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Envio de trabajos Online: Instrucciones para los autores

Los articulos presentados para la publicacién en Revista Argentina de Anatomia Online deben enviarse como archivos adjuntos por correo

Proceso de revision por pares

Los trabajos recibidos son sometidos a la consideracion de expertos en el tema integrantes del Comité Editorial. Los mismos son los encargados de
revisar y evaluar los articulos y, posteriormente, recomiendan la aceptacion, revision o rechazo de los mismos.

La decision final, considerando las opiniones del Comité de Expertos, es llevada a cabo por el Editor en Jefe de la Revista Argentina de Anatomia
Online.

Para los autores argentinos es condicion obligatoria, para la aceptacion del trabajo, la consulta y cita de los trabajos presentados en los Congresos

Categorias de Articulos

e Historia de la Anatomia

e Resefias y Biografias

e Seccion Aparato Locomotor
e Seccion Esplacnologia

e Seccion Neuroanatomia

e Anatomia Imagenolégica

e Aplicacién de la Anatomia
e Variaciones Anatomicas

e Técnicas Anatomicas

e Educacion y Pedagogia en Anatomia
e Editoriales

e Cartas al Editor

e Reporte de Caso*

Contenido de los trabajos

El trabajo debe enviarse organizado en archivos separados de la siguiente manera:
e Manuscrito (.doc)
e Tablas (xIs 6 .doc)
 Imégenes y Graficos (,jpg)
e Referencias de las Imagenes y tablas (.doc)
Nota: Los términos anatdmicos empleados en los manuscritos deberdn corresponderse a la Terminologia Anatomica.

Preparacion del manuscrito

12 pagina: Titulo del trabajo. Apellido y Nombre del/os autor/es. Lugar de realizacion. Informacién de contacto (e-mail del autor principal)

27 pagina: Resumen: Maximo 400 palabras. Los articulos en castellano deberan presentar el resumen en castellano e inglés. Los articulos en ingles
deberan presentar resumen en inglés y castellano. Palabras clave: (5)

32 pagina (en adelante): Introduccion. Materiales y método. Resultados. Discusion. Conclusiones. Agradecimientos. Referencias

*Reporte de Caso

El “Reporte de Caso” debe desarrollarse de acuerdo a las siguientes caracteristicas:
12 pagina: Titulo del trabajo. Apellido y Nombre del/os autor/es. Lugar de realizacion. Informacion de contacto (e-mail del autor principal)
22 pagina: Resumen: Méaximo 400 palabras. Palabras clave (5)
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32 pagina (en adelante): Introduccion. Reporte de Caso. Discusion. Agradecimientos. Bibliografia. Cantidad maxima de palabras: 1500

Caracteristicas del Texto

 El manuscrito deberd ser enviado en formato Microsoft Word .doc, en un solo archivo, sin incluir imagenes ni tablas en documento.

o El texto deberd presentarse en un tamafio de hoja A4, con interlineado sencillo, sin sangrias, ni divisiones de columnas.

¢ No se deberd aplicar ningln tipo de estilo, ornamentos o disefio al documento.

¢ Deberan incluirse los estilos de fuente en textos destacados (negrita, cursiva, etc.) asi como también se podran incluir textos con numeracion
y vifietas de ser necesarios.

Imagenes y graficos

e Archivos de imagenes: Las imagenes y graficos deberan enviarse en archivos separados e individuales en formato .jpg preferentemente en
alta resolucion.

e Los archivos deberan ser numerados e identificados con su correspondiente nombre, por ejemplo fig01.jpg

e Podran comprimirse todas las imagenes en un solo archivo .rar 6 .zip (sin contrasefias de seguridad)

e (ita en el texto: Debera incluirse la cita de la imagen en el texto principal (ver Fig. 5)

* Pie de imagenes: Las referencias de las fotografias y graficos deberan ser enviadas en un archivo de Word independiente del texto principal,
indicando la figura a la que corresponde cada referencia. La cita debe comenzar con el nimero de la figura en negrita, (ejemplo: Fig. 1)
seguido una breve descripcion de la misma. Posterior a la descripcion deben colocarse las referencias de los elementos presentes en la imagen
y/o grafico, que deberan ser citados con nimeros, respetando dicha numeracion para cada elemento.

Tablas

o Archivos de tablas: Las tablas deberan ser preparadas en Word (.doc) y/o Excel (.xIs) y enviadas en archivos separados del texto principal.

e Los archivos deberan ser numerados e identificados con su correspondiente nombre, por ejemplo tabla01.xls

e Pie de Tablas: Las referencias de las tablas deberan ser enviadas en un archivo de Word (.doc) independiente del texto principal, indicando
la tabla a la que corresponde cada referencia.

e Las tablas deberan identificarse con nimeros romanos, sequidos por el titulo o descripcion (Ejemplo: Tabla I: Titulo de tabla)

e (Cita en el texto: Deberd incluirse la cita de |a tabla en el texto principal (ver Tabla I)

Referencias

o Citas en el texto: En el texto principal, luego de incorporar una afirmacion de un determinado autor, debera colocarse el niimero correspon-
diente al articulo, libro, etc., entre paréntesis, sin superindice: (1-3).

¢ Bibliografia: La bibliografia utilizada en cada articulo deberé organizarse con numeracion, de acuerdo a la aparicién en el manuscrito del
trabajo.

e Articulos de Revistas: Apellido y nombres (iniciales — separados por ; ), Titulo del trabajo en cursiva, Nombre de la revista, Afio, Volumen,
Numero, NUimero de paginas. Ejemplo: Ottone, N.E.; Medan, C.D. A rare muscle anomaly: The supraclavicularis proprius. Folia Morphologica
2009; 68(1): 55-57

e Libros: Apellido y nombres (iniciales), Titulo del Capitulo del Libro, Titulo del libro, Edicién, Editorial, Ciudad de Impresion, Afio, Nimero de
paginas. Ejemplo: Testut, L.; Latarjet, A. Tomo Segundo: Angiologia, Tratado de anatomia humana, 9° edicion, Editorial Salvat, Barcelona,
1954, pp. 124-156.

e Internet: Briones, 0.; Romano, 0. A.; Baroni, |. Revision anatémica del nervio sinuvertebral. Bibliografia Anatémica [online]. 1982, vol. 19,
no. 5 [citado 2009-05-19], pp. 7. Disponible en: http://www.biblioanatomica.com.ar/20005.pdf. ISSN 1852-3889.
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Online Papers Submission: Authors guidelines

following the instructions listed below

Peer review process

The papers received are submitted to the consideration of experts on the subject who are members of the Editorial Committee. They are the ones
in charge of reviewing and evaluating the articles and, later, they recommend the acceptance, revision or rejection of the same.

The final decision, considering the opinions of the Committee of Experts, is carried out by the Editor-in-Chief of the Revista Argentina de Anatomia
Online.

Papers Categories

e Anatomy History

e Reviews and Biographies
e [ocomotor

e Splanchnology

® Neuroanatomy

® Imaging Anatomy

e Application of Anatomy,
e Anatomical Variations

e Anatomical Techniques
e Education and Teaching in Anatomy
e Editorials

e |etters to the Editor

e Case Report*

Content of the papers

The paper should be organized in separate files as follows:
e Manuscript (.doc)
e Tables (xIs or .doc)
* Images and Graphics (jpg)
e References of Images and tables (.doc)
Note: The anatomical terms used in the manuscripts must correspond to the Anatomical Terminology.

Manuscript features

15t page: Paper title. Author (s). Institution. Contact information (e-mail of the main author)

2" page: Abstract: Maximum 400 words. Papers in Spanish must present the abstract in Spanish and English. papers in English should be sum-
marized in English and Spanish. Keywords: (5)

3 page onwards: Introduction. Materials and method. Results. Discussion. Conclusions. Acknowledgments. References

*Case report

The “Case Report” should be developed according to the following features:

15t page: Paper title. Author (s). Institution. Contact information (e-mail of the main author)

2" page: Abstract: Maximum 400 words. Keywords (5)

3" page onwards: Introduction. Case report. Discussion. Acknowledgments. Bibliography. Maximum number of words: 1500
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Text Features

e The manuscript should be sent in Microsoft Word .doc format, in a single file, without including images or tables in document.
The text should be presented in an A4 sheet size, with single spacing, without indentations, or column divisions.

e No style, ornament or design should be applied to the document.

e Font styles should be included in bold text (bold, italic, etc.) as well as text with numbered lists and bullets if necessary.

Images and graphics

¢ Image files: Images and graphics should be sent in separate and individual files in .jpg format preferably in high resolution.

o The files must be numbered and identified with their corresponding name, for example fig01.jpg

e Allimages can be compressed in a single .rar or .zip file (without security passwords)

¢ Quote in the text: The quotation of the image should be included in the main text (see Fig. 5)

¢ Image footer: The references of the photographs and graphics should be sent in a Word (.doc) file independent of the main text, indicating
the figure to which each reference corresponds.

e The quotation should start with the number of the figure in bold, (example: Fig. 1) followed by a brief description of it. After the description
must be placed references of the elements present in the image and / or graphic, which should be cited with numbers, respecting said num-
bering for each element.

Tables

o Table Files: Tables should be prepared in Word (.doc) and / or Excel (.xls) and sent in separate files from the main text.

e The files must be numbered and identified with their corresponding name, for example table01.xls

e Table footer: The references of the tables should be sent in a Word (.doc) file independent of the main text, indicating the table to which
each reference corresponds.

e The tables should be identified with Roman numerals, followed by the title or description (Example: Table I: Table title)

e Quote in the text: The quotation from the table should be included in the main text (see Table I)

References

¢ Quotes in the text: In the main text, after incorporating an affirmation of a particular author, the number corresponding to the article, book,
etc., in brackets, without superscript must be placed: (1-3).

¢ Bibliography: The bibliography used in each article should be organized with numbering, according to the appearance in the manuscript of
the work.

e Articles of Magazines: Surname and names (initials - separated by;), Title of the work in italics, Name of the journal, Year, Volume, Number,
Number of pages. Example: Ottone, N.E .; Medan, C.D. A rare muscle anomaly: The supraclavicularis proprius. Folia Morphologica 2009; 68
(1): 55-57

® Books: Surname and first names, Title of Book Chapter, Title of book, Edition, Publisher, City of Print, Year, Number of pages. Example: Testut,
L.; Latarjet, A. Volume Two: Angiology, Treaty of Human Anatomy, 9th edition, Salvat Publishing House, Barcelona, 1954, pp. 124-156.

¢ Internet: Briones, O.; Romano, O. A.; Baroni, |.I. Anatomical review of the sinuvertebral nerve. Anatomical Bibliography [online]. 1982, vol.
19, no. 5 [cited 2009-05-19], pp. 7. Available at: http://www.biblioanatomica.com.ar/20005.pdf. ISSN 1852-3889.
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Editorial

10° aniversario de la Revista Argentina de Anatomia Online
10" Anniversary of Revista Argentina de Anatomia Online
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Primera portada del Vol. I N° 1 (2010) y portada actual del Vol. X N° 1 (2019), donde se aprecia la evolucion de la identidad gréfica de la revista

Se cumplen 10 afios de la primera publicaciéon de la “Revista Argentina de Anatomia Online” de nuestra Sociedad, periodo
en el cual he tenido el honor y la satisfacciéon de haberme desempenado como editor en jefe de la misma, secundado por
destacados colaboradores, como coeditores y miembros del comité cientifico.

Arduo el comienzo, en la actualidad contamos con un disefio grafico y de edicién general actualizado, sin olvidar en el
principio la labor del Profesor Nicolas Ottone a cargo de esta funcién, y Ultimamente la accion de los coeditores Profesores
Rubén Daniel Algieri y Marcelo Acufa, quienes posibilitaron el formato actual con excelente calidad de ilustracion de figuras
y graficos.

A los escritos que nos hacen llegar los interesados en su publicacién, se agregan las presentaciones distinguidas en los Con-
gresos de nuestra Asociacion y los resimenes de los trabajos en ellos presentados, en un formato de facil acceso por los intere-
sados, todo lo cual permite una amplia difusién de los mismos, configurando a mi entender, un estimulo para futuros autores.

Me despido agradeciendo los aportes y esperando que sigan las contribuciones para seguir enriqueciendo nuestro cono-

cimiento.

Prof. Dr. Homero F. Bianchi
Editor en Jefe

'\
r‘4 revista argentina de anatomia online Ano 2019 /Vol. X/ N° 1




Vespa, Florencia D.; Ferro, Francisco; Macchia, Esteban A.; La Via, Maria Belén; Robles, Roxana E.; Guidi, Maria M.; Mazzaferri, Juan S
Andlisis de la tipologia traqueal de Mackenzie por tomografia computada
Revista Argentina de Anatomia Online 2019; 10 (1): 9 -14

2 Recibido: 18.12.2018 Revista Argentina de Anatomia Online
WEE, Aceptado: 19.03.2019 | 2019, Vol. X, N° 1, pp. 9 - 14

Anatomia imagenoldgica
Analisis de la tipologia traqueal de Mackenzie

por tomografia computada
Analysis of the Mackenzie tracheal type by computed tomography

Vespa, Florencia D."; Ferro, Francisco'; Macchia, Esteban A."; La Via, Maria Belén?; Robles, ' Facultad de Medicina. Universidad de Buenos Aires (UBA)
Roxana E."2 Gidi, Maria M.%; Mazzaferri, Juan S.2 2 Instituto Oncoldgico “Angel H. Roffo”. Universidad de Buenos Aires (UBA)

ARGENTINA

Facultad de Medicina. Universidad de Buenos Aires (UBA)

000000000000 00000000000000000000000000000000000000000000000000000000000600000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000000sssssssssscsssoses o

Resumen

El estudio de la morfologia traqueal se realiza por diversos métodos,
tales como: escépico en autopsias, endoscédpico, diagndstico por ima-
genes, etc. Dentro del diagnostico por imagenes el método de refe-
rencia es la tomografia computada multislice (TCMS). El conocimiento
y andlisis de dicha estructura no sélo presenta relevancia desde el
interés de la ciencia basica sino también de la ciencia aplicada, verbi-
gracia, se ha sugerido que la variable que mas peso tiene en la injuria
por intubacién traqueal es la morfologia de la traquea. Por lo tanto,
nuestro objetivo es determinar la distribucion de la tipologfa traqueal
de Mackenzie en la poblacién del Instituto Oncolégico “Angel Roffo”
a través de TCMS.

La morfologia traqueal fue analizada en 68 pacientes para deter-
minar la prevalencia segun las variables morfolégicas definidas por
Mackenzie y otros autores, encontrando una moda en la categoria U,
mientras en otros estudios fue la categoria C. Ademas, se realizaron
cotejos mediante la prueba estadistica de comparacién de propor-
ciones (Z) con una significacion de 0,05 o menos buscando y encon-
trando diferencias estadisticamente significativas entre los autores de
referencia y los resultados obtenidos, salvo algunas pocas categorias.
En conclusién a través de la tomografia computada se puede deter-
minar la distribucion de la tipologia traqueal de Mackenzie en una
muestra de la poblacién del Instituto Oncolégico “Angel H. Roffo” en-
contrando diferencias estadisticamente significativas con otros autores.

Palabras clave: traquea, tomografia computada, morfologia, varia-
ciones anatémicas, via aérea.

Summary

The trachea’s morphological study can be performed by different
methods, including scopic examination during autopsies, endoscopy
and diagnostic imaging. Multislice computed tomography (MSCT) is
the reference method in medical imaging.

Knowledge and analysis of the trachea’s morphology is not only rel-
evant to basic science, it is also important to applied science. It has
been suggested that it is the most relevant variable in intubation in-
Jjuries. Therefore, our goal is to determine Mackenzie’s tracheal mor-
phology distribution in Instituto Oncolégico “Angel Roffo” (oncologi-
cal institute-UBA) by MSCT.

Tracheal morphology was reviewed in 68 patients to determine prev-
alence according to morphological variables defined by Mackenzie
and other authors, finding a mode in the U category, place that the
C category occupies in other studies. Furthermore, our results were
analyzed through a comparison of proportions statistic test with a
signification of 0,05 or less. Statistically significant differences were
found between the authors of reference and the obtained results,
except for a few categories.

In conclusion, Mackenzie's tracheal morphology distribution in Instituto
Oncoldgico “Angel Roffo” can be determined by computed tomogra-
phy, finding out statistically significant differences with other authors.

Keywords: trachea, computed tomography, morphology, anatomical
variations, airway.

Introduccion Considerando el desarrollo de la traquea, las diferencias
morfolégicas mas significativas las podemos encontrar hasta
los ocho anos de edad. Posteriormente, los cambios en sus
dimensiones son proporcionales al crecimiento del organis-

mo.%>3

La traquea es el elemento mas largo de las vias respira-
torias. Su mitad superior es cervical, mientras que su parte
inferior es intratoracica. Por lo tanto, estd sometida a presio-
nes variables en el espacio y en el tiempo que dependen de
la accion mecanica en la respiracion. En la bibliografia existente se ha encontrado que la forma
de la trdquea es una variable de peso en los casos de injuria
por intubacion. Esto condujo a Mackenzie et al. a realizar
un estudio de los cortes transversales de la traquea entre el
cuarto y el séptimo anillo traqueal, tanto en muestras post
mortem (autopsias) como ante mortem (utilizando tomogra-
fia computada), generando categorias.

El método de diagnostico por imagenes de referencia
permite tanto un analisis dimensional en los tres planos a
través de secciones, utilizando la técnica de reconstruccion
multiplanar (MPR), asi también como la elaboracién de una
endoscopia virtual": la tomografia computada multislice
(TCMS).
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Dichos niveles los seleccionéd considerando la ubicacion
aproximada de posicionamiento del manguito de una tra-
queotomia o bien un tubo orotraqueal.

La tipologia propuesta por Mackenzie se basa en sus es-
tudios, sintetizando o categorizando los tipos de traqueas en
seis formas: C; U; D; eliptica; circular, triangular.

Por otro lado, Mackenzie et al. comunican que no hay co-
rrelacién alguna entre la edad, el peso, la altura, el sexo o la
etnia en ninguno de los estudios de la morfologia traqueal.
Si se pudiera identificar los didmetros previamente a la in-
tubaciéon endotraqueal se podria reducir el trauma durante
dicho proceso, al elegir el manguito apropiado.*

Impulsados por la misma problematica, Mehta et al. rea-
lizaron otra investigacion donde se estudiaron 200 diseccio-
nes de trdqueas de adultos con resultados que no coinciden
con los postulados por Mackenzie.

Otros autores que abordan y tratan la misma problema-
tica son: Baer et al., quienes consideraron la morfologia en
secciones transversales del séptimo y el duodécimo anillo
traqueal en un total de 205 autopsias.

El manguito de un tubo endotraqueal es circular en una
seccion transversal. El mecanismo de sellado de la trdquea
varia de acuerdo al manguito que se utilice. Si la seccién
transversal de la trdquea fuera siempre circular, la presion del
manguito seria mas baja y por lo tanto menos traumatizan-
te. Para utilizar manguitos de gran volumen y baja presion es
necesario conocer: la forma, la circunferencia y el didmetro
de la trdquea. La insuflacion excesiva del manguito de baja
presion puede causar lesion traqueal, destruccion del epite-
lio y subsecuente metaplasia, tos crénica por acumulacion
de moco, ruptura traqueal, necrosis o estenosis. Se cree que
el didmetro del manguito ideal debe tener una relacion de
uno y medio (1:1,5) con respecto al de la trdquea.” Se desta-
ca laimportancia del conocimiento de la morfologfa traqueal
a la hora de la intubacion, y cudles tienen concordancia con
los manguitos utilizados en la practica médica.®.

Por lo tanto nuestro objetivo es determinar la distribucion
de la tipologia traqueal de Mackenzie en la poblacion del
Instituto Oncolégico “Angel H. Roffo” a través de la tomo-
grafia computada.

Materiales y métodos

Se realizé un estudio observacional, prospectivo y trans-
versal de la morfologia traqueal.
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Las imagenes se obtuvieron con un Tomdégrafo Helicoidal
Multicorte Toshiba Aquilion 64. La adquisicion de los estu-
dios se realiz6 entre los meses de marzo y abril del 2018 en
el Departamento de Diagnoéstico por Imagenes del Instituto
de Oncologia “Angel H. Roffo”.

En los estudios seleccionados se administr6 medio de
contraste endovenoso (ev) no iénico utilizando un volumen
aproximado de 30-40 ml, con un flujo de 2 ml/s y realizan-
do la adquisicién de las imagenes a los 40 segundos de la
administracion del contraste ev. El software RadiAnt DICOM
Viewer (64-bit) fue utilizado en primera instancia para el
analisis y tratamiento de las imagenes, posteriormente se
trabajo con Photoshop CC v.2014.0.0.

Los anillos fueron clasificados de acuerdo a las categorias
publicadas por Mackenzie et al. (1978). Se consideré como
criterios de exclusion la intubacién, y cualquier patologia que
afectara la morfologia traqueal. Fueron analizados 90 estu-
dios de los cuales fueron eliminados 22, ya que la anatomia
traqueal se veia alterada por comorbilidades.

La forma de la trdquea determiné a qué categoria perte-
necia cada caso, considerandose para su registro el diametro
transversal, el diametro anteroposterior y el angulo entre la
porcién membranosa posterior y el cartilago del anillo tra-
gueal en imagenes axiales a nivel de la articulaciéon esterno-
clavicular en las TCMS de cuello.

Segun las categorias publicadas por Mackenzie et al., se
reconocen 6 formas traqueales:

la forma de C, es circular excepto por su porcion mem-
branosa posterior, la porciéon cartilaginosa forma un angulo
obtuso con la membrana y los didmetros transversales y an-
teroposterior son iguales;

e laformade U, el cartilago forma un dngulo obtuso o recto
con la membrana posterior y posee un didmetro antero-
posterior mayor que el transversal;

¢ la forma de D tiene una mayor porcién membranosa pos-
terior, el cartilago forma un angulo agudo con la mem-
brana posterior y el didametro transversal es mayor que el
anteroposterior;

¢ |a forma eliptica el cartilago forma un angulo obtuso con
la membrana posterior y tiene mayor didmetro transversal
que anteroposterior;

e la forma triangular se caracteriza por tener un angulo
agudo entre el cartilago y la membrana posterior, posee
igual diametro transversal y anteroposterior;

e la forma circular el anillo cartilaginoso es casi completo y la por-
cibn membranosa posterior es muy pequena, casi inexistente.
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Por ultimo, Baer et al. incorpora una categoria a las des-
criptas por Mackenzie: miscelaneas. Esta incluye a todos los
casos que se rechazan en las otras seis categorias. Todo lo
antedicho ha sido sintetizado en la siguiente tabla, realizada
por los autores. (Tabla I)

FORMA

Triangular

Circular

Eliptica

Miscelaneas

DESCRIPCION

Circular excepto por la porcién
membranosa posterior.

La porcion cartilaginosa forma
un angulo obtuso con la mem-
brana.

Los didmetros anteroposterior y
transversal son iguales.

Posee una larga porcién mem-
branosa.

El cartilago forma un angu-

lo agudo con la membrana
posterior.

El didmetro transversal es mayor
que el anteroposterior.

La porcion cartilaginosa forma
un angulo obtuso con la mem-
brana posterior.

El diametro anteroposterior es
mayor que el transversal.

El cartilago forma un angu-

lo agudo con la membrana
posterior.

Los didmetros transversal y ante-
roposterior son iguales.

El anillo cartilaginoso es casi
completo.

La porcion membranosa
posterior es muy pequefa, casi
inexistente.

El cartilago forma un &ngulo
obtuso con la membrana.

El diametro transversal es mayor
que el anteroposterior.

ESQUEMA

No coinciden con ninguna de las categorias anteriores

Tabla I: Cuadro comparativo de las tipologias segun Mackenzie considerando
morfometria y morfologia, salvo por la categoria “miscelaneas”, introducida por Baer

etal.

El andlisis de la morfologia traqueal descripto precedente-
mente y su posterior categorizacion se realizé escdpicamen-
te y utilizando la medicién de didmetros y angulos, tal cual
se observa en la siguientes imagenes. (Fig. 1)
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Fig. 1: Se observan seis cortes del cuello por TCMS pertenecientes a nuestra muestra,
ejemplificando cada morfotipo.
A=U; B=C; C=eliptica ; D=D ; E=circular ; F=triangular

Resultados

Sobre un tamafio muestral de 68 casos en estudios de
Tomografia Computada encontramos, segun las categorias
de morfologia traqueal descriptas por Mackenzie, las pro-
porciones que se observan en la Fig. 2.

4%

Eliptica

19% Triangular

2%
U [

49% Circular
1%

iscelaneas
3%

Fig. 2: Andlisis proporcional de las tipologias por TCMS
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0,0327 0,0844 0,0202 <0,0001
0,3777 0,4301 0,0632 0,3363
0,1704 0,3341 0,2848 0,0124
0,1761 0,0430 0,0341 0,1364
0,0042 0,3663 0,1189 <0,0001
0,0652 0,1740 0,2848 0,1305

Tabla II: Comparacién de proporciones (Z) con una significacion de 0,05

A partir de los resultados presentados en la Fig. 2 se com-
pararon los porcentajes entre los autores consultados entre
si'y a su vez con los propios. Para ello, se utilizd una prueba
de significacién estadistica: la comparacion de proporciones
(Z) con una significacion de 0,05. (Tabla I1)

Las diferencias estadisticamente significativas en la cate-
goria C con respecto a nuestros resultados se encontraron
con Mackenzie tanto en TC (p=0,0202) como en material
cadavérico (p=0,0002).

En la categoria D se encontraron tanto con Mackenzie en
material cadavérico (p=0,0348) como con Baer (p=0,0377).

En la categoria triangular se encontré diferencia estadisti-
camente significativa con Mehta (p=0,0282).

Con respecto a la categoria U, encontramos diferencia
significativa estadisticamente con Mackenzie en material
cadavérico (p=0,0017), con Mehta (p<0,0001) y con Baer
(p<0,0001).

En la categoria eliptica hubo diferencias significativas con
Mackenzie en material cadavérico (p=0,0156), con Mehta
(p=0,0151) y con Baer (p=0,0047). En la categoria circular
solo se encontré diferencia significativa con Baer (p=0,0293).

Por ultimo, en cuanto a las formas miscelaneas se encon-
tr6 diferencia con Baer (p=0,0001).
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0,0004 0,0002 0,2576 0,0203 0,2552 0,1097
0,4258 0,0348 0,4823 0,3905 0,0532 0,0377
0,4509 0,4337 0,3156 0,0027 0,0282 0,3898
0,0117 0,0017 0,4127 0,0906 <0,0001  <0,0001
0,4626 0,0156 0,3957 <0,0001 0,0151 0,0047
0,0131 0,4337 0,3156 0,0001 0,2110 0,0293

0,0001

Discusion

Las frecuencias relativas en cada una de las siete cate-
gorias segun los diversos autores y las propias se pueden
observar en la Tabla lll.

