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Su diagndstico y tratamiento son tareas “artesanales”, y para ejercerlas eficientemente
es necesario poseer los conocimientos anatéomicos y fisioldgicos del pie bovino, contar
con instalaciones adecuadas, tener el instrumental necesario bien afilado, y conocer
las técnicas anestésicas y quirurgicas.

Para el diagndstico de las alteraciones podales debemos observar el animal en estacidn
y durante la marcha. El animal en estacién nos mostrara posturas anormales que
pueden indicar problemas podales. En la observaciéon desde atras se pueden ver
desplazamientos hacia afuera de la linea media, uni o bilaterales de los miembros
posteriores. De este modo el animal desplaza el peso a las pezuiias mediales indicando
dolor en las laterales.

En los miembros anteriores puede ocurrir lo mismo, como es el cruzamiento de uno de
los miembros hacia el lado opuesto, indicando mucho dolor en el dedo medial (signo
de probable fractura de la tercera falange).

En la observacion lateral de las pezufias antes de la sujecidn, podemos evaluar la altura
de talones que si son muy altos indican falta de apoyo por dolor en la parte posterior o
si son muy bajos hay desplazamiento del peso hacia atras debido a crecimientos
exagerados de la pezuiia hacia adelante con probable presencia de Ulcera de suela.

También debemos evaluar la probable atrofia muscular en la zona de los gluteos lo que
nos indicara la antigliedad del proceso.

En la observacion del animal durante la marcha evaluamos el tipo y grado de
claudicacion. Las lesiones podales provocan, por lo general, claudicacién de apoyo que
si es muy intensa nos puede inducir a pensar en lesiones profundas que suelen ser mas
graves.

Realizada esta evaluacion debemos proceder a Ila sujecidn del animal,
preferentemente en el “potro” y proceder a la elevacidén e inmovilizacion del miembro
afectado. Se realiza el lavado con agua y cepillo desde el menudillo hacia abajo para
continuar con la semiologia adecuada: inspeccién, movimientos forzados, palpacion-
presidn con pinza de tentar en la suela, busqueda con gubia y/o alicate de soluciones
de continuidad, seguimiento con sonda de las fistulas, evaluacién de las secreciones,
eliminacion de crecimientos cérneos excesivos que pueden estar ocultando lesiones

! Profesor Asociado de la Catedra de “Enfermedades de los Rumiantes” de la
Facultad de Ciencias Veterinarias de Esperanza, Universidad Nacional del Litoral,
Santa Fe, Argentina.
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(ulcera de suela). Realizado el diagndstico debemos decidir el tratamiento adecuado,
para muchos de los cuales debemos utilizar las técnicas anestésicas.

Cuadro 1. Algunas cifras de las alteraciones podales del bovino

A) Morbilidad

Gran Bretana 4-5%
Suiza y Alemania 10%

Chile 4%

Argentina 2-12%

B) Distribucion de las lesiones en 11,000 bovinos con dificultades
ambulatorias en Gran Bretana *

Lesiones musculares, articulares, nerviosas y de medula espinal 10%
Lesiones interdigitales 21%
Lesiones en bulbos y talones 13%
Lesiones en la pared y la suela de la pezuna 56%
100%
Miembros anteriores  14% Pezuna lateral 6.4%
Pezuna medial 1.8%

Miembros posteriores 86% Pezuna lateral 14%
Pezuna medial 12%

100% 100%

* Luque et al.
ANESTESIAS

La mayoria de los tratamientos quirurgicos del pie bovino son muy dolorosos. Por esto,
se debe realizar la anestesia adecuada para evitar el sufrimiento del animal y ademas
para poder ejecutar el tratamiento en forma correcta. En animales inddciles y/o en
intervenciones muy dolorosas podemos complementar las anestesias con sedantes en
dosis bajas para mantener el animal en pie.

Anestesia endovenosa en la vena metatarsiana/carpiana anterior: Es la anestesia de
eleccidn por el rapido y eficiente efecto y el bajo volumen de anestesia a utilizar. Se
debe realizar una ligadura con tubo de Esmarch a la altura del metatarso/carpo. Por lo
general esta vena se ingurgita y se palpa en el centro de la cara anterior del miembro y
en el borde inferior de la articulacion del menudillo. Se canaliza la vena y se evacua la
mayor cantidad de sangre posible. Luego se inyectan 10 ml de Lidocaina al 2%. Se deja
la ligadura por unos 10 minutos.

