CASO CLiNICO. SINDROME DE CAUDA EQUINA Y GONARTROSIS EN UN PASTOR BLANCO SUIZO

S. Trowe

Caso clinico. Sindrome de cauda equina
y gonartrosis en un pastor blanco suizo

Resumen

El presente articulo refiere el caso
de un pastor blanco suizo de
9 anos con sindrome de cauda
equina y gonartrosis. Tras someter
al perro a un examen ortopédico
concienzudo y a otro seglin la me-

dicina tradicional china (MTC), se le
aplicé acupuntura seis veces a in-
tervalos de una semana. También
se le administré de forma simulta-
nea un condroprotector. El perro
mostré muy pronto una mejora de
los movimientos.
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Case report. Cauda equina syndrome and gonarthrosis in an american canadian shepherd

This case report describes the diag-
nosis and treatment of a nine year
old American Canadian Shepherd
dog with cauda equina syndrome
and gonarthrosis. After careful ex-
amination (including principles of
traditional Chinese Medicine) and
through general physical and or-
thopedic examination the dog was

El 28 de abril de 2006 trajeron a
mi consultorio al perro de 9 afos
[lamado Urkan, un macho de pas-
tor blanco suizo. Su duena refirio
que el perro tenia dificultades
para ponerse de pie. Ademds dor-
mia desde hacia cierto tiempo en
la planta baja de la casa, puesto
que ya no era capaz de subir es-
caleras. Cojeaba de la extremidad
posterior izquierda y rotaba la ro-
dilla hacia dentro. Saltar dentro
del coche no le suponia ningin
problema. Se establecidé el diag-
ndstico de sindrome de cauda
equina (fig. 1). Los tratamientos
previos fueron realizados por un
colega que le administrdé carpro-
feno, y tras otra recidiva, dexa-
metasona.

La primera sesion de acupuntura se
llevé a cabo utilizando los siguien-
tes puntos: Du 3, V 23, H 3, VB 34,
E 36 e ID 3. Después se concertd

Vol.2 Nim.2 Abril/Junio 2008

acupunctured on six occasions on a
weekly basis. Additional chon-
droprotective therapy was admin-
istered. The dog’s condition im-
proved considerably within six
weeks.

una cita para realizar una anamne-
sis exhaustiva.

Anamnesis y exploracion
clinica

9 de mayo de 2006

La duena adoptd a Urkan con un
ano y medio. Relatd un traumatis-
mo en la zona de la espalda que el
perro habia sufrido cuando era un
cachorro. El primer duefio, que se
desprendid después de él, practi-
caba el footing.

El perro nunca habia dado proble-
mas de comportamiento social. A
Urkan le costaba aprender, pero se
esforzaba en hacerlo todo bien.
Dormia poco, ya que siempre esta-
ba pendiente de ddnde esta su
duefa. Le gustaba tumbarse sobre
superficies frias y también las tor-
mentas. Su percepcion del dolor era
baja. Era parsimonioso al comer.

Key words
Acupuncture, canine, cauda equina
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Se trataba de un macho muy des-
pierto y bien formado de 42 kg de
peso. Sus movimientos le hacian
parecer desgarbado y rigido. Su
pelaje era tupido y aspero. Ambos
0jos eran transparentes y sin se-
crecién. La nariz estaba algo hu-
meda. Tenia sarro marronoso y

Fig. 1: Radiografia de la zona lumbosacra.
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Figs. 2 a 4: Gonartrosis.

VNN Exploracion de los puntos gatillo

A partir de T9 ++ hasta +++ L6-S1
T9-S1 +++

++

grasiento adherido a los dientes.
La lengua era rosa y no tenia sa- Palpacién de segmentos
burra, presentaba grietas largas la- Du 3

terales y una marca en la punta.
Las mucosas también eran de color
rosa. Las garras mostraban una li-
gera fragilidad. Las heces eran
siempre duras. La dueiia relataba
que el perro ya no podia levantar
la extremidad trasera cuando ori-

Pliegue cutdneo de Kibler

Arteria iliosacra Bloqueada en ambos lados
E 31izq. (+), drch. +

izq. (+)

P 5y IG 1 drch. (+)

1G 15 sin reaccion dolorosa

Punto gatillo del muslo
Dolor compresivo de rodilla
Punto gatillo del codo
Punto gatillo del hombro

na.
El 15 de septiembre de 2004 se le
sometié a una operacién del liga-
mento cruzado de la rodilla iz-
quierda, y en enero de 2005 a la
misma intervencion, esta vez en
la rodilla derecha (figs. 2-4).

