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PUNTOSANATOMICOSDE REFERENCIA PARA LA
CRANEOTOMIA EN CERDOS

REFERENCE ANATOMICAL STRUCTURES TO PERFORM A CRANIOTOMY IN THE PIG

Juan Pablo Torres G. 1, Armando Gonzélez Z.?, César Gavidia Ch.?, Alberto Sato S.13,
Oscar TorresM .}, CarlosMedina S.' y Walter Silva S.*

El objetivo del presente trabajo fue determinar 1os puntos anatémicos de referencia
pararealizar lacraneotomiaen cerdos. Se utilizaron 44 cabezas de porcinos (machos = 2,
hembras = 22, machos castrados = 20) entre 23y 89 kg de peso vivo delalineaLandrace
Pietrainy criollos. Los cuatro puntos anatémicos utilizados fueron P1: localizado a una
distancia“a’ del punto medio de la protuberancia occipital externa (PO) hacia oral, P2:
localizado aunadistancia“b” del punto medio delaPO haciaoral, P3y P4: equidistantes,
aunadistancia“c” a punto de interseccion formado por las linea imaginaria entre las
apofisissupraorbitarias (AS) y lalineamediaentrelos huesosfrontal es (LmhF). Seutilizd
unafresade perforacion de 11 mm paraingresar aP1y P2; y lapiezade mano paraP3y P4.
Las variables analizadas fueron lalongitudes entre el punto medio de PO hastala punta
delanariz, entrelas AS, entre el punto medio de la protuberanciaoccipital externahasta
el iniciodel senofrontal (P2), laprofundidad deP1, entre P1y P3-P4, P2y P3-P4. No hubo
diferenciasignificativaentre machos castradosy hembras. Serecomiendacuatro puntos
anatdmicosdereferenciaparalacraneotomiaen cerdos: P1, machos castradosy hembras
aunadistanciade 2.98y 2.73 cm de PO; P2, machos castradosy hembras aunadistancia
de 7.51, 37.72 cm de PO, repectivamente; y P3y P4 a3.8 cm de lainterseccion de lalinea
imaginariaentrelaASy laLmhF.
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ABSTRACT

Theobjective of thisstudy wasto determinethe anatomic reference pointsto perform
acraniotomy in pigs. Forty four heads of Landrace, Pietrain, and creole pigs of 22-89 kg
of body weight (males = 2, females = 22, castrated males = 20) were used. The four
anatomic points under evaluation were P1: at a distance “a” from the external occipital
protuberance (OP) to cranial; P2: at adistance“b” fromthe OP point to cranial; P3 and P4:
equidistant, at adistance “c” to intersection point formed by imaginaries lines between
supraorbitary apophysis(SA) and thefrontal boneshalf line(LmhF). A 11 mm perforation
drilling (cutting) was used in order to enter inside P1 and P2, and a hand piece was used
for P3 and P4. The variables under evaluation were thelength between the OPto theend
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of the nose, between both AS, P1 depth, between P1 and P3-P4, P2 and P3-P4. No
statistical difference between castrated malesand femaleswasfound. It isrecommended
four anatomic reference points to perform a craniotomy in the pig: P1 in females and
castrated maleswasat 2.73 and 2.98 cm from OP respectively; P2 in femalesand castrated
maleswas 7.72 and 7.51 cm respectively; and P3 and P4 at 3.8 cm from the intersection
point formed by imaginaries lines between SA and the LmhF.

Key words: craniotomy, pigs, anatomical points

INTRODUCCION

Laneurocisticercosis eslaenfermedad
parasitaria més frecuente del sistema ner-
vioso central, representando una patologia
neurol6gica comun, asi como un serio pro-
blema de salud publica en muchos paises en
desarrollo (Sarti, 1986). Estaenfermedad es
resultante de la infestacion de la forma
larvaria de la Taenia soliumen € sstema
nervioso central. En seres humanos, la epi-
lepsia es la manifestacion clinica més fre-
cuente, siendo el electroencefalograma
(EEG) la prueba més sensible para su diag-
nostico (Castro, 2001).

Se debe redlizar una craneotomia para
redizar la EEG con mayor precision. Los
electrodos se colocan directamente sobre la
masa encefalica, porque € grosor del hueso
y los movimiento involuntarios de la muscu-
latura de la cabeza interfieren en e resulta
do (Mumford y Wethrell, 2001). El presente
estudio pretendi6 indicar los puntos de refe-
renciaanatémicos més apropiados pararea-
lizar una craneotomiaen cerdos, afin de po-
der generar informacion para trabajos futu-
ros en la que se requiera EEG directo a la
masa cerebral en esta especie, y asi profun-
dizar estudios sobre epil eptogénesis causada
por la neurocisticercosis.

