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Resumen

Se describe una fractura bilateral catastrofica de pelvis en una yegua pura sangre de
carreras de dos anos de edad. El hecho ocurrio a los 300 metros de su largada. La yegua
detuvo repentinamente su carrera y presentd una cojera del miembro posterior izquierdo
aguda y sin apoyo. El examen ultrasonografico mostro una fractura bilateral desplazada en
elalay el cuerpo delilion, que se extendia hasta el sacro. Se identifico el contorno del ilion
irregulary con una superficie engrosada, lo cual fue sugestivo de callo periosteal. La fractura
bilateral y completa del ilion fue confirmada por necropsia y radiografia post mortem. La
histopatologia mostroé cambios 6seos compatibles con fracturas por estrés bilaterales; las

fracturas completas se habian originado a partir de una lesion por microdano preexistente.
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Ultrasonografia.
Abstract

A catastrophic bilateral fracture of the pelvis in a two-year-old Thoroughbred racehorse
isdescribed. The event occurred 300 meters after starting the race. The filly suddenly stopped
running and presented with non-weight bearing left hindlimb lameness. Ultrasonographic
examination showed a bilateral displaced fracture on the wing and body of the ilium,
which extended to the sacrum. An irregular contour and thickened surface of the ilium was
suggestive of periosteal callus. Bilateral and complete fracture of the ilium was confirmed by
necropsy and post mortem radiography. Histopathology showed bone changes compatible
with bilateral stress fractures; the complete fractures having spread from a pre-existing
microdamage injury.

Keywords: Horse, Ilium fracture, Sacroiliac joint, Stress fracture, Ultrasonography.

Resumo

Uma fratura pélvica bilateral catastrofica é descrita em uma égua de corrida puro-
sangue de dois anos de idade. O incidente ocorreu 300 metros apos o inicio de uma corrida.
A égua parou repentinamente de correr e apresentou claudicagao aguda no membro
posterior esquerdo e nao conseguiu suportar peso. O exame ultrassonografico mostrou
fratura bilateral desviada na asa e corpo do ilio, estendendo-se até o sacro. O contorno do
ilio foi identificado como irregular e com superficie espessada, sugestivo de calo periosteal.
Afratura bilateral e completa do ilio foi confirmada por necropsia e radiografia post mortem.
A histopatologia mostrou alteragdes 0sseas consistentes com fraturas por estresse bilaterais;

as fraturas completas originaram-se de uma lesao de microdano pré-existente.

Palabras-chave: Cavalo, Fratura de ilio, Articulacao sacroiliaca, Fratura por estresse,

Ultrassonografia.
Introduccion

Los caballos pura sangre de carreras (PSC) son altamente susceptibles a lesiones
0seas, estas son una de las causas mas comunes de fatalidad por fracturas catastroficas
tanto en Uruguay (Rocca & Dutra, 2018) como en los principales hipédromos a nivel mundial
(Rosanowski et al., 2017).

La carga dinamica repetitiva sobre la estructura 6sea es el principal factor de riesgo
para el desarrollo de las fracturas catastroficas (Martin et al., 2015). La respuesta adaptativa
del hueso frente a esta sobrecarga se evidencia patologicamente mediante la aparicion de

microfracturas y un intenso remodelado 6seo focal (sitios de predileccion). Este proceso
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de remodelado tiene lugar tanto en la superficie enddstica como en la periostica, con la
formacion de callos 0seos. Si la acumulacion de microfracturas en estas regiones excede
la capacidad de reparacion 6sea, la porosidad transitoria generada por la rapida resorcion
reduce la rigidez del hueso creando un estado mecanicamente inestable, lo que conduce a
una fractura letal catastrofica (Martin et al., 2015).