La categoria mas frecuentemente encontrada en nues-
tro estudio es la forma de U con un 48,53%, es decir, la
moda. Mientras que en los estudios hechos por Mackenzie
es solo del 29,00% utilizando la TC y de un 27,00% en el
estudio con material cadavérico. La misma categoria repre-
sentada con 21,50% en la publicacion de Mehta et al. y
de un 16,30%, en Baer et al. , en ambos casos en material
cadavérico.

Con respecto a la categoria en forma de C, en nuestro
estudio represent6é un 22,06%, siendo la segunda en fre-
cuencia, mientras que en los estudios realizados por Mac-
kenzie fue la moda, es decir, categoria mas frecuente, tanto
en su estudio por TC (42,00%) como con material cadavé-
rico (48,60%). De igual manera lo fue para Baer et al. con
un 29,70%.

En nuestro trabajo el tercer lugar por su frecuencia lo ob-
tuvo la categoria en forma Eliptica con un 19,12%, mientras
que en los estudios por tomografia de Mackenzie fue de
9,70% vy del 8,20% sobre material cadavérico, en Baer un
7,90% y llamativamente en Mehta en un 33,00% represen-
tando la moda en su muestra.

El cuarto lugar en nuestro estudio se encuentra ocupado
por la categoria en forma de D (4,41%). Mientras que ocupa
el tercer lugar en los estudios de Mackenzie, tanto por TC
(12,90%) como en material cadavérico (12,60%), y de Baer
(11,88%). Con respecto a lo encontrado por Mehta se en-
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Mackenzie Cad 48,60% 12,60% 1,80% 27,00% 8,20% 1,80%
Mackenzie TC 42,00% 12,90% 3,20% 29,00% 9,70% 3,20% 31
Mehta 26,00% 11,00% 8,00% 21,50% 33,00% 0,50% 200
Baer 29,70% 11,88% 2,00% 16,30% 7,90% 7,90% 24,26% 205
Nos 22,06% 4,41% 1,47% 48,53% 19,12% 1,47% 2,94% 68

Tabla I11: Frecuencias relativas de la tipologia traqueal en los diferentes autores y métodos

cuentra, al igual que en nuestro estudio, en el cuarto lugar,
conun 11,00%.

El Ultimo lugar en nuestro estudio se encuentra comparti-
do y representado por las formas triangular y circular, ambas
dos con un 1,47%, de igual modo ocurre en los estudios de
Mackenzie, siendo de un 3,20% por TC y de un 1,80% en
material cadavérico.

La principal diferencia en esta categoria se encuentra en
los resultados de Baer y Mehta. En el estudio de Baer la for-
ma circular posee un 7,90% vy la triangular un 2,00%, sien-
do la menos frecuente de todas.

En cambio, en el estudio hecho por Mehta la forma trian-
gular se encontré en un 8,00% de los casos y la forma circu-
lar en un 0,50% ocupando el ultimo lugar.

La categoria miscelaneas, categoria impuesta por Baer en
su estudio cadavérico, el mismo encuentra un 24,26% de los
casos, mientras que nosotros en nuestro estudio por TCMS
encontramos un 2,94%.

No se descarta que esta diferencia en la frecuencia de las
mismas esté influida por el método de estudio, siendo en un
caso TCMS in vivo y en otro autopsia. Esta misma categoria
no se encuentra presente ni en los estudios realizados por
Mackenzie ni por Mehta.

A pesar de que nuestro estudio fue realizado con una
muestra en TCMS en sujetos vivos, al igual que en el estudio
de Mackenzie por TC, el resto de los autores e incluso el
propio Mackenzie realizaron sus trabajos utilizando muestras
cadavéricas.

Estos autores descartan la presencia de modificaciones en
la forma de la traquea a partir del periodo post mortem y de
la preservacion de la misma en medios como el formaldehido.

Esto se puede evidenciar en lo expuesto en la Tabla Il, don-

de se muestra la comparacion estadistica entre los resultados
obtenidos por Mackenzie en TC y en material cadavérico.
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De esta manera se descarta que este sea un factor cau-
sal de la diferencia entre los resultados. Sin embargo, cabe
destacar la amplia diferencia encontrada en la prueba de
significacion estadistica entre la comparacion de nuestros
resultados con los de Mackenzie por TC y luego con los de
Mackenzie por material cadavérico.

Debe tenerse en cuenta que en ambos estudios Mac-
kenzie utilizé un n distinto (31 casos por TC y 111 casos
cadavéricas), pudiendo ser éste un factor que modifica los
resultados a nivel estadistico. Por lo tanto, sugerimos que
en los proximos estudios que comparen en una misma po-
blacién material cadavérico y TC, se utilice el mismo n en las
muestras. (Tabla )

Conclusiones

Nuestro estudio nos permite concluir que a través de la
tomografia computada multislice se puede determinar la
distribucion de la tipologia traqueal de Mackenzie en una
muestra de la poblacion del Instituto Oncolégico Angel H.
Roffo.

Ademas encontramos diferencias significativas estadisti-
camente con otros autores. Hallando, llamativamente, en
nuestro estudio una moda en la categoria U, mientras que
en los otros autores la misma se encuentra en la categoria C.

Por otro lado, encontramos en la categoria miscelaneas,
introducida por Baer, una proporcién infima.
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Resumen

Objetivo: Analizar los términos valva, valvula y cispide basados en
la terminologia anatémica internacional en la descripcion del aparato
valvular del corazén, entendiendo que estos términos se vienen em-
pleando desde hace de mas de una centuria con la primera nomina
anatémica hasta la moderna terminologfa anatémica internacional.
En su incorrecta traduccién del latin o del inglés al idioma espafol o
como un problema de semdntica al momento de definir el aparato
valvular de corazén.

Materiales y Métodos: investigacién prospectiva, transversal ana-
litica, observacional, empleando un cuestionario encuesta anénima
fundamentada y coherentemente. El universo estuvo constituido por
100 médicos entre especialistas y los residentes de los posgrados en
cardiologfa, medicina interna y cirugfa cardiovascular de la Universi-
dad del Zulia en el periodo comprendido entre 2018/ julio 2018.
Resultados: arrojaron que, en la totalidad de los encuestados, el
90,0% desconocen sobre la confusion de falsos cognados de térmi-
nos anatémicos del latin al espafiol como valva por valva, valvula por
valvula y cuspis por cuspides que configuran al aparato valvular del
corazon.

Conclusiones: El desconocimiento o la incorporacién parcial de la
nueva terminologia de la némina anatémica internacional, es enorme
entre los profesionales de la salud. Por lo que se hace necesario y es
de suma importancia que se continle revisando y actualizando en
todos aquellos cambios que aparezcan en la Terminologia Anatémica
Internacional, ya que esta situacion inadecuada e involutiva no debe
continuar, por lo que es absolutamente concerniente abandonar y
dejar designar valvas a las vélvulas del sistema valvular del corazén,
pues el significado del término valva en el lenguaje del idioma esparol
no se aplica a estos mecanismos valvulares.

Palabras clave: Valva; vélvula; cispide; traduccion; semantica; dile-
ma; nomenclatura; anatomia; corazon.

Introduccion

La importancia de la traduccion de textos en medicina
basados en la anatomia humana, se manifiesta en el gran
numero de estudios dedicados a identificar las principales
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Abstract

Objective: Is to analyze the terms valva, valve and cusp based on the
international anatomical terminology in the description of the valvular
heart apparatus, understanding that these terms have been used for
more than a century with the first anatomical payroll to the modern
international anatomical terminology. In its incorrect translation from
Latin or English into Spanish or as a semantic problem when defining
the valvular heart apparatus.

Materials and Methods: prospective, analytical, observational,
cross-sectional research, using an anonymous questionnaire ques-
tioned and coherently. The universe was constituted by 100 doctors

among specialists and residents of the postgraduate programs in car-

diology, internal medicine and cardiovascular surgery of the University
of Zulia in the period between 2018 / July 2018.
Results: they showed that, in all the respondents, 90.0% are un-

aware of the confusion of false cognates of anatomical terms from

Latin to Spanish such as valve by valve, valve by valve and cusp by
cusps that make up the valvular apparatus of the heart.

Conclusions: The lack of knowledge or the partial incorporation of
the new terminology of the international anatomical payroll is enor-
mous among health professionals. For what is necessary and it is of
the utmost importance that we continue to review and update in

all those changes that appear in the International Anatomical Termi-

nology, since this inadequate and involutional situation should not
continue, so it is absolutely concerned to abandon and let designate
valves to the valves of the valvular system of the heart, because the
meaning of the term valve in the language of the Spanish language
does not apply to these valvular mechanisms.

Keywords: valve; cusp, translation; semantics, dilemma, nomencla-
ture; anatomy; heart.

dificultades planteadas por este tipo de traduccion vy, en es-
pecial, por la terminologia.

Los compendios terminoldgicos normalizados (las nomen-
claturas) permiten erigir una alocucién especializada precisa
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gue facilite la comunicacion entre las diversas comunidades
cientfficas del saber morfolégico anatémico; en donde el
mejor ejemplo lo constituyen las nomenclaturas anatémicas.
Sin embargo, también en estas nomenclaturas son frecuen-
tes los fendmenos de variacion terminoldgica (sinonimia,
polisemia, eponimia, entre otros.), lo que, desde una pers-
pectiva real, supone un obstaculo afadido para la traduccion
de textos médicos.

La terminologia especializada en el ambito de la traduc-
cion de textos médicos sobre la anatomia humana se ha
abordado con profundidad en las diferentes tribunas del
quehacer cientifico morfolégico, asi como en los seminarios
Internacionales de Traduccién e Interpretacion en el ambito
anatoémico.’

En estos seminarios se constato la importancia que ad-
quiere en el dmbito médico la terminologia, o conjunto de
términos empleados en un &mbito de especialidad, en tanto
en cuanto vehiculo de transmisién del conocimiento.

En efecto, los errores de tipo terminolégico son los que
restan mayor precision al texto meta resultante de la tra-
duccién. Como es bien sabido, la terminologia se recopila
en diferentes obras de referencia, entre las que se han de
destacar los diccionarios especializados, tanto monolingties
como bilingUes.

Ahora bien, en el &mbito de las ciencias médicas concer-
nientes estrictamente al ser humano estas obras presentan
apreciables carencias, algunas de las cuales citamos a con-
tinuacion:

Numero de vocablos incluidos en la obra insuficiente
en términos absolutos, en contraposicion y en térmi-
nos relativos.

Carencia de sistematizacion en numerosos casos; por
ejemplo, faltan con frecuencia los términos equiva-
lentes en la lengua extranjera cuando la fuente de
referencia anuncia que se trata de un diccionario
bilingle. En estos casos, es decir, cuando el voca-
blo no incluye de manera explicita su equivalente en
otra lengua, el usuario que desconozca el término en
cuestion y acuda a la obra de que se trate para su
consulta quizads no sepa a ciencia cierta la razéon de
esta omisién, por lo que puede pensar que no existe
tal equivalente o bien que se ha obviado de manera
voluntaria o involuntaria.

Inclusion, con excesiva frecuencia, de errores termi-
nolégicos y conceptuales.
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Pues bien, como se ha hecho referencia en el parrafo an-
terior, la terminologia anatémica, en tanto en cuanto como
medio de transmision del conocimiento médico anatémico
especializado, desempefia un papel fundamental en el pro-
ceso de traduccion, porque se trata de la herramienta que
permite al traductor adquirir los conocimientos necesarios
para desarrollar su funcion. En efecto, el traductor especiali-
zado es uno de los usuarios profesionales de la terminologia
especializada.’

En este sentido cobran gran importancia las compilacio-
nes terminolégicas normalizadas, es decir, las nomenclaturas
especializadas.

Uno de los principales objetivos de estos compendios es
aspirar a lograr la univocidad completa en la comunicacion,
que se expresa en dos principios fundamentales de la practi-
ca terminoldgica: (i)

A cada concepto le deberia corresponder una sola deno-
minacion, de la misma forma que una denominacién deberia
designar Unicamente a un concepto. (i) A un término en una
lengua A le deberfa corresponder un Unico término en otra
lengua B.

Sin embargo, fenémenos como la sinonimia, la homoni-
mia, la polisemia y la eponimia contindan siendo frecuentes,
y suponen un importante obstaculo tanto para la normali-
zacion terminolégica como para la traduccion de textos en
anatomia.?

Entonces siempre que se estudien conceptos basados en
la anatomia humana, se hace necesario el empleo de térmi-
nos especiales que permitan el reconocimiento y la descrip-
cion de todas aquellas estructuras, elementos o componen-
tes anatdmicos que constituyen al cuerpo humano.

Para esto existe un libro de términos anatomicos basado
en la némina anatdmica internacional en el que se encuen-
tran incluidos los términos apropiados que permiten descri-
bir cualquier estructura corporal humana.?

Todos estos términos anatdmicos fueron disefiados fun-
damentados en una estructuraciéon dependiente de un mé-
todo analitico y un razonamiento adecuado con el fin de
constituir un lenguaje lo mas objetivo posible y lejano de
toda ambigtedad.

Ademas, su denominacion debe concentrar la informa-

cion y el papel descriptivo de la estructura, elemento o com-
ponente anatémico citado en cuestion.*
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Para que los conceptos anatémicos puedan ser percibi-
dos con las posibilidades minimas de equivocacion por los
usuarios del campo morfoldgico, juega un papel importante
que la forma y la manera, como se transmita el mensaje, ya
que el proposito del lenguaje anatémico basado en términos
es facilitar la comunicacién entre todos los usuarios de las
ciencias morfolégicas dentro de un marco basado en la ul-
tima terminologia anatémica internacional para que esta se
comporte como una red de conocimientos compartidos de
una estructura o elemento anatémico especifico actualizado
y estandarizado.?

Atendiendo estas consideraciones y después de mas de
una centuria que se publicod la primera Némina Anatomica,
hoy por hoy siguen siendo mdltiples los esfuerzos por lograr
una uniformidad internacional en el uso de la terminologia
morfolégica anatdmica; sin embargo, algunos factores com-
piten por obstaculizar este objetivo, como lo es la incorrecta
traduccion del latin o del inglés al idioma espafiol, las dife-
rentes instituciones nacionales se encargan de adaptar o de
traducir esta nomenclatura de términos anatémico.®

En consecuencia, el génesis de esta confusion en el uso de
los vocablos en espafiol se basa en la traducciéon que se hace
de los mismos a partir del latin o del inglés. Entonces la difi-
cultad planteada en la traduccion de los textos de anatomia,
por estos términos estriba en que algunos de ellos han esta-
blecido relaciones semanticas especiales entre si. Ciertos tér-
minos se consideran sinédnimos absolutos, otros se emplean
errbneamente como tales y otros son términos polisémicos.

Las estructuras motivo de nuestra investigacién como lo
es la anatomia del aparato valvular del corazdn, nunca han
variado, desde la ya antigua y establecida Nomina Anaté-
mica de Basilea, hasta la actual e innovadora terminologia
anatémica.’

Por lo que su mal empleo en el lenguaje anatémo-morfo-
l6gico, es debido a esa evolucién histérica de la traduccién
y semantica de los vocablos empleados en la nomenclatura
anatémica utilizada en la descripcion morfolégica del apara-
to valvular del corazén, donde la polémica se suscita en el
uso del término valvula, en detrimento de valva, para deno-
minar el conjunto de estructuras del aparato valvular, tanto
en las valvulas atrio ventriculares, como adrtica y pulmonar
respectivamente, asi como el término valva o cUspides para
los repliegues del endocardio en las valvulas atrio ventricula-
res y valvas semilunares en las valvulas aértica y pulmonar.®

Justamente la investigacion es hacer una revision historica
de la terminologia anatémica relativa al aparato valvular del

corazoén, asi como el origen y el estado actual del desacuer-
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do en la denominacion de sus estructuras, tanto en el area
basica como clinica; y valorando un conjunto de aspectos
semanticos, subrayando la importancia de mantenerse ac-
tualizado en el uso de la nomenclatura anatémica actualiza-
da, dejando atras los términos en desuso como por ejemplo
valvula auriculo ventricular como un frecuente error.®

El sistema cardiovascular es una red de conductos y duc-
tos por donde fluye o circula la volemia corporal, es por ello
que existen en distintas regiones anatdmicas donde se en-
cuentran en esta red de conductos y ductos mecanismos
valvulares, conminados a garantizar una adecuada hemodi-
namia circulatoria.®

Es por esto, que se tienen valvulas en las venas de los
miembros inferiores, en los vasos linfaticos y el corazén. En
el corazon estas se localizan y estan presentes en la des-
embocadura de la vena cava inferior y el seno coronario en
el atrio derecho, asi como en los orificios atrio ventriculares
donde se inician y emergen la arteria aorta y el tronco pul-
monar respectivamente, y en los orificios de los vasos adrtico
y pulmonar.’

Los sistema de las valvulas del corazén, son mecanismo
que se comportan como dispositivos accesorios que regulan,
dirigen y controlan el fluido de la sangre o linfa al ocluir,
cerrar y abrir el orificio permitiendo el paso de la sangre de
un sentido y evitando el retorno de la misma, es decir un
mecanismo cheque antirretorno o unidireccional que realiza
su funcién usando el sentido de la circulacion del flujo, que
cuando la presién es mayor de ese lado se abre la valvula,
y cuando la presion es mayor del lado contrario se cierra.'?

El aparato valvular del corazén estas constituido por cua-
tro dispositivos, las valvulas tricuspide, mitral, adrtica y pul-
monar, las cuales son vitales en la regulacion del ciclo car-
diaco. Los orificios atrio ventriculares cada uno de ellos esta
provisto de un aparato valvular, denominadas valvulas atrio
ventriculares derecha o tricUspide (del latin, ter, tres, y cUspis,
punta) e izquierda o bictspide (del latin, bis, dos, y cuspis,
punta) o mitral (del griego, tiara).'

El transito por los orificios ventriculares esta regulado
por aparato valvular atrio-ventricular o complejo anulo-pa-
pilo-parieto ventricular, éstas valvulas que en esencia estan
constituidas por un anillo fibroso y una serie de valvas mem-
branosas. Las valvas se encuentran asociadas a lo que se
conoce como esqueleto cardiaco, que no es mas que una
una estructura membranosa en donde se distingue una cara
auricular de superficie lisa y una cara ventricular de superficie
mas rugosa.
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Ademas, presentan un borde libre y una base de anclaje
al anillo fibroso, en la base existe una regién mas distal que
se corresponde a una zona muy rugosa donde se anclan las
fibras tendinosas de los musculos papilares.'™

El mecanismo oclusor esta formado por una serie de la-
minas, con un centro formado por tejido conectivo denso
y recubiertas por el endocardio a manera de valvas. En el
caso de los orificios arteriales, pulmonar y aértico, cada uno
estd provisto de un aparato valvular denominado: vélvula
pulmonar y adrtica respectivamente. Cada una presenta tres
valvas, denominadas valvas semilunares por su forma, y para
diferenciarlas de las valvas ubicadas en las valvulas atrio ven-
triculares.

En esta Ultimas cinco décadas ha existido una notable
ambivalencia y confusion con el uso de la terminologia ana-
tdmica relativa a estas estructuras, tanto para denominar
al conjunto del aparato valvular, como para identificar las
estructuras que constituyen el mecanismo de oclusion, es
decir, los repliegues de endocardio presente en cada una de
las mismas.

Originalmente en el Iéxico espafiol, se utiliza el término de
valvula para todos los casos, con la Unica excepcion de los
repliegues en las valvulas aortica y pulmonar donde ha estas
se les denomina valvulas semilunares.'

En el area clinica la mayoria de los textos utilizan los tér-
minos de valvula para el aparato valvular, en el caso de los
atrios ventriculares, y en el caso de las arteriales valvulas sig-
moideas, y los de valva u hoja en el mecanismo oclusor.

En ocasiones al referirse a las valvas ubicadas en las valvu-
las adrtica y pulmonar les refieren como valvulas sigmoideas.
Los términos valvula y cuspis son usados casi como sinéni-
mos, pero este Ultimo posee cuerdas tendinosas”.'®

La confusion, es gque se tiende a realizar la traduccion
usando las duplas en espafol de estos términos en latin,
expresar valva por valva, valvula por valvula y cuspis por
cuspides, no obstante, en el contexto en que se utilizan los
términos terminan siendo falsos cognados (son palabras que
comparten significado, ortografia y pronunciacion similares
en dos idiomas) los dos primeros casos, los términos de valva
y valvula.™

Resulta, por lo tanto, imprescindible profundizar en el
significado de ambos términos al que se hace referencias
en cada uno de sus dialectos lengua. Segun el Diccionario
Real de la Lengua Espafiola el vocablo “valva” proviene del
latin que significa puerta. Mientras que define a “valvula”,
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mecanismo que impide el retroceso de un fluido que circula
por un conducto. Por lo que en anatomia se consideran el
término de valvula para el aparato valvular del corazén y los
vasos venosos o linfaticos. En latin, el sustantivo valva se uti-
liza para las estructuras mecanicas.

Atendiendo a estas consideraciones se hace justificable
gue lo mas adecuado para denominar las ldaminas o replie-
gues situados en las valvulas serfa: los términos de valva o
cuspides para las situadas en las valvulas atrio ventriculares,
y valvas semilunares para las situadas en las valvulas adrtica
y pulmonar."’

Sera porque la anatomia es una de las mas antiguas de las
ciencias médicas, es por esto que en esta se incluyen muchos
términos procedentes del Iéxico en latin de diversas épocas y
otros mas nuevos, donde gran parte de ellos han sido valida-
dos e incluidos en la terminologfa anatdmica vigente.

Las ideas, asi como las reflexiones expresadas anterior-
mente, en consecuencia, el objetivo de la investigaciéon es
hacer un analisis de los términos valva, valvula y clspide ba-
sados en la terminologia anatomica internacional en la des-
cripcion del aparato valvular del corazén, entendiendo que
estos términos se vienen empleando desde hace de mas de
una centuria con la primera nomina anatéomica hasta la mo-
derna terminologia anatémica internacional. En su incorrec-
ta traduccion del latin o del inglés al idioma espafol o como
un problema de semantica al momento de definir el aparato
valvular de corazon.

Material y métodos

Tipo de investigacion

En esta investigacion de tipo prospectiva transversal, des-
criptiva, observacional El universo poblacional estuvo consti-
tuido estuvo constituido por 100 médicos entre especialistas
y residentes de los posgrados en medicina interna, cardiolo-
gia y cirugfa cardiovascular de la Facultad de Medicina de la
Universidad del Zulia Venezuela.

Asimismo, por involucrar aspectos bioéticos con sus prin-
cipios, la investigacion se llevé a cabo atento a los reparos
ético-morales, e igualmente bajo el enfoque de las normati-
vas vigentes (requisitos de las Good Clinical Practices — GCP-,
disposiciones regulatorias y adhesion a principios éticos con
origen en la Declaraciéon de Helsinski). Previo a la aplicacion
del instrumento se les explico a los profesionales médicos es-
pecialista y residente del posgrado en medicina interna, car-
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diologia y cirugfa cardiovascular de la Facultad de Medicina
de la Universidad del Zulia, las implicaciones y propositos de
la investigacion y se les tomd el consentimiento informado
de manera verbal, se les garantizo el total anonimato de su
participacion.

Recoleccion de los datos

Se confecciond y se utilizd una encuesta anonima estruc-
turada estandarizada y normatizada en un cuestionario que
se operacionalizé mediante una serie de preguntas elabo-
radas coherentemente, en el instrumento se considerd, el
conocimiento de la némina anatémica y la actualizacion bi-
bliogréfica sobre la descripcion del sistema de valvulas del
corazén, que permitiéd evaluar el conocimiento de los resi-
dentes de posgrado y de los especialistas en medicina inter-
na, cardiologia y cirugia cardiovascular, sobre los términos
anatomicos y el uso de la terminologia anatémica interna-
cional actualizada.

Delimitacion de la investigacion. La investigacion se eje-
cutd en el periodo comprendido de enero de 2018 a julio
de 2018, en los hospitales con residencias de posgrado de la
Facultad de Medicina de la Universidad del Zulia. Venezuela.

Andlisis estadistico

El procesamiento de la informacién derivada del cuestio-
nario aplicado se utilizé la estadistica descriptiva, y el analisis
de los resultados de las variables cuantitativas se describe
en porcentajes y se presentaron en graficos para su mejor
compresion, visualizacion y poder focalizar las diferencias.

Resultados

En la Fig. 1 se evidencia que, de los 100 médicos encues-
tados, 30 (30%) eran especialista en medicina interna; 20
(20%) en cardiologia; 10 (10%) en cirugia cardiovascular,
mientras que 40 (40%) eran médicos residentes de posgra-
do de dichas especialidades.

En la Fig. 2 se puede apreciar que de los médicos espe-
cialistas y los residentes de posgrado 90,0% (100), desco-
nocian sobre la confusién de falsos cognados de términos
anatémicos con respecto a la traduccién usando las duplas
en espafiol de estos términos, expresar valva por valva, val-
vula por vélvula y cuspis por clspides. configuran al corazén.
Mientras que 10,0% (10), tenian un cierto conocimiento,
pero no lo precisaban.

En la Fig. 3 en cuanto a los médicos encuestados que des-
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conocian sobre la confusion de falsos cognados de términos
anatdmicos con respecto a la traduccion usando las duplas
en espafol de estos términos, expresar valva por valva, valvu-
la por valvula y cuspis por cuspides sobre el sistema valvular
del corazon de ese 90,0% (100). 29,0% (29), eran internis-
tas, 18,0% (18) cardidlogos, 8,0% (8) eran cirujanos cardio-
vasculares, y el 30,0% (30) eran residentes de posgrados.

En la Fig. 4 cuando se les indico en el cuestionario que
identificaran la denominacién actualizada de las valvulas
atrio ventriculares y estructura con formada por las duplas
(valva por valva, valvula por valvula y cuspis por cuspide) del
sistema valvular del corazén, asi su denominacién segun la
némina anatémica actualizada solo 10,0 % (10) del total,
identificaron la anatomia de la descripcién del sistema val-
vular del corazoén.

En la Fig. 5 cuando se les indico en el cuestionario sobre
el conocimiento en cuanto a la definicioén de valva, valvula'y
cuspide como componentes del sistema valvular del corazén
el 100% (100) no pudo definirlas.

En la Fig. 6 con respecto al tiempo de la Ultima actualiza-
cion de los encuestados sobre los términos anatémicos de la
anatomia descriptiva del sistema valvular del corazén basada
en la nomina anatdmica internacional actualizada, esta se
correspondioé, dentro de los Ultimos cinco afios, 10 (10,0%),
mas de cinco y menos de diez afios en 15 (20,0%), mas de
diez afos 25 (30,0%) y no refiere no saber el tiempo de ac-
tualizacién de la terminologia que uso 50 (50,0%).

