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RESUMEN

A través de este trabajo, se describe como es la anatomia y desarrollo de la columna vertebral
en el perro, las malformaciones que pueden aparecer durante el desarrollo embrionario de la
misma o a lo largo de la vida del animal en las diferentes regiones de la columna, junto con una
explicacion de cémo se presentan, su prevalencia, o su posible tratamiento. Su aparicién conlleva
desde una reduccidn del bienestar del animal, a patologias insidiosas o incluso hasta la muerte
del mismo, detalles que se relatan a lo largo de la memoria. También se comenta en qué grado
se ven afectadas algunas razas como las braquiocefdlicas y los métodos de diagnéstico
tradicionales o mas punteros que se emplean en la actualidad para observar este tipo de

alteraciones.

Palabras clave: Columna vertebral, alteraciones, desarrollo embrionario, congénito,

malformaciones

ABSTRACT

Through this work, it is described how is the anatomy and growth of the spine in the dog, the
malformations that may appear during the embryonic development or along the life of the
animal in the different regions of the spine, along with an explanation of how they present, their
prevalence or their possible treatment. Its appearance range from a reduction of the animal
welfare, insidious pathologies or even its death, details that are described throughout the
memory It is also commented in which grade are affected some breeds such as brachiocephalic
breeds and the traditional or more cutting-edge diagnostic methods, currently used to observed
these types of alterations.

Keywords: Spine, alterations, embryonic development, congenital, malformations



1. INTRODUCCION

A lo largo de este trabajo, se explican las posibles malformaciones congénitas de la columna
vertebral, que pueden aparecer en diferentes razas de perro, aunque mas frecuentes en
animales braquiocefalicos (de Decker et al., 2019; Rohdin et al., 2018) y entre las alteraciones
mas comunes que aparecen, podemos citar hemivértebras o hipoplasia vertebral (Ryan et al.,
2017). Algunas de estas alteraciones, afectan la calidad de vida del animal, por lo que poder

intentar solventarlas o atenuarlas, es clave.

Para comprender mejor su aparicion, sintomatologia, etc. se realizard un recuerdo anatémico
del desarrollo embrionario, centrandonos en la formacion de la columna vertebral cémo tal. Esto
se debe a que hay que poner especial atencién en la formacién y desarrollo del embrién en las
primeras etapas, donde aparecen las diferentes estructuras que componen la columna, para
poder observar donde se produjo el fallo que dio lugar a la alteracidon. También es importante
tener en cuenta la relacion entre el desarrollo de estas estructuras anatdmicas y el sistema
nervioso para poder entender tanto el desarrollo como la deformacién (de Lahunta et al., 2016).
Ciertas razas por su seleccién genética desde su creacién hasta el dia de hoy, se han visto
estrechamente relacionadas con dichas patologias. Incluso llegando al punto de que los animales
de algunas razas nacen con estas anomalias que pasan a su descendencia donde se reproduciran
las mismas malformaciones (Sampson, 2011).

Cabe destacar, que actualmente, en este tipo de animales, no se encuentran facilmente estas
alteraciones, por su control y diagndstico durante la gestacién. Es decir, gracias a la tecnologia
actual disponible en la clinica (TAC o resonancia magnética; Olby et al., 2014), se puede evitar

gue animales con estas malformaciones, sobre todo las mas graves, sigan adelante.

Tras la explicacion de las malformaciones mds destacadas, se comentan brevemente las
tecnologias de diagndstico mas importantes que nos ayudan a diagnosticar y/o a prevenir estas

alteraciones.

1.1. DESARROLLO EMBRIONARIO

Para entender el desarrollo embrioldgico de la columna vertebral, se comenzara con un recuerdo

desde la etapa de gastrulacion, que es un proceso que da lugar a la formacién de las 3 capas

germinales del embrién, ectodermo, mesodermo y endodermo.



La gastrulacidon con estas 3 ldminas dard lugar al disco embrionario trilaminar, el cual, procede
del disco germinativo bilaminar. La gastrulacién comienza con la formacién de la linea primitiva
en el epiblasto, esta nos indicara las zonas caudal y craneal y dorsal y ventral. Tras la formacién
de la linea primitiva las células epiblasticas migraran a la linea invagindndose, dando lugar al
endodermo por desplazamiento del hipoblasto. Otras células que se invaginan daran lugar al
mesodermo, estas serdn las que no se unan con el hipoblasto y el ectodermo, se forma con las

células del epiblasto, que se han quedado en la linea primitiva (Fig. 1; McGeady et al., 2017).

Otro proceso interesante es la formacidn de notocorda que se forma a partir de una estructura
de la linea primitiva del epiblasto, llamada nodo primitivo, del cual invaginan estas células
hasta la placa precordal, en una posicion mas craneal a la anterior. Estas formaran un cordén
tras evaginarse o protruirse y diferenciarse del endodermo, denominandose notocorda
definitiva, que producira la neurulacién posteriormente formando el tubo neural. La formacién
de la notocorda, proporciona una plantilla para la formacién del esqueleto axial y alrededor de
la misma se formara la columna vertebral. A partir de la migracién de células del mesodermo
paraxial (estructuras conocidas como somitas; Fig. 2). Restos de la notocorda, formaran en el
animal adulto el ntcleo pulposo (parte interna) del disco intervertebral (articulacién de los

cuerpos vertebrales).
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Figura 1. Disco trilaminar formado durante la Gastrulacion y evolucion durante la formacion del tubo
neural (modificadas de McGeady et al., 2010y 2017).

El proceso de neurulacién se produce porque la notocorda tira de la placa neural, deprimiendo

estas células y dando lugar a los pliegues neurales. Los pliegues cuanto mayor depresion vaya



teniendo la placa, aumentaran de tamafo y se iran uniendo un extremo con el otro, formando
el tubo. Cuando se cierre definitivamente el mesodermo se dividira dando lugar a las somitas

que son los precursores de la columna vertebral (Fig. 2).
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Figura 2. Diferenciacién gradual de las somitas (n°2 de imagen A) y su relacion con la notocorda (n93 de
imagen A). Imagen B: células del esclerotomo (n°4) y células del dermamiotomo (n25). Imagen D: algunas
de las células del esclerotomo engloban la notocorda. (Modificado de Sadler et al., 2006).

Estas somitas provienen de la diferenciacién del mesodermo paraxial, una de las tres porciones
del mesodermo y mds préxima al tubo neural. Las somitas se van formando con el tiempo en
pares, uno a cada lado de la notocorda (Fig. 3). En las somitas se diferencian en 3 poblaciones
celulares: esclerotoma (porcién ventromedial), que formaran los huesos del esqueleto axial;
miotoma (porcidn central), que formara las células musculares y dermatomo (porcidn

dorsolateral), que formara la piel que lo recubre (Fig. 2).

Neuroporo
craneal

Pliegue neural

Protuberancia
precordial

Placoda ética

i

IRREE .

yoo - Y

» Vo

Extremo cortado
del amnios

-
0858001

el

Y

Neuroporo anch eure
caudal ” e

Figura 3. Izda.: Vista dorsal. Se aprecia cierre del tubo neural a lo largo del embrion y en el interior, a ambos
lados las somitas pares. Dcha.: corte del embrion y apreciacion de las somitas (mesodermo paraxial).