Las fracturas catastroficas se relacionan con dos situaciones principales: la falta de
adaptacion osea en caballos inmaduros y el sobreentrenamiento en animales mas maduros
(Stover, 2013). La escapula, el hiimero vy la tibia se ven afectados con frecuencia en PSC de
dos y tres anos (Rocca & Dutra, 2018; Samol et al., 2021; Stover, 2013; Stover et al., 1992),
mientras que en caballos de mayor edad sometidos a entrenamiento de alta intensidad
durante largos periodos y sin suficiente tiempo de recuperacion se afectan principalmente
huesos como los metacarpianos/metatarsianos (region del menudillo) (Anthenill et al.,
2007; Rocca & Dutra, 2018) y la pelvis (Carrier et al., 1998; Haussler et al., 1998). En un estudio
retrospectivo de siete anos sobre prevalencia de fracturas catastroficas en Uruguay, se
registro solo un caso en pelvis, que no fue descrito en detalle en el articulo original (Bimson
et al., 2022).

Previo a la fractura total, suele formarse un callo 6seo que puede detectarse
precozmente mediante gammagrafia, radiografia y ecografia (Bianchi, 2020; O'Sullivan &
Lumsden, 2000; Puccetti et al., 2022). Aunque existen trabajos sobre fracturas por estrés
pélvicas con diagnostico ecografico in vivo (Pilsworth et al., 1994; Puccetti et al., 2022), no se
han encontrado publicaciones que correlacionen la clinica y la ecografia con los hallazgos
post mortem documentados mediante radiografia, diseccion macroscopica e histopatologia
de las lesiones.

El objetivo de este reporte es describir en detalle un caso de fractura pélvica bilateral y
catastrofica en una yegua PSC, con diagnostico clinico y ecografico ante mortem de fractura
por estres, confirmado mediante necropsia por la presencia de callo 6seo e histopatologia

por la presencia de microfisuras (fracturas por estrés).

Materiales y métodos
Historia clinica

Una yegua PSC de dos anos dejo repentinamente de correr a 300 metros de la largada
y fue evacuada de inmediato de la pista del Hipodromo Nacional de Maronas (Montevideo,
Uruguay). En el chequeo veterinario inicial no se encontrdé ningiin traumatismo externo.
La potranca presentaba una claudicacion sin apoyo, grado 5/5 (Ross & Dyson, 2011), del
miembro posterior izquierdo. Las competiciones previas de la yegua se registran en la tabla
1. La Unica anamnesis recabada mencionaba episodios ocasionales de hemorragia pulmonar
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inducida por el ejercicio. No se registraron episodios previos de claudicacion durante los

vareos.

Tabla 1. Cronologia del ejercicio de alta velocidad de yegua con fractura de pelvis
en metros/minutos. Cronologia del ejercicio de velocidad en furlongs desde la
primera carrera, hasta su retiro (datos de https://hipica.maronas.com.uy)

Fecha de Hipodromo Tipo de pista Distancia Tiempos de carrera Posicion  Peso (kg)

carrera (metros) (metros/minuto)
17 dic. 2021 & arena buena 650 0'38"28/ 7 529
- 0'35"97
d
HIPODROMO
LAS PIEDRAS
30 ene. 2022 R arena buena 1000 100”34/ 6 528
e ,; 0'59"41
MARONAS
esmderTaipment
12 feb. 2022 s arena 1100 11179/ 6 530
P )\} fangosa 110"
MARONAS
erderfaismmend
13 mar. 2022 s césped 1300 Retired/ 0 524
5;?—: > bueno 117”37
MARONAS
enderfaismend

Aprobacion ética

Se obtuvo el consentimiento del propietario para todos los procedimientos de
diagnostico y examenes post mortem, asi como para el uso del caso con fines de ensenanza
e investigacion.

Resultados

Examen clinico

Se realizo examen clinico estatico y dinamico. En la inspeccion estatica se observo un
aumento de volumen en la region femoral izquierda con espasmo gliteo bilateral (figura
1). En la palpacion glitea se detecto dolor intenso bilateral. La potranca soportaba peso
sobre ambas extremidades posteriores. Durante la inspeccion dinamica, sobre piso firme, se
observo en el miembro posterior izquierdo una claudicacion grado 4/5 con reduccion de la
fase craneal del paso. Durante la fase de elevacion se evidenciaba abduccion del miembro
y reduccion en la flexion de tarso y babilla. Se observo claudicacion tanto de apoyo como
de elevacion.
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Figura 1: Fractura catastrofica de pelvis. Yegua PSC. Aspecto fisico del miembro posterior izquierdo, un
dia después de la carrera. Obsérvese el aumento de tono muscular a nivel glateo (flecha) y el aumento
de volumen a nivel femoral (punta de flecha) producto del hematoma y edema secundarios a la
fractura

