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RESUMEN 

La osteosíntesis es la técnica quirúrgica que se realiza en las fracturas óseas para la reducción y 
estabilización de los fragmentos de hueso en una posición adecuada, permitiendo que el paciente 
recobre su actividad motora. El presente reporte trata el caso de un Oso hormiguero gigante en el 
municipio de Yopal, Colombia, el cual ingresa al servicio veterinario por lesión en miembro torácico 
causado por accidente automovilístico. El tratamiento instaurado fue quirúrgico tras diagnosticar 
fractura de la diáfisis radio-ulnar. La resolución se aborda mediate osteosíntesis de ambas estructuras 
óseas con un sistema de doble placa bloqueada de titanio bajo plan anestésico de ketamina 4mg/Kg, 
dexmedetomidina 0.025 mg/kg y midazolam 0.1 mg/Kg; el mantenimiento se realizó con isoflurano 
a razón de 3% como inicio de la anestesia y 1.5% de mantenimiento. La reducción de la fractura 
mediante la técnica mencionada mostró un resultado efectivo para la estabilización de esta. Esta 
problemática real y creciente afecta a diferentes animales de fauna silvestres que se movilizan en 
busca de alimento, agua o refugio, amenazando directamente a la biodiversidad.

Palabras clave: Ortopedia; fauna silvestre; trauma; cirugía (Fuente: Tesauro UNBIS).

ABSTRACT 

Osteosynthesis is the surgical technique performed in bone fractures for the reduction and stabilization 
of the bone fragments in a suitable position, allowing the patient to recover their motor activity. 
This report deals with the case of a Giant Anteater in the municipality of Yopal, Colombia, which 
was admitted to the veterinary service due to a thoracic limb injury caused by a car accident. The 
treatment instituted was surgical after diagnosing a fracture of the radio-ulnar diaphysis. Resolution is 
addressed through osteosynthesis of both bone structures with a double locked titanium plate system 
under an anesthetic plan of ketamine 4 mg/Kg, dexmedetomidine 0.025 mg/kg and midazolam 0.1 
mg/Kg; Maintenance was performed with isoflurane at a rate of 3% as the beginning of anesthesia 
and 1.5% as maintenance. The reduction of the fracture using the aforementioned technique showed 
an effective result for its stabilization. This real and growing problem affects different wild fauna 
animals that move in search of food, water or shelter, directly threatening biodiversity.

Keywords: Orthopedics; wild life; trauma; surgery (Source: UNBIS Thesaurus).
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INTRODUCCIÓN

El oso hormiguero gigante, conocido en América 
central y sur como uno de los animales más 
representativos de estas zonas. Este xenartro posee 
características bastante específicas y es amenazado 
significativamente debido a las diferentes actividades 
humanas, que afectan sus hábitats, por ejemplo, 
en la reducción de su movilidad como el caso de 
la construcción de carreteras (1,2). En Colombia, 
particularmente investigaciones sobre accidentes 
vehiculares han demostrado impactos negativos, 
incluyendo aislamiento de poblaciones, lesiones e 
incluso la muerte de animales como mamíferos, 
reptiles y aves (3,4).

Las lesiones que pueden provocarse en estos 
individuos abarcan contusiones, luxaciones 
y fracturas. Particularmente, las fracturas en 
animales silvestres pueden compartir enfoques 
de resolución similares a los de animales de 
compañía. Comprender la biología ósea y los 
principios de manejo de fracturas es fundamental 
para aplicar cirugía ortopédica y adaptarla en 
estas especies (5,6).

Como ocurrió en este caso, las fracturas 
radioulnares por traumatismos que afectan la 
diáfisis desde la parte media a distal, podrían 
lesionar el tejido blando, por su proximidad 
anatómica. Igualmente, se asocian a una 
alta tasa de complicación anexada a uniones 
retrasadas o no uniones, que requieren de 
técnicas específicas para su resolución (7). 