Las células de la esclerotoma, se separan del somito y emigran hacia linea media para englobar
a la notocorda que segrega epimorfina que las atrae (Hyttel et al., 2010) y al tubo neural,
uniéndose y fusiondndose con las del esclerotoma del lado opuesto. Esto producira que la
notocorda entre las esclerotomas enfrentadas, desaparezca en esos puntos de fusidon. Ademas,
la esclerotoma sufre un proceso de segmentacion secundaria, que consiste en la aparicidon de
diferentes ratios de crecimiento, por lo que las células de la parte caudal acaban situandose de
forma adyacente a las células craneales del siguiente esclerotomo. La parte caudal es mucho
mas densa que la parte craneal (porcién laxa), de forma que, al unirse las dos mitades de estas
poblaciones, forman el centro del cuerpo de la vértebra que dard lugar a la columna del individuo
(Hyttel et al., 2010).

Esta unidn o fusidon deja un espacio entre ellas, y en esa parte la notocorda no desaparece y se
ensancha en ese punto dando lugar al futuro nucleo pulposo (Fig. 4). Este nucleo proviene de
una degeneracion mucoide de la notocorda, que posteriormente quedard rodeado de fibras

circulares del anillo fibroso, formando el disco intervertebral (Climent et al., 2002).
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Figura 4. lzda.: Segmentacion secundaria de las células migradas del esclerotomo que engloban la notocorda
(Modificado de Climent et al., 2002). Dcha.: Disposicion y relacion de los cuerpos vertebrales tras la segmentacion
secundaria y su relacion con la notocorda, las miotomas y los nervios espinales (Modificado de Gilbert, 2005).

En ciertos experimentos, se demostrd que la determinacidn anteroposterior de las somitas, se
realiza en el mismo instante en el que se determina la morfologia cartilaginosa y que su
determinacion dorsoventral y lateromedial es posterior a la segmentacion de la misma. Con esto
se refiere a que, si se cambia la situacién de la somita anteroposterior a posterioanterior, esta

cambia su desarrollo. Incluso sucede si se cambia una somita de una regién a otra regién. Por



ejemplo, si se cambia una somita toracica a otra regidn alli saldrdn un par de costillas. En cambio,
como la determinacién dorsoventral y lateromedial es posterior, su desarrollo seria

completamente normal si este se invirtiese (Climent et al., 2002).

La condrificacién continua la misma secuencia craneocaudal que las esclerotomas. Esta, empieza
en diferentes zonas, que, en el proceso de crecimiento de la misma, se acaban fusionando dando
lugar al cartilago que recubre la notocorda. Algunas células de la esclerotoma migran
dorsalmente rodeando el tubo neural, formando los arcos vertebrales. Dicha migracion en su
punto mas dorsal continla prolongandose, para que mas adelante se forme la apdfisis espinosa.
También junto con este proceso, se protruyen dos prolongaciones una en cada lateral del cuerpo
vertebral dando lugar a las transversas (Climent et al., 2002).

En la regidn tordcica, las células que, migran ventralmente son mucho mds notorias, puesto que
originardn las costillas. Cabe destacar, que estas no sufren ninguna segmentacion secundaria, lo

cual respalda el por qué las costillas se encuentran articuladas y dispuestas entre dos vértebras.

La osificacidn, no es como el anterior proceso, este puede ocurrir antes en la regidn tordcica que
en la cervical. En adicion a esto, mencionar que el patrén y la aparicién de los distintos nucleos
de osificacion varia segln la regién en la que nos encontremos. Lo que acabara formando el
hueso sera el crecimiento y fusion de dichos nucleos (Climent et al., 2002).

La funcion de la columna vertebral, una vez formada, no se limita a dar estructura y soporte 6seo
al cuerpo, sino que también sirve como conducto de transporte y proteccién de los elementos
qgue forman el sistema nervioso (SN), por este motivo cualquier problema presente en esta
estructura afectara de forma mds o menos significativa a la funcidon normal del SN (de Lahunta

et al., 2016).

1.2. GENES EN EL DESARROLLO EMBRIONARIO

Los genes que participan en el desarrollo son numerosos, entre ellos estan los homeobox Pax.
Estos forman parte de las células de las somitas, los Pax1 se expresan de las células invaginadas
mas préximas al nudo de Hensen, que constituiran la esclerotoma y los Pax3, que forman parte
del resto de las partes de las somitas. La expresion de esta ultima formara el musculo, en caso
de no expresarse faltara musculatura en esa parte (Climent et al., 2002).

Otro grupo importante son la familia de genes Hox, que forman parte de la familia de los
homeobox, muy conservados evolutivamente. Estos determinan la aparicién o no de ciertos

elementos de la regidn axil en su posicién normal, puesto que, activan la sintesis de proteinas
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especificas tras la union de lo que codifican al DNA. Los genes Hox son muy importantes durante
el desarrollo embrionario, porque a lo largo de la evolucién de las diferentes especies, estos
genes se han mantenido incluso en especies inferiores como la Drosophila. También mencionar,
gue hay varios de ellos en distintos cromosomas y que han formado grupos pardlogos, para que
en caso de que la expresidon de uno de ellos afecte a una region importante de la columna, se

reduzca el impacto en la misma (Climent et al., 2002; Hyttel et al., 2010; Fig. 5).

Two clusters
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Figura 5. Disposicion de los genes homedticos en Drosophila y los genes Hox en el raton. Se aprecia la
homologia mediante el cddigo de color. (Hyttel et al., 2010).

Estos genes Hox tienen una peculiaridad, que consiste en una dominancia posterior en la
expresion de estos. Es decir, cuando un gen se expresa posteriormente a uno, ese uUltimo inhibe
la accién del anterior a él, resultando en una afeccidn anterior al segmento que este deberia de
controlar. Un ejemplo de ello seria que uno de estos genes que afectan a la region toracica no se
expresa correctamente los posteriores tomarian su lugar, dando lugar a la aparicion de un par
de costillas mas porque la primera vértebra de la regidon lumbar seria considerada toracica
(Climent et al., 2002).

Una vez desarrollada, la columna vertebral se divide en 5 regiones: Cervical (C- compuesta por 7

vértebras), toracica (T-compuesta por 13 vértebras), lumbar (L-Compuesta por 7 vértebras),



sacra (S-Compuesta por 3 vértebras) y coccigea (Ca-Numero variable) (Bouma, 2016; Hyttel et
al., 2010).

Cada vértebra estd formada por 3 estructuras comunes: Cuerpo, arco y procesos articulares
(excepto el axis 6 C1 que carece de cuerpo). El arco se compone de pediculos pares y laminas.
Los procesos articulados se encuentran en las superficies craneales y caudales y surgen de la

unién entre el pediculo y la [ldmina, como se aprecia en la Figura 6 (Bouma, 2016; Fig. 6).

Figura 6. Vista caudal de C7 y las partes que la componen:
A arco, B cuerpo, C ldmina, D apdfisis articular, E pediculo.

Las articulaciones de los cuerpos vertebrales con los discos intervertebrales y las articulaciones
sinoviales entre los arcos a través de las apofisis articulares, junto con los musculos que se
insertan en estas estructuras, aportan movilidad, flexibilidad y estabilidad a la columna. El tramo
cervical de la columna es el que tiene un mayor movimiento. Pero C1 (atlas) y C2 (axis), tienen
caracteristicas, origenes y movimientos diferentes al resto de las cervicales y de otros tramos de
la columna. El tramo de médula espinal que pasa por este canal vertebral de la regiéon cervical
es el de mayor tamano. El didmetro y el tamafio se van adaptando segun la zona, y varian
también segln el tamafio y la raza del animal (Bouma, 2016; Hyttel et al., 2010). En algunas
ocasiones puede ser un problema muy importante si algunas de las piezas que lo componen
estan alteradas y afectan al tamafio del canal. La regién toracica tiene menos movilidad, los
cuerpos vertebrales son mas cortos y aparece la presencia de las costillas articuladas entre dos
vértebras; el Ultimo par de costillas es flotante y de menor tamafo las ultimas cuatro vértebras

toracicas son transicionales y presentan algunas de las caracteristicas de las lumbares.
En éstas Ultimas tordcicas y en las primeras lumbares aparecen apdfisis nuevas (mamilares y

accesorias) que, por la insercion de pequefiios fasciculos musculares en ellas, contribuyen a la

estabilizacion de la columna.
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El canal medular se mantiene ovoide y algo estrecho en la regidn tordcica, pero aumenta de
tamano, sobre todo en la intumescencia lumbar y luego se aplana hacia el final de la médula
espinal, conocida como cauda equina (Bouma, 2016).