OESPECIALISTA EN MEDICINA
INTERNA, CARDIOLOGIA Y
\ CIRUGLA CARDIOVASCULAR

DRESIDENTES DE POSGRADOD

@ TENIAN CONOCIMIENTQ PERQ
NO PRECISABAN

DESCONOCIAN LOS FALSOS
COGNADOS DE LAS DUPLAS
VALVA POR VALVA VALVULA
POR VALVULA Y CUSPIS POR
CUSPIDES

Fig. 2: Distribucion por porcentaje segn el conocimiento (n=100)
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OMEDICOS INTERNISTA

OCARDIOLOGOS

QCIRUJANOS
CARDIOVASCULARES

DRESIDENTES DE POSGRADO

Fig. 3: Distribucion por porcentaje segtin desconocian (n=100)

DIDENTIFICACION DEL SISTEMA
VALVULAR DEL CORAZON
SEGUN LA NOMINA
ANATOMICA

BNO IDENTIFICARON

Fig. 4: Distribucion por porcentaje segun identificacion del sistema valvular del corazén
(n=100)

ONO DEFINIERON VALVA,
VALVULA Y CUSPIDE COMO
ELEMENTOS DEL SISTEMA
VALVULAR DEL CORAZON

Fig. 5: Distribucién por porcentaje segun definicion de conceptos del sistema valvular
del corazén (n=100)

ODENTRO DE LOS ULTIMOS
CINCO ANOS

BMAS DE CINCO AROS
MENOS DE DIEZ

o MAS DE DIEZ AROS

@ NO REFIERE SABER EL
TIEMPO

Fig. 6: Distribucion por porcentaje segun la Ultima actualizacion sobre la anatomia del
sistema valvular del corazén (n=100)
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Discusion

En el génesis de la anatomia humana, cuando esta surgioé
como una ciencia empirica y aislada, debido a que cada uno
de los estudiosos de las ciencias morfoldgicas de cada época
le fueron impregnando un Iéxico basado en la eponimia y
sinonimia cargadas de términos griegos o en latin, llegando
a crear su propia “terminologfa anatémica”, describiéndola
de diferentes formas o maneras, los distintos nombres de un
mismo elemento o estructura como es el caso del aparato
valvular del corazon.™

El uso de términos en latin, en este caso el sustantivo
“valva" que se emplea para definir las estructuras bien en
la mecénica, en la anatomia, en la botanica y las ciencias
zooldgicas, entre otras., en donde la palabra “valvula” es
su diminutivo. Sin embargo, en publicaciones médicas que
hacen referencia al corazén es el adjetivo valvular.

Entonces el vocablo valva en el latin es un término que
solo permite hacer referencia al mecanismo mecanico val-
vular. Sin embargo, no sucede lo mismo el idioma espanol,
donde valvula se refiere al mecanismo mecanico, y valva a las
valvas descritas en botanica y zoologia.

De ahi que cuando en latin se refieren al mecanismo val-
vular denominandole valva, debe ser traducido al espafol
como valvula, y cuando se refieren a los repliegues de las
mismas, al mecanismo oclusor, denominandoles valvulas, di-
cho término debe ser traducido al espafiol como valva, he
aqui la esencia semantica que origina a la confusion.

En la literatura médica cardiolégica de los ultimos afos, se
constata un claro dominio de la utilizacién del término val-
va, asi como palabras derivadas, en menoscabo del termino
valvula, para designar a las estructuras del aparato valvular
del corazén y todo lo que se haga referencia a las mismas.

En los dos ultimos afios, en la literatura internacional
como brasilefa sobre cardiologia, se constata la presencia
del termino valva en la mayorfa de las publicaciones, mien-
tras que el termino valvula simplemente no aparece. Asi mis-
mo en una busqueda electrénica, el termino valva aparece
una 157 veces, para 48 usos de valvula. Resulta entonces
gue el corazdn tiene cuatro valvulas (con sus nombres) que
se forman por valvulas.'®

Cabria preguntarse, entonces se debe coexistir en el len-
guaje anatémico moderno con las dos terminologias, no es
lo mas adecuado pues son estructuras anatdmicas de asien-
tos o que sufren una gran variedad de procesos médicos
patoldgicos, presentes en el dia a dia de los médicos inter-
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nista, cardidlogo y cirujanos cardiotoracicos, por lo que se
hace necesario una uniformizacion del lenguaje anatémica
cuando se hace referencia al corazén y a su aparato valvular.

Sin embargo, existen los argumentos que le dan resisten-
cia a la minorfa “valvular”. En el idioma ingles la estructura
de la valvula es en la botanica y la zoologia tiene el significa-
do de conchas, no describiéndose no apareciendo en el len-
guaje anatdbmico como sustantivo; por lo que este término
valvula, ademas de significar una diminutiva estructura o ele-
mento, se emplea para estructuras bioldgicas y mecanicas,
indicando, en medicina, pliegues membranosos que existen
en el corazén y en ciertos vasos sanguineos para impedir el
reflujo de la sangre.

Por lo que sustantivo vélvula en el idioma anglosajén se
utiliza para denotar las estructuras mecanicas, anatémico,
animales y vegetales que se hizo referencia anteriormente.
No obstante, en las publicaciones médicas que hacen refe-
rencias a las estructuras del corazén no es precisamente el
adjetivo valvula.

Sin embargo, en otros idiomas, con una gran influencia
del latin, tampoco hay doble terminologia valva o valva o val-
vula o valvula, idiomas como el francés valvula de valvulaire;
en el italiano valvola de valvolare. En el espafiol valvula de la
valvula de las valvulas cardiacas.

Por lo que se puede presentar como una inadecuada im-
plementacién o como una palabra nueva, que aparece en
una lengua, o la inclusién de un significado nuevo en una
palabra ya existente o en una palabra procedente de otra
lengua es decir un neologismo derivados del uso del término
valva.

Entonces cualquier estructura que permita el paso de un
fluido en un sentido e impide su retorno es una valvula, ya
sea en un motor, en una cdmara de aire, o en el corazén.

La tricuspide o bicuspide, cuando estas se lesionan, per-
judicando su funcién valvular genera un cuadro patolégico
que debe ser descrito como una valvulopatia.

En el lenguaje médico que se asocia directamente a la
némina anatémica, es importante, asi como necesario el
resaltar que los términos presentes en esta, son solo térmi-
nos anatdémicos, y no hacen referencia a lo patolégico. Por
ejemplo, no es adecuado denominar a una protesis de valva
pues es una estructura extrafa a la anatomia y la cual des-
empefara una funcién valvular o su defecto después de su
implante, de la misma forma que un tubo no es valvado y si
valvulado.™
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La terminologia anatémica actual es sistematizada por la
Federacion Internacional de Asociaciones de Anatomistas,
quien es la encargada de publicar la némina anatémica (no-
menclatura anatomica), donde todas las estructuras macros-
copicas del cuerpo humano estan denominadas en latin y en
inglés, y posteriormente, son traducidas por cada asociaciéon
a sus idiomas autoctono.?°

En la actualidad la nueva Terminologia Anatdmica (Ter-
minologia Anatémica Internacional), hoy ha sustituido a la
Némina Anatdmica como nomenclatura anatémica oficial
en todo el mundo. En esta se establecié que el término lati-
no valvula debe limitarse a las cuatro estructuras cardiacas.?

Es por esto que, desde los origenes de la anatomia huma-
na como ciencia del saber médico, los diversos anatomistas
denominaron con nombres griego o en latin a las distintas
estructuras con algun tipo de analogia que inclufa los de
nombres de sus maestros o hasta sus propios nombres por
lo que algunas estructuras llegaron a tener varias denomina-
ciones y la nomenclatura anatémica se colmé de nombres,
sinénimos y eponimos. '®

Los resultados obtenidos en nuestra investigaciéon no es-
tan muy lejos de los encontrados en la literatura internacio-
nal, esto se debe a que todavia persiste en muchos médicos
tanto especialista como en los residentes de posgrado el uso
de términos tradicionales en latin o en ingles traducidos al
espafol compuestos por sinénimos o el uso de términos en
desuso por su obsolescencia en el lenguaje médico anatoé-
mico actual, esta realidad hace necesaria una revisién y una
actualizacion basada en la nomenclatura de la terminologia
anatémica internacional tanto en el entrenamiento dentro
de los estudios de pregrado como en los de posgrado.

A pesar del avance en los estudios de una rama de la
morfologia tan compleja como lo es la anatomia humana,
todavia se encuentran muchas diferencias y variaciones en
las descripciones clasicas y modernas, con respecto a la ana-
tomia del aparato valvular del corazén con respecto a los
términos valva, valvula y cuspide donde se le quiere dar una
sinonimia que no es la adecuada, esto es producto ambiva-
lencia y confusion generada con el uso de la terminologia
anatdémica para denominar al conjunto del aparato valvular
cardiaco, donde el término de valvula se usa para todos los
casos, con la Unica excepcion de los repliegues adrticos y
pulmonares donde ha estas se les denomina valvulas semilu-
nares, esto es producto de la incorrecta traduccion del latin o
del inglés al idioma autéctono de cada asociacion anatéomica
nacional de los distintos términos anatémicos.?!
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Conclusiones

El desconocimiento de la némina anatdmica internacio-
nal, es enorme entre los profesionales de la salud, y, en el
mejor de los casos, hay una incorporacién parcial de la nue-
va terminologia. Por lo que se hace necesario y es de suma
importancia que se continle revisando y actualizando en
todos aquellos cambios que aparezcan en la Terminologia
Anatdmica Internacional, ya que esta situacion inadecuada
e involutiva no debe continuar, por lo que es absolutamente
concerniente abandonar y dejar designar valvas a las valvu-
las del sistema valvular del corazon, pues el significado del
término valva en el lenguaje del idioma espafol no se aplica
a estos mecanismos valvulares cuando sea pertinente en el
reconocimiento de la descripcion de aparato valvular como
estructura o elementos anatémicos del corazén.
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Resumen

Introduccion: El conducto colédoco (CC) y el conducto pancreatico principal
(CPP) son dos estructuras anatomicas tubulares de naturaleza fibromuscular
que drenan bilis y secreciones pancredticas, respectivamente, en la segunda
porcion del duodeno mediante un orificio llamado cartincula o papila mayor.
En muchos casos se observa que proximo a su desembocadura los conductos
se dilatan conformando una cavidad que se conoce como ampolla hepatopan-
creatica (AHP) [de Vater], que protruye en la cara luminal de la pared duodenal
con aspecto de bulbo. Por otro lado, existe otro conducto llamado pancreético
accesorio (CPA) que recorre la cabeza pancreatica, a diferencia del CPP que lo
hace a lo largo de todo el pancreas, y desemboca en un orificio propio llamado
cardincula o papila menor, ubicada superior a la mayor.

Como ultimo punto, se describe la existencia un esfinter muscular llamado
esfinter de la AHP [de Oddi], que regula el pasaje de las secreciones al duodeno
y evita el reflujo de contenido de los conductos.

Materiales y método: Se disecaron 15 cadaveres formolizados al 10% con
técnica de magnificacion (x10) para observar los tipos de unién pancreaticobi-
liar y su desembocadura. Se midieron los quistes y conductos comunes entre
el CPPy el CC para definir si corresponden a una unién pancreaticobiliar ané-
mala. Se realizé una revision bibliogréfica de las relaciones anatémicas de los
conductos y se buscéd una clasificacion para las variantes de union entre el CC
y CPP. Se eligio la clasificacion de Nobuhiko Komi donde se presenta un tipo
| (unién de CPP y CC en angulo recto) y tipo Il (union de CPP y CC en angulo
agudo) que se subdividen en un tipo A en ausencia de dilatacion al desembo-
car, y un tipo B en presencia de la misma. Finalmente, existe un tipo Ill con cinco
subdivisiones, donde entre los conductos se forman redes de comunicacion
complejas y hay presencia de CPA. Se utiliz6 como pardmetro de unién anéma-
la de la via biliar a los conductos comunes entre CPP y CC mayores a 1,5cm. Se
ha registrado la presencia de quistes con la clasificacién de Todani.
Resultados: Se obtuvieron los siguientes porcentajes: IB: 13,5% - IIA: 33,3%
-1IB: 40% - lIC3: 6,6 - IV: 6,6%. Se encontrd un Unico caso (6,6%) con presen-
cia de dos orificios de desembocadura para el conducto comun entre el CC y
CPP. No encontraron casos de uniones pancreaticobiliares anémalas.

Se observaron cuatro quistes, dos de ellos asociados a los casos IB, uno a un
caso llA'y otro a un caso lIB.

Discusion: Las variantes anatémicas descriptas influyen en la fisiopatologia de
ciertas enfermedades, algunas de ellas asociadas a la formacion de carcinoma
de via biliar. En cuanto al CPA, cuando éste se ausenta se puede hacer una ana-
logia con un gran conducto afluentes al CPP que drena al mismo el contenido
de multiples pequefios conductos de la cabeza pancredtica.

Conclusion: Conocer la anatomia de la unién pancreaticobiliar es fundamental
para la correcta interpretacion de los estudios por imagenes con el fin de poder
establecer un correcto diagnéstico y tratamiento.

Palabras clave: Conducto colédoco, Conducto pancreatico principal, Conduc-

to pancreatico accesorio, Ampolla hepatopancreética [de Vater], Esfinter de la
AHP [de Oddi], Union pancreaticobiliar.
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Abstract

Introduction: The common bile duct (CBD) and the Pancreatic duct (PD) are
two tubular anatomical structures of a fibromuscular nature that drain bile and
pancreatic secretions, respectively, into the second portion of the duodenum
through an opening called Major duodenal papilla. In many cases it is observed
that close to its outlet, the ducts dilate forming a cavity known as the hepa-
topancreatic ampulla (HPA) [Ampulla of Vater], which protrudes in the luminal
side of the duodenal wall with the appearance of a bulb. On the other hand,
there’s another duct called Accessory Pancreatic Duct (APD) that runs through
the pancreatic head, unlike the CPP that does it throughout the entire pancre-
as, and ends in it's own opening called Minor papilla, located superior to the
Major papilla. Finally, we describe the existence of a muscular sphincter called
the sphincter of the HPA [Oddi], which requlates the passage of secretions to
the duodenum and prevents reflux of the contents in the ducts.

Materials and method: First, we disected fifteen formolized cadavers with
magnification technique (x10) to observe the types of pancreaticobiliary junc-
tion and its outlet. The cysts and common ducts between CBD and PD were
measured to define if they correspond to an anomalous pancreaticobiliary
Jjunction. Then, we made a bibliographic review of the anatomical relations of
the ducts and searched for a classification of the variants between CC and CPP
union. We chose Nobuhiko Komi’s classification. There are three types: | (union
of CBD and PD at a right angle) and Il (union of CPP and CC at an acute angle),
which are subdivided into a type A in the absence of dilation at the point of it's
outlet, and a type B in the presence of it. Type Il has five subdivisions, where
complex communication networks are formed between the ducts and APD is
present.

The criteria used to define pancreaticobiliary maljunction is the common duct
between CBD and PD lenght. If it's larger than 1,5 cm it's considered anoma-
lous. We registered the presence of cysts with Todani’s classification.

Results: We obtained the following percentajes: IB: 13,5% - llA: 33,3% - IIB:
40% - IlIC3: 6,6% - IV: 6,6%

There was one case (6,6%) with the presence of two openings for the outlet of
the common channel between CBD and PC. There was no cases of pancreati-
cobiliary maljunction. There were four cysts: two of them in IB case, one in IIA
case and the last oe in lIB case.

Discusion: These anatomical variants affect the phisiopathology of some dis-
eases, some of them asociated to biliary tract carcinoma.

When APD is absent, an analogy can be made with a large duct that drains
small ducts from the head of the pancreas into the CPP.

Conclusion: Knowing the anatomy of pancreaticobiliary junction is key to the
correct interpretation of diagnostic imaging studies and therefore establish a
right diagnostic and treatment.

Key words: Common bile duct, Main pancreatic duct, Accessory pancreatic

duct, Hepatopancreatic ampulla [of Vater], Sphincter of AHP [of Oddi], Pancre-
aticobiliary junction.
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Introduccion

El conducto colédoco (CC) y el conducto pancreatico prin-
cipal (CPP) son dos estructuras anatémicas tubulares de na-
turaleza fibromuscular que drenan la bilis y las secreciones
pancreaticas, respectivamente, en la cara posterolateral de la
segunda porcién del duodeno mediante un orificio llamado
caruncula o papila mayor.

En la mayoria de los casos, los conductos se dilatan con-
formando una cavidad que se conoce como Ampolla hepa-
topancreatica (AHP) [de Vater], que protruye en la cara lumi-
nal de la pared duodenal con aspecto de bulbo.

Por otro lado, existe otro conducto llamado pancreatico
accesorio (CPA) que recorre la cabeza pancreatica, a dife-
rencia del CPP que lo hace a lo largo de todo el pancreas, y
desemboca en un orificio propio llamado cartncula o papila
menor, ubicada superior a la mayor.

Por ultimo, existen fibras musculares que rodean al CC y
CPP individualmente, y fibras de la pared muscular externa
del duodeno que se extienden para rodear a ambos préximo
a su desembocadura, que conforman el esfinter de la AHP
[de Oddi]. Este regula el pasaje de las secreciones al duodeno
y evita el reflujo de contenido de los conductos.

Es muy importante el punto de reunién entre los conduc-
tos, debido a que si esto ocurre a mas de 1,5cm. de la pa-
red muscular externa, la extensién del esfinter no alcanzaria
para regular el pasaje de fluidos de un conducto a otro, y
Unicamente actuaria regulando las secreciones que ingresan
al duodeno.

De esta forma, y considerando que la presion del CPP es
mayor que la del CC, se produciria reflujo de secreciones
pancreaticas a la via biliar. Este tipo de uniones menciona-
das, se conocen como uniones pancreaticobiliares andmalas.
Cabe destacar que un tamafio menor a 1.5 cm no implica
directamente que no se presente una unién andémala, y es
por eso que algunos autores utilizan medicién de los niveles
de amilasa pancreéatica.

El objetivo de este trabajo es describir las variantes en el
punto de unién pancreaticobiliar y su desembocadura me-
diante técnicas de diseccion cadavérica.

La importancia de estas variantes anatdmicas radica en

su participacion en la génesis de diversas patologias como
pancreatitis y carcinoma de via biliar.
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Materiales y método

Se utilizaron 15 preparados cadavéricos fijados en formol
al 10% provenientes de la Segunda Catedra de Anatomia,
de la Facultad de Medicina de la Universidad de Buenos Ai-
res, pinzas de diseccién sin dientes y tipo Adson, mango de
bisturi n°3 y hoja de bisturi n°11, tijeras iris y Metzembaum,
cinta métrica y lupa.

Se realizaron cuatro incisiones en la pared abdominal an-
terior: dos subcostales con extensiéon y dos laterales perpen-
diculares a las dos primeras. (Fig. 1)

Fig. 1: Incisién en pared abdominal anterior con vision de cavidad abdominal
1) Colon Ascendente

Se accedié a la region decolando la fascia retrocélica dere-
cha para localizar posteriormente a ella al duodeno. (Fig. 2)

Se prosiguié decolando la fascia retroduodenopancreatica
para liberar el duodeno (Fig. 3) de la pared posterior y poder
rebatirlo hacia la izquierda, exponiendo la cara posterior del
pancreas. Se divulsioné con tijera Metzembaum el trayecto
del CC y CPP a nivel de la cara posterior de la cabeza del
pancreas y parte del cuerpo utilizando técnica de magnifica-
cion (x10) (Fig. 4)
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Fig. 2: Incision en pared abdominal anterior con visién de cavidad abdominal
1) Colon Ascendente

Fig. 3: Cavidad abdominal con fascia retrocdlica derecha decolada y colon ascendente
rebatido hacia la izquierda.

1) Fascia retrocdlica derecha tapizando la cara posterior del colon ascendente por su
retraccion hacia la izquierda; 2) Duodeno; 3) Fascia retroduodenopancreédtica
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Fig. 4: Cavidad abdominal con duodeno rebatido hacia la izquierda
1) Segunda porcion del duodeno; 2) CC; 3) CPP; 4) Quiste

Una vez localizado el punto de unién de ambos conduc-
tos, se procedié a abrir la luz duodenal mediante un corte
con bisturi en la cara posterolateral de la segunda porcién
del duodeno, paralelo a su eje longitudinal. Se continué el
corte con una tijera iris y se busco la presencia de protrusio-
nes y orificios en la mucosa duodenal. Ante la aparicion de
orificios, se utilizé un explorador de punta roma para corro-
borar la permeabilidad y direccién de los mismos. Se realizd
un corte con bisturi al CC paralelo a su eje en busca de orifi-
cios de desembocadura del CPP.

Se utilizé una cinta métrica para medir quistes, en el caso
de que estuvieran presentes, y la longitud de los conductos
comunes formados en la unién pancreaticobiliar.

Por ultimo, se realizé una revisién bibliogréfica de las re-
laciones de CC y CPP y sus posibles desembocaduras con
el objetivo de hallar una clasificacion que se adapte a los
resultados.

Los autores que consideramos mas relevantes para este
trabajo son Testut, Todani y Nobuhiko Komi, fundador del
Grupo de Estudio Japonés de uniones pancreaticobiliares
anémalas.

El primer autor fue considerado respecto a las relaciones
de los conductos y desembocaduras, el sequndo, para cla-
sificar los quistes de la via biliar y la unién pancreaticobiliar
anomala, y el tercero para clasificar las variantes de union
pancreaticobiliar.

Los resultados obtenidos se clasificaron segun la clasifi-
cacién de Komi' (Fig. 5). La misma se divide en tres grandes

categorias.
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Fig. 5: Variantes en la union pancreaticobiliar segtn clasficacion de Komi
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En el tipo |, los conductos se unen en angulo recto.

En el tipo Il se unen en angulo agudo y en el tipo Il se
observa el CPA y los conductos se ramifican formando re-
des complejas. En cuanto a las subdivisiones, los tipos |y Il
se subdividen en subtipos A y B en ausencia y presencia de
dilataciéon al desembocar, respectivamente. En el tipo Ill se
observan un subtipo A con dilatacién del CC, un subtipo B
con ausencia del CPP, un subtipo C1 con presencia de un
conducto comunicante pequefo entre CPP y un conducto
accesorio, un subtipo C2 con un conducto pancreatico co-
mun que da origen al CPPy a un conducto accesorio de igual
calibre y un subtipo C3 que corresponde a la variante Ill C2
con dilatacién total o parcial.

Sumado a esta clasificacion, asignamos la letra “gq” a
aquellos casos en los que se presente formacién de quistes
o diverticulos, los cuales se clasificaron segin Todani. (Fig. 6)

Resultados

Se observaron caracteristicas comunes en los preparados
cadavéricos. Por un lado, el CPP presenta una direccion rec-
tilinea a lo largo del cuerpo del pancreas y una vez en la
cabeza realiza una curva formando un codo de convexidad
inferior (Fig. 7)

Por otro lado, a nivel de este codo suele observarse un con-
ducto afluente de mayor calibre que el resto de los afluentes,
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Type IV
Choledochal cysts

Type Ill

Fig. 6: Quistes o diverticulos segun clasificacion de Todani

Fig. 7: Vista posterior del complejo duodenopancreas con diseccion de CCy CPP
1) CC; 2) CPP; 3) Conducto que recoge afluentes de la cabeza pancreética al CPP; 4)
Codo del CPP; 5) Quiste

proveniente de la cabeza pancreédtica, que a su vez presenta
multiples afluentes de la misma de menor calibre. Finalmen-
te, es muy comun ver diverticulos muy pequefios (de 0,5 cm
aproximadamente) en el punto de unién pancreaticobiliar, que
se dan principalmente cuando la unién es en angulo recto.

En cuanto a los puntos de uniéon pancreaticobiliar no se
observaron casos andmalos en la distancia de desembocadu-
ray las variantes de Komi' encontradas fueron:

e Tipo I: Se encontraron dos casos (13,5%) Bg con quistes
tipo Il de la clasificacion de Todani. Una de estas estructu-
ras quisticas presenta un gran tamafo (2 cm). (Figs. 8 y 9)

e Tipo II: De los once casos encontrados (73,3%), solo cin-
€0 (33,3%) son tipo A, (Figs. 10 y 11) siendo una de ellas
(6,6%) Aqg con un quiste tipo Il, (Figs. 7 y 12) mientras
que el resto (40%) corresponden al tipo B (Figs. 13y 14),
siendo uno de ellos Bq (6,6%) con quiste tipo Il.

e Tipo Ill C4: Se encontrd un Unico caso (6,6%) tipo IIIC
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gue no se amolda a la clasificacién ya que el CC no pre-
senta AHP pero el CPA presenta una dilatacién que pro-
truye en la pared. (Figs. 15y 16)

Por ultimo, uno de los casos encontrados no esta contem-
plado por esta clasificacion debido a que la unién pancreati-
cobiliar se da en angulo obtuso, con presencia de quiste a ni-
vel de la unién. Llamamos a esta variante tipo IV (6,6% %), de
subtipo B por la presencia de dilatacién del conducto comun
entre el CC y CPP y con presencia de quiste Il. (Figs. 17 y 18)

En cuanto a las desembocaduras, se observd la presencia
de un Uunico orificio tanto en los casos de presencia como
de ausencia de AV, a excepcién de un Unico caso en que los
conductos unidos drenan a través de dos orificios (Fig. 19) y
del tipo IlIC4. (Fig. 16)

No se han encontrado conductos comunes de la union
pancreaticobiliar que superen 1,5 cm de longitud.

F. I & l"&?: - .. 7 '.u-.l
Fig. 8: Vista posterior del complejo duodenopancreas con diseccion de CCy CPP
1) CC; 2) CPP; 3) Quiste

Fig. 9: Vista posterior del complejo duodenopancreas con diseccion de CCy CPP, y vista
interna de la luz duodenal a través de incision
1) CC; 2) CPP; 3) Quiste; 4) Papila mayor con presencia de ampolla de Vater
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Fig. 10: Vista posterior del complejo duodenopancreas con diseccion de CCy CPP
1) CC; 2) CPP; 3) Segunda porcién del duodeno

Fig. 11: Vista de la cara interna de la pared duodenal a través de una incisién en su
cara posterolateral
1) Papila mayor con ausencia de ampolla de Vater

2 e o i BN A

Fig. 12: Vista de la cara interna de la pared duodenal a través de una incision en su
cara posterolateral
1) Papila mayor con ausencia de ampolla de Vater
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Fig. 13: Vista posterior del complejo duodenopancreas con diseccion de CCy CPP Fig. 16: Vista de la cara interna de la pared duodenal a través de una incision en su
1) CC; 2) CPP cara posterolateral
1) Papila mayor con ausencia de ampolla de Vater; 2) Papila menor. Se observa protrusion
por dilatacion del CPA

Fig. 14: Vista de la cara interna de la pared duodenal a través de una incision en su Fig. 17: Vista posterior del complejo duodenopancreas con diseccion de CC y CPP

cara pgsterolateral ) 1) Segunda porcion del duodeno; 2) CC; 3) CPP; 4) Quiste
1) Papila mayor con presencia de ampolla de Vater

4 . i
= " ! as

Fig. 15: Vista posterior del complejo duodenopéncreas con diseccién de CC, CPP y CPA Fig. 18: Vista de la cara interna de la pared duodenal a través de una incision en su
1) Segunda porcion del duodeno.2) CC; 3) CPP; 4) CPA; 5) CPP cara posterolateral

1) Papila mayor con presencia de ampolla de Vater
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Fig. 19: 1) Orificio de desembocadura del conducto comun entre el CC y el CPP con
presencia de dilatacion; 2) Orificio de desembocadura del conducto comin entre el CC
y el CPP

Discusion

Las variantes descriptas por Testut (2) (Fig. 20) a partir de
la diseccion de material cadavérico son:

e El tipo I, observado en 8 casos, el CPP desemboca en el
CC a distancia de la mucosa duodenal sin presencia de
AV.

e El tipo Il, observado en 6 casos, los conductos desembo-
can juntos y se forma AV.

e Eltipo lll, observado en 8 casos, los conductos desembo-
can juntos en la cartincula sin formacién de AV, separados
por un tabigque transversal.

e Eltipo IV, observado en 4 casos, los conductos desembo-
can a través de dos orificios yuxtapuestos, sin formacién
de AV.