Los puntos Shu desde el higado al
intestino delgado mostraban un
exceso. De los puntos Mu, era reac-
tivo el VB 25 (rifién). Como puntos
Ash'i se palparon el Du 3y el E 31.
El pulso era profundo y ligeramente
tenso.

Figs. 5y 6:
Topografia de
los puntos
de acupuntura
utilizados.
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Al interrogatorio de la duefa y pri-
mera valoracion del perro le siguie-
ron el examen del patron de mar-
cha y de los puntos gatillo (trigger).
Ambas extremidades posteriores
estaban situadas demasiado por
debajo del abdomen. Las rodillas
se encontraban rotadas hacia den-
tro y los tobillos eran
estrechos. A paso
normal andaba con
paso de andadura y
una ligera rotacion
de la transicion lum-

bosacra. El rabo lo Ilevaba ladeado
hacia la derecha. Al trotar utilizaba
la cabeza para darse impulso. Se
apreciaba un acortamiento de la
zancada trasera izquierda. El perro
galopaba como una liebre. Cargaba
mas el peso en la extremidad de-
lantera derecha. Se apreciaba una
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IV VWA puntos de acupuntura utilizados y sus indicaciones’3

Indicaciones

Du 3 Bai Hui, fortalece el Yang del organismo, trastornos de la region lumbar o de las extremidades

posteriores, punto principal de toda la mitad posterior del cuerpo

Du 4 Hiperpatia toracolumbar, molestias de los discos intervertebrales de la regién lumbar,
fortalece el Qi de rifién, punto calentador

V23 Protege el rifndn, fortalece los huesos, caliente, seca la humedad, dolores de espalda,
espondilosis vertebrales, artritis de cadera, procesos de los discos intervertebrales
V 54 Isquialgias, paralisis de las extremidades posteriores

V 60 «Punto aspirina», elimina el viento, relajante musculares, dolores o pardlisis de las
extremidades posteriores, punto local para los dolores de la articulacion del tarso, isquialgias,
dolores de la cruz, sindrome cervical

V6L Punto fuente, distorsiones y tumefacciones de la articulacion del tarso, dolor de cabeza, nuca
y patas

V 67 Punto pozo Jing, punto de tonificacion, paresias o paralisis de las extremidades posteriores

VB 29  Enfermedades de la articulacion de la cadera, dolores y paralisis de las extremidades posteriores

VB 30  Pardlisis de las extremidades posteriores, displasias de cadera, cidticas, artritis de la articulacion
coxofemoral

VB 34  Punto maestro de los tendones y las articulaciones, enfermedades musculares y tendinosas,
miopatias, cojera a causa de la rodilla, paresia o paralisis de las extremidades posteriores, punto
distal para las enfermedades de los discos intervertebrales de la zona toracolumbar,
empeoramiento de la humedad

VB 41 Punto llave del canal Dai Mai (cinturdén), lumbago, isquialgias, inflamaciones de cuello y nuca

H3 Punto fuente (Yuan), activa la circulacién a lo largo del meridiano del higado

E 36 Punto fortalecedor general para todos los estados de deficiencia y vacio, paralisis de
las extremidades posteriores

ID 3 Punto tonificante, punto cardinal del canal Du Mai, relajante muscular, calma el Shen, dolores
de hombro y codo, dolores en la zona de la cabeza y nuca

R3 Punto fuente (Yuan), fortalece el rifidn, dolores de espalda, cojeras por la articulacion del tarso

B 6 Punto tonificante general, punto de cruce de los 3 meridianos Yin, humidifica y estimula

atrofia muscular bilateral en el
muslo mds acusada en el lado iz-
quierdo.