Tras describir la formacién de las piezas que componen el canal medular y su relacién con el
sistema nervioso, es normal pensar que cualquier alteracién durante su desarrollo, podria

repercutir en la aparicion de patologias.

2. JUSTIFICACION Y OBJETIVOS

Los objetivos de este trabajo son, recoger informacidn sobre las alteraciones congénitas halladas
en columna vertebral de los perros, exponer como se realiza el diagndstico de estas patologias y

el posible tratamiento de dichas anomalias en caso de que sea posible.

Ademas, también se relatara, que razas de perros son las mads afectas para cada malformacion y

si desencadenan algln proceso patolégico, en base a la informacidn expuesta.

3. METODOLOGIA

Al ser un trabajo de revisidn bibliografica, se ha realizado una busqueda de articulos cientificos
en las bases de datos Alcorze, Web of Science, Pubmed, Science direct y Google Scholar, en las
cuales se han utilizado las palabras clave: “congenital”, “malformations”, “spine”, “column”,
“dog”, “abnormalities” y “backbone”, asi como la combinacién de alguna de ellas. También, se
han consultado libros de texto de anatomia, embriologia y neuroanatomia disponibles en

bibliotecas de la Facultad de Veterinaria de Zaragoza.

De los articulos encontrados en dichas bases de datos, segln mi criterio, se han escogido los mas
relevantes sobre la tematica de este trabajo de fin de grado, consiguiendo informacién detallada
sobre razas predisponentes, problemas del desarrollo y patologias que detallamos en el

siguiente apartado.

4. RESULTADOS Y DISCUSION

Con las palabras anteriormente mencionadas, se han encontrado (32) resultados en Pubmed,

|II “" ”n u

con las palabras clave “congenital” “malformations” “spine” y “dog” seleccionando los free full

text. Intercambiando la palabra “spine” por “column” (9), si se intercambia por la palabra

11



“backbone” es el mismo resultado y articulos (32) y si se intercambia “malformations” por
“abnormalities” aparecen los mismos excepto con “spine” y “backbone” que aparecen (31). En

I” “«

Web of science se encontraron (25), esto con las palabras “congenita malformations”
“column” y “dog”, con el cambio de “column” a “spine” (24) y con “backbone” (1), si se cambia

con “abnormalities” a “malformations” el resultado fue (19) con “spine” y (12) con “column”.

| ” u ” u

En Science direct (110), “congenital” “abnormalities” “spine” y “dog”, cambiando a “column”
son (284) y con “backbone” (65), con el cambio a “malformations” con “backbone” aparecen

(12), “spine” (38) y “column” (66), estas palabras en espafiol fueron minimos los resultados y los

” u n o«

descarte. También en Alcorze (38) con “congenital” “abnormalities” “spine” y “dog”, “column”
(13) con la eliminacidn de repeticiones y “backbone” no tenia, con “malformations” y “column”
(30) y “spine” (38) sin eliminar las repeticiones. Por ultimo, en espaiiol no habia resultados. Cabe
destacar que ciertos articulos estaban en varias bases de datos lo cual, realmente los nimeros
de la busqueda pueden ser mas reducidos aun. De todos los articulos, los que resultaron

interesantes por el titulo y abstract se seleccionaron 10 para afiadir su informacion como

aportacion a este trabajo.

Con Google Scholar se han leido bastantes articulos, al menos su abstract, los cuales no seguian
la norma anterior, es decir, el Google Scholar se ha utilizado, sobre todo, para poder realizar una

busqueda mds directa y concreta, de esos 18 han sido los que se han seleccionado.

En cuanto a la informacidn proporcionada por la biblioteca se han leido 5 libros que podian haber
sido Uutiles para este trabajo, de los cuales 3 se han usado para afiadir informacidn, por su

relevante contenido.

Comentar también, que segln a lo observado en la bisqueda de informacidn, se ha visto que la
época de publicaciéon con mayor nimero de articulos fue principalmente entre 2010 y 2020.
Incluso se ha observado como ciertos autores son mds notorios que otros, por el nimero de
articulos que publicaron. Entre ellos estdn Alexander de Lahunta, Steven de Decker, Rodrigo

Gutierrez Quintana, Kiterie M E Faller, Simon Beltram, ... entre otros.
A partir del analisis de la informacién encontrada en dichos articulos y libros seleccionados, se

recoge y analizan los hallazgos mas destacados en los siguientes parrafos, donde se habla de las

malformaciones y de las patologias asociadas que afectan a la columna vertebral con mas
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incidencia. Ademas, se comentan las razas mas predisponentes o aquellas especificas para

algunas patologias concretas. También, se incluyen su diagndstico, tratamiento, y prondstico.

4.1. MALFORMACIONES

Las malformaciones congénitas son términos utilizados para referirnos a anomalias del
desarrollo. Estos términos son claros, objetivos y faciles de comprender, puesto que, al pensar
gue es una malformacion congénita, pensamos en un fallo o alteraciéon que ha surgido durante

el desarrollo de un individuo y que este ha nacido con ella (Salazar, 2013; Nobre Pacifico, 2019).

Hay muchas formas de clasificar las malformaciones ya que se pueden clasificar por periodos,
pero también se pueden diferenciar por Unicas o aisladas y multiples o asociadas (Rojas &
Walker, 2012; Salazar, 2013; Magras & Tsiligianni, 2018). También se pueden dividir por zonas de
afeccion, de decir, por regiones corporales. En el caso de la columna vertebral, se pueden ver
afectados los diferentes tramos: cervical, toracico, lumbar, sacro o coccigeo o una combinacién
de algunos de ellos como el caso de hemivértebras o vértebras anémalas (Keally et al., 2011,

Dewey et al., 2016).

En relacion a las alteraciones congénitas, no es Unicamente importante su diagndstico o su
tratamiento, en caso de que sea posible realizarlo, sino que también hay que darle una gran
importancia a conocer la causa y origen de la lesiéon (Noden & de Lahunta, 2001). Este punto es
interesante no solo, por el interés general de los tutores de los animales de compaiiia, en
conocer el motivo de estas patologias (Salazar, 2013; et al., 2024). Sino sobre todo, por el interés
de los criadores de ciertas razas, los cuales, necesitan conocer si estas anomalias son hereditarias
o se han visto influenciadas por algun factor externo (Noden & de Lahunta, 2001; Vilela et al.,

2024).

4.1.1. ETIOLOGIA

Las alteraciones congénitas surgen de distintas etiologias o causas, como anteriormente se ha

sugerido; finalmente en este trabajo las ordenaremos en 2 grandes grupos, como son:

hereditarias o por factores externos (Rojas & Walker, 2012; Magras & Tsiligianni, 2018; Nobre
Pacifico, 2019; Vilela et al., 2024).
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Dentro de las causas hereditarias estarian las aberraciones cromosémicas y mutaciones

genéticas (Salazar, 2013; Magras & Tsiligianni, 2018). Las aberraciones cromosémicas son
aquellas en las que los cromosomas se ven afectados, o alterados por dos formas (Noden & de
Lahunta, 2001). La primera seria un aumento o disminucion en el nimero de cromosomas, que
en el perro son 39 pares, y la segunda seria en la forma de los mismos, es decir, que falte algun

brazo del cromosoma o que haya ocurrido una rotura parcial.