Ultrasonografia

Se llevo a cabo un examen de ultrasonido exhaustivo con un equipo portatil (Vetus?,
Mindray). Se utilizd un transductor curvilineo multifrecuencia de 3,0 a 5,0 MHz para el
abordaje transcutaneo y un transductor lineal transrectal de 5,0 a 10,0 MHz para el examen
transrectal (Bergman et al., 2013; Goodrich et al., 2006).

El examen ecografico externo de la hemipelvis izquierda mostro una fractura aguda,
completay desplazada (aproximadamente 7 cm) en el margen caudal del ala iliaca izquierda
y de la cara craneal del cuerpo iliaco (figuras 2). El examen de la hemipelvis derecha también
evidencio una fractura desplazada del ala iliaca derecha, ubicada mas cerca del plano
medio que la izquierda. El contorno del hueso iliaco derecho se presentd mas liso, irregular
y grueso; estas caracteristicas sugerian cambios de remodelacion 6sea cronica (figuras 3). EL
abordaje ultrasonografico transrectal reveld un hematoma ventral y un fragmento 6seo a la
altura de la articulacion sacroiliaca derecha (figuras 4).
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Figuras 2: Ecografia hemi-pelvis izquierda. 2a: Corte transversal del ala iliaca con fractura completa 'y
desplazamiento ventral de la parte lateral (plano medio hacia la izquierda). 2b: Reconstruccion ecografica
longitudinal del ala iliaca izquierda desplazada (craneal hacia la izquierda). 1: Ala iliaca lateral. 2: Tubérculo
sacro

Figuras 3: Ecografia transversal de hemi-pelvis derecha e izquierda (derecha hacia la derecha, izquierda
hacia la izquierda). 3a: Sonda sobre la parte craneal de las alas iliacas; el ilion izquierdo parece intacto en
este punto mientras que el ilion derecho esta fragmentado (flecha). 3b: Sonda sobre la parte caudal de las

alas iliacas; el ilion izquierdo muestra una fractura lateral del ala iliaca con desplazamiento ventral (punta de
flecha), hay aumento de vascularizacion en el misculo gliteo; el ilion derecho muestra un remodelado 6seo
de 5 cm de ancho y un callo 6seo heterogéneo (asterisco)

Figuras 4: Ecografia para mediana de la articulacion sacroiliaca derecha (craneal hacia la izquierda;
dorsal hacia arriba). 4a: Ecografia mas medial; ruptura del ligamento sacroiliaco ventral (asterisco),
fragmento 0seo del ala iliaca (punta de flecha). 4b: Ecografia mas lateral; engrosamiento de la
superficie 6sea de las alas del sacro y del ilion; hematoma a nivel de la arteria y vena glitea craneal
(asterisco). 1: Ala sacra. 2: Ala iliaca
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Por la imposibilidad de tratamiento, debido al grado de lesion 0sea y vascular de la
pelvis, y por la falta de respuesta a la analgesia, se indico la eutanasia de la potranca. Esta
se realizo con clorhidrato de lidocaina intratecal en una dosis de 4 mg/kg previa sedacion
(Aleman et al., 2015).

Examen post mortem y radiografico

Tras la eutanasia se efectuo la necropsia completa. Se realizaron radiografias digitales
de la pelvis (Sound Eklin digital system, Next 1) luego de remover los misculos, debido al
marcado edema y aumento de volumen muscular que dificultaban la visualizacion. Esta
técnica permitio reconstruir y seguir las lineas de fractura sobre la pelvis (figuras 5).