La elección del material de osteosíntesis y la 
planificación quirúrgica depende en gran medida 
de la clasificación adecuada del tipo de fractura 
para lograr una consolidación óptima y su 
posterior rehabilitación (8).

Para este caso clínico se realiza la osteosíntesis 
de los fragmentos óseos afectados, teniendo 
como elección una doble placa bloqueada de 
material de titanio que por sus propiedades 
y diseño permite enfatizar en la alineación 
funcional, la estabilidad absoluta de la fractura 
y la promoción de una óptima cicatrización. (9)

El presente reporte trata el caso de un 
ejemplar macho de oso hormiguero gigante 
(Myrmecophaga tridactyla) de vida libre siendo el 
primero abordado en el departamento, en donde 
se describe el manejo quirúrgico utilizado para 
resolver fractura de radio y ulna provocada por 
presunto accidente en una vía del municipio de 
Yopal, Casanare- Colombia.

REPORTE DE CASO

Anamnesis. Se presenta el caso de un oso 
hormiguero (M. tridactyla) macho adulto, 
encontrado en una vía del municipio de Yopal, 
Casanare por personal de la corporación 
autónoma de la región. El animal arribó a la 
clínica veterinaria universitaria Unitrópico, días 
después del accidente. Los datos anamnésicos 
reportados fueron: poca resistencia al manejo, 
inflamación y dolor, renuencia a apoyar miembro 
torácico izquierdo, debilidad e inapetencia. 

Hallazgos Clínicos. La valoración clínica 
evidenció: peso: 30 kg, temperatura: 34.4ºC, 
frecuencia cardiaca (FC): 64 lpm, frecuencia 
respiratoria (FR): 15 rpm, condición corporal 
baja (10), ectoparásitos, laceraciones cutáneas. 
Haciendo uso de métodos semiotécnicos del 
sistema osteomuscular, se evidencia en el 
miembro torácico izquierdo (MTI) inflamación 
de gran magnitud y perdida de la continuidad 
de radio y ulna compatibles con fractura de 
antebrazo.

Se realizó cuadro hemático y análisis de química 
sanguínea (alanino aminotransferasa, aspartato 
amino transpeptidasa, creatinina, fosfatasa 
alcalina, gama glutamil transpeptidasa, albumina 
y colesterol) y estudio radiográfico con las 
incidencias latero-lateral (LL) y cráneo-caudal 
(CC) del MTI. 

El examen clínico y toma de exámenes paraclínicos 
se realizaron bajo la contención química del 
paciente (Figura 1) con el uso de ketamina 4 mg/
kg, dexmedetomidina 0.025 mg/kg y midazolam 
0.1 mg/kg vía intramuscular (IM) (11).

Figura 1. Oso hormiguero bajo sedación.
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Radiografía. El estudio radiográfico con las 
incidencias latero-lateral (LL) (Figura 2a) y 
cráneo-caudal (CC) (Figura 2b), reveló Fractura 
de radio en el tercio medio simple transversa 
(22A3 clasificación AO) y fractura de ulna en el 
tercio medio multiple / en cuña ala de mariposa 
(22B2 clasificación AO) (8). 

                
Figura 2. Placas radiográficas a nivel de ulna y radio 

de MTI vista latero lateral (a) y cráneo 
caudal (b)

Cuadro hemático y bioquímica sanguínea. 
Se tomó muestra de sangre de la vena caudal 
para hemograma y bioquímica sanguínea (12). 
Dentro de los resultados se evidenció linfocitosis 
con eosinofilia, presencia de anemia hipocrómica 
regenerativa y trombocitopenia moderada. 
La bioquímica sanguínea, arrojo resultados 
dentro de los valores de referencia con una leve 
hipoalbuminemia.

Descripción de técnica quirúrgica. Se 
procedió a la osteosíntesis con biplaca bloqueada 
de titanio con tornillo cortical bloqueado. Técnica 
de abordaje cráneo medial del extremo medio 
de la zona radio ulnar.