M ATERIALES Y M ETODOS

Generalidades

Se utilizaron 44 cerdos: 2 machos ente-
ros, 22 hembrasy 20 machos castrados, con
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pesos entre 23 'y 89 kilos, mayormente de la
linea Landrace-Pietrain.

Setrabaj6 en d pabellon paranecropsias
del Laboratorio de MedicinaVeterinaria Pre-
ventivadelaFacultad de Medicina Veterina-
ria (FMV) de la Universidad Mayor de San
Marcos (UNMSM), Lima, Per(.. En la euta
nasia de los animales se utiliz6 una combina-
cién de xilacina y ketamina en dosis de 0.3
mg/kg y 10 mg/kg, respectivamente, en la
venacava craneal. La cabeza se desarticul 6
incidiendo lamusculaturapropiade cudlo, tré
quea, esdfago, médula espind y finalmente
laarticulacion atlanto-occipitd.

Deter minacion delos Puntos Anatémicos

El primer punto selocdiz6 aunadistan-
cia“a’ dd punto medio de la protuberancia
occipital externa hacia oral. La protuberan-
ciaoccipital eslainterseccion delasdos cres-
tasnucales, y sobrelalineamediadenomina
da borde sagita recto, linea que ddlimita los
dos huesos parietales.

El segundo punto se localizé a una dis-
tancia“b” del punto medio de la protuberan-
ciaoccipital externa haciaoral, y sobrelali-
nea media denominada borde sagital. Este
punto siempre se encontrard sobre la unién
de los huesos frontales.

El tercer y cuarto punto, “c”, fueron
equidistantes a punto de interseccién forma:
do por la linea imaginaria entre las gpofisis
supraorbitariasy lalineamediaentrelos hue-
sos frontales.
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Diseccion de la Cabeza

La cabeza fue medida con regla, cinta
métrica de metal y cdibrador milimétrico. Se
realizaron las siguientes medidas.

*  Longitud de la protuberancia occipitd a
primer punto.

e Longitud desde e punto medio delapro-
tuberanciaoccipita externahastalapunta
delanariz.

*  Longitud entrelas apdfisis supraorbitarias.

e Longitud desde e punto medio delapro-
tuberancia occipital externa hasta él ini-
cio del seno frontal (segundo punto).

*  Profundidad dd primer punto, tomadalue-
go de la craneotomia.

*  Longitud dd primer punto d tercery cuar-
to punto.

e Longitud del segundo punto a tercer y
cuarto punto.

Laincisién delapiel seredizo tomando
en cuenta estructuras pal pables externamen-
te como laprotuberanciaoccipita externa, las
crestas nucales, | as crestas parietales, € bor-
de orbitario y la linea imaginaria entre los
cantus mediaes de los 0jos. Se tomd como
linea media la sutura interparietal. Se incidio
sobrelas crestas nucales, sesiguié lalineade
la cresta parietal, en ambos lados, y se roded
el borde orhitario hasta llegar a los cantus
mediaes delos ojos. El segmento de pid inci-
dido se retir6 hacia ora teniendo como bisa-
gra la linea imaginaria entre los cantus
mediaes. La vascularizacion subcuténea de
la zona es de poca importancia quirdrgica y
clinica. Profundo a este colggjo de piel seen-
contré el muasculo frontoescutular, el
interescutular y € cervicoauricular superficial.
Entre estos muscul os se encontré una fascia
profunda.

Craneotomia
Se utilizd una pleza de mano, un protec-
tor de duramadre de 16 mm, un motor con

peda de control de revoluciones, un cableflexi-
ble, cuchillas de corte, una fresa de perfora
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cién de 11 mm ACRA-CUT, un perforador
eléctrico Stryker y una manguera de irriga
cion (Fig. 1). Seutiliz6 unafresade perfora
cion de 11 mm paraingresar a primer y se-
gundo punto, luego se trazaron lineas imagi-
narias entre el primer punto y los puntos ter-
cero y cuarto ubicados sobre las apéfisis
supraorbitarias, y lineas imaginarias entre €
segundo punto, y € tercer y cuarto punto, y
se incidieron con la pieza de mano, € pro-
tector de duramadre y las cuchillas de
craneotomia, controlando sus revoluciones
con e peda del motor.