Urkan ya no se sentaba desde ha-
cia mucho, y se quedaba siempre a
unos 5 0 10 cm sobre el suelo. Pre-
feria tumbarse directamente, pre-
feriblemente sobre el lado derecho.
Mostr6 dificultades para ponerse de
pie, y utilizé rapidamente ambas
patas traseras para impulsarse.

La exploracion de los puntos gatillo
arrojo los resultados que se mues-
tran en la tabla 1.

Diagnostico segiin la MTC

+ Deficiencia de Jing de rindn.
+ Sindrome Bi Gseo (gonartrosis).
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- Estancamiento de Qi y Xue (cauda
equina).

Tratamiento

Se aplic6 la acupuntura en los
puntos Du 4, VB 29, VB 30, V 54, H
3, VB34, E36,1D3,V60yR3 (figs.
5y 6, tabla 2).

17 de mayo de 2006

La duena refirié6 que durante los 5
primeros dias tras la acupuntura no
aprecié cojera alguna. En conjunto,
el perro andaba mas, iba y volvia a
la puerta corriendo, y todo ello sin
cojear con la extremidad posterior
izquierda. Por las mananas se en-
contraba en forma y subia las esca-

leras sin problemas. Tan sélo por
las tardes daba pequefios saltos
para cargar menos peso sobre la
pata trasera izquierda. Por primera
vez fue capaz de sentarse de nue-
vo. Para miccionar levantaba la pa-
ta trasera izquierda. Se subia a su
colchén de gomaespuma, lo que
antes le resultaba muy incdmodo
debido a su vacilacién. Se levanta-
ba y sentaba lentamente.

Ese dia realicé acupuntura en los
puntos Du 3, VB 29, VB 30, V 54, H
3,Veéu V6r,VBu,B6 E36yVB
34,

23 de mayo de 2006

Urkan se mostraba mas alegre, mas
abierto, y en casa se mostraba muy
activo.
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Observacion

La duena se sorprendié muy posi-
tivamente de lo rdpido que habia
logrado la acupuntura una mejo-
ria en su perro. Entre tanto, se co-
locaron implantes de oro como
acupuntura permanente. El perro
se encuentra ahora en la fase de
seguimiento.

Se ponia de pie sobre sus extremi-
dades posteriores para coger comi-
da del fregadero. Por las mananas
despertaba a su ama apoyando las
patas delanteras sobre la cama.
Para miccionar ahora levantaba la
pata trasera izquierda o derecha.
Se ponia de pie con mas rapidez,
aunque esto iba por dias.

Utilicé los siguientes puntos: Du 3,
VB 29,VB30,V54, H3, V67, B6,E
36 y VB 34,

6 de junio de 2006

Al saltar, el perro doblaba un poco
la pata, pero no cojeaba. Los due-
fos no habian observado ninguna
reaccion de dolor, como gritos lasti-
meros, y pensaban que se debia a
una debilidad muscular. La garra de
la pata trasera izquierda era mas
corta en la zona de los dedos, es
decir, estaba sometida a més carga.
Realicé tratamiento acupuntural en
los puntos Du 4,V 23, Du 3, E36, VB
34,1D3,H3,R3,V60.
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14 de junio de 2006

El perro andaba sin problemas. Los
duerios estaban satisfechos.
Finalmente se estimularon los
puntos Du 3, V 23, E36, VB 34, H 3,
R3,B6,VBulylID3. Referencias bibliograficas
En Urkan el éxito de la acupuntura 1.
se observd muy rapidamente por
sus patrones de movimiento y su
comportamiento. La seleccidon de
los puntos se llevé a cabo en los 3.
dias de las sesiones realizando ca-

da vez un diagnéstico nuevo de los
puntos Shu y Mu, un examen del
pulso y la lengua, y de los puntos
gatillo. Los datos precisos que

dad. Como tratamiento comple-
mentario de base se receté un con-
droprotector.
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