Figuras 5: Radiografia ventrodorsal de la pelvis aislada 5a y anatomia macroscopica 5b (hemi-pelvis

izquierda a la izquierda). Observe las lineas de fractura (asterisco) y la formacion de callo (punta de

flecha). La ubicacion de formacion del callo fue similar en ambas regiones iliacas caudales, pero el

tamano del callo derecho fue cuatro veces mayor que el del izquierdo. Obsérvese el area esclerotica
del ilion derecho (flecha) que acompana a la linea de fractura

Después de la radiografia se diseco con cuidado la pelvis para examinar las superficies
0seas. Se desarticularon y examinaron macroscopicamente las articulaciones sacroiliacas,
los acetabulos y la sinfisis pélvica; también se examinaron el sacro, el hueso coxal y la
columna vertebral lumbar. El ilion, incluidos el tubérculo sacro y el tubérculo coxal, se
secciono de forma transversal con una sierra de cinta en laminas de aproximadamente 1a
2 cm de espesor, mientras que la sinfisis pélvica, el pubisy el isquion se cortaron en el plano
sagital.

Todos los conjuntos de secciones seriadas fueron examinados, fotografiados con
cuidado y se registro la ubicacion anatomica, el tipo y el tamano de las lesiones.

Macroscopicamente se observo una fractura iliaca completa, desplazada y oblicua de
forma bilateral; ambas se originaban en el borde caudal de la diafisis iliaca proximal, a
nivel de la articulacion sacroiliaca. La fractura izquierda atravesaba en direccion lateral y la
derecha en direccion craneo-lateral, alcanzando la tuberosidad coxal. La fractura izquierda
tenia origen en un pequeno fragmento 0seo y presentaba un defecto Unico, lineal, con
bordes bien definidos. La linea de fractura derecha era mas larga, irregular y de bordes
redondeados (figuras 6), acompanada de una proliferacion periostica extensa, indicativa de
fractura por fatiga o estrés.
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Figuras 6: Patologia macroscopica del ilion derecho (caudal a la izquierda). 6a: Notese los bordes
redondeados de la fractura (barra = 10 cm). 6b: Losas transversales que muestran una reaccion 6sea
peridstica gruesa (flecha) indicativa de fractura por fatiga cronica. Barra =1 .cm

Examen histopatologico

Para el examen microscopico, las secciones seleccionadasy las lesiones macroscopicas
se fijaron en una solucion acuosa de formaldehido tamponado al 4 %, se descalcificaron en
acido formico al 10 %, se deshidrataron en alcohol graduado, se incluyeron en parafina, se
cortaron en secciones de aproximadamente 6 pm de espesor y se tineron con hematoxilina
y eosina de Harris.

El examen microscopico de las zonas de fractura por fatiga derecha reveld una
arquitectura trabecular irregular, indicativa de intensa remodelacion 6sea en multiples
planos y direcciones. Se observaron numerosas microfisuras, tejido 6seo inmaduro con
lineas de reversion basofilas irregulares y lagunas de osteocitos vacias, junto con maltiples
cavidades de reabsorcion que contenian grandes osteoclastos (figura 7). No se encontraron

lesiones de remodelacion 6sea en la fractura iliaca izquierda. La sinfisis pubica era normal.

R

Figura 7: El examen microscopico del ileon revelo riere-fracturas trabeculares y una intensa
remodelacion 6sea caracterizada por la presencia de trabéculas 6seas inmaduras (w). Barra = 100 pm
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Discusion

En la literatura se describen sitios de predileccion para las fracturas por estrés, asi como
huesos mas susceptibles a este padecimiento (Rocca & Dutra, 2018; Stover & Murray, 2008).
Haussler et al. (1998) describieron un sitio tipico de fractura por estrés con proliferacion
periostica focal en la cara caudomedial del ala iliaca y su relacion con la articulacion
sacroiliaca. En el presente caso los sitios de predileccion de la pelvis que dieron lugar a la
fractura catastroficas se identificaron en la diafisis iliaca proximal. La prevalencia de fracturas
pélvicas y la gravedad de los casos difieren entre autores (Haussler et al., 1998; Johnson et
al., 1994; Pilsworth et al., 1994), lo que subraya la necesidad de continuar investigando esta
condicion con el objetivo de prevenirla, predecir su aparicion y estimar con mayor precision
el pronostico de los pacientes.