L os datos obtenidos fueron analizados
con € programa estadistico STATA 8. Se
determiné € grado de asociacion entre los
promedios y la diferencia estadistica entre
estos, mediante la prueba de “t” Student.

El promedio de las longitudes haladas
para hembras y machos castrados se pre-
sentan en € Cuadro 1. No se encontro dife-
rencia estadistica entre ambos grupos.

Discusion

En seres humanos, d igua que en pe-
rros y gatos sometidos a una craneotomia,
se afeita todo € pelo de la cabeza con ma-
quinas rasuradoras con cuchillas nimero 50,
conocidas también como “cuchillas de ciru-
gid’ (Piermettai, 1967). En este estudio, se
tuvo dificultades con los cerdos criollos de-
bido alas cerdas largas y gruesas de la ca
beza.

No hubo problemas a momento dein-
cidir lapid. El grosor de lapid sobrelaca
bezaesde 1 a2 mm (Sisson et al., 1990).

La fascia cutanea del cerdo es delga-
da, pdiday dificil de separar de la pid,
similarmente a lo que se describe en seres
humanos (Aranay Rodriguez, 1998).
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Cuadrol. Promedio de longitud (cm) de los puntos anatémicos de referencia utilizados en

la craneotomia en cerdos

Puntos anatémicos de

referencia Machos castrados Hembras Desvio estandar
PO' - 1* punto 2.98 2.73 0.28
PO — SF? (2% punto) 751 7.72 0.86
1 punto — 3%y 4" punto 6.93 6.81 0.34
2% punto — 3%y 4" punto 2.85 2.99 0.38
Profundidad del 1¥ punto 1.20 1.58 0.86
Entre ap6fisis supraorbitarias 754 7.56 0.68
PO - puntade nariz 25.68 26.10 1.77

12po; protuberancia occipital externa, SF: seno frontal

Figura 1. Craneotomia en el cerdo

Al no tener relacion directacon los pun-
tos anatébmicos de referencia pararedlizar la
craneotomia, los musculos frontoescutular,
interescutular y € cervicoauricular superfi-
cia, fueron reconocidos pero no tomados en
cuenta. Se pudieron observar algunas fibras
musculares cutaneas superficiales confundi-
das con la grasa subcuténea, pero sin impor-
tancia para € estudio. Esto, a diferencia del
abordgje delasuperficiedorsolatera del cra-

Rev Inv Vet Perd 2008; 19 (1): 26-30

Neo, para una craneotomiaen perrosy gatos,
donde la masa muscular es importante. Es-
tos musculos fueron incididos por la linea
media y retraidos hacia lateral. Profundo a
estos se encontré e musculo temporal, el cua
seincidio end bordedelacrestasagitd media
y fue divulsonado utilizando un eevador de
periostio para luego ser retirado lateramen-
te. Estetipo de abordaje se recomienda para
visudizar d hueso frontal, tempora y parieta
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en caso de fracturas, asi como pararealizar
una craneotomia y exponer los hemisferios
cerebrales (Piermattel y Johnson, 2004).

A diferencia de los caninos y felinos,
donde & hueso atrepanar sera el hueso tem-
poral, los huesos incididos para la
craneotomia en € cerdo fueron € frontal y
los parietales. Con laincision de estos seten-
dra un mejor y mayor reconocimiento de los
hemisferios cerebrales.

La disposicion irregular de los senos
paranasdesdificulto e trabgoy no dgo avan-
zar e paso delacuchilla. En € cerdo, adife-
rencia de las otras especies, |os senos fron-
tales se dividen en seno frontal rostral y seno
frontal caudal. El seno frontal caudd en €
cerdo adulto representa €l seno paranasal
mayor y excavalos huesosfrontal, parietal y
occipital, y en extenson variable € occipita
(Sisson et al., 1990).

CONCLUSIONES

Existen 4 puntos anatdmicos de refe-
rencia para realizar una craneotomia en €
cerdo. El primero se encuentraa 2.98y 2.73
cm de la protuberancia occipital externa en
machos castrados y hembras, respectivamen-
te, delalinea Landrace-Pietrain de una edad
aproximada de 6.5 meses. El segundo punto
seencuentraa7.51y 7.72 cm de la protube-
rancia occipital externa en machos castra-
dos y hembras. El tercer y cuarto punto se
encuentran a 3.8 cm de lainterseccion de la

linea imaginaria entre las apdfisis supraorbi-
tariasy lalineamediaentre huesos frontales.
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