Fig. 20: Variantes de union pancreaticobiliar descriptas por Testut
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Ademas, Testut? describe anomalias en las que los dos
conductos pancreaticos son independientes entre si (similar
al tipo lIA de Komi), o estan invertidos, o esta ausente el
CPA.

Por otro lado, Kom,! plantea las tres variantes descriptas
en Materiales y Método a partir del estudio de colangiopan-
creatografias de 51 pacientes en los siguientes porcentajes:
Tipo 1(35,3%), 11 (21,6%) y Il (43,1%).

Es interesante destacar que un tercio de la poblacion que
presenta patologias de la unién pancreaticobiliar son habi-
tantes de Japon.

Si comparamos nuestros hallazgos con la bibliografia utili-
zada, podemos observar que en los pacientes orientales fue
maés frecuente el tipo de union I, que a su vez es el tipo en
que se observa mayormente la formacién de quistes tanto
en nuestras disecciones como en la bibliografia. En cambio,
en nuestros hallazgos fue mas frecuente el tipo II.

Las variantes anatdmicas descriptas influyen en la fisio-
patologfa de ciertas enfermedades. Toman importancia en
patologfas de tipo litidsica, donde calculos que obstruyan a
alguno de estos conductos podrian provocar distintos efectos
seglin sean sus desembocaduras, asi como patologias neopla-
sicas, principalmente tumores pancreaticos y de la via biliar.

Como fue mencionado anteriormente, el esfinter de la
AHP puede no funcionar o disminuir su funciéon en uniones
pancreaticobiliares anémalas, trayendo como consecuencia
reflujo, que se asocia a pancreatitis y mecanismos de trans-
formacion tumoral.

A su vez, ciertos patrones de unién pancreaticobiliar ané-
mala se asocian a la formacion de quistes o diverticulos en
distintos puntos de las vias biliares y de distintos tamafios
descriptos por autores como Alonso-Lej y Todani.*

Se cree que estos quistes se producen por aumento de la
presion intraluminal debido a la disfuncion del esfinter de la
AHP, y generan alteraciones del flujo biliar, riesgo de perfo-
racion y de neoplasia de via biliar.

En ocasiones, los quistes asociados a uniones pancreatico-
biliares andmalas podrian generar tapones proteicos o “pan-
creatolitiasis”, que podrian generar una obstruccidon segun
su tamano.

Se cree que los mismos tienden a formarse por la combi-
nacion de dos variables: éstasis y mezcla de jugos pancrea-

ticos con bilis.
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En cuanto a CPA, descripto por la mayoria de los auto-
res como constante, ha sido hallado en un Unico caso. Sin
embargo, cuando éste se ausenta se puede hacer una ana-
logia con el conducto afluente al CPP que drena al mismo
el contenido de multiples pequefos conductos de la cabeza
pancreatica.

Conclusiones

Podemos concluir en que la mayoria de los casos registra-
dos fueron los de tipo Il, en ausencia de quistes, con presen-
cia de AV, y union a distancia normal de la capa muscular ex-
terna. Se observé la presencia de un codo en el CPP cercano
a su unioén al CC, en donde suele desembocar el conducto
gue recibe todas las afluentes de la cabeza pancreatica.

Conocer la anatomia de la unién pancreaticobiliar es fun-
damental para la correcta interpretacion de los estudios por
imagenes con el fin de poder establecer un correcto diag-
noéstico y elegir los tratamientos clinicos y quirtrgicos ade-
cuados.
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Comparacion de dos métodos de enseflanza-aprendizaje en anatomia normal aplicado al sistema auditivo
Comparison of two methods about teaching-learning in normal anatomy applied to the hearing system

Acerbo, Ignacio; Boglioli, Analia; Chipana Cerrdn, Rosario; Gentiletti, Aylén; Racca, Maria Paula; Rodriguez, Eliseo
Departamento de Cabeza y Cuello. Museo de Ciencias Morfoldgicas de la Catedra de Anatomia Normal “Juan Carlos Fajardo”. Facultad de Ciencias Médicas.
Universidad Nacional de Rosario (UNR)

La anatomia es una ciencia de aprendizaje facil, puesto que demanda al comienzo un esfuerzo de memoria visual. Pero los
gue no frecuentan asiduamente la anatomia, la olvidan pronto. Es por eso que el recurso de la diseccién sirve como herra-
mienta crucial para el aprendizaje y entendimiento de la misma. Permite a partir del contacto directo con los érganos, el
descubrimiento del cuerpo humano por la vista guiada por la mano. (Latarjet, Michel - 1983)

En la Facultad de Ciencias Médicas de la UNR, complementando a las clases tedricas y en relacién a los contenidos disciplina-
res, se dictan “mostraciones”. Estas son encuentros entre el estudiante y las distintas piezas cadavéricas que ofrece el Museo
de Ciencias Morfolégicas. Un instructor es quien se encarga de explicar y orientar al estudiante durante la misma. A diferencia
de los seminarios, estas no cuentan con material audiovisual, sino con piezas cadavéricas. Es una metodologia participativa
en la que se ensena y se aprende a través de una tarea conjunta.

Se realizd un estudio de casos y controles observacional y analitico. Se pidié colaboracién a un grupo aleatorio de estudiantes
pertenecientes a primer afio. Ninguno de los estudiantes poseia hasta el momento del estudio nocién alguna de anatomia
de oido. Se dividié al grupo en tres subgrupos: GRUPO A, GRUPO B y GRUPO C. Al primer grupo de estudiantes se lo expuso
utilizando el método de ensefanza tradicional de la institucion, que consiste en un Seminario Disciplinar. El sequndo grupo
tuvo contacto con el método de enseflanza alternativo que consiste en la “Mostracion Cadavérica”. Y el tercer grupo es el
denominado control, el cual no se expuso a ningin método de ensefanza. Al concluir cada clase, como método evaluativo
objetivo se prosiguid a realizar una evaluacion estandarizada tanto escrita como oral.

Del analisis de datos se extrajo un resultado cualitativo (aprobado — no aprobado) a nivel global asi como también uno dife-
rencial por docente, resultado cuantitativo en cuanto a las calificaciones de cada grupo y se compararon los resultados de las
clases con pequefnos y grandes grupos entre si (T de students: 0.0002).

Segun los resultados obtenidos podemos concluir que la modalidad de mostracién cadavérica fue considerablemente mas
eficaz, lo que se encuentra plasmado en las evaluaciones realizadas, tanto orales como escritas.

En segundo lugar, comparando las dos modalidades de ensefianza con el grupo control, queda expuesto que ambas repre-
sentan un método de aprendizaje apreciable.

Palabras clave: ensefianza, anatomia, oido, mostracién, aprendizaje

Actividad “hands on"” e incorporacion de sistemas de evaluacion mediante listas de chequeo en el
reconocimiento ultrasonografico de las estructuras anatémicas vasculares abdominales durante la
residencia de cirugia general

“Hands-on” activity and incorporation of evaluation systems through checklists in the ultrasonographic recognition
of the abdominal vascular anatomical structures during the general surgery residency

Algieri Rubén D, Ferrante Maria S, Carolina Brofman, Fernandez Juan P, Martin Mazzoglio y Nabar, Chiari, Rolando
[l Catedra de Anatomia. Facultad de Medicina. Universidad de Buenos Aires (UBA)
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Introduccién: Con los afios la ultrasonografia ha adquirido gran protagonismo en la evaluacién de pacientes en diferentes
especialidades médicas. Es un método no invasivo y facilmente interpretado con el entrenamiento correcto, y de primera
eleccién durante la evaluacion de pacientes en la urgencia. La ensefanza de la anatomia humana normal y su correlacion
ultrasonografia permite mejorar la calidad de interpretacion de imagenes.

Material y método: Primer periodo, entrenamiento y aprendizaje en cadaveres formolizados al 10% e identificacién de
estructuras anatdmicas vasculares abdominales (Agosto 2017/ Febrero 2018). Segundo periodo (Marzo 2018) evaluaciones
y encuestas a 11 Residentes de Cirugia General para determinar la adquisicién de habilidades y destrezas en la utilizacion
de ultrasonografia durante un taller de modalidad “hands on” con tutores encargados de la evaluacion mediante listas de
chequeo. Se utilizd ecografo portatil, con transductor de 3.5 MHz. Luego se realizdé una encuesta de satisfaccion.
Resultados: Evaluacion con lista de chequeo, 18.18% aprobaron con el 70%, 54.54% con el 80% y 27.28% con el 90%.
Dificultades: la fisica del ultrasonido: 72.72%; el manejo del equipo: 45.46%; identificacion estructuras anatémicas vascula-
res sin doppler 45.46%; utilizacién de la funcion doppler 36.36%; FAST 18.18%.

Estructuras vasculares sin doppler: 100% Venas Renales, 45.46% la Arteria Mesentérica Inferior; 36.36% la Arteria Hepatica;
36.36% Arteriay Vena Esplénica; 27.27 % respondieron el Tronco Celiaco, 27.27 % la identificacion de la Vena Porta, 18.18%
la Arteria Mesentérica Superior, 9.09% las Arterias Renales, y ninguno mencion¢ dificultad en identificar las Venas Hepaticas,
los Vasos lliacos, la Vena Cava Inferior ni la Aorta Abdominal.

Estructuras vasculares con doppler: 45.46% Arteria Mesentérica Inferior; 36.36% Venas Renales; 18.18%) Arteria Hepatica;
9.09% Arteria/Vena Esplénica; 9.09%.

Dificultades en FAST, 45.46% pericardio, 36.36% al Espacio Espleno-renal, 9.09% al Fondo de Saco Pelviano y 9.09% Espa-
cio Hepato-Renal.

Encuesta: 81.82% consideraron util, 9.09% no Util, y otro 9.09% indiferente.

Conclusién: El aprendizaje mediante talleres de ecografia basica y la implementacion de programas de ensefanza, permite
adquirir habilidades y destrezas para el reconocimiento de estructuras anatomicas. La utilizaciéon de una lista de chequeo es
un método préactico para la evaluacién de adquisicion de la destreza, permitiendo llevar un orden y una sistematizacion.

Palabras clave: ultrasonido, evaluacion, residencia cirugia general, anatomia ultrasonografica, anatomia vascular del abdomen

Analisis del trayecto del canal mandibular mediante radiografia panoramica en individuos chilenos adultos
Analysis of mandibular canal course by panoramic x-ray in chilean individuals

Alves, Nilton

Centro de Investigacion en Morfologia Aplicada (CIMA). Facultad de Odontologia. Universidad de La Frontera. (UFRO) Temuco, Chile

Centro de Excelencia en Estudios Morfoldgicos y Quirdrgicos. Facultad de Medicina. Universidad de La Frontera. (UFRO) Temuco, Chile

E-mail de autor: nilton.alves@ufrontera.c|

Introduccién: El canal mandibular (CM) es de particular importancia para el odontélogo, ya que lleva la porcién del nervio
mandibular, responsable por la inervacion de los dientes inferiores y labio inferior. El conocimiento anatémico de la regién
auxilia en el éxito de algunos procedimientos, bien como disminuye el riesgo de complicaciones durante cirugias que involu-
cran esta region. El trayecto del CM puede diferir entre distintas poblaciones, siendo importante conocer datos precisos sobre
cada poblacién. El objetivo de este estudio fue analizar morfométricamente el trayecto y la posicion del CM y su relaciéon con
las raices de dientes inferiores, mediante radiografias panoramicas (RP), en individuos chilenos.

Material y Método: Se examinaron 442 RP (262 de mujeres y 180 de hombres). Los sujetos fueron divididos de acuerdo al
sexoy rango etario (18-34 afios; 35 anos en adelante). Se realizé la medicién de las siguientes distancias: D1: desde el margen
inferior del foramen mentoniano (FM) al limite inferior de la base de la mandibula (BM); D2: desde el margen superior del
FM a la imagen del limite superior de la cresta alveolar; D3: desde el margen inferior del CM al margen inferior de la BM; D4:
desde el margen superior del CM hasta el limite inferior de la linea oblicua; D5: desde el punto mas inferior del CM al limite
inferior de la BM; D6: desde el punto maés inferior de la incisura mandibular al foramen mandibular; D7: desde el punto mas
inferior de la incisura mandibular hasta el margen inferior de la rama mandibular. Para andlisis estadistico se utilizd la prueba
t de student para igualdad de medias y prueba de chi-cuadrado, software SPSS/PC 23.0.

Resultados: El CM presenta una relacion de proximidad con el tercer molar, siendo que esta relacion no se ve afectada por
el sexo o por rangos etarios. Las distancias analizadas en este estudio presentaron marcada diferencia sexual, siendo mayores
los valores medios encontrados para hombres con relacién a mujeres. Ademas, D1 fue menor que D2, determinando mayor
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proximidad del FM a la BM. No se observé cambio en la posicion vertical del foramen mandibular debido a incremento de edad.
Conclusion: La relacion de proximidad del CM con la raiz del 3° molar inferior determina mayor riesgo para procedimientos
gue involucran esta region. Es fundamental que se realice un cuidadoso planeamiento antes de la realizacion de procedimien-
tos que involucren esta regioén.

Palabras clave: canal mandibular, radiografia panoramica, morfometria, anatomia

Microanatomia vascular oftalmica: consideraciones especificas para su microcateterismo, con correlato
anatomo - angiografico

Ophthalmic vascular microanatomy: specific considerations for its micro catheterization, with anatomo-
angiographic correlate

Aguado, Andrés; Ceciliano, Alejandro; Villasante, Francisco; Navarro, Fernando; Pereira, Mariano; Loncharic, Esteban; Acuia, Marcelo; Lesniak, Sandra
Fundacion para el Desarrollo en Salud. Hospital Espafiol. Fund. Escuela Medicina

Nuclear. Mendoza. Argentina

Hospital Universitario Austral, Pilar; Hospital Aleman (UBA)

Instituto de Ciencias Anatémicas Aplicada Provenzano, Facultad de Medicina (UBA)

Objetivo: Describir e ilustrar aspectos anatdomicos angiograficos de la arteria oftdlmica (AO) y sus variantes a tener en cuenta
durante el microcateterismo superselectivo del vaso.

Material y métodos: Se evaluaron especimenes humanos formolizados e inyectados con siliconas coloreadas, donde se
realizé la diseccion de la region orbitaria y la arteria con técnicas microquirlrgicas, fotografiando en forma progresiva las
diferentes etapas.

Se realizaron 400 angiografias digitales superselectivas consecutivas de la AO y/o de ramos dependientes de la arteria carétida
externa que suplieron la arteria; finalmente se analizé y correlacioné el material obtenido.

Resultados: La AO se hace subaracnoidea al atravesar el techo del seno cavernoso; nace en la curva anterior de la carétida
e ingresa al conducto 6ptico; de manera poco frecuente puede tener un origen intracavernoso, estar ausente, nacer de una
rama subaracnoidea, dentro del seno cavernoso o desde de la arteria meningea media.

Cuando la arteria se curva, o cuando cruza sobre el nervio, nace la arteria central de la retina; tuvo origenes menos frecuentes
en la arteria lagrimal, de un tronco comun para una arteria ciliar, de una arteria para el musculo recto superior o la arteria
ciliar larga derecha.

A nivel del vértice orbitario dio origen a ramos musculares, las arterias lagrimal, ciliar corta medial y lateral; las arterias ciliares
irrigan la coroides y ocasionan un blush angiogréafico céncavo hacia adelante en proyeccion lateral.

Conclusién: El conocimiento preciso de la microangioanatomia de la arteria oftélmica, implica la region orbitaria, la arteria 'y
sus ramos. Reduce tiempos quirdrgicos, permite una eleccién adecuada de materiales, menor dosis de radiacién de paciente
y previene complicaciones, aspectos esenciales si se pretende el cateterismo superselectivo competente y seguro.

Palabras clave: arteria oftalmica, cateterismo, anatomia

Nervio Interéseo Anterior: Trayecto, Distribucion e Implicancias Clinicas
Anterior Interosseous Nerve: Path, Distribution and Clinical Implications

Riveros Valdes, Andrés; Olave Riffo, Enrique; de Sousa Rodriguez, Celio

Departamento de Ciencias Morfoldgicas, Facultad de Medicina y Ciencia, Universidad San Sebastian, Concepcién, Chile.

Doctorado en Ciencias Morfolégicas, Facultad de Medicina, Universidad de La Frontera (UFRO) Temuco, Chile.

Universidade Estadual de Ciéncias da Saude de Alagoas, Macei6, Brasil.

E-mail de autor: andres,riveros@uss.c|

Introduccién: El principal ramo del nervio mediano en el antebrazo es el nervio interéseo anterior (NIA), el cual inerva la
mayorfa de los musculos del plano profundo del compartimiento anterior del antebrazo. Existen diferentes descripciones
relacionadas al punto de origen y trayecto de este nervio, lo cual puede determinar un potencial atrapamiento de este, en su
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transito entre las arcadas de origen de los musculos pronador redondo y flexor superficial de los dedos. A lo anterior se suman
descripciones divergentes respecto a la presencia de ramos comunicantes del NIA con otros nervios del antebrazo.
Materiales y método: El objetivo fue determinar el punto de origen, el trayecto, los musculos inervados y la presencia de
ramos comunicantes del NIA. Se utilizaron 30 antebrazos de cadaveres adultos brasilefos formolizados.

Resultados: El punto de origen del NIA alcanzd un promedio 46,1 mm, distal a la linea

biepicondilar. En un 37 % de los casos, este nervio se originé en el tramo existente entre las mencionadas arcadas e incluso
en un 23 %, surgié proximal a la ubicacién de dichas arcadas. EI NIA, inervé a los musculos flexor profundo de los dedos y
pronador cuadrado en un 100 % de los casos. En un 93 %, este nervio también inervé al musculo flexor largo del pulgar.
Se presentaron tres casos en la cual el NIA inervd el musculo flexor superficial de los dedos y otro en donde el NIA inervo a
los musculos flexor radial del carpo y palmar largo. Un caso presenté ramo comunicante entre el NIA y el nervio ulnar. A lo
anterior se sumoé que 3 muestras presentaron un vientre muscular denominado musculo accesorio del flexor largo del pulgar.
Conclusiones: El correcto diagnoéstico de los diferentes sindromes de atrapamiento (sindrome del pronador — Kiloh-Nevin,
entre otros) estd supeditado a un conocimiento preciso y detallado de la distribucién de los diferentes nervios. Las variantes
en el origen, el trayecto y distribucion del nervio interéseo anterior se relacionan directamente con la clinica del sindrome de
atrapamiento nervioso denominado Kiloh-Nevin.

Palabras clave: nervio interdseo anterior, inervacion, ramo comunicante, variaciones anatomicas

Uso de imagenes diagndsticas para la mejora de los procesos de ensefnanza aprendizaje en anatomia:
Percepcion de los alumnos, Instituto Universitario CEMIC, Buenos Aires

Use of diagnostic images for the improvement of the learning- teaching processes in anatomy: Perception of the
students, Instituto Universitario CEMIC, Buenos Aires

Awruch, J.; Ferrarotti, C.; Hernandez, J.
Instituto Universitario CEMIC. Buenos Aires

Introduccién: En los Ultimos afios se observé una reestructuracion de los métodos de ensefianza de la Anatomia debido a
la intencién de actualizar su dictado. En este estudio, nos proponemos conocer la percepcion de los alumnos del Instituto
Universitario CEMIC sobre la metodologia de ensefianza en la materia Anatomia y la utilizacion de imagenes diagndsticas
aplicadas para la comprensién e integracion de los contenidos como contribucién al aprendizaje.

Materiales y métodos: Del total de 234 alumnos de la Carrera de Medicina, se analizaron 122 encuestas. El analisis se
realizé con los programas Word y Excel XP y se estimé la frecuencia y el porcentaje para cada pregunta. Las respuestas de
las preguntas 1-4 fueron presentadas como porcentaje de alumnos por afo y las preguntas 5-18 como variables dicotémicas
(positivo o negativo) para todas las variables.

Resultados: La mayoria de los alumnos sostiene que las imagenes diagndsticas son poco utilizadas en la materia y que debe-
rian utilizarse durante la cursada. A su vez, consideran que es relevante el estudio de las mismas para la practica clinica y que
deberia implementarse una materia para su estudio.

En relaciéon a otras herramientas de ensefianza utilizadas en la materia, los alumnos sostienen que son Utiles. La practica con
preparados es relevante para la practica clinica y el aprendizaje de la anatomia deberia estar basada en ello. A pesar de que
los alumnos no mostraron estar en desacuerdo con su uso, manifestaron alguna inquietud al respecto.

Discusion: Se sugiere fortalecer la llegada de la encuesta a mas alumnos e incluir egresados de la misma facultad y médicos/
docentes de la materia. Esta investigacion pretende fomentar el andlisis de la situacion actual de la ensefianza de la materia
Anatomia; proponemos la implementacion de un curso exclusivo para el estudio de las imagenes diagndsticas y la utilizacion
de mayor cantidad de las mismas aplicadas al aprendizaje de la materia Anatomia en el Instituto Universitario CEMIC.
Conclusiones: Los estudiantes manifiestan una percepciéon positiva en relacion a las herramientas de aprendizaje usadas
en la cursada y sobre la utilizacion de imagenes diagnosticas y preparados cadavéricos en la materia y durante la carrera de
medicina.

Se destaca que la ensefianza de Anatomia deberia estar complementada con el uso de imagenes diagnosticas y que deberia
implementarse una materia o curso dedicado al estudio de las mismas.

Palabras clave: anatomia, imagenes diagnésticas, aprendizaje-ensefianza, herramientas de ensefianza, instituto universitario cemic
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Anatomia del receso lateral lumbar y su relacion con la lumbociatalgia
Anatomy of the lumbar lateral recess and its relationship with the lumbociatalgia

Baldovino, Juan Manuel; Moreno, Sergio Noé Ledn; Gorosito, Cristopher Eduardo; Grilj, Pamela Arocelia; Conigliaro, Lucrecia; Mazza, Leandro
Catedra de Anatomia B — Facultad de Ciencias Médicas. Universidad Nacional de La Plata (UNLP)

Introduccién: La lumbalgia y la ciatalgia son la principal causa de discapacidad reversible en el mundo, y la primera causa de
ausentismo laboral y con una prevalencia entre el 50 y 80%. Casi en el 50 % de los casos se observa afectacion del receso
lateral. En este trabajo realizamos un analisis anatdmico descriptivo y funcional del receso lateral, demostrando las causas
anatémicas de afectacion o estrechamiento del receso lateral, sus mediciones y la demostracion de afectacién del contenido
del receso, la raiz nerviosa.

Materiales y método: Se realizan disecciones en 12 piezas anatémicas formolizadas. Con cortes en todos los planos, axia-
les, sagitales y parasagitales, coronales. Realizamos mediciones del receso lateral, observamos en los estrechos (menores de
5 mm) las causas de la reduccion y evaluamos la compresion del nervio raquideo. Se toman fotografias. Andlisis estadistico.
Evaluacion de estudios de diagnéstico por imagen normal y patolégica, su andlisis y correlato anatémico.

Resultados: El receso lateral es el conducto que es atravesado por el nervio raquideo. En las disecciones hemos observado
tres puntos de posible estrechez. Por delante la estrechez o compresion depende del abombamiento o hernia discal lateral o
foraminal. Por detras por la hipertrofia facetaria (articulacion interapofisaria), generalmente con hiperostosis (artrosis), acom-
panfado o no de hipertrofia del ligamento amarillo. Las mediciones oscilan entre los 3 y los 8 mm. Las neuroimagenes, TAC y
RNM demuestran también los mismos puntos de estrechez que en anatomia cadavérica

Conclusiones: Se observé un buen correlato entre la anatomia cadavérica de diseccion y la radioldgica. En recesos estrechos
(menores de 5 mm) los puntos de estrechez fueron las hernias discales, la hipertrofia facetaria y del ligamento amarillo. En
todos ellos se observd compresion del nervio raquideo.

Palabras clave: receso lateral, canal estrecho, lumbociatalgia

Anatomia del ligamento anular de la unién craneo-cervical en fetos
Anatomy of the annular ligament of the craniocervical junction in fetuses

Baldovino, Juan Manuel; Monti,Nahuel; Guazzaroni, Gianluca; Garmendia, Pedro Javier; Mondragon Huerta, Ariel Sebastian; Camerini, Fede-
rico Carlos; Hijano, Julio César
Cétedra de Anatomia B. Facultad de Ciencias Médicas. Universidad Nacional de La Plata (UNLP)

Introduccién: El ligamento anular se describe como un engrosamiento de la duramadre que divide la duramadre craneal de
la medular. En Patologia de Arnold Chiari Tipo | (herniacion caudal del tronco cerebral y amigdalas cerebelosas a traves del
foramen magno), se ha observado un verdadero engrosamiento de la duramadre a este nivel, que actuaria como un verda-
dero ligamento, que limita el pasaje de LCR desde la cisterna magna al espacio perimedular. El objetivo de este trabajo es
realizar un estudio de la duramadre de la union céfalo vertebral en fetos, describiendo la presencia de este engrosamiento
con verdadera funcion ligamentaria.

Materiales y método: Micro diseccién con magnificacion (Lupas y microscopio quirtrgico) en piezas formolizadas (10 fetos).
Toma de muestras y observacion en microscopio de escritorio para observar bandas de tensién o engrosamiento dural. Fotografias.
Resultados: Se discan planos siguiendo lineamientos del abordaje a la region. Se identifica el arco posterior del Atlas, el
mismo se extrae, también se realiza craneotomia occipital. Se expone la duramadre de la unién céfalo vertebral, se diseca y
toman muestras a gran aumento, se toman fotografias del proceso. En 3 de 10 muestras se observé engrosamiento y bandas
con aumento con lupas (ojo vista). En 5 se observé engrosamiento y bandas en microscopio éptico.

Conclusiones: El engrosamiento dural de la unién craneo cervical puede considerarse un verdadero ligamento. El cambio de
grosor y disposicion de las fibras engrosadas son de consideracion y muestran en la palpacion una verdadera banda resistente y
nada elastica, que podria ser causa del Arnold Chiari Tipo |y por ello es seccionado en la cirugia de reparacion de esta patologia.