Anestesias de conduccién de los nervios distales: Se pueden lograr los bloqueos
nerviosos inyectando en forma subcutdnea 5-10 ml de Lidocaina al 2% en:

- Nervio digital dorsal: en el centro de la cara anterior y borde superior del menudillo.
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- Nervio digital palmar: en el centro de la cara posterior y borde superior del
menudillo.

- Los nervios plantares: en la cara medial y lateral del flexor profundo, 10 ml por
debajo del tarso o también 5 ml por encima del menudillo.

- Nervios digitales palmares: se pueden bloquear inyectando la anestesia 2 ml por
debajo de los accesorios.

- Anestesia infiltrativa en el espacio interfaldngico indicada para intervenciones en el
espacio interdigital. Se realiza en el espacio interfalangico, a la altura de las primeras
falanges, ingresando por la cara posterior con una aguja de 80 o 100/15 dirigiéndola
hacia delante de tal modo que la punta de la misma pueda ser palpada
subcutdneamente en la cara anterior. Alli comienza a inyectarse mientras se retira
lentamente la aguja para ir depositando entre 10-20 ml de Lidocaina al 2% en todo el
espacio interfaldngico.

TRATAMIENTOS DE LAS AFECCIONES PODALES DEL BOVINO

La sujecién del animal se realiza en la manga o brete de ordeiie, con el miembro
afectado levantado vy fijado correctamente. Todas las maniobras quirdrgicas que se
describiran se realizan con el animal en pie. Los tratamientos quirurgicos de las
distintas afecciones del pie bovino consisten bdsicamente en la eliminacidén de todos
los tejidos necrosados respetando al maximo los tejidos sanos, dar la mejor forma
posible a la estructura cérnea, realizar vendajes para la mejor accién terapéutica de los
medicamentos locales y aliviar el dolor con la colocacién de tacos ortopédicos en los
dedos homélogos sanos.

Para la colocacidn de tacos ortopédicos de madera o zapatos ortopédicos de PVC se
debe acondicionar el dedo opuesto sano, ya que el objetivo es que el animal no apoye
el dedo enfermo y de este modo aliviar el dolor y acelerar la recuperacion.

PROFILAXIS DE LAS ALTERACIONES PODALES

Para la profilaxis de la mayoria de las enfermedades del pie bovino se deben tener en
cuenta una correcta alimentacion, medidas higiénicas, de manejo, buen disefio de
instalaciones y en los animales estabulados debe implementarse un sistema
preventivo de recorte correctivo de pezunas.

La correcta alimentacidn, evitando la acidosis ruminal es muy importante para prevenir
alteraciones podales relacionadas con las pododermatitis aséptica difusa o laminitis. La
acidosis ruminal provoca muertes de bacterias ruminales cuyas toxinas actuan sobre el
pododermo al igual que la histamina que se libera en rumen y en parte se puede
absorber. Las medidas higiénicas son importantes: el fango de los corrales se adhiere a
la piel actuando como irritante, también el exceso de humedad ablanda la piel
favoreciendo la penetracion de gérmenes y éstos pueden desarrollarse mas
eficientemente en ese medio.
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Medidas de manejo y buen disefio de las instalaciones pueden prevenir traumas los
que pueden actuar patoldgicamente en forma directa o indirecta causando pequeias
lesiones que son la puerta para la entrada de gérmenes. El recorte correctivo de
pezuia en las vacas estabuladas es una medida muy importante ya que estos animales
debido a que caminan poco no producen el desgaste natural de su pezufia con un
alargamiento de la misma predisponiendo a distintas patologias.

LESIONES PLANTARES, PALMARES O SOLARES
Contusiones, heridas plantares y cuerpos extrafos en la suela

Los cuerpos extrafios, las contusiones y heridas plantares, dependiendo de su
profundidad van a producir dolor y claudicacién. Su diagndstico es muy simple vy
surgird luego de limpiar adecuadamente la suela. La zona mas vulnerable de la suela
corresponde a la linea blanca, razén por lo que esta regidn anatémica debe ser
revisada.

Hemorragia palmar

La presencia de hematomas en algln sector de la suela se debe a la rotura de los vasos
laminares que se hallan por debajo de la misma, y por lo general son consecuencia de
una laminitis subclinica que ha ocurrido tiempo atrds. También pueden,
excepcionalmente, ser consecuencia de traumatismos solares externos. Por lo general
no producen claudicacién y suelen ser hallazgo del proceso semioldgico del
"blanqueado" de suela, pero cuando son importantes pueden ser el origen de un
pododermatitis séptica difusa o una ulcera plantar.