En el segundo supuesto, las mutaciones génicas pueden aparecer por mutaciones puntuales,
genes recesivos, genes dominantes y la epigenética (Noden & de Lahunta, 2001; Rojas & Walker,
2012). El efecto de la epigenética en estos ultimos afios estd aumentando su influencia, porque
los genes pueden verse alterados por interacciones con distintas moléculas (Noden & de
Lahunta, 2001; Rojas & Walker, 2012). Con lo que estos genes, si forman parte de estructuras u
drganos poligénicos, pueden afectar a las cascadas o secuencias de genes dando lugar a
malformaciones. Entre otras estructuras, la columna vertebral se ve afectada por varios genes
gue actuan secuencialmente (Noden & de Lahunta, 2001).

El resultado de la modificacién de la expresion de un gen (o varios) por la interaccion de otro,
dard lugar a fenotipos distintos. También algunas alteraciones pueden ser debidas a la
pleiotropia, es decir que la modificacién de un Unico gen, produce efectos fenotipos en sistemas

aparentemente no relacionados entre si (Noden & de Lahunta, 2001; Rojas & Walker, 2012).

Pero muchas de estas modificaciones y/o alteraciones genéticas tienen predileccién racial, es
decir, la aparicién de una malformacién congénita o patologia en una raza debida a su seleccidn
frente a un fenotipo. Estas alteraciones suelen formarse principalmente por poligenes (Noden &

de Lahunta, 2001).

Por otra parte, estan los factores externos, que podemos dividirlos en factores fisicos, factores

guimicos, contaminantes quimicos, de alimentacidn/ nutricién y agentes infecciosos (Rojas &
Walker, 2012; Magras & Tsiligianni, 2018; Nobre Pacifico, 2019; Vilela et al., 2024). En cuanto a
los factores fisicos podemos encontrar radiaciones, temperaturas altas, hipoxia y ruidos (Rojas &
Walker, 2012; Salazar, 2013; Magras & Tsiligianni, 2018; Nobre Pacifico, 2019). Todos estos
pueden dar efectos teratdgenos que podrian acabar dafando la estructura de la columna (Nobre

Pacifico, 2019).

Entre los factores quimicos, tenemos con mayor importancia los efectos secundarios de ciertos

farmacos y la ausencia o presencia excesiva de hormonas (Salazar, 2013; Nobre Pacifico, 2019).
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Los farmacos que mds problemas dan, segln estudios son los antimicéticos, antihelminticos e
incluso algunas de las moléculas que se utilizan en tranquilizantes, sedantes, anticonvulsivos,
etc. aunque también podria deberse a la hipertermia que producen algunas de estas infecciones
(Noden & de Lahunta, 2001). Dentro de los antimicoticos tenemos el griseofulvin que puede dar

alteracion de la columna vertebral (Noden & de Lahunta, 2001).

Cuando decimos que la alimentacion o la nutricion de un animal puede dar efectos teratégenos,
hace referencia a la posibilidad de ingerir moléculas activas (Noden & de Lahunta, 2001; Rojas &
Walker, 2012; Nobre Pacifico, 2019). Como el hecho de ingerir algln tipo de planta, rica en
alcaloides, o que se ingieran sustancias dafinas por algun otro tipo de problema (Noden & de

Lahunta, 2001).

Todos estos factores externos tendran un mayor o menor efecto teratégeno segun la dosis y
tiempo de exposicidn, incluso en el momento en el que estos factores entren en contacto con el
feto.

Alolargo de la columna se han descrito los siguientes eventos relacionados con malformaciones:

4.1.2. MALFORMACIONES CERVICALES

Una de las malformaciones que podemos encontrar en la regidn cervical es la inestabilidad
atlantoaxial, esta comprende la hipoplasia del diente del axis junto con la completa formacidn
del atlas, la incompleta formacién del atlas e incluso, una malformacion en el desarrollo del
hueso occipital. Por su complejo desarrollo embrioldgico, no solo por su nimero de puntos de
formacion, sino que también por la complejidad que supone esa formacién en la que coinciden
estos 3 huesos en el espacio y tiempo, esta patologia es complicada de conocer y de diagnosticar

el origen primario de la lesién (Elvira & Mateo, 2020; Fig. 7).
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Figura 7. Comparacion de una radiografia con inestabilidad atlantoaxial (izquierda) y una
radiografia normal de la articulacion atlantoaxial (derecha). (Hernandez, 2014;
Shutterstock, 2017).

Es especialmente importante conocer el desarrollo embrioldgico para esta alteracidn, ya que
segln qué grado de formacién tengan tanto el atlas, cdmo el occipital y diente del axis se puede
llegar a estimar el momento del evento. En cuanto a la formacién del atlas se puede llegar a
hacer una clasificacién como en humana, que lo dividen en 5 tipos. El tipo A que serian defectos
en la fusion de la linea media, el B, defectos unilaterales del arco neural con variabilidad en su
severidad, el C, alteraciones en bilaterales de los arcos vertebrales con presencia del arco dorsal
y parte de los pediculos, el D, presencia del tubérculo posterior y ausencia de los pediculos y el

E, que consistiria en pérdida total del arco del atlas (Elvira & Mateo, 2020).

La hipoplasia del diente del axis recoge todas las malformaciones del mismo, es decir, la aplasia,
hipoplasia, osificacién incompleta, la no unién del diente con el axis, angulacidn dorsal del diente
y ruptura la membrana tectoria, uno de sus ligamentos. Este conjunto de anomalias congénitas
suele afectar a razas de perros pequefias como Yorkshire, Chihuahua, Pinscher miniatura, etc.

(Takahashi, et al., 2017).

Segun un estudio realizado a 224 perros de diferentes razas con una mielopatia, el 8% de estos
animales (de 18 meses o menos) tenian la inestabilidad atlantoaxial (Pilkington, et al., 2024).
Segun la severidad de la alteracion se puede dar un tratamiento conservador que consistiria en
un repertorio de AINEs, (con el consiguiente protector gastrico) y el uso de un coaptador externo
(segun la rotacion de la articulacion) junto con reposo estricto. En caso de que este tratamiento
no se puede prolongar y sea posible, se puede realizar un tratamiento quirurgico para dar mayor
estabilidad a la zona afectada. Esto se podria intentar conseguir mediante clavos y tornillos para

dar mayor rigidez a la zona (Fig. 8).
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Figura 8. Implante para el tratamiento de la inestabilidad atlantoaxial, en la cirugia (izquierda) y en el
postoperatorio (derecha). (Ferndndez et al., 2018).

Otra alteraciéon cervical que puede aparecer, seria el Sindrome de Wobbler o
espondilomielopatia cervical, que consiste en una degeneracidon cronica del disco, mala
articulaciéon de las vértebras C5, C6 y C7, la mala conformacidn de las mismas vértebras con
estenosis del canal vertebral en la zona e hipertrofia de estructuras ligamentosas cercanas. En
esta patologia, su etiologia no estda muy bien descrita por la complejidad de la misma (Bernardini
et al., 2007). El motivo podria ser multifactorial, es decir, no solo es algo genético, sino que
también tiene que ver el ambiente, el estrés en esa zona, la alimentaciodn, ... Esta patologia suele
afectar mas a las razas Gran Danés o Déberman con una media de edad entre 4 a 8 afios y sin

predisposicién sexual (Jiménez et al., 2016a).