Palabras clave: arnol chiari i, union craneo cervical, ligamento anular
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La formacion docente en Anatomia y el paradigma de la pedagogia 2.0

Teacher training in anatomy and the paradigm of 2.0 pedagogy

Banti, Nicolas Ezequiel; Almeida, Guadalpe; Lafferriere, Mariano; Woeffray, Maria José; Maffia Bizzozero, Santiago

Unidad de Formacion Inicial, 12 Catedra de Anatomia, Departamento de Anatomia; Facultad de Medicina. Universidad de Buenos Aires (UBA)

Introduccién: La manera en la que se transmite el conocimiento ha cambiado radicalmente a lo largo de la historia, especial-
mente durante las Ultimas décadas, esta circunstancia aplica a cualquier campo de las ciencias y, dentro de ellas, la medicina,
no es ajena. Indudablemente los auxiliares docentes, constituyen un eslabén fundamental en el equipo de las Unidades Aca-
démicas ya que, por el hecho de estar al frente de una mesa de trabajos practicos, son los que poseen una estrecha relacién
con los estudiantes implicandose la responsabilidad de llevar adelante una labor docente de indole meramente practica. Es
de capital importancia que se desarrollen programas de formacion docente adecuados a las necesidades de los estudiantes
y de los docentes. Estos programas de formacion deben ser abarcativos incluyendo a néveles estudiantes que desean hacer
su primera aproximacion a la docencia como a docentes ya formados implicandolos en la tarea de formaciéon por pares y
capacitacion permanente. Durante el afo 2017 se redisefié la propuesta para la formacién docente en la Primera Unidad
Académica, organizandose en diferentes niveles de formacién, tanto para los participantes como para los formadores. La
propuesta incluyé el Programa de Formacion y Perfeccionamiento Docente, destinado a la formacién por pares y capacitaciéon
docente permanente, el Programa de Apoyo a la Investigacion y la Unidad de Formacién Inicial, destinada a formar a los
néveles auxiliares docentes.

Materiales y método: Durante dicho afio se desarrollé un programa formativo en la Unidad de Formacion Inicial que incluia
distintas actividades o nodos formativos: anatémico, pedagdgico, de metodologia de la investigacién, diseccién, anatomia
aplicada y biosimulacion. Dichos nodos formativos contaron con evaluaciones transversales y una evaluacion final a la que se
sumo, al finalizar el ciclo, una evaluacion final, tedrico-practica e integradora.

Resultados: A partir de las necesidades de los estudiantes que participaban del programa se fueron adecuando las meto-
dologias, siempre orientadas a los objetivos educacionales y al modelo pedagdgico propuesto por la Unidad Académica. Al
finalizar el programa se tomaron entrevistas y encuestas de satisfaccién en torno a la experiencia formativa e integral por la
que transcurrieron los estudiantes del programa.

Conclusiones: La pedagogia 2.0 aplicada a la ensefianza de la anatomfa es una herramienta invaluable, ademas, en la for-
macion de noveles auxiliares docentes que, de este modo, no solo se beneficiarén en el proceso ensefianza-aprendizaje como
futuros docentes, sino que, generardn competencias y habilidades relacionadas con la aplicacion del nuevo modelo pedagé-
gico para la implementacién en su funcién docente.

Palabras clave: anatomia, docencia, formacion, auxiliares docentes

Articulaciones humeral y cubital del carpincho (hydrochoerus hydrochaeris)
Humeral and ulnar articulation of the capybara (hydrochoerus hydrochaeris)

Bode, F.F.
Catedra de Anatomia |, Facultad de Ciencias Veterinarias, Universidad Nacional del Nordeste, (UNNE) Corrientes, Argentina.
E-mail de autor: an

Introduccién: El carpincho es una especie distribuida en Sudamérica, desde Panama hasta el sur de Buenos Aires. Es el roe-
dor de mayor tamafio y peso del mundo. Los estudios sobre el aparato locomotor son escasos, datos necesarios para esta
especie de elevado potencial de explotacion productiva, ya que es bien conocido que la explotacion del capibara genera tres
productos, carne, cueros y aceite. El objetivo del trabajo fue describir las articulaciones humeral y cubital.

Materiales y método: Se trabajé con 3 ejemplares adultos provenientes la Direccion de Flora y Fauna de Corrientes. Me-
diante diseccion, se retir6 piel, tejido subcutdneo, fascias y musculos de ambos miembros toracicos. Los hallazgos fueron
registrados fotograficamente y la descripcion se adaptoé a la Némina Anatémica Veterinaria.

Resultados: En la union humeral, sinovial, la capsula articular amplia, se inserté en los contornos articulares, con un saco
sinovial amplio con recesos sinoviales para los musculos biceps braquial, subescapular y coracobraquial. La membrana fibrosa,
formé un ligamento posterior, desde el contorno caudal de la cavidad glenoidea a la regién posterior del tubérculo menor del
humero. Se observé un ligamento intracapsular, que nacié del contorno caudo-lateral de la cavidad glenoidea; se inserté por
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dos ramas, una delgada en una tuberosidad rugosa al contorno medial de dicha cavidad y otra de mayor espesor en la regién
caudo-medial del tubérculo menor del hiimero. En la articulacion cubital, la capsula articular formoé un saco sinovial amplio
con un receso craneal y tres en caudal. El ligamento anterior fue desde el contorno del agujero supratroclear del humero
hasta la cara dorsal de la extremidad proximal del radio. El ligamento colateral cubital lateral parti¢ desde fosa y tubérculo
ligamentoso del humero, compuesto por dos ramas, la craneal se fijo en la extremidad proximal del radio y la caudal, en la
extremidad proximal de la ulna. Desde la fosa ligamentosa nacio el ligamento humero radial delgado, ensanchado en distal,
se fij6 por una rama corta en el borde lateral de la cavidad glenoidea de la ulna y por otra larga en proximal del radio. En la
unioén radio ulnar, un ligamento transverso lateral, se originé del contorno lateral de la cavidad articular de la ulna, para ter-
minar en el extremo proximal del radio, donde lo cubrié la rama larga del ligamento humero radial. En el espacio interéseo,
presentd una membrana interdésea antibraquial, desde el surco de la cara palmar del radio a la parte dorso lateral de la ulna.
Conclusiones: Se concluye que las estructuras que se observan en estas articulaciones son semejantes a otras especies de
interés veterinario, con ciertas caracteristicas propias de esta especie.

Palabras clave: artrologia, capibara, ligamentos, uniones sinoviales.

Transferencia de musculo dorsal ancho para biceps - anatomia quirtrgica de la reconstruccion funcional
de miembro superior
Transfer of broad dorsal muscle to biceps - surgical anatomy of upper limb functional reconstruction

Bonilla, Gonzalo; Castro Barros, Fabian; Moyano, Sofia; Gomez, Dayana; Leguizamén, Rodrigo
Il Catedra de Anatomia, Facultad de Medicina. (UBA)

Introduccién: Las lesiones de plexo braquial no son siempre factibles de reconstruccion nerviosa primaria. Es por ello que
se deben buscar otras alternativas como las transferencias musculares. El objetivo de este trabajo es determinar puntos clave
anatémicos en el manejo del musculo dorsal ancho para su transferencia en las lesiones plexuales completas o C5C6 evolu-
cionadas.

Material y métodos: Se utilizaron 16 especimenes previamente formolizados en los cuales fueron disecados los musculos
dorsal ancho bajo magnificacion con lupas 2.5X. Se realizo6 el relevamiento del pediculo vasculonervioso vital para el manejo
muscular, asi como de las arterias nutricias, su insercion proximal/distal y la anatomia geométrica como reemplazante de
musculo biceps.

Resultados: Se pudo constatar que el pediculo vasculonervioso principal se encuentra entre 10y 13 cm (media 12,4 cm )de
la insercion su insercién proximal, dentro de los 5 cm que se extiende desde la prominencia de la punta o vértice escapular
hacia cefalico en un espacio trapezoidal determinado por la escapula hacia atrds, la linea media toracica hacia anterior, la
linea escapular inferior (vértice escapular) y la linea escapular superior (10 cm por encima del vértice escapular). Las arterias
nutricias perforantes se encontraron en el 93% dentro de los 5 cm de su insercion en la linea media posterior (vertebras).
Discusion: El musculo dorsal ancho o gran dorsal tiene forma trapezoidal situado en la parte posterior e inferior del tronco
de la espalda. Se inserta en las apofisis espinosas de algunas vértebras dorsales y lumbares, en el sacro, en la cresta iliaca y en
las 3 o0 4 ultimas costillas. Esta inervado por el propio nervio dorsal e irrigado por la arteria escapular dorsal, rama de la arteria
subclavia; y de la arteria subescapular, rama de la arteria axilar.

Conclusién: El musculo dorsal ancho es una excelente opcién para la reconstrucciéon de la funciéon de miembro superior,
siendo el conocimiento de su pediculo vasculonervioso asi como de sus arterias perforantes de suma importancia para evitar
necrosis muscular o fracaso de su funciéon por lesion nerviosa.

Uso combinado de soluciones fijadoras y conservadoras en piezas anatomicas en la facultad de ciencias
veterinarias, U.B.A.
Combined use of fixing and conservative solutions in anatomical pieces at the faculty of veterinary sciences, U.B.A.

Borges Brum, G. A.; Bosco, A.; Candotti, G.; Diaz, M.; Mifio, M.; Paltenghi; Ceschel; Russo, P.; Blanco. C.
Anatomia, Facultad de Ciencias Veterinarias. Universidad de Buenos Aires (UBA)
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Introduccién: En el drea de Anatomia de la Facultad de Ciencias Veterinarias (FCV) se estudian técnicas alternativas de fija-
cion y conservacion de material cadavérico para reducir el uso del formaldehido debido a sus conocidos efectos toxicos. El
objetivo de este trabajo es la combinacién de una solucién fijadora con otra solucion conservadora maximizando las ventajas
de cada una de éstas, obteniendo piezas anatémicas perdurables en el tiempo que mantengan las caracteristicas de color
similar al material fresco.

Materiales y métodos: Se utilizaron miembros toracicos y miembros pelvianos de un canino de raza caniche de 1 dia de
edad. Se sumergieron todos los miembros en solucién de McCormick (con formol 5%) durante 7 dias. Luego se dividieron
en dos grupos, MUESTRA A se sumergi6 en fenoxietanol al 1% y MUESTRA B se sumergié en fenoxietanol al 3% durante 8
semanas, realizando observaciones semanales.

Resultados: Al cabo de la primera semana ambas muestras se observan de color rosa claro. Al término de las 8 semanas am-
bas muestras siguieron conservando el mismo color sin presentar olor irritante ni desagradable. La MUESTRA B se observa ma-
yor separacién de fibras musculares y mayor movilidad articular que la MUESTRA A. No se observd ninguin signo de putrefaccion.
Conclusiones: Si bien la solucion fijadora elegida no conservo totalmente la coloraciéon original (en fresco), la solucion conser-
vadora de fenoxietanol no modifico la misma durante el periodo posterior establecido en ninguna de las muestras. En cuanto
a las concentraciones estudiadas de fenoxietanol, el 1% es la mas adecuada debido a la menor modificacion de la estructura
macroscopica de los musculos, a la vez que resultaria mas econémica por el menor uso de soluciéon base.

Palabras clave: McCormick, fenoxietanol, fijacion, conservacion

Caso clinico de doble sistema colector (Via Urinaria) como variante anatémica beneficiosa
Clinical case of double collector system (Urinary Tract) as a beneficial anatomical variant

Bozzolo, Juan Francisco; Gallo, Matias Nicolas; Muioz, Verénica Alejandra; Hijano Julio Cesar
Catedra de Anatomia B de la Facultad de Medicina de la Universidad Nacional de La Plata (UNLP)

Introduccién: Se estima que 1 de cada 160 nacidos vivos posee doble sistema colector urinario, siendo esta una de las
variaciones anatémicas mas frecuentes. Existen sistemas dobles completos, incompletos, unilaterales, y en menor medida,
bilaterales. Generalmente estas variaciones anatémicas no suelen influir en la salud de las personas, no obstante analizaremos
dos casos clinicos donde esta variante podria ser beneficiosa para los pacientes ante una patologia agregada.

Materiales y Método: Se revisaron las historias clinicas de dos pacientes con insuficiencia renal por litiasis. Ambas poseen
doble sistema colector. Dicha variante resulto beneficiosa en la evolucién y pronostico. Se analizaron ambos casos con técni-
cas de diagnéstico por imagenes, y se correlacionaron los hallazgos con la diseccién anatdmica de un preparado cadavérico
con la misma variacién.

Resultados: Los hallazgos demostraron que los pacientes que poseen doble sistema, ante la eventual obstruccion de uno de
los uréteres, tienen la posibilidad de padecer una insuficiencia renal crénica més leve, debido al funcionamiento independien-
te del parénquima tributario del uréter sano.

Conclusiones: El conocimiento de las variantes en anatomia es un recurso importante para entender las patologias que ge-
neran y el funcionamiento de las estructuras anormales. La variante del doble sistema colector puede ser beneficiosa ante la
obstruccion litidsica, evitando cuadros de insuficiencia renal crénica mas severos.

Palabras clave: uréter, variacion anatomica, doble sistema, doble uréter

Bases anatémicas del abordaje de los vasos subclavios para el control vascular
Anatomical bases of subclavian vessels for vascular control approach

Brofman, Carolina; Algieri, Rubén Daniel; Ferrante, Maria Soledad; Fernandez, Juan Pablo; Chiari, Rolando Matias; Algieri, Agustin Daniel
Il Catedra de Anatomia. Facultad de Medicina (UBA)

Introduccién: Es fundamental, el correcto manejo de las regiones anatémicas tanto practico como teérico a fin de disminuir
los eventos adversos de procedimientos quirtrgicos. El aprendizaje mediante disecciéon como instancia de simulacién genera
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una vision tridimensional y asegura el exitoso desempefo ante procedimientos quirtirgicos.

Objetivos: Capacitar a alumnos de grado para identificar estructuras vitales y para abordar los vasos subclavios aplicando las
bases anatdmicas.

Materiales y método: Se utilizaron n=30 preparaciones cadavéricas formolizadas. Primer periodo: de mostracion y apren-
dizaje donde 15 alumnos de segundo/tercer afo de la carrera fueron evaluados. Se confecciono una lista de chequeo para
constatar las estructuras identificadas. Segundo periodo: se utilizaron 10 preparaciones cadavéricas frescas en las cuales se
realizaron 60 procedimientos en la vena subclavia (de 3 a 6 intentos). Se utilizan abordajes supraclavicular (40), abordaje
infraclavicular medio (10) y abordaje infraclavicular lateral (10) todos derechos e izquierdos.

Luego, el abordaje convencional de los vasos subclavios, supraclavicular, para la primera y la segunda porcién de los vasos
subclavios, y transtoracico para la primera porcion de la arteria subclavia.

Resultados: En la primera etapa, el 20% (3) tuvieron respuestas correctas entre 80% y 50%, el 53,33% (8) tuvieron respues-
tas correctas entre 50% y 30% y el 36,66% (4) tuvieron respuestas correctas menor al 30%. En cada abordaje, supraclvicular
e infraclavicular medial y lateral, se realiza una determinada cantidad de punciones para lograr abordar la vena. El 46,67 %
(7) realizaron 3 punciones hasta obtener el éxito, el 26,67 % (4) realizaron 4 punciones hasta obtener el éxito y el restante
26,67% (4) realizaron 5-6 punciones hasta obtener el éxito. En los abordajes convencionales, se realizaron mostraciones de
las estructuras anatéomicas de la regién, en los cuales, el 66,67% (10) reconocié el 80% de las estructuras anatémicas, el
13,33% reconoci6 el 90% de las estructuras anatomicas de la region y el restante 13,33% reconocio el 95% de las estruc-
turas anatdémicas de la region.

Conclusiones: En las instancias de formacion inicial en medicina es fundamental el reconocimiento de las estructuras anaté-
micas plausibles de lesion. El aprendizaje practico tutorizado y simulado en los estadios iniciales es Util para la prevencién de
posibles lesiones. La incorporacion de modelos cadavéricos para la adquisicion de habilidades disminuye la morbimortalidad
de los pacientes con lesién de los vasos en urgencias.

Palabras clave: vasos subclavios, abordaje, control vascular

Variacion anatémica del musculo palmar corto
Anatomical variation of the short palmar muscle

Caetano Rocha, Lara; Klein Barbosa, Gabriela; Polican Ciena, Adriano

Laboratorio de Morfologia y Actividad Fisica, Instituto de Biociencias, Universidad Estadual Paulista (UNESP), Rio Claro/SP, Brazil

E-mail de autor: |ara.crocha@hotmail.com

Introduccién: El musculo palmar corto es un musculo superficial de la regién hipoténar inervado por el nervio ulnar, tiene
origen en la aponeurosis palmar (porcién radial), e insercion en la piel de la eminencia hipotenar, sin embargo, son amplias las
variaciones observadas en su origen e insercion, y cuando su origen es muy proximal puede ser identificado imprecisamente
como un musculo accesorio al palmar largo, es frecuentemente ramificado en dos cabezas distintas, proximal y distal. El mUs-
culo palmar corto es cominmente descrito como un musculo misterioso, rudimentario y de escasa importancia, Sin embargo,
posee importantes funciones como: retraccion de la piel hipotenar para auxiliar el movimiento de asimiento, prevencién del
desplazamiento del tejido adiposo hipoténar durante este movimiento, y protecciéon del haz neurovascular del canal ulnar. El
objetivo del presente estudio consistié en una diseccion y analisis de la variacion anatémica del musculo palmar corto.
Materiales y método: A través de la técnica de diseccion tegumentar de la parte anterior de manos humanas previamente
fijados en solucién salina provenientes del acervo cadavérico del Laboratorio de Anatomia Humana de la UNESP-Rio Claro (SP)
/ Brasil, se realizo la identificacion y revision sobre el tema.

Resultados: El muUsculo palmar corto tener caracteristicas particulares en su aspecto, ya fue descrito por poseer de uno a dos
ventrios, y de seis a ocho ventres, en nuestro estudio se identificaron cuatro ventrales distintos bien delimitados, en relacion
a la disposicion de sus fibras anteriormente fue identificado por extenderse bajo la aponeurosis palmar para el escafoides y
trapecio y ocasionalmente para el pisiforme y recibir fibras de refuerzo, e identificamos solo fibras paralelas superficialmente
a la aponeurosis, ademas de la ausencia de tejido conectivo interconectado. La identificacién de distintas variaciones anato-
micas es suma importancia para la aplicacién en casos clinicos que involucra la morfologia de este musculo.

Conclusiones: Concluimos en principio que el musculo palmar corto también puede ser encontrado en su variaciéon anato-
mica de seis ventres paralelos en fibras transversales sin tejido conjuntivo interpuesto que no demostraron caracteristica de
alterar el patron de movimientos realizados por la mano.
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Palabras clave: musculo palmar corto, variacién anatémica, vientre muscular, region hipotenar

Desarrollo de un juego didactico de anatomia humana para la ensefanza superior
Desenvolvimento de um jogo didatico de anatomia humana para ensino superior

Carranza, Brenda; Fagundes, Catarina; Gois, Isabela; Oliveira, Nalyne; Ribeiro, Tatiana; Santos, Fabio
Universidade Federal de Sergipe, Universidade Tiradentes
E-mail de autor: Isabela_santos_gois@hotmail.com

Introducdo: A partir de observacdes em sala de aula notou-se a dificuldade de aprendizagem dos contetidos de anatomia
no ensino superior. Surgiu, assim, a ideia de elaboracdo de um jogo didatico, que facilitasse a compreensao do contetdo de
forma motivante e divertida, de modo a contribuir para os processos de ensino e aprendizagem, j& que nas palavras de Cun-
ha (1988) o jogo pedagdgico ou didatico é aquele fabricado com o objetivo de proporcionar determinadas aprendizagens,
diferenciando-se do material pedagdgico, por conter o aspecto ludico.

Materiais e métodos: Os materiais utilizados foram o Programa Draw 6.0.2.1 para criar as cartas e o tabuleiro e o site www.
the-grcode-generator.com para criar os QrCode. A informacado técnica para criar o jogo foi feita em livros de anatomia e os
assuntos selecionados fazem parte do contetdo introdutério de anatomia para ensino superior.

Resultados: O jogo criado possui até o momento 56 cartas, nas quais sao apresentadas imagens ilustrativas anatdémicas e/
ou perguntas de multiplas escolhas, com quatro alternativas de respostas e apenas uma correta, cujo gabarito se encontra no
QrCode, que pode ser lido através de qualquer aplicativo disponivel em smathphone. O material é composto por 1 tabuleiro,
5 pinos, cartas-pergunta e 1 livro de regras. A medida que o jogador acerta os questionamentos, avanca de posicdo de acordo
com a numeracdo do dado, de modo que o ganhador sera agquele que chega mais longe no trajeto proposto ou alcance mais
rapido o final do tabuleiro.

Discussao: Nesse trabalho, procuramos estimular a busca do conhecimento, de forma qualitativa, através do ensino ludico
da anatomia afim de associar o entretenimento com a obtencdo do conhecimento. E imprescindivel que um académico in-
vista em um bom ambiente de estudos, para facilitar a aprendizagem dos contetidos necessarios. Dessa forma, é possivel a
aquisicdo de uma base sélida na sua profissdo futura. Conclusées: A vista disso, esse projeto propde uma forma acessivel e
suplementar dos estudos anatémicos, facilitando, com isso, uma aquisicao de informacdes de uma maneira mais aceitavel,
por ser mais didatica. Além disso, essa atividade propde uma alianca com o ensino tradicional, pois o desenvolvimento do
jogo exige um conhecimento prévio. Portanto, o significado e reconstrucdo da aprendizagem deve passar por perspectivas |U-
dicas em que a execucao das atividades deve estar associada com a forma direta da aprendizagem do professor, cuja intencdo
recreativa associa-se as necessidades do trabalho futuro como professor numa viséo interdisciplinar no ensino universitario
(Tavares, 1998).

Palavras chave: aprendizagem, anatomia, conhecimento, teoria do jogo, compreensao

Evaluacion electromiografica de la actividad eléctrica de los musculos hioideos durante movimientos
de la cabeza
Electromyographic evaluation of the electrical activity of the hyoid muscles during head movements

Castro, S.R.P.P;; Rodrigues, L.M.B.; Ferreira, L.M.D.B; Panhan, A.C.; Bérzin F.
Unicamp, Piracicaba, Sao Paulo, Brasil
E-mail de autor: sil i

Introducao: A postura da cabeca é um fator significativo nos estudos de movimentos do osso hioide e na funcdo dos muscu-
los supra e infra-hioideos. A maior parte da literatura presente sobre as funcdes normais desses musculos apresenta achados
qualitativos e ndo quantitativos, ou associados a alguma disfuncédo, sendo assim, o objetivo desse trabalho foi avaliar a ati-
vacao muscular através dos valores de RMS (root mean square) dos musculos supra-hioideos (SH) e infra-hioideos (IH) durante
o repouso (REP), flexao da cabeca (FL), extensdo da cabeca (EX), rotacdo da cabeca para o lado direito (RD), rotacao da cabeca
para o lado esquerdo (RE), inclinacdo da cabeca para o lado direito (ID), inclinacdo da cabeca para o lado esquerdo (IE).

Materiais e método: Participaram do estudo cinco voluntarios do sexo feminino (idade: 30.6 anos +/-6.18), com todos os
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dentes em relacdo de classe | de Angle.Foi utilizado o equipamento ADS1200 Lynx e eletrodos de superficiebipolares com 20
mm de distancia. Antes das coletas foi realizada a preparacao da pele. Aplicadosos filtrospassa baixa de 500 Hze passa alta de
20 Hz com taxa de aquisicdode 1000 Hz.Os valores eletromiograficos foram expressospelo RMS, na unidade de pV, calculados
através do software Lynx AgDAnalysis, e apresentados atravésda estatistica descritiva (média e desvio-padrdo).Avisualizacao
e processamento do sinal foi utilizado o software AgDAnalysis.

Resultados: Os musculos SH mostraram maior ativacdo durante a flexdo da cabeca e durante a extensdo ocorreu ativacao
moderada. Durante as rotacbes, os musculos SH mostraram baixa ativacdo, ao contrario do IH. Os IH contralaterais ao mo-
vimento de rotacdo mostraram maior ativacdo do que os ipsilaterais, isso pode ser explicado por um mecanismo fisioldgico
compensatoério que ajuda a manter as vias aéreas na postura centralizada. Durante a inclinacdo da cabeca, os musculos IH
ipsilaterais mostraram maior ativacdo do que os contralaterais, uma vez que a solicitacdo de atividade ipsilateral ultrapassa a
capacidade de resisténcia contralateral.

Conclusées: Pode-se concluir que os musculos SH apresentam maior atividade eletromiografica no movimento de FL, e ativi-
dade moderada no movimento de EX. Os IHD apresentam maior atividade nos movimentos de RE e ID, enquanto os musculos
IHE apresentam maior atividade nos movimentos de RD e IE. Os musculos IH bilaterais apresentam atividade moderada no
movimento de EX. Sendo assim, nosso estudo sugere que esses musculos sao responsaveis por tais acdes musculares.

Palavras chave: cinesiologia, eletromiografia, cabeca

Anatomia a través de imagenes: Una estrategia pedagogica
Anatomy through images: A pedagogical strategy

Castro, Tomas Ezequiel; Ferreyra Camacho, Sofia; Goncebat, Florencia; Losardo, Anabella; Martinez, Luisina; Moreira Bjorn, Claudia
[| Catedra de Anatomia. Facultad de Medicina. Universidad de Buenos Aires (UBA)

Introduccién: En los Ultimos afos se ha empezado a implementar como herramienta de aprendizaje, el estudio por imagenes
en la anatomia humana. Es esencial para el docente reconocer la importancia de dicha herramienta para lograr una mayor in-
tegracion, mejorando la efectividad educativa, dado que el conocimiento aislado tiende a olvidarse. El objetivo de este trabajo
es evaluar qué estrategias pedagogicas utilizan los docentes para mejorar la comprension del alumno y cuales son los puntos
gue generan mayor dificultad en su aprendizaje, permitiendo introducir al estudiante a los conocimientos de anatomfa clinica.
Uno de los puntos que verificamos es que la mayoria utiliza la explicacion en clase como método pedagdgico y un pequefo
porcentaje recomienda libros pertenecientes a bibliografia oficial.

Materiales y método: Se realizaron encuestas en papel, voluntarias y anénimas, a 70 ayudantes de la Segunda Céatedra de
Anatomia de la Facultad de Medicina de la U.B.A. Dentro de la misma, se consulté la importancia del estudio de imagenes
en la asignatura, las fuentes recomendadas para su estudio, los métodos pedagdgicos utilizados por los ayudantes y su im-
portancia en el momento de la evaluacién. Se tabularon los datos, utilizando Microsoft Excel y se obtuvieron las estadisticas
correspondientes.