Para dicha osteosíntesis se realiza relajación e 
inducción con ketamina a razón de 4 mg/Kg, 
junto con dexmedetomidina 0.025 mg/Kg y 
midazolam 0.1 mg/Kg  IM; el mantenimiento se 
realizó con isoflurano a razón de 3% como inicio 
de la anestesia y 1.5% de mantenimiento. Una 
vez bajo sedación el paciente fue conectado a 
un equipo multiparámetro donde se monitoreo 
temperatura, frecuencia cardiaca y respiratoria 
(Figura 3). 

 
Figura 3. Monitoreo anestésico durante intervención 

quirúrgica de Oso hormiguero gigante.

Las constantes fisiológicas para el oso hormiguero 
gigante son: FR 18-26 rpm y FC 60 lpm, 
Temperatura (T°) 32-34°C (1).

El procedimiento quirúrgico se inició realizando 
una incisión en la piel por la cara medial del 
radio. Se tuvo en cuenta la vena cefálica a 
medida que cruza distalmente. Se continuó la 
incisión a través de la fascia antebraquial a lo 
largo de la fascia medial del abductor músculo 
largo y se elevó para la visualización del radio 
(13). El campo quirúrgico se expuso con apoyo 
de pinzas Gelpi (Figura 4) y se redujo mediante 
distractores óseos a nivel distal y proximal de la 
fractura. Se alineó los extremos de ambos lados 
de la diáfisis del radio y se realizó el contorneado 
de la placa bloqueada de titanio PRCL-L (“Point-
contact”, “Reconstruction”, “Compression” y 
“Locking” - Large size) para ubicarla mediante 
6 orificios, 3 superiores (distal) y 3 anteriores 
(proximal) (Figura 5). Se procedió a ubicar guía 
de 2.5 mm para broca de 2.5 mm adaptándola 
al taladro ortopédico. Al inicio de la perforación 
se encontró notable resistencia al paso de las 
corticales. Se colocó en la parte más distal de 
la placa dos tornillos de 3.5 mm x 26 mm y en 
los agujeros siguientes 4 tornillos bloqueados 
de 3.5 mm x 2.4 mm. Se evaluó la estabilidad 
de la fractura y se cerró los planos anatómicos. 
La síntesis de los músculos y fascia con ácido 
poliglicólico 2/0 y  piel con polipropileno 2/0 (14).

a b
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Figura 4. Incisión por la cara media del MTI y 
exposición de foco de fractura con pinza Gelpi y 
campo quirúrgico. .

Figura 5. Colocación de la placa bloqueada de 
titanio de mínimo contacto para alineación y 
fijación de radio

Una vez alineado el radio, se realizó abordaje 
caudo medial sobre la diáfisis ulnar. Se efectuó 
diéresis de la piel sobre el borde medial 
extendiéndose sobre el segmento medio de la 
ulna. Se continuó la disección a través de la 
fascia y el tejido subcutáneo caudo medial.

Se llevó a cabo la disección profunda en el 
intervalo del músculo flexor carpo ulnar, flexora 
digital profundo y el extensor carpo ulnar (15), 
de igual forma se aisla la rama craneal del 
nervio ulnar para evitar daños neurológicos 
(16). Se procedió a la distracción muscular 
con instrumental Gelpi, exponiendo el foco de 
fractura ulnar. 

Los fragmentos se coaptaron directamente a 
posición anatómica alineada para la instalación 
de la placa de sistema PRCL-L de titanio de 
medida 3.5 mm de 8 agujeros. Para este caso 
se colocaron 2 tornillos distales y 2 proximales 
bloqueados bicorticales autorroscantes de titanio 
con medidas de 3.5 mm x 24 y 26 mm, para un 
total de 4 tornillos, para ello se utilizaron broca 
de 2.7 mm y guía canulada de 3.0 mm. Se 
procedió al cierre de los músculos y fascia con 
ácido poliglicólico 2/0 y la piel con monofilamento 
2/0 (17).     