El tratamiento en estos pacientes es variable, por una parte se dara tratamiento sintomatico y
se adecuara segln el caso que se esté evaluando. El tratamiento sintomatico se basa en el uso
de antiinflamatorios, analgésicos y reposo estricto inicial, en el que posteriormente se
introducird progresivamente el ejercicio y antiinflamatorios segin sea necesario. Cabe destacar
que el prondstico y resultados del tratamiento varia segun el individuo, pero segln estudios se
estima una supervivencia de unos 4 afios, aun asi, habra que tener en cuenta la calidad de vida

del paciente en cuestidn para continuar o no el tratamiento (Jiménez et al., 2016b).

También se puede realizar tratamiento quirurgico, que tiene 2 tipos de enfoque uno que se basa
en la descompresion directa de la zona y el otro en la indirecta. Antes de realizar cualquiera de
los enfoques, habrad que estudiarlos y adecuarlos a cada caso segun la severidad y grado de

afeccion que tenga. En la descompresidn directa tenemos el slot ventral y la laminectomia dorsal,
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en laindirecta se utilizan tornillos y/o agujas de polimetacrilato (PMMA), tapdn de PMMA, placas
de bloqueo y artroplastias. Cdmo advertencia, hay que remarcar que todo este tipo de cirugias
tiene varias complicaciones como arritmias cardiacas, hemorragia, compromiso respiratorio, etc.
También afiadir que los resultados de supervivencia estimada llegan a los 5 afios (Jiménez et al.,

2016b; Fig. 9).

Figura 9. Izquierda: esquema de la estenosis que aparece entre C5y C7 en el Sindrome de Wobbler en
algunas razas de perro (modificado de Climent et al., 2002). Derecha: tratamiento quirtrgico del
Sindrome de Wobbler, una laminectomia dorsal. (Jiménez et al., 2016b).

Hay una malformacién cervical congénita, que suele aparecer en los Basset hounds, incluso,
puede formarse en otras razas condrodistroficas, que se llama mielopatia estendtica cervical.
Esta anomalia consiste en una estenosis del canal medular, normalmente presente en C3-C6, que
tiene caracter recesivo y suele estar ligado al sexo, surgiendo con mayor prevalencia en los
machos de esta raza. La estenosis de la region se debe a la hipertrofia del arco dorsal de Ia
vértebra, junto con su apdfisis espinosa. Que suele estar asociada la compresion dorsal de la

medula espinal, dando cierta patologia nerviosa (de Decker et al., 2012).

La prevalencia de presentacion de esta anomalia segin un estudio fue del 78% con una muestra
de 18 perros de esta raza de los cuales 13 eran machos y 5 hembras (de Decker et al., 2012). Y
presentaron la enfermedad con menos de 2 afios de vida. El tratamiento puede ser de tipo
conservador o quirdrgico. El tratamiento conservador consiste en la utilizacion de
antiinflamatorios, véase glucocorticoides, AINEs, etc., para reducir la compresion del canal,
ademas de un reposo estricto junto con la utilizacidon de arnés especial para reducir el impacto
en la zona (de Decker et al., 2012). El tratamiento quirdrgico, que se implantara si hay deterioro
neuronal, se basa en la extraccidon del arco dorsal, es decir una laminectomia dorsal cervical de
las zonas afectadas. El postoperatorio tras la cirugia se basa en el tratamiento conservador se
esta patologia. El tiempo de supervivencia puede variar segun el caso y gravedad, y puede ir

desde la recuperacion del individuo tras la operacién a una eutanasia temprana en caso de un
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mayor dafio neuronal. Aun asi, se estima una supervivencia media de 3 afios (de Decker et al.,

2012).

4.1.3. MALFORMACIONES TORACICAS

La primera malformacién toracica que se comentara es hemivértebra. Esta anomalia consiste en
un fallo en la formacion de una mitad de la vértebra, esto también puede afectar el desarrollo
de la parte ventral, no solo a la porcion lateral (de Rycke & Saunders, 2017) y puede ocurrir en
cualquier parte de la columna vertebral. Pero en este trabajo, se ha incluido en este apartado,
por el simple hecho de que, en las razas braquiocefalicas y algunas lineas de Pointer, suelen verse

afectadas las vértebras toracicas (Climent et al., 2002; Fig.10).

Yentral aplasia Yeriral wypoplasia

NEEMAL VERTERR A BORSAL HEMIVERTEBRA YEMTRAL WELSE-SHAFE

Lateral aplasia ateral hypoplasin Ventrodateral aphasia

%;j_ "«.:. ;ﬁa

RS0-LATERA
LATCRAL HEMIVERTEBRA LATERAL WEDEE-SHAPE Q“EM['FEIIEETEEAL

Figura 10. Imagen de la comparacion de vértebras normales en contraposicion a
diferentes tipos de hemivértebras. (de Rycke & J. Saunders, 2017).

La etiologia de este tipo de alteraciones no estd muy clara, se cree que podria deberse a un fallo
en la vascularizacidn de la parte afectada. Cabe mencionar que en dichas zonas hay distintos
grados de hipoplasia, incluso se han clasificado en base a dicho grado (de Rycke & J. Saunders,
2017).

El tratamiento para esta patologia, como en muchas otras, depende en la gravedad de los
sintomas segun el caso. Si no da sintomatologia, se suele optar por no poner tratamiento. Sin
embargo, si tenemos sintomas neuroldgicos leves, se puede optar por un tratamiento
conservador el cual se basa en el uso de antiinflamatorios. El otro tratamiento que se puede
aplicar para casos mas severos es la descompresion de la columna mediante una laminectomia
o una cirugia similar. El prondstico de esta enfermedad como es ldgico varia segun el caso, pero

siempre suele ser reservado (Bollo, 2007; Fig. 11).
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Figura 11. Descompresion mediante una laminectomia y fijado con clavos (izquierda). Apoyo a la
estabilizacion con metilmetacrilato (derecha). (Rivas & Martinez, 2007).

Otra malformaciéon que podemos encontrar en algunas razas de perros, es la compactacion de
vertebras toracicas y algunas lumbares junto con la fusidon de alguna de ellas. Este tipo de
malformacion aparecen en aquellas razas de raquis corto y es autosémica recesiva, un ejemplo
es la raza Fox terrier (Climent et al., 2002). Esta malformacion da lugar a que estos animales, por
su limitacién en la movilidad de su columna vertebral no pueden sentarse como la mayoria de

perros.

La ultima malformacion de la regidn tordcica es la estenosis congénita medular toracica. Esta
alteracién es una estenosis del canal medular, la cual no suele tener compresién medular. Suele
afectar a lar vértebras T3-T6, aunque se han observado casos en los que se afecta también la
ultima porcidn toracica. Estd asociada a razas de perros gigantes como Dogos de Burdeos, Gran
Daneses, Bullmastiff, etc. (de Rycke & Saunders, 2017). Aparte de esa estenosis también se
puede encontrar asociados la presencia de diverticulos de la membrana aracnoidea y una

marcada cifosis (Mauler et al., 2014; de Rycke & Saunders, 2017).