Resultados: De los encuestados el 98,57% considera importante el estudio de imagenes en la cursa-
da de anatomia. El 97,14% evalta imagenes al momento del examen parcial. De esos, el 88,06% consi-
dera muy importante, y el 11,94% poco a nada importante para calificar al alumno. El 82,86% encuen-
tra falta de comprension por parte de los alumnos. Para el estudio, el 80% recomienda la explicacién en clase.
Como métodos mas utilizados los ayudantes que explican la imagen constituyen el 82,85%, los que realizan preguntas pun-
tuales 72,85% y el 60% dejan que los alumnos evallen la imagen por sf solos.

Conclusiones: El uso de imagenes se ha convertido en un método destacado para el diagndstico médico, por lo que han
adquirido gran relevancia en la formacién académica. Su incorporacién en la curricula logré el encuentro del alumnado con la
anatomia interna del paciente, pero esto continta siendo una problematica para muchos estudiantes. Es necesario entonces,
buscar nuevas tecnologias para lograr una mayor perspectiva tridimensional, mejorando la comprension de la disposiciéon
espacial.

Palabras clave: imagenes, anatomia, pedagogia, clase
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Importancia de la vascularizacion esplénica en el abordaje de tumores pancreaticos
Importance of splenic vascularization in the treatment of pancreatic tumors

Cattaneo, Gaspar; Verbeck, Vladimir; De Miguel, Franco; Casadei, Tomas; Frias Nicolas; Marani, Marvod; Signorini, Franco; Fazio, Alejandro

Introduccién: El conocimiento de la vascularizacion esplénica resulta de vital importancia para lograr la reseccion de tumo-
res pancreaticos conservando el bazo y disminuyendo asi el riesgo de sepsis severa y desarrollo de neoplasias hematdgenas.
Presentamos dos casos que demuestran la importancia de estas descripciones

Casos: Primer caso: Mujer de 16 afnos, sana previa, con dolor subito en regiéon dorsal izquierda. TAC y ecografia abdominal
con hallazgos de masa solida de 10cm en relacion al borde superior del pancreas. Se decide pancreatectomia corporocaudal
con conservacion de vasos esplénicos (Técnica de Kimura).

Segundo caso: Mujer de 18 afos. Antecedente de pancreatitis aguda biliar en los Ultimos 6 meses. Hallazgo incidental de
tumor pancredtico mediante ecografia abdominal y TAC abdominal. Colangiorresonancia muestra masa de 45mm en borde
superior de cuerpo pancreatico. Se realiza pancreatectomia corporocaudal laparoscdpica con seccién de vasos esplénicos y
conservacion esplénica. (Técnica de Warshaw).

Discusién: La técnica de Kimura preserva la arteria y vena esplénicas mediante la ligadura secuencial de sus ramas pancreati-
cas. La técnica de Warshaw reseca los vasos esplénicos preservando vasos cortos y ramas de la arteria gastroepiploica. Ambas
técnicas han demostrado validez a partir de los fundamentos anatémicos presentados.

Efectos de baja dosis de aspirina en fetos de ratas con reduccion de la presion de la perfusion uterina
Effects of low doses of aspirin in fetuses of rats with reduced pressure of uterine perfusion

Conei, Daniel; Caceres, Ditsa; Veuthey, Carlos; Rojas, Mariana
Facultad de Medicina, Universidad de Chile, Santiago, Chile.

Facultad de Medicina, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.
Facultad de Ciencia, Universidad San Sebastian, Puerto Montt, Chile.

Introduccién: La preeclampsia (PE) es un trastorno hipertensivo inducido por el embarazo donde se reduce la presiéon de la
perfusion uterina (RPPU). A pesar de los estudios realizados, se desconoce su causa precisa, existiendo multiples retos para
su prevencion y tratamiento. Investigaciones avalan el uso de dosis baja de aspirina (DBAAS) y su utilidad en la prevencién
de PE en gestantes con factores de riesgo. Sin embargo, sus beneficios en modelos animales sometidos a RPPU no estan
determinados.

Material y Método: Se conformaron cuatro grupos de ratas hembras prefadas Sprague Dawley (n=5). A los 14,5 dias
post-concepcion (dpc), via quirlrgica se indujo RPPU, ligando arterias uterinas, conformandose el grupo RPPU vy el grupo
RPPU+DBAAS, (con administracion de 5 mg/kg/dia de aspirina via oral). El grupo control lo conformaron las no operadas y el
grupo DBAAS se le administré desde el 14,5 dpc 5 mg/kg/dia de aspirina via oral. A los 18,5 dpc se midié la presion arterial
sistémica con pletismégrafo caudal Insight v2.11, se eutanasiaron, contabilizaron y extrajeron los fetos. Se midieron céfa-
lo-caudalmente, se procesaron y tiferon con hematoxilina-eosina cortes histolégicos transversales a nivel renal y umbilical y
se cuantifico el nimero de corpusculos néfricos.

Resultados: En la presion arterial sistélica, media y diastolica, hubo diferencias significativas entre el grupo control y RPPU
(p<0,05). El numero de fetos fue: grupo control 60 fetos/1 aborto, grupo DBAAS 55 fetos, grupo RPPU 44 fetos/20 abor-
tos, y grupo RPPU+DBAAS 30 fetos/13 abortos. El tamafio de los fetos fue: grupo control 26,97K1,85 mm, grupo DBAAS
25,67K1,46 mm, grupo RPPU 15,48X3,01 mmy el grupo RPPU+DBAAS 23,8X3,26 mm. Los fetos del grupo RPPU presentaron
hernia umbilical congénita (n=12 fetos) y menor cantidad de corpusculos néfricos, con diferencias significativas en relacion a
los grupos RPPU+DBAAS, DBAAS y control (p<0,005).

Conclusiones: Se determiné que la administraciéon de DBAAS disminuye los efectos inducidos por la RPPU en cuanto al ta-
manfo de los fetos, morfologia renal y malformaciones congénitas como hernia umbilical. No obstante, en cuanto a la presién
arterial sistémica, no tendria mayores efectos.

Palabras clave: preeclampsia, hipertension inducida por el embarazo, presion arterial, aspirina
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Efectos de la vitamina E y acido valproico en el desarrollo de epidermis y foliculos pilosos
Effects of vitamin E and valproic acid on the development of the epidermis and hair follicles

Conei, Daniel; Saint-Pierre, Gustavo; Rojas, Mariana

Facultad de Medicina, Universidad de Chile, Santiago, Chile.
Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.

Facultad de Ciencia, Universidad San Sebastian, Puerto Montt, Chile.

Introduccién: Los efectos secundarios a farmacos antiepilépticos (FAE) son factores limitantes en la adherencia al tratamien-
to. Entre ellos, se encuentra la alopecia. Uno de los FAE mas utilizados es el &cido valproico (VPA), el que causa pérdida de
cabello, siendo maés frecuente a dosis mas altas, tratamientos cronicos y/o en mujeres. Para el desarrollo de la piel y los foli-
culos pilosos, es necesaria la expresion Sonic hedgehog (Shh). El VPA causa un aumento de especies reactivas de oxigeno, lo
gue ocasiona alopecia, pudiendo contrarrestrarse con vitamina E (VE).

Objetivo: Determinar la inmunoexpresion de Shh en epidermis y foliculos pilosos en fetos de ratones expuestos a VPA, VPA+VE y VE.
Material y método: Se conformaron 4 grupos de ratones hembra gestantes (Mus musculus) BALB/c. A los 8,5 dias post-coito
(dpc) se administré al grupo control suero fisiolégico 0,3 ml, grupo VPA 600 mg/kg, grupo VPA 600 mg/kg + VE 200 Ul/kg y
grupo VE 200 Ul/kg, via oral. A'los 17,5 dpc, se realizé la eutanasia. Los fetos fueron fijados en formalina al 10% tamponada
en PBS e incluidos en paraplast. Se cortaron transversalmente a nivel toracico. Se realizd inmunohistoquimica con anticuerpo
policlonal Shh (scbt, H-160, conejo), dilucion 1:100. Se describié la morfologia de las muestras marcadas positivamente, se
midi6 la densidad optica integrada y porcentaje de area inmunoreactiva en epidermis y foliculos pilosos en desarrollo.
Resultados: La inmunotinciéon de Shh fue positiva en epidermis y foliculos pilosos en desarrollo. Al cuantificar la densidad
oOptica integrada, el grupo VPA presenté una menor intensidad de inmunoreaccién en comparacion a los grupos control,
VPA+VE y VE (p>0,0001). En cuanto al porcentaje de area inmunopositiva, el grupo VPA evidencié un menor porcentaje de
inmunoreaccion en comparacion al grupo control (p>0,0001), grupo VPA+VE (p>0,001) y grupo VE (p>0,005). Entre los gru-
pos control, VPA+VE y VE no hubo diferencias significativas.

Conclusiones: La vitamina E actia como agente protector ante la alopecia inducida por VPA.

Palabras clave: foliculo piloso, epidermis, acido valproico, vitamina e, sonic hedgehog

Incidencia de valvula adrtica bicuspide en Cérdoba
Incidence of bicuspid aortic valve in Cérdoba

Corball, Alberto Gustavo; Merino Rosas Xaris, Ilvan
Facultad de Ciencias Médicas. Universidad Nacional de Cérdoba (UNC)
E-mail de autor: microanatomia.unc@gmail.com

Introduccién: La vélvula adrtica bictspide (VAB) es uno de las anomalias congénitas mas frecuentes, afecta aproximada-
mente al 1 a 2 % de la poblacion mundial. Presenta otras anomalias cardiovasculares asociadas: estenosis y/o regurgitacion
de valvula adrtica, coartacion adrtica y favorece el desarrollo de endocarditis o disecciéon adrtica. Se presenta este trabajo de
investigacion sobre la presentacion de esta anomalia en 35 fetos y se compara con los hallazgos de la literatura nacional e
internacional.

Materiales y métodos: Se realizé una diseccion de 35 fetos de entre 12 y 18 semanas, en el Area de Microanatomia, de la
Catedra de Anatomia Normal (FCM, UNC). El procedimiento fue realizado utilizando instrumental delicado y de microcirugia,
lentes de aumentos y equipo de fotografia macro. Finalmente, se tabularon los resultados con respectiva estadistica, y se
conservo el material de estudio en formol al 10 %.

Resultados: Se encontré dos fetos de con VAB de los 35, sin presentar otra anomalia cardiaca asociada. Se tuvo una incidencia
de 5,71% de VAB.

Discusién: La anomalia congénita conocida como valvula adrtica bicuspide ha ganado notoriedad en los ultimos afos debido
a un diagndstico precoz por medio de ecocardiografia y se le ha otorgado mayor importancia clinica por su asociaciéon con
la estenosis o insuficiencia adrtica asf como ser una condicion causante de endocarditis y ruptura adrtica. Si bien las publica-
ciones se refieren en su mayoria a datos generados en el examen por ultrasonido, son pocas las comunicaciones que aporten
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datos morfoldgicos de las valvulas adrticas normales y patoldgicas en fetos humanos.

Avalando este aspecto, el presente trabajo revela una incidencia mayor de valvula adrtica bictuspide que la publicada en la
bibliografia internacional.

Conclusién: En esta investigacion se recolecta datos morfoldgicos de la valvula adrtica en fetos humanos y se observa un
porcentaje mayor de incidencia de la vélvula aértica bicuspide comparada con los datos que se encontraron en la bibliografia.
También se comparte los registros y las ilustraciones fotograficas de los detalles anatomicos de la vélvula aortica normal y
bicuspide.

Palabras clave: valvula, aorta, bicispide, anomalias, congénitas, cardiacas

Conocimientos basicos necesarios para una adecuada comprension de la anatomia
Basic knowledge necessary for a proper understanding of anatomy

Cortés Pefia, Carlos Javier; Rodriguez, Daniela Magali; Riveros, Raul Maximiliano; Vaccaro, Silvia; Narduzzi, Angel; Labrin. Facundo
Catedra C de Anatomia, Facultad de Ciencias Médicas. Universidad Nacional de La Plata (UNLP)

Introduccién: Una de las principales problematicas que encontramos durante la ensefianza de la anatomia es el uso de los
términos utilizados para lograr una descripcion clara y una orientacion correcta de un elemento anatdémico; algunos pertene-
cen al lenguaje corriente mientras otros son propios de la anatomia, la matematica, la geometria y la arquitectura.

Pese a que se espera que los términos empleados sean dominados por el estudiantado, en muchos casos no ocurre y eso se
ve reflejado en las dificultades que tienen para reconocer, sefalar, describir y relacionar los elementos anatémicos que se les
presentan en los trabajos practicos.

Para ponerla de manifiesto, hacer un andlisis de situacion y conocer con qué saberes previos cuentan nuestros estudiantes al
momento de enfrentarse a los tratados de anatomia se decidié hacer un cuestionario diagnoéstico.

Materiales y método: En la Catedra C de Anatomia de la FCM de la UNLP se realizd cuestionario diagnéstico durante la
tercera semana de la cursada del ciclo lectivo 2017, no obligatorio, anénimo, a estudiantes de las comisiones 3y 4 de los dias
martes y comisiones 7 y 8 de los dias jueves.

Sobre un total de 980 estudiantes en total se realizaron 368 cuestionarios sobre diversos temas de geometria y la matematica,
términos cotidianos y conceptos basicos anatomicos (37 items en total).

Resultados: Se observaron resultados muy disimiles para los distintos items evaluados: mientras que de los 368 estudian-
tes 363 (98,64%) pudieron dibujar lineas paralelas y 266 (72,28%) dibujaron correctamente lineas perpendiculares, sélo
2 (0,54%) lograron dibujar un angulo diedro, 15 (4,08%) describieron correctamente la posicion anatémica estandar y 31
(8,42%) consiguieron enumerar los segmentos del cuerpo adecuadamente.

Conclusiones: Los resultados obtenidos nos permitieron objetivar que un gran porcentaje de los estudiantes no poseen los
conocimientos previos necesarios para el estudio y comprensién de la anatomia al momento de comenzar a cursar la asigna-
tura. Este hecho hace que debamos plantearnos nuevas estrategias para salvar las distancias entre ellos y el vocabulario anatémico.

Palabras clave: ensefianza, anatomia, conocimientos previos

Aplicacion del contra-torque en implante hexagono externo: estudio por el analisis de elementos finitos
Application of the reverse torque on implant external hexagon: study by finite element analysis

Cuzzullin, Maria Claudia; Freire, Alexandre; Rodrigues, Prado Felippe; Bevilacqua, Rossi, Ana Claudia
University of Campinas. School of Dentistry of Piracicaba
E-mail de autor: m [

La aplicacién del contra-torque es importante para mantener la estabilidad del tornillo del implante. El disefio del conector
protético influye en la adaptacién ésea del implante y la mejor transferencia de fuerzas hacia el tejido 6seo, que presenta
diferentes caracteristicas morfoldgicas de acuerdo con la densidad de hueso compacto y esponjoso. El objetivo fue evaluar
la distribucion de tensiones del implante hexdgono externo hacia el hueso alveolar con diferentes densidades por el andlisis
de elementos finitos. Se construyeron geometrias de la estructura ¢sea y del implante utilizando el programa Rhinoceros 3D
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5.0. Se realizé anélisis de elementos finitos utilizando el programa Ansys v17, donde simulé la carga de contra-torque. Se
evaluaron las tensiones de von Mises para la transferencia de tensiones del implante al hueso. Los resultados mostraron las
tensiones para el hueso de contacto con el implante al nivel del borde, resultaron en concentraciones no uniformes, siendo
de mayor magnitud en la regiéon cercana al conector con disminucién gradual en las regiones inferiores. Al comportamiento
de la estructura ésea de contacto segun los tipos de densidad 6sea que fueron analizados, la distribucion de tensiones fue
similar en el médulo de borde. El implante instalado en hueso del tipo D1 presenté area de contacto con hueso cortical en
las primeras roscas, la configuracion de la distribucién de tensiones se mostré diferente en este bloque. Las fuerzas, como
laterales, poseen caracteristica alta concentracién de energia transferida del implante a la estructura 6sea. Los resultados
obtenidos en las simulaciones caracterizaron el comportamiento de la estructura 6sea después de la accion mecanica demos-
traron no haber diferencia significativa entre la magnitud de las tensiones y el tipo de hueso, reforzando la importancia de la
osteointegracion en el médulo de reborde, considerando que en los bloques con hueso de densidad D2 y D4, las roscas estan
en contacto con el hueso esponjoso. Se concluyé que el hueso D1 presentd menor tensién cerca de la superficie, sugiriendo
poseer mayor resistencia al torque inverso, comparado al hueso D2 y D4.

Palabras clave: implante, densidad dsea, analisis de elementos finitos

Anatomia de miembro inferior aplicada a la prevencion y diagnostico de trombosis arterial
Inferior member anatomy applied to the prevention and diagnosis of arterial thrombosis

De los Rios, Guadalupe; Garay, Farid; Germanetti, Agustina; Ruiz Masetti, Carla; Nieto, Ramiro
Catedra de Anatomia Normal. FCM. UNC

Introduccién: El pulso arterial en una persona es provocado por la expansién de las paredes del vaso como consecuencia de
la circulacion de sangre bombeada por el corazén. La técnica de exploracién en la clinica consiste en situar los dedos en partes
del cuerpo donde las arterias se encuentran mas proximas a la piel, presionando suavemente contra una estructura interna
firme, normalmente un hueso. En miembro inferior donde se puede palpar el pulso, de arriba hacia abajo, es en la arteria
Femoral, Poplitea, Tibial Posterior y Pedia. Las enfermedades trombdticas, causadas por oclusiones en el interior del vaso,
implican un importante nimero de muertes y estan directamente relacionadas con los habitos de vida, de ahi nuestro interés
para este estudio. Uno de nuestros objetivos es marcar la importancia de las aplicaciones en la clinica de los conocimientos
adquiridos en anatomia, que nos permiten reconocer con mayor precision la zona que queramos examinar del paciente.
Materiales y métodos: Material cadavérico conservado en formol al 10 %, perteneciente a la catedra de anatomfa normal.
FCM — UNC. Ecografia Doppler arterial y angiografia de miembros inferiores de paciente femenino de 65 afos. Técnica de
diseccion clasica en 4 cadaveres de ambos sexos de entre 55 -70 afos. Fotografia digital.

Resultados: Hemos realizado la diseccion de 6 Triangulos de Scarpa, 5 Rombos Popliteo, 6 regiones Tibial Posterior y 4 disec-
ciones de la region Pedia, reconociendo todas sus estructuras.

Discusion: Segun la bibliografia utilizada la valoracion de pulsos periféricos de miembros inferiores debe realizarse siempre en
la primer consulta, sin embargo en la practica diaria es poco habitual por diferentes motivos, entre ellos el tiempo o desme-
recer la importancia de la técnica en la prevencion.

Conclusién: Fomentar la toma de pulsos en la practica de rutina es de gran importancia en prevencion y diagnéstico de las
patologias vasculares para evitar que el paciente reduzca sus actividades cotidianas, las complicaciones de una tromboembo-
lia, y las intervenciones quirurgicas.

Palabras clave: pulsos periféricos, reparo anatémico, angiografia, trombosis arterial, eco doppler

Consideraciones anatomicas a la hora de interpretar una tomografia computada de térax
Anatomical considerations when interpreting a chest computed tomography

Estelrrich, P.M.; Hijano, J.C.; Mazza, L.A.; Frolik, S.; Bruno, A.; Ferrazzuolo, M.
E-mail de autor: martinestelrrich@hotmail.com

Introduccién: El aprendizaje de la anatomia en la carrera de grado del médico general se realiza con el fin tltimo de conocer,
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y de esta manera orientar la interpretacion de las estructuras anatémicas normales, y de las mismas desprender las posibles
alteraciones que puedan presentar. Esto ayuda al futuro profesional a evaluar, diagnosticar y, en muchos casos, interceder
con el curso natural de ciertas patologias; siendo especialmente cierto cuando afladimos a la practica médica la utilizacion de
métodos de diagndstico por imagenes, tales como la Tomografia Computada (TC), tecnologfa de gran utilidad en la evalua-
cion y diagnostico de patologias toracicas e incluso, en ciertos casos, hasta permite llevar a cabo intervenciones terapéuticas
guiadas por imagenes.

Materiales y método: Se tomd una TC de térax normal, es decir carente de alteraciones, y se la estudio, corte a corte, bus-
cando estructuras anatémicas de importancia a la hora del diagnéstico o el tratamiento de patologia de relevancia (ya sea
por prevalencia o gravedad), luego se dispuso de material didactico para visualizar dichas estructuras. Se utilizaron para este
fin dos pulmones conservados mediante la técnica de formolizacion (uno izquierdo y otro derecho), dos arboles bronquiales
obtenidos por técnica de corrosion, 6 cortes transversales formolizados de térax (incluyendo al mediastino) y 10 cortes axiales
de TC, con ventana para parénquima pulmonar y mediastino.

Resultados: Se obtuvo una comparacion fehaciente de los reparos anatémicos de la cavidad toracica en el cadaver con sus
contrapartes tomograficas

Conclusiones: La anatomia, y su correcto entendimiento y aplicacion, son fundamentales para la correcta utilizacion de los estu-
dios por imagenes, siendo estos criticos muchas veces para la correcta interpretacion de las probleméticas que aquejan al paciente.

Palabras clave: tomografia computada, térax, mediastino, interpretacion, anatomia

Linfonoédulos del miembro pelviano en ovinos (estado preliminar)
Lymph nodes of the pelvian member in sheep (preliminary status)

Fernandez, J.A.; Bode, F.F; Flores Quintana, C.; Resoagl, J.M.; Villordo, G.I.; Polej, E.E.

Facultad de Ciencias Veterinarias. Universidad Nacional del Nordeste (UNNE). Corrientes, Argentina

E-mail de autor: anatol @vet.unne.edu.ar

Introduccién: El estudio anatdmico de los nddulos linfaticos (NL) resulta indispensable para la deteccién de diferentes patolo-
gias que puedan provocar dafios a la salud del consumidor. Por lo que el Inspector Veterinario debe precisar del conocimiento
exacto acerca de la situacion, tamafo, forma y numero de los linfonédulos de la especie ovina. El objetivo de este trabajo fue
establecer la topografia y el drenaje de los NL del miembro pelviano en ovinos, a fin de brindarle al profesional una herra-
mienta Util para la inspeccion bromatoldgica sistematica.

Materiales y método: Se utilizaron 5 ejemplares adultos de diferentes sexos, de un peso promedio de 30 kg. Previa aneste-
sia, se realizd la eutanasia, luego se inyecté tinta china con jeringa de insulina, via intradérmica y subcutanea en los espacios
interdigitales de los miembros pelvianos y en la regién iliolumbar, para visualizar el drenaje linfatico. Mediante las técnicas de
diseccion, se delimito los nédulos linfaticos con sus respectivos vasos aferentes y eferentes. Los datos fueron registrados foto-
graficamente con camara Lumix FZ 70. Las mediciones se realizaron con calibre milimetrado y los valores fueron procesados
estadisticamente para obtener media aritmética y desviacion estandar.

Resultados: El NL Subiliaco, se situd en craneal del musculo tensor de la fascia lata, de forma arrifionada, de 2,44+1,16 cm
de largo por 1,30+0,49 cm de ancho; recibe aferencias de piel, tejido subcutédneo del abdomen, los eferentes van hacia los NL
iliacos medios. El Linfonédulo Popliteo, se ubicé profundamente caudodistal de la articulacion genus, sobre el musculo gas-
trocnemio, medialmente de los musculos biceps femoral y semitendinoso. De forma redondeada, rodeado de tejido adiposo,
una longitud de 2,28+0,56 cm y 1,72+0,29 cm de espesor. Los vasos aferentes provienen de la region distal del miembro,
los eferentes drenan al NL isquiatico e iliofemoral. Los Linfonédulos Mamarios se situaron dorsocaudal a la glandula mama-
ria. Se observaron 2-3 nédulos linfaticos de forma circular, rodeados de tejido adiposo, con un didmetro de 1,20+0,41 cm.
Los vasos aferentes provinieron de la glandula mamaria, piel y region femoral medial. Los eferentes drenaron en los ndédulos
iliacos mediales. El Linfonédulo lliofemoral se ubicé en el origen de la arteria iliaca externa, eliptico con 3,5 cm de longitud
y 1,5 cm de ancho. Recibe aferencias de los NL subiliacos e inguinal superficial, los eferentes drenan a los troncos lumbares.
Conclusiones: La topografia ganglionar ovina, permitira al inspector veterinario estar al tanto de los cambios anatomopato-
l6gicos que se puedan presentar a lo largo de la inspeccién bromatolégica.

Palabras clave: linfonddulos, linfatico, ovinos, pelviano
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Descripcion anatomica en la bifurcacion del nervio fibular comun: reporte de caso
Anatomical description in the bifurcation of the common fibular nerve: case report

Fernandez, N.J.A,; Silva, M.; Martinez, A.P.; Barello, M.R.
Taller de Diseccion, Catedra de Anatomia Normal, Facultad de Ciencias de la Salud, Universidad Catdlica de Cérdoba, Cérdoba, Argentina.
E-mail de autor: njafernandez@nhotmail.com

Introduccién: El nervio fibular comun es una de las dos ramas terminales del nervio cidtico en el tercio inferior del muslo. Se
extiende lateralmente, y medial al tenddn del biceps femoral para luego sequir la parte posterior de la cabeza de la fibula y
lateral al cuello de este.

Debido a su ubicacién superficial y su relaciéon con la cabeza y cuello de la fibula, el nervio fibular comun es el nervio que mas
se lesiona con mayor frecuencia. Es por esta razéon que es imprescindible conocer su trayecto y distribucién por sus implican-
cias clinico-patolégicas.

Materiales y método: Se efectud la diseccién del miembro inferior obtenido de un espécimen cadavérico adulto procedente
de la morgue de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Catdlica de Cérdoba. Una vez realizaba la disecciéon a
nivel de la fosa poplitea, e identificado el nervio ciatico en su bifurcacion en los nervios tibial y fibular comun, por medio de
disecciéon roma se siguié el trayecto de este ultimo en su disposicion paralela al tendén del biceps femoral y por sobre la cabe-
za lateral del musculo gastrocnemio para posteriormente dividirse en sus ramos terminales a la altura del cuello de la fibula.
Resultados: En la diseccion se pudo evidenciar que la bifurcacion del nervio fibular comun en sus dos ramos terminales:
nervio fibular superficial y nervio fibular profundo, lo hace como se describe en la literatura anatémica clasica, es decir, en la
parte lateral del cuello de la fibula, junto a un conjunto fibroso donde se excava un ttnel entre las inserciones superiores y las
inferiores del musculo fibular largo. Sin ninguna otra variabilidad.

Conclusiones: El fin de conocer la anatomia del nervio fibular comdn y sus ramos terminales es poner en manifiesto la estre-
cha relacion que tiene con la superficie y sobre todo con la cabeza y cuello de la fibula, por consiguiente la vulnerabilidad a
posibles lesiones por traumatismos, compresiones y/o procedimientos quirdrgicos.

