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FUNDAMENTOS de la RADIOLOGIN '

TORAX;
COLUMNA VERTEBRAL CERVICAL Y TORACICA

Figura 1.50a,b,c.
Proveccion lateral.

El paciente se coloca en
deciibito lateral derecho
(b) o izquierdo (c). Los
miembros toracicos  se
extienden cranealmente
})ar‘a ql.l(’. 511 })E}.T[(’. ]mei-
mal no se superponga
con el torax.

En algunos casos, como
aquellos de masas pul-
monares o mediastini-
cas, puede be ttil tomar
radiografias de ambas
vistas laterales.

Con los miembros hipe-
rextendidos en posicién
lateral, el animal puede tener dificultades para respirar. Por lo tanto, esta posicion solo debe
mantenerse durante el tiempo necesario para tomar la radiografia.

Figura 1.51a,b,c.

Proyeccion ventrodorsal.
El paciente se coloca en
dectibito  dorsal.  Los
miembros toracicos  se
pueden dejar en posicién
neutral (b) o extendidos
crancalmente (¢). En ¢l
primer caso, habra una
leve superposicién de las
escapulas  sobre  los
campos pulmonares, Con
los miembros extendidos,
el animal puede tener di-
ficultades para respirar,
especialmente si es obeso
o sufre disnea, inchiso
con intubacion endotra-
queal. Esta posicion solo
debe mantenerse durante
el tempo necesario para
tomar la radiografia.




Figura 1.52. Posicién dorsoventral. El paciente se coloca en
dectibito esternal. Este es bastante menos estresante, espe-
cialmente en pacientes con cisnea. Sin embargo, segiin la ex-
periencia de los autores, es mis [acil obrener una proveccion
simétrica en posicion ventrodorsal que en dorsoventral.
Puede verse una leve superposicion de las escépulas sobre los
campos pulmonares. Las orejas se colocan de forma de mini-
mizar su superposicion con el torax.

- POSICIONAMIENTO

Figura 1.53. Posicionamiento para una radiografia lateral
en una chinchilla.

Figura 1.54. Proyeccion lateral con el animal consciente.
Es posible realizar esta téenica con una cuidadosa sujecion,

de la misma manera que se describio para las radiografias de
cuerpo entero en pacientes conscientes, salvo que para el
caso del térax se agrega un paso: los miembros tordcicos
deben extenderse cranealmente para evitar su superposicion
con el térax. Un asistente sostiene la piel del cuello mientras
el operador extiende las patas traseras v delanteras. Si el pa-
ciente tolera esta posicién, el asistente puede soltar la nuca
mientras el operador mantene los miembros extendidos.

Figura 1.55. Proyeccion ventrodorsal con el animal cons-
ciente. En general, se puede mantener a los conejos en esta
posicion simplemente sujetandolos por la piel del cuello y de-
jando los miembros en posicidon neutral, como se describié
antes para la proveccién ventrodorsal de cuerpo entero. Los
conejos nmuy tranguilos pueden tolerar el dectiibito dorsal con
solo extenderles las patas delanteras y traseras.



ANORMALIDADES del ABDOMEN

Figura 8.27. Mismo paciente
de la figura 8.28. El abdomen
estaba uniformemente distendi-

do. En este caso, no hahia
masas palpables. No se aceptd
hacer mas estudios.

Enfermedades de la cavidad abdominal

Figura 8.28. Radiografia ven-
trodorsal de todo el cuerpo de
un hdmster dorado hembra de
2 anos con distension abdon-
nal. La marcada ascitis no per-
mite ver detalles abdominales,
con excepcién del estémago,
que estd lleno de gas.

Muchas enfermedades pueden
producir ascitis en pequenos roe-
dores: falla orgdnica, enferme-
dades quisticas, neoplasia v alte-
raciones cardiacas, entre otras.

Figura 8.29. Radiografia ven-
trodorsal del abdomen de un

joven hamster dorado con im-

pactacion v distension gaseosa
del intestino. Se ven claramente
¢l material intestinal radiopaco
y el gas, en proximal a la impac-
racion.



Figura 8.30. Radiografia ventrodor-
sal del abdomen de un hamster con en-
teritis grave. Notese la marcada disten-

sion gaseosa de todo el tracto intestinal.

Figura 8.33. Radiografia ventrodor-
sal de un hamster dorado macho con
quistes hepaticos (identificados en la ci-
rugia). Dos grandes quistes ocupan la
mayor parte de la cavidad abdominal
derecha e izquierda. Los intestinos
ZOnas con g

5) estan desplazados hacia
la izquierda y hacia caudal.

La enfermedad poliquistica puede
aparecer en varios organos distintos,
pero el higado es el mas cominmente
afectado. Los quistes pueden tener
desde unos pocos milimetros hasta
varios centimetros de didmetro. Los
signos clinicos se asocian con la ocupa-
cién de espacio abdominal; estos ani-
[llillf'h 5C I?l‘(':ﬁf'“lall s 3 {‘(J“.‘i”l'll gt'ilt‘['iil'
mente por abdomen agrandado. La
disnea es otro hallazgo clinico comin
en esta condicion.

Figura 8.31. Los hamsteres
con enteritis se presentan comn
una tipica postura acurrucada a
causa del dolor abdominal.

Figura 8.32. El complejo ente-
ritis se suele denominar "cola
himeda" v tiene muchas etiolo-
gias subyacentes. Los signos cli-
nicos tipicos incluyen diarrea li-
quida amarillenta, parte de la
cual queda pegada en el perineo.

Figura 8.34. Los quistes re-
dondos y llenos de liquido son
facilmente diagnosticados me-
diante ecografia.

Figura 8.33. 5S¢ ha aleitado
parte del pelaje para ver mejor
el abdomen agrandado. Notese

que la distension no es unifor-
me, sino que aparece en dos
partes &C}):ll'ada_\:_
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ERIZO PIGMEO AFRICANO

LA CABEZA NORMAL

Dientes incisivos

Raices
Premolares y molares

Figura 15.3a,b. Proyecciones lateral (a) v ventrodorsal (b) del erdneo. Los dientes de esta especie
insectivora son similares a los de los carnivoros v omnivoros. Notense los incisivos que se provectan

hacia adelante, y las crestas de los premolares y molares, Estos animales son elodontos, por lo que se
ven verdaderas raices.
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ANORMALIDADES MISCELANEAS

Enfermedades del torax

Figura 15.4a,b. Proyecciones lateral (a) v ventro-
dorsal (b) de un erizo. Este animal se presentd a con-
sulta con distrés respiratorio v depresion. Notese la
consolidacion de ambos campos pulmonares y la obli-
teracion de la silueta cardiaca. La falta de opacidad
pulmonar normal hace que se vea mejor la traquea,
llena de aire, Notese la leve aerofagia.