El tratamiento que se da en esta anomalia, seria el mismo que en la estenosis cervical o muy
parecido. El tratamiento conservador, se emplearian corticoides como prednisona, analgésicos y
un reposo estricto, incluyendo los AINEs en los casos en los que tuviesen mucho dolor y con
minima o ninguna lesidon de los nervios motores de los miembros pelvianos (de Rycke &
Saunders, 2017). En el tratamiento quirdrgico podria consistir una descompresién realizando una
laminectomia dorsal, con o sin estabilizacion, incluso haciendo una pediculectomia medial para
reducir esa estenosis. La supervivencia dependera de cada individuo y seguimiento del paciente,

pero su prondstico es reservado, puesto que son patologias complicadas.
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4.1.4. MALFORMACIONES LUMBARES

La primera alteracién lumbar que vamos a referirse es el Perosomus elumbus, esta malformacion
da nombre a la agenesia de las vértebras y columna lumbosacra, incluso puede verse afectada
la regién coccigea. A lo anterior se le une la agenesia de la medula espinal, produciendo una falta
de inervacidn de la pelvis y miembros pelvianos, los cuales sufren atrofia de sus musculos y
anquilosis de sus articulaciones (Climent et al., 2002). Esta anomalia, se conoce desde hace
mucho tiempo, pero aun asi todavia no se conoce al detalle su etiopatogenia. Se cree que podria
deberse a la malformacion del tubo neural o en su defecto a una migracion incorrecta de las
células durante el desarrollo de esta zona, el cual se acompafia de una agenesia del cordén
medular (Amaral et al., 2012). Se piensa que podria tener relacién con una mutacion
cromosémica en los genes Homeobox, debido a que, en humana, también ocurre por una
alteracion de estos mismos vy, por tanto, podria ser extrapolable a la especie canina (Amaral et

al., 2012).

La prevalencia de esta enfermedad en perros es muy rara y hay muy pocos casos descritos.
Normalmente la supervivencia de los individuos que padecen esta enfermedad es practicamente
nula, en caso de que sobreviviesen a las primeras horas de vida, se suele realizar una eutanasia
debido a la severidad de esta patologia (Dell’Apa et al., 2023). Por ende, no tiene tratamiento

ninguno a parte de esa supuesta eutanasia humanitaria y su prondstico es grave.

Otra malformacion presente en la regién lumbar es la Espina bifida. Hay que mencionar que esta
patologia, se puede presentar en cualquier segmento de la columna vertebral, pero su tendencia
es presentarse en la region lumbar y sacra (Climent et al., 2002). También cabe remarcar, que
este proceso comienza en la regidon lumbar y progresa en sentido craneal y caudal y también,

gue es muy raro encontrarlo en las regiones cervical y toracica (Climent et al., 2002).

La Espina bifida, consiste en una fusion incompleta de la parte dorsal de una o varias vértebras,
de las que se acompanfia una protrusién de la médula y las meninges. A pesar de su presentacion
relativamente comun, no es muy clara la etiologia de la misma. Las hipdtesis de esta alteracion
son varias, entre ellas esta la hiperplasia de las células dispuestas dorsalmente produciendo la
imposibilidad de fusién del tubo neural y los arcos vertebrales, otra podria ser un defecto en la

vascularizacién dorsal de la columna, debido a la retencion del flujo sanguineo o su disminucion,
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también estd la posibilidad de una accidon combinada de las dos hipdtesis anteriores (Mattos et

al., 2007).

Esta alteracion suele presentarse en animales braquiocefdlicos, pero también puede estar
presente en otras razas, como en los Beagles de manera congénita (Mattos et al. 2007). Segun
como se presente esta patologia, se ha clasificado en 2 tipos de Espina bifida, la Espina bifida
abierta, la cual se basa en que los tejidos nerviosos o neurales estén en contacto con el ambiente
sin que la piel los proteja (Dell’Apa et al., 2023). Y la Espina bifida oculta, la cual no se observa

exteriormente, pero si que existe el defecto vertebral (Mattos et al., 2007).

No existe un tratamiento concreto para solucionar esta anomalia, pero si que se puede llegar a
mejorar quirdrgicamente el defecto que produce el meningocele, es decir, la protrusion de la
médula y sus membranas. Esto se podria realizar con la apertura de la duramadre vy
transeccionando el ligamento filum terminale, lo que llevaria a soltar la fijacién caudal (Mattos
et al., 2007). Segun las escasas cirugias que se han realizado, se puede llegar a ver una mejoria
de los problemas de la miccion y defecacién (que podrian haber estado afectados), incluso en la
recuperacion de la fuerza motriz de los miembros pelvianos (de Rycke & Saunders, 2017). Hay
gue destacar, que estas cirugias son complicadas y que la mayoria de veces no se realizan por
parte de los propietarios por la posible pérdida de calidad de vida del paciente (Dell’Apa et al.,

2023).

El pronéstico de esta malformacidn es reservado. Extrapolado de un estudio estadounidense
realizado en medicina humana, se podria suministrar acido fdlico a las razas de perro con mayor
predisposicién a esta malformacién. A pesar de ello se necesita mas investigacion para tener en

cuenta esta alternativa (Mattos et al., 2007).

La dltima alteracién lumbar trata sobre la malformaciéon de la vértebra transicional. Esta
anomalia, se basa en la presencia de la morfologia de otras regiones de la columna vertebral,
adyacentes a la vértebra afectada. Dicho cambio puede verse unilateral o bilateralmente y puede
observarse o no las apofisis transversas. Es cierto que, dicha malformacién puede aparecer en
cualquier regidn de la columna vertebral, pero debido a que la sintomatologia solo es notoria en

la regién de la unién lumbosacra, se explicara en este apartado (de Rycke & Saunders, 2017).

La etiologia es desconocida, aunque se sabe que es congénito, porque esta relacionado con las

somitas y un defecto en el proceso de segmentacion (de Rycke & Saunders, 2017). En lo que
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respecta a la vértebra transicional lumbosacra, tiene una morfologia mixta, es decir, comparte
caracteristicas de vértebras lumbares y sacras. Esta malformacién clinicamente es importante
porque es predisponente a la degeneracion de la union lumbosacra prematura y también, al

sindrome de la cauda equina (Hong et al., 2020).

La prevalencia de esta alteracion puede variar segln los criterios utilizados para su diagndstico,
segln estudios puede ir desde del 2,3% al 40,4% (Hong et al., 2020). En lo que al tratamiento
respecta, se puede realizar un tratamiento conservador con la utilizacidn de antiinflamatorios y
analgésico. Esto se suele mantener hasta que se opta por la resolucidn quirdrgica, la cual se
realiza cuando aparece dolor porque deja de responder al tratamiento o cuando se presentan
signos neuroldgicos. El tratamiento quirurgico, se realiza mediante varias técnicas, una de ellas
es la descompresion del canal mediante una laminectomia dorsal, también, el uso de una
facetectomia de las caras articulares cuando hay una estenosis del foramen, aunque también se

han descrito casos en los que se utiliza la foraminotomia lateral (Archer et al., 2010).

El prondstico tras este tratamiento suele ser bueno, incluso excelente. Cabe destacar que, en
caso de observar incontinencia fecal o urinaria, es indicativo de un prondstico grave (Archer et

al., 2010).

4.1.5. MALFORMACIOENS SACRO-COCCIGEAS

Una de las malformaciones que podemos encontrarnos en la regién sacro-coccigea es la
agenesia sacra. Esta alteracidon se representa por una ausencia total o parcial de las vértebras
sacras, pero no de las coccigeas. Como resultado de esta anomalia suele verse sintomas
asociados a laincontinencia fecal, urinaria y en ocasiones a la paralisis de los miembros pelvianos
(Dell’Apa et al., 2023). Cémo es ldgico, estos problemas se deben a la agenesia de la medula
espinal en esa zona, aun puede en algunos pocos casos se puede prologar hacia la region

coccigea.