Sobrecrecimiento plantar (Callo plantar)

Las lesiones solares muy crénicas ademas de sobrestimular el crecimiento de la suela,
por el dolor que produce, impide que apoye correctamente y evita su desgaste. Esta
alteracion también suele aparecer en otros procesos cronicos en los que hay
crecimiento exagerado con falta de desgaste. El callo plantar se presenta como una
protuberancia cérnea en la suela que actia como un “cuerpo extrafio” aumentado aun
mas el dolor de la lesidn original. Mediante el desvasado se debe eliminar totalmente
el tejido cérneo anormal, dandole la forma original a la suela y tratando la lesién
original si es que existe.

Pododermatitis aséptica difusa (Laminitis)

La laminitis es una inflamacién difusa, aséptica, progresiva y recidivante del corion de
la pezufia. Puede ser de presentacidn aguda, subaguda o crénica. También existe una
forma subclinica que responde a trastornos etioldgicos leves y constantes y que llevan
a hemorragias y ulceras plantares, pododermatitis sépticas difusas y circunscritas,
grietas y fisuras de murallas y hasta el desprendimiento crénico de la caja cérnea de la
pezufa. Las etiologias mas frecuente de la laminitis son las alcalosis o acidosis
ruminales, principalmente esta ultima.

4 de7



Sitio Argentino de Produccion Animal

Pododermatitis séptica difusa (Absceso plantar-Doble suela)

Se trata de una inflamacion difusa y séptica del corion de la pezufia, con diferentes
extensiones anatémicas. Generalmente se ubica en el corion solar pero puede también
extender al corion de la muralla.

Su etiologia es la complicacion séptica de una laminitis o la penetracidon bacteriana
desde el exterior debido a una herida de la suela o la muralla, o también al
reblandecimiento de algun sector de la linea blanca. Produce diferentes grados de
claudicacion segun la extensién de la lesion.

Si no presenta un punto de drenaje en algun lugar del casco, hay que buscarlo
mediante una minuciosa semiologia. Con gubia o alicate debemos buscar y abrir un
punto de drenaje, puede contener pus oscura y maloliente. A partir de este punto se
debe eliminar todo el tejido cérneo despegado del corion, para esto podemos ir
evaluando con una sonda la amplitud de la lesién. También el corion necrosado debe
ser eliminado.

Pododermatitis circunscrita (Ulcera plantar tipica-Ulcera de Rusterholf)

La ulcera plantar tipica es una lesion frecuente del pie bovino. Se trata de una Ulcera
de 1-2 cm de didmetro que por lo general contiene corion necrosado o tejido de
granulacion, y si es muy antigua suele estar cubierta por un callo plantar.

Su ubicacion corresponde a la parte posterior y medial de la suela, casi siempre
asentada en el dedo lateral posterior. La causa del asentamiento en el dedo lateral
posterior se debe a la distribucién del peso corporal del bovino durante la marcha.

Su tratamiento se realiza eliminando todo el tejido cérneo que suele estar recubriendo
parcialmente la lesidon. Luego, investigando con sonda, eliminamos la suela
periféricamente a la lesidn, si estd despegada del corion. Si el corion esta prolapsado
en el orificio, se lo debe extirpar. Aplicacidon de acido metacresolsulfénico, algoddn y
vendaje. En esta patologia se debe realizar un recorte correctivo del casco para
desplazar el peso hacia adelante. La colocacién de un taco ortopédico en el dedo sano
favorece la evolucion.

LESIONES INTERDIGITALES
Dermatitis interdigital

Se trata de la inflamacién de la piel del espacio interdigital siendo el inicio de otra
afeccion mas grave que es la necrosis interdigital. Es una lesién algo dolorosa, que a la
inspeccion presenta piel enrojecida y agrietada y otras veces de intenso color rojo con
desprendimiento de partes de piel. Son importantes los factores condicionantes de
falta de higiene y puede afectarse una parte importante del rodeo.
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La enfermedad en esta etapa por lo general se revierte facilmente luego de una
limpieza local, tetraciclina en polvo, algodén y vendaje. Raramente se necesita
antibioterapia parenteral.

Necrosis interdigital

Se trata de un agravamiento de la patologia antes descrita, donde son comprometidos
tejidos profundos que se presentan necrosados, de olor putrido. A veces, durante la
limpieza e inspeccidn de la zona se puede eliminar manualmente un trozo cilindrico de
tejido necrosado y caseoso que ocupa todo el espacio interdigital.