El tratamiento post quirúrgico del paciente se 
realizó con: tramadol 2 mg/Kg, Ketoprofeno 2 
mg/Kg IM y enrofloxacina a 2.5 mg/Kg. 

Se tomaron radiografías posquirúrgicas 
comparativas con incidencias medio-lateral y 
cráneo-caudal (Figura 6) del MTI para verificar 
la correcta alineación de las estructuras óseas.

 
Figura 6. Radiografía con proyección ortogonal 

medio-lateral y cráneo-caudal posquirúrgica 
evidenciando una corrección de fractura 
con adecuado posicionamiento de la placa 
de titanio

DISCUSION

Entre los diferentes desafíos que puede enfrentar 
la fauna silvestre, se destacan los accidentes 
de tránsito, que pueden resultar en lesiones 
osteomusculares y muerte de estos individuos 
(3). Situación que se ha agudizado a través del 
tiempo (4). 
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El enfoque ortopédico elegido para el Oso 
Hormiguero Gigante fue basado en técnicas 
aplicadas en seres humanos y caninos, ya que 
estas representan una alternativa efectiva y 
conducen a un éxito ortopédico al restaurar la 
estructura ósea a su forma anatómica natural 
(17). La osteosíntesis de radio y ulna con placa 
bloqueada en el ejemplar de Oso hormiguero 
gigante presentó resultados prometedores 
en términos de resolución de las fracturas 
y consolidación ósea brindando estabilidad 
absoluta para cicatrización directa, de acuerdo 
con lo reportado (15,18,19,20,21,22).

Para este caso el material de elección fue el titanio, 
ya que ha demostrado ser una opción excelente 
debido a su resistencia, biocompatibilidad y 
baja tendencia a generar reacciones adversas 
en tejido cambiante. Varios estudios previos 
respaldan la eficacia de las placas bloqueadas en 
la osteosíntesis de fracturas óseas en diferentes 
especies (23,24). 

La aplicación de placas bloqueadas en la fijación 
de fracturas en felinos y caninos reportaron 
tasas de éxito satisfactorias en recuperación 
de términos de huesos y funcionalidad (25). 
Además, la implementación de placas bloqueadas 
en la osteosíntesis de fracturas de huesos largos 
permite una estabilidad absoluta como medio 
de coaptación directa (21). En el contexto del 
oso hormiguero gigante, la aplicación de este 
enfoque quirúrgico, favoreció al control del dolor, 
resolución y estabilización de la lesión, pudiendo 
presentarse como una ventana de oportunidad 
para la rehabilitación y reintroducción de 
individuos que podría tener un impacto para la 
conservación de su especie (3).

El plan terapéutico experimentó adaptaciones de 
acuerdo con las necesidades surgidas durante 
la intervención quirúrgica, esto se debe a las 
características específicas del paciente. Dado que 
las pautas técnicas provienen mayoritariamente 
de la experiencia en caninos domésticos, fue 
necesario realizar ajustes para garantizar la 
eficacia del procedimiento. Varios autores 
mencionan que la estructura anatómica es 
similar a la de caninos con leves variaciones de 

conformación (7). Dentro de estas variaciones se 
observó claramente la existencia de una cresta 
denominada  margo medialis o borde medial en la 
parte dorsal del radio lo que impedía la colocación 
estable de la placa como usualmente se realiza 
(15). Debido a esta característica, se procedió 
a ajustar la posición de la placa bloqueada en la 
diáfisis medial del radio, logrando en este espacio 
la perfecta estabilidad de esta.

En conclus ión, la buena plani f icac ión 
prequirúrgica permitió un éxito en la estabilidad 
absoluta presentada por el oso hormiguero. 
La osteosíntesis de radio y ulna con placas 
bloqueadas de titanio como opción representa 
un enfoque para la biomecánica de fracturas 
en esta especie. Este método, respaldado por 
investigaciones en otras especies, ofrece una 
estrategia prometedora para abordar lesiones 
óseas en mamíferos silvestres, contribuyendo 
a la rehabilitación y conservación de especies 
vulneradas. 
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