La agenesia sacra se puede clasificar en 4 tipos: 1° tipo la agenesia total o parcial unilateral del
sacro; 22 tipo la agenesia parcial bilateral del sacro, a excepcion de la primera vértebra sacra (S1),
la cual seria normal o hipoplasica, pero la articulaciéon con el ilion seria normal; 3° tipo la
agenesia total, junto con una articulacion del ilion y las vértebras lumbares variable; y 42 tipo la
agenesia total del sacro y una articulacién compuesta por una fusion del ilion y la Gltima vertebra

lumbar (Dell’Apa et al., 2023).
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La etiologia de esta malformacion es desconocida, podria deberse a una mutacion de uno o
varios genes como en humana, por la alteracién del gen HLBX9 o en cambio por alguin factor
externo que haya producido esta anomalia (Dell’Apa et al., 2023). En principio, esta

malformacidn como es obvio, no tiene tratamiento alguno.

Otra de las alteraciones que podemos encontrar en esta regién seria la agenesia de las vértebras
coccigeas, la cual aparece en algunas razas de perros, como el Pointer, Jack Russel Terrier, Perro
de aguas espafiol, etc. (Hytdnen et al., 2009) y es el motivo por el cual no presentan las mismas
vértebras caudales que las demds razas. Esta disgenesia coccigea, suele estar relacionada con
varias patologias como meningocele, meningomielocele, etc. Esta alteracidn se conoce bastante
bien debido a la raza de gato Manx, que presenta de forma hereditaria esta malformacion, pero
en la especie canina se extrapola exactamente igual, porque sucede de la misma forma (Dell’Apa
et al., 2023).

La etiologia de dicha anomalia se debe a un gen (TBXT), que es autosémico dominante y tiene
una penetrancia incompleta. Esto resulta en un fenotipo llamado Tailless que se traduciria ala no

formacion de la regidn coccigea (Dell’Apa et al., 2023).

Por ultimo, en la zona coccigea, también puede aparecer las malformaciones de hemivértebra
(Fig. 10) y la vértebra en bloque, aunque también puede aparecer en otras zonas, en esta region,
es mas prevalente por lo que se ha insertado en este apartado, porque forma parde de un
complejo de anomalias, que ocurren en las vértebras caudales y queria representar su

importancia explicando las aqui.

La vértebra en bloque se basa en la fusién completa o parcial de 2 o mas vertebras (Fig. 12). Esto
ocurre, porque en el periodo fetal, en el proceso de segmentacion no ocurre como deberia y se
guedan fusionadas. Dicho suceso no suele presentar clinica, en cambio, si que presenta una

reduccién del crecimiento junto con una deformidad (Crowe et al., 2019).

Shuif

Marmal Vertebra Block Vertebra

Figura 12. Comparacion de una vértebra en bloque y una
normal (de Rycke & J. Saunders, 2017).
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Segun un estudio, en el que participaban 259 perros afectados por el complejo de anomalias de
las vértebras caudales, la prevalencia de la hemivértebra era del 6,95% y la vértebra en bloque
era del 5,79% (Paninarova et al., 2016), aunque algunas razas como los Bulldogs franceses
pueden presentar un porcentaje mas elevado, debido a la alta heredabilidad (Schlensker & Distl,

2016).

4.1.6. DEFECTOS DE ALINEAMIENTO

En cuanto a los defectos de alineamiento, hay 3 tipos principales: escoliosis, lordosis y cifosis.
Cada anomalia puede aparecer al largo de toda la columna vertebral y suelen afectar tanto a la
medula espinal, por compresién, cdmo al conducto raquideo. La presentaciéon de estas
malformaciones, suele ir asociada a paresia y ataxia desde el lugar donde estd este defecto hasta

el extremo mas caudal de la columna (Climent et al., 2002).

La escoliosis se basa en un defecto que compromete a la conformidad estructural de la columna
con una curvatura de la misma hacia uno de los laterales. La lordosis se trata de una anomalia
del plano sagital, en la que la columna se incurva en un punto dando forma céncava a la misma
columna. La cifosis, al contrario que la lordosis produce una forma convexa o de flexién de la
columna por crecimiento rapido de la misma (Climent et al.,, 2002) o por hemivértebras

(Moissonnier et al., 2011).

En relacion con lo anteriormente relatado, cabe destacar que este tipo de alteraciones, suele
suceder con mayor prevalencia en ciertas razas de perros, como los braquiocefalicos por esa
prevalencia que poseen de la aparicién de hemivértebras y otras razas como el Pastor Aleman,
Pastor Belga, Golden Retriever, etc. por anomalias, las cuales no necesariamente tienen que ser

hemovétebras (Arana, 2011).

4.1.7. MALFORMACIONES EN BRAQUIOCEFALICOS

Antes de comentar malformaciones en las razas braquiocefdlicas, sus prevalencias y algin
posible tratamiento, cabe mencionar que este tipo de razas, se han visto afectadas por las
alteraciones congénitas, debido a la seleccidn artificial y forzada realizada por el ser humano.
Esto, es bien conocido por toda la comunidad cientifica, tanto asi, que muchos autores coinciden,
que las razas braquiocefalicas, véase el Bulldog francés, Bulldog inglés, Pug, Boston terrier, etc.,

estan llegando a un punto evolutivo, que supone o podria suponer el deterioro de dichas razas.
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Esto plantea un problema tan grande, que incluso en ciertos paises, se ha prohibido la cria de
estas razas con tanta popularidad. También es cierto, que no solo se ha prohibido por las

malformaciones congénitas, sino que también por ciertas patologias que presentan estas razas.

En relacidn con las malformaciones que nos atafien en este trabajo, hay que mencionar, que
todas estas razas sufren de altas prevalencias de una o varias malformaciones. Dichas
malformaciones, pueden ocurrir o asociarse a un mismo individuo, el cual, puede o no presentar
signos clinicos, pero que pueden observarse con los diferentes métodos de diagndstico por
imagen (RX, TAC). Acorde con lo anterior, también se han observado malformaciones de la

columna vertebral como hallazgos en las salas de necropsias.

Las primeras malformaciones que se van a comentar son, la escoliosis y la cifosis. Estas
alteraciones, se presentan mucho en este tipo de razas, no solo por su conformacion, sino que
también debido a la aparicion o presencia de otras anomalias (Guevar et al., 2014; Corlat et al.,
2017). En presencia de estas alteraciones, no suele verse una sintomatologia, pero en ciertas
ocasiones si que presenta clinica. En cierto estudio, se hizo una correlacién del grado de
curvatura de la columna vertebral (medicion del dngulo de Cobb) con respecto a la clinica que
presentaba. Y como conclusiones observaron que algunas de estas razas braquiocefalicas
presentaban mas sintomatologia que otras, por la presente angulacién de la columna (Guevar et

al., 2014).

La siguiente malformacidon es la anomalia congénita de vértebra en mariposa o butterfly
vertabrae, la cual, consiste en una completa o parcial malformacién de porciones central y
ventral de 2 vértebras, favoreciendo que sus partes dorsolaterales se unan a la medula espinal
(de Rycke & Saunders, 2017). La prevalencia esta entorno al 5% (Corlat et al, 2017). Los
tratamientos posibles son uno conservador mediante el uso de fisioterapia, reposo y una dosis
baja de corticoesteroides y el otro, quirldrgico, donde solo se puede realizare una estabilizacion
de la columna a una edad temprana como mejoria clinica. A pesar de todo, no se tiene suficientes
datos para confirmar que sea realmente efectivo, aunque hasta el momento parece ser que si

(Bertram; Fig. 13).
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Yentrol and mecian aplasia

Mormal Vertebra RUTTERFLY VERTERRA

Figura 13. Imagen de una vértebra en mariposa
(derecha), respecto a una vértebra normal (izquierda).
(de Rycke & J. Saunders, 2017).