En un estudio sobre diez caballos PSC (Pilsworth et al., 1994) se demostrd que la
mayoria de los animales con fracturas del ala iliaca podian volver a correr. Sin embargo, las
fracturas bilaterales en un caballo fueron fatales. Las lesiones por estrés 6seo son dificiles
de diagnosticar clinicamente, incluso en humanos, ya que los sintomas clinicos varian
segln multiples situaciones fisiopatologicas y el estadio de la lesion (Bennell et al., 1996).
Se requieren estudios de imagen para asegurar un diagnostico temprano y exacto; esto es
clave para garantizar que las lesiones por estrés 6seo no resulten en fracturas catastroficas
(Kiuru et al., 2004; Shepherd & Pilsworth, 1994).

En el caso presentado, el diagnostico clinico y ultrasonografico fue relativamente
evidente debido a la gravedad de la lesion y la instauracion aguda del cuadro. No obstante,
es importante destacar que no siempre es sencillo reconocer las fracturas pélvicas (Almanza
& Whitcomb, 2003; Bergman et al., 2013) y que sin experiencia es posible confundir artefactos
ecograficos, como sombras aclsticas, con alteraciones del contorno 6seo (Shepherd &
Pilsworth, 1994). La radiografia presenta multiples limitaciones para el diagnostico de
lesiones pélvicas, sobretodo poreltamanoy lasuperposicion de las estructuras involucradas
(Worden et al., 2013). En el presente caso, la radiografia fue Gtil para reconstruir la direccion
de las lineas de fractura y comprender mejor la patogénesis de la lesion.

Las fracturas por estrés pueden diagnosticarse mediante ecografia desde fases
tempranas; (Bianchi, 2020; Fukushima et al., 2018; Moiroud et al., 2019). Este caso pone de
manifiesto la ausencia de manifestaciones clinicas previas que hubieran llevado a sospechar
de antemano una fractura por estrés pélvica. Los episodios de hemorragia pulmonar en esta
potranca podrian haber eclipsado otros problemas locomotores, ya sea por las medicaciones
utilizadas o por los periodos de reposo indicados por la hemorragia. En este contexto, hubo
una falta de diagnostico ecografico en etapas iniciales de la lesion 0sea en la hemipelvis
derecha.
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Mejorar el reconocimiento o la sospecha clinica en estadios tempranos es
probablemente uno de los puntos clave para avanzar en el diagnostico precoz por imagen.
Antes de que se produzca una fractura completa, el estrés 6seo puede detectarse mediante
gammagrafia, radiografia y ecografia (O'Sullivan & Lumsden, 2000; Puccetti et al., 2022).
Identificar estos sitios de predileccion a tiempo y detectar lesiones leves puede evitar la
progresion hacia lesiones mas graves (Sarrafian et al., 2012; Stover, 2013). En Uruguay no
existe la posibilidad de realizar gammagrafia 6sea como método rutinario de diagnostico
precoz. Sin embargo, la sensibilizacion del veterinario respecto a la presentacion clinica
y los factores de riesgo de las fracturas por estrés pélvicas probablemente mejoren el
diagnostico ecografico en estadios iniciales y permitan disminuir la ocurrencia de casos
catastroficos como el aqui descrito.

Conclusion

Este informe compara los hallazgos in vivo y post mortem de una fractura completa
bilateral del ilion que se extendia hasta la articulacion sacroiliaca en una yegua PSC.
La fractura aguda se produjo sobre un cuadro previo de fractura por estrés cronica del
ilion contralateral, que en teoria podria haberse diagnosticado con anterioridad. Las
lesiones fueron confirmadas mediante estudios radiologicos y patologia post mortem. La
histopatologia confirmo la presencia de fractura por estrésy la propagacion de una grieta a
partir de microdanos 0seos preexistentes.

Este caso resalta la importancia de incluir las fracturas por estrés de la pelvis dentro de
los diagnosticos diferenciales de claudicacion aguda y dolor pélvico en caballos de carrera
jovenes, y subraya el rol de la ecografia como herramienta accesible y sensible para su

deteccion precoz.
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