Palabras clave: nervio fibular comun, nervio fibular profundo, nervio fibular superficial

Sitios de transicion en la unidad craneo-maxilo-facial: Aplicacion anatomo-radiolégica en lesiones de
cabeza y cuello
Transitional sites in the cranial-maxillo-facial unit: Anatomical-radiological application in head and neck injuries

Ferraro, Fernando Martin; Miquelini, Luis Ariel; Fontana, Alberto Mario; Rogondino, José; Garcia, Adriana

Hospital Britanico de Buenos Aires

E-mail de autor: fmferraro@hbritanico.com.ar

Introduccién: La anatomia resulta el pilar fundamental sobre el que los especialistas en diagndstico por imagenes se apoyan
al evaluar la extension de lesiones, benignas y malignas, que se originan en la Unidad Craneo-Maxilo-Facial (UCMF).

Existen sectores que denominamos “sitios de transicion” que son de gran importancia al momento de estudiar procesos
patoldgicos, principalmente tumores malignos que tienen la capacidad de extenderse a través de estructuras nerviosas (dise-
minacion perineural) como el carcinoma escamoso, el melanoma y el carcinoma adenoide-quistico, entre otros.

El objetivo de este trabajo es demostrar mediante imagenes de Tomografia Computada (TC) y Resonancia Magnética (RM)
la utilidad del conocimiento anatémico de los sitios de transicion de la Unidad Craneo-Maxilo-Facial en la evaluacién de la
extension de las lesiones de ésta topografia.

Materiales y métodos: Se utilizaron imagenes de TC y RM presentes en el sistema PACS de archivo con el cual cuenta el
Servicio de Diagndstico por Imagenes del Hospital Britanico de Buenos Aires.

Las iméagenes de TC fueron adquiridas en dos tomografos multicorte (de 16 filas y de 80 filas, respectivamente) y posterior-
mente procesadas en forma multiplanar en consolas de trabajo. Aquellas fueron adquiridas sin y con contraste endovenoso.
Las imagenes de RM fueron adquiridas en dos resonadores de 1.5 Tesla y posteriormente procesadas en consolas de trabajo.
Resultados: El examen de lesiones de la UCMF mediante imagenes de TC y RM ha permitido una adecuada evaluacién de
la anatomia de los sitios de transicién, particularmente en relacion a la extension en profundidad de las lesiones a través de
foramenes y fisuras, disrupcion de la arquitectura ésea y/o diseminacion perineural.

'\
r“ revista argentina de anatomia online Ano 2019 /Vol. X/ N° 1



mailto:njafernandez%40hotmail.com%20?subject=
mailto:fmferraro%40hbritanico.com.ar?subject=

Restimenes de trabajos presentados en el 55° Congreso Argentino de Anatomia, Mendoza, 21y 22 junio de 2018
ISSN impresa 1853-256X / ISSN online 1852-9348 Revista Argentina Anatomia Online 2019; 10 (1): 31 -76

El estudio de las imagenes en multiples planos dio lugar a una precisa localizacién de los sitios de transicion anatdmica y por
lo tanto a un pertinente reconocimiento del compromiso lesional.

Conclusiones: La aplicacion que tiene la anatomia en el estudio de lesiones de la UCMF mediante TC y RM es categorica,
permitiendo al especialista en diagnéstico por imagenes determinar si existen signos de extensién a través de los sitios de
transicion, siendo frecuentemente de suma importancia debido a que condicionan la conducta terapéutica.

El correlato anatomo-radiolégico entendemos que es de gran valor en la ensefianza de la anatomia, ya que demuestra la
utilidad del conocimiento anatdémico, y resulta un motivador para el aprendizaje.

Palabras clave: sitios de transicion anatomica, unidad craneo-maxilo-facial, base de craneo, tumores, diseminacion perineural.

Una visiéon anatomoimagenologica acerca del fasciculo uncinado y sus relaciones en el tallo temporal
An anatomo-imaging vision of the uncinate fascicle and its relationships in the temporal stem

Ferrari, Vinicius; Surace, Mailen
Il Catedra de Anatomia. Facultad de Medicina. Universidad de Buenos Aires (UBA)

Introduccién: El fasciculo uncinado (FU) es un largo haz de fibras de asociacién que conecta los I6bulos frontal y temporal
(Meynert 1885, J. Von Der Heide et al. 2013, Kartik Bhatia et al. 2018). Este fasciculo puede dividirse topograficamente en
tres segmentos (U. Ebcling and D. v. Cramon 1992): un segmento frontal/rostral, un segmento insular/medio y un segmento
temporal/caudal.

Debido a sus extensas conexiones y a la orientacion que tienen sus fibras, éstas pueden ser divididas en una porcién ventro-
medial y otra dorsolateral dentro del FU. La primera conecta las cortezas orbitofrontal medial y cingular subgenual con las
regiones mesiales temporales. La segunda conecta la corteza orbitofrontal lateral con el polo temporal y la corteza temporal
anterior (U. Ebcling and D. v. Cramon 1992, Serhat Baydin et al. 2016).

El presente trabajo tiene como objetivo describir el FU utilizando iméagenes por resonancia magnética (RM), comparando las
mismas con fotografias de disecciones.

Materiales y métodos: Se utilizaron tractografias por difusion e imagenes por RM para describir la conformacién anatdmica
de las fibras que forman el FU. Las mismas fueron comparadas con fotografias de disecciones para analizar sus diferencias
morfolégicas.

Resultados: En la tractografia se ve en el segmento frontal que la raiz frontoorbitaria medial es mas rostral que la raiz sub-
genual. Las fibras frontopolares tienen un trayecto rectilineo y se encuentran mas rostrales que las orbitofrontales laterales.
En el segmento insular la porcion ventromedial se relaciona medialmente con el nucleo lenticular y caudalmente estan an-
teriores a la comisura anterior. La porcion dorsolateral se relaciona dorsalmente con el fasciculo fronto-occipital inferior y
caudalmente con el asa de Meyer de las radiaciones opticas.

En el segmento temporal las fibras mediales terminan en la regién del complejo amigdalino y el uncus, y las laterales en la
corteza temporal anterior.

En comparacion con las fotografias de las disecciones, las raices se ven como un abanico de fibras que se originan desde las
formaciones corticales prefrontales. Rodean la profundidad del limen de la insula para expandirse hacia medial en la profun-
didad del uncus y de la corteza parahipocampal, y hacia lateral en el polo temporal y en la corteza temporal anterior.
Conclusion: Se evidencia que el uso de tractografias puede resultar de gran ayuda para la comprension de este fasciculo.

Palabras clave: fasciculo uncinado, tallo temporal, tractografias, I6bulo frontal, I6bulo de la insula, 16bulo temporal

Diseccion anatomica del plexo cervical superficial en un feto humano de 27 semanas
Anatomical dissection of the superficial cervical plexus in a 27 week old human fetus

Ferrel, Roberto Carlos; Lachowicz, Leandro Emmanuel
Departamento de Diseccién Cadavérica y Plastinacion, Facultad de Odontologia. Universidad de Buenos Aires (UBA)
(Cétedra de Anatomia Facultad de Odontologia. Universidad de Buenos Aires (UBA)
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Introduccién: La inervacion sensitiva de la region anterior, lateral y base del cuello, asi como también en muchas ocasiones la
encia vestibular de las piezas dentarias de la mandibula, esta dada por las ramas del plexo cervical superficial. Su distribucién
en estas regiones se realiza por medio de ramas representadas en troncos destinadas para cada area; asi tenemos a el ramo
auricular, occipital o mastoideo, cervical transversa, supraacromial y supraclavicular.

Las disecciones realizadas en especimenes humanos adultos permiten determinar la distribucion de sus ramas para su estudio.
Pero al realizar las disecciones en especimenes de fetos humanos permite encontrar una distribucién particular de las mismas.
Materiales y método: Se realizaron disecciones cadavéricas sobre especimenes humanos y fetos pertenecientes a la catedra
de anatomia de la F.O.U.B.A fijados en formol y mantenidos en una solucién al 10%.

Las disecciones se realizadas por los autores antes mencionados con instrumental quirdrgico pertenecientes a catedra y se
documentaron con una camara fotografica digital Panasonic Lumix FZ70 60X.

Resultados: La diseccion del material cadavérico permitié documentar y describir la presencia y el recorrido de las ramas del
plexo en el feto con una nitidez y caracteristicas significativas.

Conclusiones: Las disecciones nos permiten determinar la presencia, el trayecto y recorrido de las ramas que forma el plexo
cervical superficial en el feto comparandolas con el adulto.

Palabras clave: plexo, cervical, feto, encia, mandibula

Distribucion del nervio alveolar antero-superior sobre la cara anterior del seno maxilar
Distribution of the anterior superior alveolar nerve on the Anterior aspect of the Maxillary Sinus

Ferrel, Roberto Carlos; Lachowicz, Leandro Emmanuel
Departamento de Diseccién Cadavérica y Plastinacion, Facultad de Odontologia. Universidad de Buenos Aires (UBA)
Cétedra de Anatomia Facultad de Odontologia. Universidad de Buenos Aires (UBA)

Introduccién: La inervacion del seno maxilar, y en particular de las piezas dentarias del sector anterior de cada hemimaxilar
(IC; IL; C) esta dada por el nervio alveolar antero-superior, rama del nervio maxilar (V2). La distribucién del nervio desde su
origen en el piso de la érbita en el interior del conducto infraorbitario presenta variantes en su distribucion.

Si bien su trayecto en la mayoria de los casos es intraosea, ¢sea, en el interior del espesor de la cara anterior o facial del hueso
maxilar, su distribucion y trayecto hasta llegar a los apices de las piezas destinadas para su inervacion es variable ya que se
pueden encontrar diferentes formas de distribucion tales como plexos, ramas individuales, asi como un tronco comun para
las tres piezas o la presencia de una rama de un espesor considerable para la pieza canino.

El siguiente trabajo pretende realizar una revision de las variantes anatémicas de distribucion de este nervio en el interior de
la pared del maxilar antes de su ingreso a los apices de las piezas dentarias.

Materiales y método: Se realizaron 8 disecciones sobre material cadavérico de hemicabezas fijadas en formol al 10%, y 10
disecciones sobre hueso seco para observar la presencia de conductos. El material utilizado es perteneciente a la catedra de
anatomia de la FO.U.B.A.

Se utilizé instrumental quirtrgico, micromotor con fresas para encontrar los conductos en los huesos y se documentaron los
resultados con una cdmara fotogréafica digital Panasonic Lumix FZ70 60X.

Resultados: Se pudo encontrar la distribucion del nervio en varias de sus disposiciones antes mencionadas, asi como también
la presencia de un ramo, de un diametro considerable para la pieza canino.

Conclusiones: La descripcion del trayecto de este nervio en la region facial o geniana, permite evaluar y elegir la técnica
ideal para el abordaje de la regién ya sea con finalidades de exéresis de lesiones tumorales en el seno, drenajes, abordaje de
procesos o lesiones periapicales, asi como también el abordaje al seno maxilar con fines de elevacion del piso del seno para
la colocaciéon de implantes dentales.

Palabras clave: seno maxilar, nervio alveolar, nervio mandibular, piezas dentarias

Diseccion anatomica del ojal del nervio A-T en la fosa infratempoal
Anatomical dissection of the A-T nerve in the infratemporal fossa

Ferrel, Roberto Carlos; Lachowicz, Leandro Emmanuel
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Departamento de Diseccién Cadavérica y Plastinacion, Facultad de Odontologia. Universidad de Buenos Aires (UBA)
Catedra de Anatomia Facultad de Odontologia. Universidad de Buenos Aires (UBA)

Introduccién: El nervio auriculotemporal es considerado, segun diferentes autores, como rama colateral posterior del nervio
mandibular (V3) o en algunos casos como rama terminal del mismo nervio mandibular. Al originarse en la fosa infratempral
presenta una disposiciéon como su nombre lo indica, posterior a las ramas que emergen del mandibular dirigiéndose desde
la fosa hacia la regién parotidea, articulacién temporomandibular, entre otras, terminando en la regién lateral de la cabeza.
La importancia del trayecto del nervio A-T es que al atravesar la region hacia fuera y antes de atravesar el ojal osteofibroso
ubicado en el cuello del condilo mandibular (Juvara) para llegar a la regién parotidea, presenta una relacién de intimidad con
la arteria meningea media, cruzédndola por delante, por detrds, o generando un ojal que puede presentar varas ramas de
formacion.

Materiales y método: Se realizaron 10 disecciones anatémicas de hemicabezas sobre material cadavérico pertenecientes a
la catedra de anatomia de la FO.U.B.A fijadas y mantenidas en una solucién de formol al 10%. Se utilizd instrumental quirtr-
gico perteneciente a la catedra y se documentaron los especimenes con una camara fotogréafica Panasonic Lumix FZ70 60X.
Resultados: Las disecciones realizadas por los autores de esta presentacion permitieron encontrar las variantes anatémicas
mencionadas anteriormente, asi como también la variante anatémica de un ojal con 4 ramas de formacién, variante anaté-
mica poco frecuente.

Conclusiones: La diseccion anatémica como herramienta para la investigacion cientifica, fines pedagdgicos para la forma-
cion de grado, ayudantes de catedra, asi como también de posgrado, nos permite valorar a esta herramienta como la princi-
pal fuente de conocimientos en el estudio de estructuras y variantes anatémicas para considerarlas en la aplicacion quirurgica.
En particular la diseccion del nervio A-T permite valorar la importancia de la formacion del ojal caracteristico en su trayecto a
considerar en abordajes quirurgicos de tratamientos en lesiones tumorales y desconpresivas de la regién.

Palabras clave: nervio mandibular, nervio A-T, ojal, meningea media

Gastrosquisis: Revision de casos y anatomia para el abordaje terapéutico
Gastroschisis: Review of cases and anatomy for the therapeutic approach

Ferreyra, Lautaro; Muiez, Kevin Andrés; Delpippo, Camila; Soria, Damian
Facultad de Ciencias Médicas. Universidad Nacional del Litoral (UNL)

Introduccién: La Gastrosquisis es una mal formacién congénita caracterizada por una herniacion visceral a través de un de-
fecto de la pared abdominal, generalmente del lado derecho, con la presencia del cordén umbilical intacto y no cubierto por
la membrana. La prevalencia es de 0.5-7 cada 10.000 nacidos vivos, con un promedio de 1/2700 nacimientos. Se describen
numerosas hipdétesis las cuales caracterizan su formacién sin embargo su etiolégica es desconocida.

Para comprender las alteraciones que se pueden producir cuando se afecta la Anatomia Normal de la pared abdominal, se
realiz6 el estudio de un caso

Materiales y método: Paciente recién nacido de 36 semanas, de un embarazo controlado con ecografias en las que se
observa intestinos fuera de la pared abdominal dando el diagndéstico de Gastrosquisis, por lo que se decide realizar cesarea
programada, evitando el parto vaginal, disminuyendo el riesgo de contaminacion con flora bacteriana y dafio visceral, se
colocaron las visceras en bolsa estéril y comprobd la ausencia de compromiso vascular. Luego se traslada a UCIN para realizar
correcciéon quirdrgica dentro de las 24 horas.

Gracias al diagndstico temprano, y su tratamiento quirtrgico logré reubicar la porcién de intestino y cerrar la pared abdominal
sin complicaciones

Resultados: La pared abdominal comprende la regién delimitada arriba por el borde condrocostal, abajo el pliegue de la ingle
y a los lados se extiende hasta la region lumbar, se encuentra formada por un conjunto de musculos junto a una fascia fibrosa
cuyas funciones son contener dentro de la cavidad abdominal los 6rganos que se encuentran en ella, ademas se encarga de
la flexion del tronco y de la disminucién del didmetro antero-posterior del abdomen aumentando la presién intra-abdominal.
Conclusiones: El conocimiento de la Anatomia Humana Normal de la pared abdominal es una herramienta imprescindible
para la compresion de distintas alteraciones embrioldgicas y sospecha de patologias, con el fin de llegar a un diagnéstico
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correcto y un adecuado abordaje terapéutico.

Palabras clave: gastrosquisis, pared abdominal, intestino

Pancreas anular. Revision de la literatura y presentacion de un caso
Annular pancreas. Review of the literature and presentation of a case

Figueroa, Luciano Rodrigo; Brown Moia, Federico; Hadad, Francisco; Pairetti, Juan Manuel; Sepulveda Milton Marquez, lvan
Facultad de Ciencias Médicas. Universidad Nacional del Litoral (UNL)
E-mail de autor: Luciano-figueroa@hotmail.com

Introduccién: El Pancreas Anular es una anormalidad embriolégica caracterizada por la presencia parcial o total de un anillo
de tejido pancreatico alrededor de la segunda porcién del duodeno. Una de las teorias mas conocidas es la de Lecco, quien
sugirio que la adherencia del brote ventral del pancreas a la pared del duodeno deriva en un anillo de tejido que rodea al
duodeno durante la rotaciéon dorsal. Histoldgicamente, el anillo de tejido pancreatico se entremezcla con el musculo liso de
la pared duodenal y se extiende hasta la proximidad de la capa mucosa.

Afecta mas a varones y, con mayor frecuencia se manifiesta clinicamente mas en nifios que en adultos. Suele estar asociado
a sindrome de Down, atresia o estenosis duodenal, mal rotacién intestinal, fistula traqueoesofagica, pancreas divisum y de-
fectos cardiacos, entre otros.

En adultos, los sintomas varian desde dolor abdominal cronico en abdomen superior, nauseas y vomitos y hasta obstruccién
duodenal. Es responsable del 1% de las obstrucciones gastrointestinales.

Materiales y método: Paciente femenino de 34 afios, sin antecedentes patoldgicos ni quirdrgicos, que ingresa a sala de
guardia del Hospital Iturraspe de la Ciudad de Santa Fe por dolor abdominal, nduseas y dispepsia de 10 dias de evolucién.
Al examen fisico la paciente se encuentra en buen estado general, pero con semiologia abdominal dudosa por lo que se le
solicita un laboratorio de rutina que arroja valores normales y una ecografia abdominal que no es concluyente. Por dicho
motivo se le indica una TAC que informa la presencia de un pancreas anular

Resultados: La TAC hace evidente tejido pancreatico rodeando de manera completa la segunda porcién de duodeno (flecha).
La administracién de antiespasmadicos resuelven el cuadro clinico y la paciente es dada de alta tras dos dias de internacion
en observacion, citdndose a controles anuales.

Conclusiones: Si bien la morfologia hallada constituye un pancreas anular tipico, la signosintomatologia, el hecho de que no
se encuentra asociado a otras anomalias genéticas ni cursa con cuadro obstructivo hacen que dicha presentacion sea atipica.
El pancreas anular no representa un peligro grave para la salud en este caso dada la edad a la que debuta y la forma de re-
solucién del cuadro, no obstante es importante diagnosticarlo para no cometer errores futuros diagnosticos ni terapéuticos.

Palabras clave: pancreas, anular, anormalidad, embriologia

Aspectos anatomicos de la clinoides anterior y su importancia en la clinoidectomia intradural
Anatomy of the anterior clinoid process and its importance in the intradural clinoidectomy

Mannard, Francisco Alberto; Pré, Eduardo; Forlizzi, Valeria

[I Catedra de Anatomia Humana, Facultad de Medicina, Universidad de Buenos Ares (UBA)

Division Neurocirugia, Hospital Juan A. Fernandez GCBA

Departamento de Neurociencias, Servicio de Neurocirugia, Hospital de Alta Complejidad Pte. Juan D. Perdn, Formosa

E-mail de autor: fmannara@ho

Introduccién: La clinoidectomia intradural es parte de la estrategia para el tratamiento de aneurismas paraclinoideos (seg-
mentos C5 y C6 de la caroétida interna). El estudio anatdmico exhaustivo de la clinoides y sus relaciones anatémicas son
factores fundamentales para la correcta realizacién de la clinoidectomia. Existe en la bibliografia gran cantidad de articulos
en relacion a la clinoidectomia pero pocos de ellos hacen hincapié en los limites de la reseccién clinoidal para la correcta
exposicion del area paraclinoidal.

Materiales y método: Se analizaron 19 videos de pacientes tratados con aneurismas paraclinoideos tratados durante el
periodo 2012-2017 y se marcaron en ellos los pardmetros que permitieron exponer de forma adecuada la region paracli-
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noidal. Se estudiaron especimenes cadavéricos para exponer las relaciones anatémicas y comparar con lo encontrado en las
clinoidectomias realizadas.

Resultados: Para describir los limites utilizados en clinoidectomia hemos definido en base a los hallazgos filmicos durante la
cirugia los que a continuacion se detallan, y los hemos luego analizado en los especimenes cadavéricos.

Hemos definido la superficie de la clinoidectomia como un espacio triangular delimitado por un vértice anterior y una base
posterior. Los lados de dichos limites son los siguientes:

-lateral: una linea que proyecta desde el 3° nervio craneano a su ingreso al seno cavernoso en la conjunciéon con el borde libre
del tentorio hasta el pilar éptico o raiz posterior de clinoides anterior en direccion al vértice anterior.

- medial: corresponde a la linea que proyecta desde la punta clinoidal y parte del anillo distal en relacion a la carétida interna
en su segmento supraclinoideo, siguiendo el borde lateral del nervio dptico, hasta el vértice, en el canal éptico.

-Posterior: linea que conecta ambos limites previamente descriptos, pasando por el borde posterior o borde libre de la clinoi-
des anterior.

-vértice: corresponde al sitio en el cual el nervio dptico alcanza la superficie inferior de la raiz anterior de la clinoides anterior,
ubicandose lateralmente en el canal dptico.

Conclusiones: El conocimiento anatomico de la regién es fundamental a la hora de encarar el tratamiento quirtrgico de los
aneurismas paraclinoideos. Los limites de la reseccién clinoidal utilizados nos permiten una exposicién adecuada al momento
de clipar aneurismas en esta zona. Una clinoidectomia sin limites precisos puede conllevar a una exposicién inadecuada con
serios problemas al momento de clipaje.

Palabras clave: clinoides anterior, nervio oculomotor, carétida interna, anillo dural, nervio éptico

Enfoques del aprendizaje en una cohorte de estudiantes de anatomia
Approaches of learning in a cohort of anatomy students

Gauna, Merlina; Adra, Julieta; Ferrazzuolo, Milagros; Gallo, Matias Nicolas; Mantulak, Maria Alejandra; San Mauro, Mario
Catedra de Anatomia B. Facultad de Ciencias Médicas. Universidad Nacional de La Plata (UNLP)
E-mail de autor: mergaunal@gmail.com

Introduccién: Se define a los enfoques de aprendizaje como “los procesos de aprendizaje que emerge de la percepcion que
tienen los estudiantes de las tareas académicas, influenciadas por sus caracteristicas personales” (Biggs 1985/1985).
Objetivo: analizar la percepcion de los enfoques del aprendizaje en una cohorte de estudiantes de anatomia del afio 2018
Materiales y método: Materiales y métodos: Se realizaron 500 encuestas autoaplicadas de 14 items con respuestas escalares
segun el método Linkert, para evaluar las percepciones de los alumnos respecto a dos areas constituyentes. Grupo A items
relacionados a la dedicacion del estudio en general. Grupo B items relacionados a la utilizacién del tiempo. Los resultados
obtenidos se cargaron en una base de datos de Excel (version 2010) y se procedio al analisis de los mismos.

Resultados: 294 encuestas fueron Utiles para su andlisis obteniéndose un promedio general de 3,01(+/- 0,32), se encontro
que 12% de los alumnos se encuentran por debajo del primer desvié estandar. En cuanto a las areas constituyentes en el
Grupo A se encontré un promedio de 3.02 (+/- 0.33) con un 14% de alumnos debajo del primer DS y en el Grupo B, un
promedio de 3.00 (+/- 0.46) con 19% de los alumnos debajo del primer DS.

Conclusiones: Conocer la percepcion que los alumnos tienen sobre sus enfoques del aprendizaje nos permitird intervenir
sobre ellos para mejorar el rendimiento.

Palabras clave: ensefianza, rendimiento académico, aprendizaje.

Preparaciones enfrascadas interactivas
Interactive bottled anatomical preparations

Giambrone Arriaga, Carlos Joaquin; Gonzalez, Florencia Alexandra; Schaffer Vazquez, Juan Nicholas; Solana, Julian; Bordoni, Gabriel; Saad,
Eduardo
Museo de Anatomia Juan José Naon, Facultad de Medicina, Universidad de Buenos Aires (UBA)
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Introduccién: El abordaje del estudio de la anatomia humana es objeto de discusion por parte de docentes y estudiantes. Ac-
tualmente, el debate gira en torno a la utilizacion de material cadavérico o su reemplazo con maquetas o mesas de diseccion
virtuales. Siguiendo esta linea directriz, nos planteamos los siguientes interrogantes: ; Cuan necesario es el uso de material
cadavérico en la ensefianza de la anatomia? ¢ Cudl es la eficiencia de las plataformas virtuales, teniendo en cuenta la relacion
costo-beneficio, y cudles sus limitaciones? ;Reemplazarian el material cadavérico o serian un complemento?
Tradicionalmente, las disecciones son expuestas en las mesas de trabajos practicos. Al observar un incremento persistente afio
tras afo en el nimero de ingresantes a la carrera de medicina y considerar los inconvenientes para la obtencién de material de
diseccion y la disminuida perdurabilidad de las preparaciones a causa de una manipulacion extensiva y no siempre cuidadosa
por parte de un estudiantado persistentemente creciente, surge organicamente la propuesta de la creaciéon de preparaciones
enfrascadas interactivas. Al estar enfrascadas, aumenta su perdurabilidad, mientras que, al ser interactivas, se mantiene la
capacidad de manipulacién indirectamente.

Materiales y métodos: Para cumplir nuestro objetivo utilizamos piezas anatémicas, alambre odontolédgico de acero inoxidable,
canulas plasticas, poleas y palancas para construir sistemas de traccion. Finalmente, montamos frascos especiales de fundicion
con tapas de acrilico de 5 milimetros de grosor y valvulas unidireccionales en los sitios de salida de los elementos traccionales.
Resultados: Se obtuvieron preparaciones anatdmicas interactivas que, al estar enfrascadas, permitieron evitar la contami-
nacion con formol, manteniendo la dindmica funcional mediante la manipulacién indirecta. Para esto creamos un sistema
mecanico de poleas de alta perdurabilidad y de facil manejo que simplifica movimientos fisioldgicos, de modo que estas
preparaciones resulten Utiles tanto a la comunidad de ciencias médicas como al publico general, aportando herramientas que
ayuden a la interpretacion de los temas de mayor complejidad para los estudiantes.

Conclusiones: Las preparaciones enfrascadas interactivas permitiran al estudiante ser protagonista de su ensefianza, incluso
fuera del horario del practico. A su vez, intentan salvaguardar la figura histérica del material cadavérico como primer paciente
en la formacién de profesionales de la salud, en contraste con los soportes inorganicos que no involucran cuestiones morales
y que representan un gasto econémico superior al de la realizacion de estas preparaciones.