Otra malformacién que aparece en los braquiocefdlicos, es la hemivértebra, la cual, ya se ha
comentado y tiene diversas variantes, entre ellas esta la lateral, en forma de cufia, etc. (Ryan et
al., 2019). Cada tipo de hemivértebra tiene sus prevalencias, pero suele oscilar entorno al 1,65%
de los individuos (Corlat et al., 2017). Aunque cabe destacar que, en otro estudio realizado se
encontré en el 73% de los perros estudiados, de los cuales, el Bulldog francés era el
predominante en contraposicidon del Pug. Dicho estudio también comenta que las hemivértebras

son muy comunes en este tipo de razas (Wadowska & Dzierzecka, 2019; Fig. 10).

En relacion a la anterior también se puede encontrar a vértebra en bloque, la cual, también esta

explica y su prevalencia es de 0,3% (Gutiérrez-Quintana et al., 2014).

Una alteracion, anteriormente descrita, que también suele aparecer en este tipo de razas es la
espina bifida. De esta anomalia ya se ha explicado toda su patologia, etc. pero no se habia
comentado su prevalencia, en principio, deberia de tener una casuistica mayor, pero segun los
resultados de un estudio, tuvieron una prevalencia de 2 individuos entra los 362 participantes
(Gutierrez-Quintana et al., 2014). En otro estudio con 130 Pugs, tuvieron una casuistica de 47

afectados por la patologia, suponiendo una prevalencia del 36,15% (Brocal et al., 2018).

La antepenultima malformacién que vamos a comentar para estas razas, es una que aparece
también, y sobre todo, en la raza Pug y es la aparicion de costillas en la zona cervical, asociadas
a alteraciones de las vértebras transicionales. Dicha alteracidn parece ser que se debe a un
problema en los genes Homeobox, en concreto, los Hox que mencionamos en el apartado de los
genes del desarrollo embrionario (Brocal et al., 2018). Los genes Hox afectados, pueden ser el

Hoxa5 o el Hoxab, responsables de controlar dicha regién (Wellik, 2007).

Estas costillas, que aparecen alo largo del cuello, pueden esta unidas o no a las vértebras, incluso

pueden ser mas cortas o mas largas. La prevalencia de aparicion es del 44% en los Pugs segun
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un estudio, pero no fue la Unica raza que presentd este tipo de costillas en esta localizacion

(Brocal et al., 2018).

La ultima alteracién de estas razas braquiocefdlicas que sera comentada en este trabajo, es la
cola en forma de sacacorchos o “screw-tail”. Esta anomalia ocurre por la aparicién de
hemivértebras a lo largo de las vértebras coccigeas o caudales, esto deriva a una anquilosis
vertebral. Es una malformacidn hereditaria y se ha fijado en este tipo de razas por la seleccién

humana, es decir, por la busqueda de este fenotipo (Roses et al., 2018).

Los tratamientos posibles de esta alteracion son el conservador o médico y el quirdrgico. El
tratamiento conservador se basa en la solucién de los problemas de piel que esta patologia
acarrea con el uso de limpieza diaria, reducir la humedad (para evitar proliferacion bacteriana),
tratamientos tépicos y en casos extremos, el uso de antibidticos via parenteral (Roses et al.,
2018). El quirdrgico se basa en una caudectomia que consiste en la retirada de las partes

anquilosadas, para el alivio del paciente (Roses et al., 2018).

Ademas de la descripcidn de las principales anomalias encontradas y las razas implicadas,

mencionaremos a continuacion las principales técnicas diagndsticas.

4.2. METODOS DE DIAGNOSTICO

En cuanto a los métodos de diagndstico, obviamente estd el diagndstico ocular de la regién
afectada y mediante la sintomatologia presente. Pero ademas y muchos mas importante, debido
a que algunas alteraciones no presentan sintomatologia, es el diagndstico por imagen y entre las
pruebas mas relevantes, destacan la radiografia (RX), tomografia computarizada (TC) e incluso la

resonancia magnética (RM).

Por este motivo, se explicara a groso modo las ventajas y desventajas posibles que tienen unas

frente a otras en concreto para este tipo de malformaciones.

La mas sencilla y econdmico, de este tipo de pruebas es la radiografia, muy util porque no
requieres del sistema tan complejo como la TC y RM y porque no necesitas una anestesia
profunda, como para dejar al animal completamente inmévil. Sus desventajas son que no
siempre se obtiene una imagen con la misma calidad que las otras dos técnicas mencionadas por

problemas de superposicidn de estructuras.
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La TC, es una prueba mucho mas sensible que la radiografia y se basa en el mismo sistema de
radiacién, pero se puede realizar una reconstruccidén en 3D con las tomografias realizadas y no
tiene el problema de la superposicion de estructuras. En cambio, necesitas una sedacién mucho
mas profunda para realizarla y es bastante mas cara que la RX (Corlat et al.,, 2017). En
contraposicion de la resonancia magnética, se destaca el hecho de que resalta las estructuras

Oseas o mineralizadas (Garcia-Pertierra et al., 2019).

La RM, es una prueba también muy sensible, pero se basa en otro mecanismo que tiene que ver
con los atomos de hidrégeno. Nos permite visualizar bien los tejidos blandos no dseos, cdmo, la
médula espinal, (gran ventaja frente al TC) debido a que podriamos observar otras lesiones que
no fuesen sdélo por un dafio en la médula. Las desventajas que presenta son muy parecidas a las
TC, es decir, necesitamos una anestesia muy profunda y es una prueba de un alto valor
econdmico que no todos los centros veterinarios se pueden permitir (Garcia-Pertierra et al.,

2019).

5. CONCLUSIONES

Cémo se ha podido apreciar a lo largo de este trabajo, las malformaciones que pueden presentar
los perros son muchas y diversas y pueden abarcar desde un extremo al otro de la columna
vertebral. Ademds, cada una tiene su prevalencia, tratamiento, lugar de aparicién frecuente, etc.
Entre las malformaciones mds frecuentes estarian las que afectan al cuerpo de la vértebra, es

decir, hemivértebras, vértebras en bloque, vértebras en mariposa, etc. También, hemos podido

sacar conclusiones como que ciertas razas de perros, como los braquiocefalicos, tienen mas
predisposicién que otras de padecer este tipo de alteraciones y que, por tanto, se deberian
analizar con cierta frecuencia estas razas con los métodos de diagndstico descritos. Algunas
malformaciones afectan al sistema nervioso y por tanto tienen un peor pronéstico y resolucion.
Por ultimo, las técnicas de diagndstico por imagen como la TC o la RM pueden ayudar al

diagndstico de estos procesos, aungque aun no son técnicas de uso comun.

As we could appreciate throughout this work, the malformations which could present the dogs
are so much and diverse and that they can cover from one side to the other side of the spine. In
addition, that each one has its own prevalence, treatment, usual appearance site, etc. The most
common malformations are the ones, which are, affect the vertebral body, like, hemivertebrae,

block vertebrae, butterfly vertebrae, etc. Even, we could take out conclusions, about some
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breeds which have more predisposition than the other, like the brachiocephalic breed, to suffer
this type of alterations and because of that, they would need to be analysed with some
frequency, this kind of breeds, with the diagnostic methods described before. Some
malformations affect the nervous system and, therefore have a worse prognosis and resolution.
Finally, the diagnostic imaging techniques, like CT and MRI could help to the diagnostic of all

these processes, even though they still not being techniques of common use.

6. VALORACION PERSONAL

Realizar este trabajo me ha servido para aprender que hay mas malformaciones en la columna
vertebral de las que pensaba que se podian llegar a presentar en los perros, incluso mas de las
gue han sido descritas en este trabajo. También, el hecho de que realizar un trabajo de estas
dimensiones es mas complicado de lo que hubiese pensado y que ha sido realmente educativo,

el buscar informacién y aprender sobre todo este tipo de alteraciones.
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