del cuerpo Polifom de tres centi-
metros de espesor, manifestaciones de ex-
cesivo calentamiento corporal, manifestado

147



por jadeo: este trastorno se evité y dio dos
pautas de acciones permanentes que se
usaron posteriormente, que fueron prime-
ro utilizacion de un Polifom de un cen-
timetro de espesor, y segundo la apertura
de ventilaciones laterales a la altura de la
regién costal por los cuales se produce la
circulacién del aire debido a los movimien-
tos respiratorios del térax, aberturas com-
plementadas con los orificios del cuello y
el posterior de la cola y region anal a
los que se suma el orificio para facilitar la
miccién en los machos solucionaron com-
pletamente este problema. Debe agregar-
se a lo antedicho que al no comprimirse
el yeso en forma excesiva y debido a Ila
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FIG. 6

Se han colocado los re-
fuerros de metal a lo lar-
go del cuerpo ¥y a lo lar
Zo de Ias patas, externa
e internamente; eate fl-
timo en forma de u in-
vertida que une ambos
miembros delanteros ¥y
posterioreas enire ol
amiotrofia pasajera que sufren los pacien-
tes, es imposible salvo en-el caso mencio-
nado que se produzcan los trastornos des-

criptos,

F — TRASTORNOS PULMONARES:
No fueron detectados sintomas de conges-
tién Hiposttica en el control clinico dia-
rio, pese a que por razones de funciona-
miento del Hospital solamente fue posible
cambiar el dectbito lateral tunicamente
tres 0 cuatro veces por dia ya que durante
la noche (periodo de las diecinueve horas
a las ocho del dia siguiente) se mantuve
en la misma posicidn a los pacientes. Du-
rante unas dos o tres horas diarias los
animales se mantuvieron en posicién ver-

FIG. 7

Vista Iaternl de loa re-
fuerzos de aluminto,




tical por medio de un aparato de hierro
preparado al efecto, el cual no fue usado
en todos los casos.

G — MICCION Y DEFECACION: Las
perras se mantuvieron con sonda perma-
nente de largo suficiente para no mojar el
yeso. En los machos al tratar los primeros
casos se adopté la sonda uretral perma-
nente, la cual fue luego eliminada por pro-
ducir intlamacién uretral pese a su lim-
pieza y desinfeccién diarias: se adopté a
posteriori un tubo de goma de calibre ade-
cuado sujeto al forro y por dltimo y ya en
forma definitiva un tubo de ensayo al cual

se secciond el fondo. Dicho tubo introduci- -

do en el forro y sujetado por una ligadu-
ra circular externa efectuada con una ven-
da en forma circular sin excesiva compre-
sién retenia el tubo de ensayo en posicién
va que el reborde de la boca del mismo
actia como retén e impide su deslizamien-
to lo cual sucedia con los tubos de goma.
En ambos casos la colocacién de un reci-
piente a la altura de la abertura del tubo
de drenaje permitia recoger la orina para
su control y también se evitaba la suciedad
de la jaula por la misma. DEFECACION:
La amplia abertura posterior del yeso per-
mite la defecacién sin problemas debién-
dose colocar papel higiénico o plastico en
su borde para proteger al mismo.

H — RESISTENCIA DE YESO: FEl sis-
tema adoptado con férulas o bandas de
metal o alambre de tres centimetros de an-
cho para los costados y de dos para las
extremidades a manera de reforzamientos
y colocadas las mas anchas en forma la-
terales desde la espalda al muslo y las fi-
nas cubriendo la parte externa de los
miembros en forma de banda que pasando
por la parte superior del animal se extien-
de hasta la region digital de los mismos,
las cuales se complementan por otras dos
que se colocan entre los miembros en for-
ma de u con los extremos libres dirigidos
al cuerpo del animal, le dan una solidez
adecuada para soportar traslados, cambios
de posiciones, golpes, etc.