Es una patologia muy dolorosa que por lo general termina provocando un flemén. Para
el tratamiento nos ayudamos con dos cuerdas que mantienen bien separadas ambas
pezufas y se procede a eliminar en su totalidad el tejido necrosado. Se coloca acido
metacresolsulfénico, algoddén vy vendaje. Se acompafia el tratamiento con
antibioterapia por via parenteral.

Flemon interdigital

Esta dolorosa patologia por lo general es consecuencia de la patologia anterior. Esta
infeccion profunda del espacio interdigital se propaga también a la zona de corona y
talones, las que se presentan tumefactas y dolorosas.

Si existe tejido necrosado se debe limpiar y eliminar. En este caso puede haber
compromiso general. El tratamiento se basa en antibioterapia por via parenteral. La
cefalexina funciona perfectamente y no se elimina por leche lo que hace apropiado su
uso. También estd indicada la aplicacién de antinflamatorios no esteroides.

Cuerpos extrafios en el espacio interdigital

Diferentes cuerpos extranos pueden ubicarse en el espacio interdigital. Lo mas
frecuente es encontrar clavados trozos de alambres que segun la profundidad y el
tiempo de permanencia va a corresponder la gravedad de la lesion.

Luego de eliminarlo justifica evaluar la profundidad de la lesidn y su contenido. La
herida se debe limpiar prolijamente y si la lesion es profunda, hacer lavados de
arrastre con agua y solucién antiséptica y por Uultimo la aplicacion de acido
metacresolsulfénico. Segun la profundidad de la lesién evaluamos la aplicaciéon de
antibioterapia general.

Hiperplasia interdigital (Callo interdigital/ Limax)
Esta proliferacidon hiperplasica de tejido en el espacio interdigital puede ubicarse en
uno o mas miembros. Por lo general es consecuencia de la irritacion crénica del

espacio interdigital producida por la dermatitis interdigital crénica.

El callo interdigital segiin su tamafio se le puede observar con el animal en pie, ya que
frecuentemente estd ubicado en el extremo anterior del espacio interdigital.
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La cojera se produce porque la pared axial de la pezufia puede comprimir el callo
produciendo dolor. El mismo se lastima, se infecta y puede ser asiento de bicheras.

LESIONES DE TALON
Erosion de taldn (Erosion ungular)

Consiste en la pérdida de la queratina suave que existe en esa regidn, transformandose
en una sustancia oscura, dura y con fisuras que cubre el taléon e incluso puede
extenderse a la parte posterior de la suela.

Es frecuente en las estabulaciones humedas y poco higiénicas por la accién corrosiva
quimica y bacteriana. Frecuentemente esta asociada a la dermatitis interdigital y/o
digital. No suele producir claudicacidon pero si encontramos esta lesién durante los
tratamientos podales individuales, es necesario eliminarla con el disco de lija. Si la
lesién persiste y avanza se transforma en la necrosis o putrefacciéon del talén.

Putrefaccion o necrosis del talon

Cuando las fisuras y grieta de la erosidn ungular se hacen mds profundas y se
complican bacteriolégicamente sobreviene la necrosis o putrefaccion del taldn. Esta
patologia es muy dolorosa, el animal apoya su miembro afectado solo con la punta de
la pezuia.

Hiperplasia de taldn

La formacién de un callo en la zona de talones no es comun. En caso de que esté
presente suele ser pequefio y levemente doloroso. Su extirpacidn quirdrgica es simple
y poco sangrante.

Con toda esta informacién podemos concluir que es de gran importancia la
observacién cuidadosa del animal durante la marcha para realizar un diagndstico
adecuado y poder decidir cudl sera el tratamiento mds conveniente. Es preciso
también conocer las técnicas anestésicas a aplicar, en caso de ser necesario, para
poder realizar el tratamiento quirirgico de manera no dolorosa, y disponer de la
instrumentacion para cada caso. Una suma de factores que hacen a un correcto y
responsable manejo de la sanidad de nuestros animales.

Destacados:

e Se debe realizar la anestesia adecuada para evitar el sufrimiento del animal y
ademas para poder ejecutar el tratamiento en forma correcta

e Los tratamientos quirurgicos consisten en la eliminacion de los tejidos
necrosados respetando al maximo los tejidos sanos, dar la mejor forma posible
a la estructura cérnea, realizar vendajes para la mejor accion terapéutica de los
medicamentos locales y aliviar el dolor
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