I — DESTRUCCION DEL YESO POR

EL ANIMAL: El tnico lugar accesible o
vulnerable es a la altura del pecho hacia

las articulaciones escipulo humorales. En
un caso el animal ain con el cuello enye-
sado incurvando en forma forzada la ca-
beza logré durante la noche destruir una
parte del yeso. Esto se solucioné en forma
definitiva adaptando una proteccién de
metal superpuesta al yeso en forma de pe-
to. Recomendamos no usar aluminio pues
el animal lo destruye con los dientes.

] — REACCION DEL ANIMAL FREN
TE AL ENYESADQO: Cambios de caric-
ter, ninguno. Los casos tratados toleraron
el yeso sin inconvenientes. Al cabo de una
semana dieron muestras de aburrimiento
ladrando para atraer la gente a su lado.
Al ser trasladados al consultorio para su
control, curacién, o administracién de me-
dicamentos jugaban cuando se les incitaba
mordiendo suavemente la mano mientras
movian alegremente la cola y brillaban
sus ojos de placer. Nunca tuvimos nece-
sidad de atarles la boca para inyectarlos.

FIG, 8
El animal con el yeso ya terminado.
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En un caso tue necesario mantener el ani-
mal algo elevado para evitar el apoyo de
la cabeza sobre el piso de la jaula ya que
usando la misma como palanca movia su
cuerpo hacia los lados.

K — ADMINISTRACION DE MEDI-
CAMENTOS, ALIMENTOS Y LIQUI-
DOS: La via oral se us6 sin inconvenien-
tes administrandoseles los medicamentos en
capsulas directamente al fondo de la gar-
ganta y los diluidos por la comisura de
los labios. La comida y bebida la toma-
ron por si mismos acercandoselas a la bo-
ca: se les facilita esta accidn si el animal
es colocado en un plano mas elevado que
el alimento o bebida. La medicacién por

A
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FIG. 9§

ElI perro es retirado del

aparatoe conjuntaménte

con los hicrros sobre loa
cunles se apoya.

inyectables se efectia en forma subcuta.
nea o intramuscular en las tablas del cue-
llo, a través de los orificios practicados en

el yeso y por la abertura posterior del
mismo.

L — CONTROL DE DATOS CLINI-
COS Y DE LA ZONA OPERATORIA: Las
pulsaciones y respiraciones como asimismo
el contro]l de los pulmones se efectué por
los oriticios laterales del yeso. En los ca-
sos en que fue necesario el tratamiento
cruento (fracturas de ambos fémures - en-
clavijamiento 6seo) se efectué el yeso com-
pleto y luego se fenestré el mismo a la
altura de la herida operatoria en uno de
los lados para controlar la herida operato-

FIG. 10

Se retiran los hierros del
interior del yemo




FIG. 11

Se procede a efectuar los
orificion para ventilacibn,
interalmente y para -1a
miceitn, inferiormente.

ria que presentaba un corrimiento seroso
abundante. Se practicaba la cura, se cu-
bria con gasa y se colocaba un trozo de
polifén cuyos bordes se introducian deba-
jo del yeso para que se mantuviera en el
lugar.

RESULTADOS OBTENIDOS: El fun-
cionamiento del yeso fue siempre (salvo
lo descripto que fue solucionado) favora-

¥i6. 12

Vista anterior donde se
aprecian claramente los
puentes de wuniénm gue
unen los miembros. Estos
puentes también se cu-~
bren con el vendaje en-
yesnde gque envuelve al
animal.

CONCLUSIONES

Se describe una técnica original para
enyesado semi-total en perros con lesiones
dseas multiples.

ble, consolidacién de fracturas de colum-
na, etc. Los casos con lesiones irreversi-
bles de médula luego de agotados los tra-
tamientos (medicacién inyectable, onda
corta, movilizacién, etc.), debieron ser sa-
crificados o se efectué en un caso que el
propietario manifiesta deseos de conservar-
lo, un aparato para movilizacién del en-
fermo, motivo de otro trabajo.

CONCLUSIONS
It is described an original technic for

semi-total plastering in dogs with multiple
osseous injuries.
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