Palabras clave: preparaciones enfrascadas interactivas, manipulacion indirecta, perdurabilidad de las preparaciones

Diseminacion de procesos infecciosos de origen odontogenicos a partir del Trigono Retromolar
Dissemination of infectious processes of odontogenic origin from the Trigono Retromolar

Lachowicz, Leandro Emmanuel; Ferrel, Roberto Carlos
Departamento de Diseccién Cadavérica y Plastinacion. Facultad de Odontologia. Universidad de Buenos Aires (UBA)
Cétedra de Anatomia. Facultad de Odontologia. Universidad de Buenos Aires (UBA)

Introduccién: Las infecciones de origen odontogenicos son procesos patoldgicos causados por microorganismos, que tienen
un origen a partir de las piezas dentarias o de sus estructuras que la rodean. Se considera el trigono retromolar, perteneciente
al hueso Mandibula, un accidente anatémico importante como punto de partida de las diseminaciones odontogenicas hacia
otras Regiones Anatomicas. El objetivo de este trabajo es demostrar clinica y anatdmicamente las vias de diseminacion que
puede tomar una infeccién que se inicia en el trigono retromolar.

Materiales y método: Se estudié todas las posibles vias de diseminaciéon de una infeccién odontogenica a partir del trigono
retromolar, a través de material cadavérico (30 especimenes y 30 huesos Mandibulas), y se comparé con casos clinicos propios
y de la literatura.

Resultados: Se corroboro a través de casos clinicos y estudios de material cadavérico que a partir del trigono retromolar las in-
fecciones de origen odontogenico pueden arribar a multiples vias de diseminacién hacia las distintas regiones cervico faciales,
las cuales algunas de ellas revisten de una gravedad mayor llegando a comprometer la vida del paciente. No se encontraron
casos en la literatura que tome como punto de origen de las infecciones al trigono retromolar.

Conclusiones: El conocimiento del trigono retromolar, de su anatomia, origen, formacion y de las posibilidades de comuni-
cacién con regiones vecinas es de suma importancia para el diagnoéstico precoz y el tratamiento de las infecciones de origen
odontogenicos, tanto para el odontélogo como para el médico general.

Palabras clave: trigono retromolar, diseminacion de infecciones, regiones anatémicas
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Hiatus Submandibular: Importancia clinica y anatomica
Submandibular Hiatus: Clinical and anatomical importance

Lachowicz, Leandro Emmanuel; Ferrel, Roberto Carlos

Departamento de Diseccion Cadavérica y Plastinacion. Facultad de Odontologia. Universidad de Buenos Aires (UBA)
(Cétedra de Anatomia. Facultad de Odontologia. Universidad de Buenos Aires (UBA)

E-mail de autor: leandrolachowicz@hotmail.com

Introduccién: El hiatus submandibular es un espacio anatdémico que se encuentra en el limite entre la regién sublingual y la
suprahioidea. Es el limite preciso entre estas dos regiones, representando una puerta de comunicacién entre ambas. Algunos
autores han llamado a la unién de estas dos regiones como glososuprohioidea tomando como anclaje el hiatus subman-
dibular. Este se encuentra formado por la cara lateral del musculo hiogloso y el borde posterior del musculo milohioideo.
El objetivo es marcar la importancia clinica y comprobar los elementos anatdmicos que atraviesan por el hiatus a través de
disecciones cadavéricas.

Materiales y método: Se estudié las regiones suprahioidea cadavéricas conservadas con formolaldheido, y se arribé al hiatus
submandibular disecando plano por plano hasta llegar al mismo. Su abordaje fue siempre desde la superficie a la profundidad.
Resultados: Se observaron los mismos elementos anatémicos que pasan por el hiatus descriptos en la literatura, que desde
arriba hacia abajo son el nervio lingual, el conducto excretor de la glandula submaxilar, la prolongacion anterior de la misma,
la vena lingual y el nervio hipogloso. Se encontraron variantes anatémicas con respecto a la vena lingual la cual puede ser que
sea una, dos o tres venas lingual que atraviesen el hiatus.

Conclusiones: Se logré ubicar en el 100 % de los casos todos los elementos que atraviesan el hiatus, los cuales es de suma
importancia el conocimiento del mismo para el practico en general, pero en especial medida para el cirujano maxilofacial o
de cabeza y cuello. Los preparados anatémicos realizados se utilizaran para estudio por parte de alumnos de la carrera de
odontologia como también para profesionales de cursos de posgrado dictados en la catedra de anatomia.

Palabras clave: hiatus submandibular, region suprahioidea, diseccion

Colgajo sural a pediculo distal en cadaveres humanos: Anatomia del eje vasculo-nervioso
Flap sural to distal pediculo in human cadavers: Anatomy of the vascular-nervous axis

Lagraiia, R.; Gorodner, A.; Lagraiia G.
Facultad de Medicina. Catedra de Anatomia Normal y Funcional. Catedra Il de Anatomia Humana Normal. (UNNE)

Introduccién: El colgajo sural fasciocutaneo de flujo inverso es ampliamente utilizado en la reparacion de defectos del tercio
distal de miembro inferior. La pierna y el pie contienen a ese nivel: piel poco flexible, una fina capa de tejido subcutaneo,
fascia, y poco tejido muscular, con una circulaciéon subcutanea que no permite el uso de colgajos aleatorizados largos. Huesos
y tendones pueden quedar expuestos facilmente en distintas patologias y la tarea de cubrirlos es dificil.

La anatomia del colgajo sural esta constituida por una isla de piel, tejido celular subcutaneo y fascia del tercio medio alto de
la region posterior de la pierna, con un eje axial vasculo nervioso constituido por: Arterias, existen 3 fuentes de irrigacion, el
plexo vascular de la fascia profunda, la arteria sural superficial medial, y las arterias que siguen la vena safena menor; Venas, el
retorno venoso esta garantizado por la safena menor, que recibe la comunicante venosa satélite de la perforante de la arteria
peronea que se localiza alrededor de los 5 cm por encima del maléolo lateral. Nervio sural medio, sensitivo, rama del nervio
tibial. El colgajo sural de flujo inverso sin microcirugia es una de las pocas opciones de tratamiento en las regiones distales de
las piernas y los pies.

Materiales y Métodos: Durante el afio 2017-2018 se procedié a examinar 20 piezas cadavéricas de pierna y pie, de las
cuales 7 fueron adultas provenientes de amputaciones y 13 fetos que se encontraban en diferentes semanas de desarrollo
fetal medidos de vértice a sacro (CR) para determinar la edad gestacional. Las mismas fueron inyectadas con latex coloreado
y luego formolizados. La diseccién se realizé por planos y en algunas piezas se labraron los colgajos.

Resultados: El eje vasculonervioso sural fue identificado en todas las disecciones. La morfologia arterial predominante fue la
distribucion como plexo perineural. Fueron identificadas 3 a 6 perforantes mediales y otras 3 a 5 perforantes laterales (dentro
de estas, la 1° perforante septocutanea proveniente de la arteria peronea se encontrd en promedié a 5 cm del borde superior
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del maléolo lateral). La vena safena corta es avalvular en todo el trayecto desde el maléolo lateral hasta el borde superior de
del colgajo. El nervio sural medio se anastomosa en casi todo os casos con el nervio sural lateral.

Conclusiones: La distribucion de la arteria sural es variable y en la mayoria de los casos se presenta como plexo perineural.
Dados los hallazgos de las perforantes, consideramos que el punto de giro del colgajo se encuentra aproximadamente a 6 cm
del maléolo lateral, lo cual coincide con el punto ideal para la viabilidad del colgajo informado en otras series. El drenaje venos
estd asegurado por la vena safena corta, que al ser avalvulada permite el flujo en direccién contraria a la normal.

Palabras clave: colgajo, sural, flujo reverso, anatomia, cadaveres

Revision de la anatomia de la pared abdominal y su importancia en la cirugia de tram pediculado en
reconstruccion mamaria
Review of the anatomy of the abdominal wall and its importance for tram flap procedure in breast reconstruction

Gonzalez, Leandro S.
Facultad de Medicina (UCAMI)

Introduccién: En la reconstruccion mamaria se puede utilizar el colgajo de recto abdominal “TRAM" (transverse rectus ab-
dominis), ya que es un tejido autélogo, ricamente vascularizado, compuesto por piel, tejido celular subcutaneo y musculo
gue se asemeja casi exactamente al color y la consistencia de una mama normal. La aplicacion de esta técnica implica tener
conocimientos profundos de la anatomia de la regién, conocer de manera exhaustiva la anatomia de la pared abdominal
anterolateral y comprender el disefio del colgajo de “TRAM”.

El Objetivo es replicar la técnica “TRAM” en material cadavérico y mostrar en profundidad la anatomia del sistema vascular
arterial y venoso para la seguridad del procedimiento, plasmando métodos que nos garanticen una técnica exitosa.
Materiales y métodos: Se aplicé la técnica “TRAM pediculado en reconstruccion mamaria” en un cadaver de sexo femenino
de 60 afios, como técnica quirtrgica en la catedra “Anatomia normal e Imagenolégica”, tomando como gufa las referencias
bibliograficas de la catedra. El procedimiento se efectud utilizando un equipo de diseccién basico que consta de: tijeras Mayo
y Metzenbaun recta y curva, mango de bisturi n® 3y 4 con hojas n © 23,21y 15, pinzas Kelly, tijera Iris, pinzas de diseccion
de mano izquierda y Addson.

Resultados: En la técnica de reconstruccion mamaria se utilizdé un colgajo de recto abdominal “TRAM”, se identifico la anato-
mia normal de la pared abdominal anterolateral, encontrando el pediculo epigastrico inferior acompafiando al recto anterior,
se hallaron las zonas de mayor vascularizacion sanguinea |, II, ll, IV. Siendo las de mayor irrigacion la zona |, Il Y lll, tomandolas
como zonas de eleccidon donante para el colgajo. Se realizé una tunelizacién por sobre la vaina del recto para llevar el colgajo
al sitio deseado, adaptandolo en la zona mamaria.

Conclusion: Es de vital importancia tener conocimiento sobre la anatomia de la pared abdominal para llevar a cabo la técnica
quirlrgica, que a su vez pueda tener significacién en el procedimiento quirtrgico y en el manejo de estos pacientes.

Palabras clave: tram, reconstruccién mamaria, colgajo, recto anterior, pediculo

Bases anatomicas del secundarismo orbitario
Anatomical bases of orbital secondaryness

Leguizamén, Rodrigo; Gomez, Dayana; Moyano, Sofia; Castro Barros, Fabian; Bonilla, Gonzalo
[l Catedra de Anatomia, Facultad de Medicina. (UBA)

Introduccién: La érbita es una estructura que tiene forma de pirdmide con la base anterolateral y el vértice posteromedial
que converge hacia la fosa craneal media. Esta regién anatémica es factible de ser afectada por tumores de diverso origen
como las metastasis.

El objetivo de este trabajo es realizar una revision de esta patologia en base a la anatomia orbitaria.

Material y método: Se utilizaron 10 especimenes previamente formolizados en los cuales fueron disecadas las paredes de
la ¢rbita y su contenido bajo magnificacion con lupas 2.5X. Se realizo el relevamiento de las estructuras vasculares, nerviosas
y musculares.
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Resultados: La mayoria de estas metdstasis asientan en la pared medial de la érbita constituida por el maxilar, el lacrimal, la
ld&mina papiracea del etmoides, el palatino y la porcién més posterior, las alas menores del esfenoides, teniendo relevancia sus
estructuras nerviosas, si bien se ubican lateral a esta pared (lll, IV y VI pares craneales)

Discusion: La metdstasis orbitaria y en anexos del globo ocular es una entidad rara. La literatura oftalmolégica muestra re-
portes de casos aislados, sin presentar series de relevancia.

Conclusion: La anatomia de la 6rbita es de vital importancia para entender la clinica de presentacién de una patologia como
el secundarismo orbitario ya que no es habitual y su deteccidon temprana podria cambiar el pronéstico del paciente.

Efectividad de la Toxina Botulinica tipo A para el Tratamiento del Bruxismo, DTM y el Apretamiento Dentario
Effectiveness of Botulinum Toxin Type A for the Treatment of Bruxism, TMD and Teeth Clenching

Lima, M.C; Caria, P.H.F.
Department of Morphology. Biology Oral-Dental, in the Human Anatomy Area, Piracicaba Dental School / State University of Campinas - UNICAMP, SP. Brazil

Background: The botulinum toxin has been used to treat pathologies such as temporomandibular disorder (TMD), bruxism,
teeth clenching, and trigeminal neuralgia. It is effective in treating craniofacial pain by reducing muscle hyperactivity. This
study aimed to analyze the efficacy of botulinum toxin type A (BoNTA) in reducing myopathic pain and muscle hyperactivity.
Methods: The present study is an aleatory randomized clinical trial with a six months follow-up period. This is a prospective
case series of consecutive adult patients with clinical diagnosis of temporomandibular disorder (TMD), bruxism and teeth
clenching treated with injection of BoTNA into the bilateral temporalis and masseter muscles. Were used the same anatomic
landmarks and dosage and followed each patient for 6 months. The outcome variables were reduction in pain measured
with Wong-Baker Faces scale (WBS) and Global Assessment, subjective clinical parameters (pain at rest and during chewing,
mastication efficiency and subjective effectiveness of treatment). Evaluated before injection the BoTNA and 15, 30, 60, 90
and 180 days after.

Results: Were included 40 volunteers (32 women and 8 men), the pain decreased significantly in the three clinical conditions
after 15 days; in bruxism and teeth clenching cases the myofascial pain decreased significantly, there was increase only after
six months of application. In parameters the myofascial pain at rest and during chewing, subjective effectiveness of treat-
ment, Wilcoxon test (alpha 0.005) indicated a higher perception at 60 days and an effect decrease in the three conditions
after 90 days. The Kaplan-Meier test (P<0.005) indicated the BONTA effect on the three clinical conditions of up to 180 days.
Conclusions: BONTA was effective in the remission of myofascial pain for in the three clinical conditions; however, in bruxism
and teeth clenching cases the pain decreased significantly, returning only after 6 months.

Key words: botulinum toxin, myofascial pain, orofacial pain, bruxism, temporomandibular joint disorders

Recorrido filogénico de los musculos episomiticos cortos del tronco: un estudio de anatomia evolutiva
Phylogenetic path of short epaxial muscles of the trunk: an evolutinary anatomy study

Livoltti, Fiorella; Grilj, Pamela; Labaronie, Maria José; Lusef Mazza, Leandro; Patronelli, Facundo; Hijano, Julio
Catedra de Anatomia B. Facultad de Ciencias Médicas. Universidad Nacional de La Plata (UNLP)

Introduccién: La morfologia de los musculos epaxiales puede ser interpretada desde la anatomia evolutiva, que considera las
homologias y diferencias con animales emparentados filogénicamente con el homo sapiens. En este estudio se analizaron los
musculos epaxiales o episomiticos cortos de 7 especies animales incluida el hombre.

Materiales y método: Se realizaron disecciones de piezas formolizadas al 10% de las siguientes especies: 2 Galeorhinus
galeo (tiburén), 1 Ambystoma mexicanum (axolote), 2 Caiman yacare (yacaré), 1 Didelphis albiventris (comadreja), 1 Cebus
capucinus (mono capucchino), 1 Alouatta caraya (mono aullador negro), 3 fetos humanos y 4 piezas de hombre adulto. Se
analizé la morfologia de los musculos epaxiales cortos y se comparé entre las distintas especies.

Se confecciond material audiovisual esquematizando los musculos estudiados en las distintas especies.

Resultados: Se hallaron homologias en las 7 especies de los musculos epaxiales cortos, cuya denominacién en el humano
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corresponderia a los musculos interespinosos, rotadores e intertransversos. En el tiburén se encontré el disco muscular en W;
en el axolote, un musculo Unico intersegmentario; en el resto de las especies se hallaron diferentes grados de similtud con el
hombre. Se analizaron los d&ngulos de insercion de los musculos rotadores en las especies que los poseen.

Discusion: Los musculos epaxiales cortos se mantienen en todas las especies. Intervienen directamente con el modo de des-
plazarse y con la postura de la especie. En el tiburdn y en el axolote se expresan como un disco muscular Unico. En las especies
cuadrupedas de locomocion terrestre se observa una especializaciéon hacia inserciones en vértebras alejadas de su origen,
es decir aparecen los musculos epaxiales largos. Los musculos cortos se encuentran segmentados en distintos componentes
musculares unidos por una fascia. En las especies con algun grado de liberacion del miembro anterior y cuya bipedestacion
es parcial se ha encontrado una pérdida de regularidad en la expresién muscular epaxial corta y una angulacién inferior de
los rotadores. En el humano persiste la expresion del musculo intersegmentario Ginico como musculos interespinosos, inter-
transversos y rotadores.

Conclusiones: La musculatura epaxial corta persiste en la linea evolutiva del humano. Se expresa como un musculo discal o
en W en las especies acuaticas, anfibias y reptiles estudiadas en el presente trabajo. En los mamiferos estudiados existe una
divisién en musculos diversos que en el humano son los intertransversos, interespinosos y rotadores.

Palabras claves: epaxial muscles, evolutionary anatomy, mdsculos intertransversos, interespinosos, rotadores

Hallazgo en musculos intrinsecos de la laringe en bovino
Finding in intrinsic muscles of the laringe in bovine

Llano, E.G.; Baez, A.D.; Cabrera, W.R.; Valle, M.; Bogado, M.
Catedra de Anatomia II. Facultad de Ciencias Veterinarias. Universidad Nacional del Nordeste (UNNE)

Introduccién: Los musculos de la laringe se dividen en extrinsecos, los que unen la laringe a otros érganos vecinos, para
moverla como un todo, e intrinsecos que son los propios de la laringe, es decir, los que tienen todas sus inserciones en los
cartilagos laringeos. En este trabajo, se estudian los musculos propios o intrinsecos de la laringe del bovino, comparando la
morfologia e inserciones con los del equino, especie que se utiliza como modelo descriptivo en el dictado de la asignatura
Anatomia Il de la Facultad de Ciencias Veterinarias, UNNE. Los musculos intrinsecos de la laringe son: cricotiroideo, cricoari-
tenoideo lateral, cricoartinoideo dorsal, aritenoideo transverso, tiroaritenoideo vocal y vestibular, tiroaritenoideo accesorio,
tensor lateral del ventriculo.

Materiales y método: Se efectuaron disecciones de los musculos intrinsecos de 11 (once) laringes bovinas, utilizando el
método clasico, las mismas fueron obtenidas del frigorifico municipal de la localidad de Riachuelo, Corrientes. El material de
trabajo, fue conservado durante y pos diseccion a temperatura de -4°C.

Resultados: El hallazgo observado en la musculatura intrinseca del bovino recae en el musculo tiroaritenoideo, que en todas
las disecciones realizadas se pudo observar que se origina en la base y borde lateral del cartilago epiglotico, superficie medial
de la lamina del cartilago tiroides y membrana cricotiroidea, con fibras caudales que cursan dorsalmente (musculo tiroarite-
noideo vocal en el equino) y fibras rostrales que cursan dorsal y caudal (musculo tiroaritenoideo vestibular en el equino), y se
insertan en la apdfisis muscular del cartilago aritenoides. De las fibras rostrales, se desprende una rama muscular que cursa
dorsal y rostral para insertarse en la base de la superficie lateral del cartilago corniculado (rama muscular ausente en el equi-
no). Se comprueba también la ausencia de los musculos tiroaritenoideo accesorio y tensor lateral del ventriculo.
Conclusion: La rama muscular que se desprende de las fibras rostrales del musculo tiroaritenoides (ausente en el equino,
no descripta en la bibliografia consultada) contribuirfa al descenso del cartilago corniculado favoreciendo el contacto con el
vértice del cartilago epiglotico en el momento de la deglucion.

Palabras clave: musculo, laringe, bovino

Variaciones en el origen y comunicaciones de las arterias metatarsianas dorsales
Variations in the origin and communications of the dorsal metatarsal arteries

Lépez Mina, M.L.; L'Abbate, C.S.; Meijomil, M.; Trupia, N.A.; Vega, C.; Shinzato, S.A.
Equipo de Diseccién Dr. V. H. Bertone. Il Catedra de Anatomia. Facultad de Medicina. Universidad de Buenos Aires (UBA)
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Introduccién: El arco dorsal del pie emite cuatro ramas, las arterias metatarsianas dorsales, las cuales se anastomosan con el
arco plantar profundo por ramas perforantes.

Estas ramas estan sujetas a numerosas variaciones y, dado el numero de intervenciones realizadas en la region, el trabajo
tendra como objetivo la descripciéon de la incidencia y variaciones de las mismas.

Materiales y métodos: Se usaron 40 preparados cadavéricos de pie fijados en formol al 5% e inyectados con latex, y se
disecaron de superficial a profundo.

Resultados: Incidencia de las arterias metatarsianas dorsales: Primera: 100%; Segunda: 98%; Tercera: 95%; Cuarta: 80%
Siempre que una arteria se encontré ausente, fue la arteria perforante anterior quien proporciond el tronco de las arterias
digitales dorsales.

Origenes de las arterias metatarsianas dorsales:

Primera: origen de la arteria dorsal del pie (85%) o primera perforante posterior (15%); Segunda: origen de la arteria arquea-
da (64%), segunda perforante posterior (23%) o dorsal del tarso (13%); Tercera: origen de la arteria arqueada (47 %), tercer
perforante posterior (21%), tarsiana lateral (21%) o arco de la segunda perforante posterior (11%); Cuarta: origen de la arte-
ria arqueada (34 %), cuarta perforante posterior (34%), tarsiana lateral (21%) o arco de la sequnda perforante posterior (9%)
Incidencia de las arterias perforantes en cada espacio interéseo: Primer espacio: 100%; Segundo espacio: perforante anterior
(75%) y posterior (80%); Tercer espacio: perforante anterior (78%) y posterior (83%); Cuarto espacio: perforante anterior
(75%) y posterior (60%)

Patrones de nacimiento. Se clasificaron en plantar (7%), dorsal (45%) y mixto (48%).

Discusion: Todos los estudios pesquisados concuerdan en que la primera arteria es la mas constante (>80%) y que nace de
la arteria dorsal del pie.

Tanto la segunda como la tercera nacen en primer lugar de la arteria arqueada, seguida en frecuencia por la perforante pos-
terior y la arteria tarsiana lateral. Ademas, hallamos un cuarto origen de la tercera metatarsiana dorsal a partir del arco de la
segunda perforante posterior.

La cuarta presenté mayores variaciones. Yamada y Huber nombran como origen principal la cuarta perforante posterior. Acuri
y Gabrielli consideran a las arterias tarsiana lateral y arqueada como las principales. Nosotros encontramos como origenes
mas frecuentes la arteria arqueada y la cuarta perforante posterior.

Conclusion: Las arterias metatarsianas dorsales son constantes pero muy variables en su origen, y la incidencia de variaciones
aumenta a medida que aumenta la distancia al primer espacio interéseo. El patrén de distribucion mas frecuente fue el mixto.

Palabras clave: arterias metatarsianas dorsales, arterias perforantes, espacios interéseos, arteria arqueada, arteria dorsal del pie

Ethos del estudiante de posgrado como variable en la modalidad de blended learning.
Ethos of postgraduate student as variable in blended learning modality

Macchia, Esteban Augusto; Acuiia, Rubén Marcelo; Lesniak, Sandra Mariel
Neuroanatomia. Curso Superior de Especialistas en Neurocirugia y Neurologia de la Facultad de Medicina. Universidad de Buenos Aires (UBA)
E-mail de autor: es ol i

Introduccién: La educaciéon universitaria de grado y posgrado debe encontrarse bajo valores ético, tanto de los docentes
como de los estudiantes. Por parte de los primeros, honestidad en el conocimiento que tienen y el compromiso de actualiza-
cion y transferencia de los mismos. Los estudiantes en relacion a su aprendizaje, ya sea cognitivo o bien procedimental. Ade-
mas, el fraude o deshonestidad académica lo podemos encontrar referenciado en la literatura como un aspecto no deseado
del proceso de ensefianza y de aprendizaje, ya desde 1936 (Groves) aunque en el Ultimo decenio indica ir en aumento. Una
definicion aceptada de deshonestidad académica es: actos indebidos llevados a cabo durante una situacién de examen (Wa-
jda-Johnston y col). De los cuatro tipos de acto fraudulento, uno es la deshonestidad académica digital (Vaamonde y Omar).
Lanier, encontré que la deshonestidad académica es mas acentuada en la modalidad a distancia. Por otro lado, encontramos
la definicién de Chun-Hua y Ling-Yu: cualquier comportamiento (intencional) en el proceso de aprendizaje del alumno, que
viole los principios éticos con el proposito de obtener una calificacion mayor o algin crédito académico especifico.

Nuestro trabajo se desarrollé en la Asignatura Neuroanatomia del Curso Superior de Especialistas en Neurocirugia y Neurolo-
gia de la Facultad de Medicina de la Universidad de Buenos Aires, cuya modalidad es mixta, presencial y a distancia (virtual),
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habitualmente conocida como blended-learning.

Materiales y métodos: Se utilizaron computadoras personales con conexién a internet para la tutoria en el campus del Cl-
TEP-UBA, con la plataforma Moodle. Mediante el control de tiempo y resultados se observaron las situaciones dudosas en las
evaluaciones de un examen de seleccion multiple de 30 preguntas con 4 opciones, sélo una correcta.

Resultados: En la implementacion nos encontramos con situaciones que llamaron nuestra atencién: tiempo record en ob-
tener la maxima calificacion en un tiempo imposible por defecto y no por exceso. Por lo tanto, considerando los registros se
intervino sélo en los casos detectados para reflexionen sobre su accionar y dandoles una nueva oportunidad.

Conclusiones: Se deben generar programas de revisién y control que aseguren una buena educacion de posgrado; no es
sencillo ni simple de resolver la multiplicidad de factores de deshonestidad o fraude académico, sin embargo, las soluciones
deberfan ser contextualizadas.

Palabras clave: ethos, deshonestidad académica, fraude académico, educacion a distancia, blended-learning

Diseio y produccion de recursos pedagogicos mediados por las TICs en los procesos enseianza-
aprendizaje de la anatomia
Design and production of pedagogical resources mediated by ICTs in the teaching-learning processes of anatomy

Maffia Bizzozero, Santiago; Banti, Nicolas Ezequiel; Benavidez, Luis Damian; Gabriele Peruihl, Agustin; Fernandez, Matias Sebastian; Morini,
Cristian; Ricagno Joaquin, Maria

Introduccién: La ensefianza tradicional de la anatomia se ha visto influida, en los Gltimos tiempos, por multiples factores que
han hecho cambiar los paradigmas metodolédgicos. Por un lado, el creciente incremento de la matricula, las limitantes edili-
cias, el deterioro de material cadavérico por la alta tasa de uso, sumado a la complejidad de su preparacién y conservacion y;
por el otro, la irrupcién en la sociedad de nuevas tecnologias de la informaciéon y la comunicacion (TICs), las facilidades que
éstas brindan y, la preferencia de los usuarios por éstos, han hecho necesario reestructurar, disefar y producir nuevos recursos
pedagogicos mediados por las TICs para ofrecerlos a los estudiantes de anatomia.

Materiales y método: Este cambio paradigmatico ha planteado la necesidad de sumar recursos pedagdégicos. El objetivo fue
disefar material didactico tradicional: preparaciones y modelos anatdémicos junto a materiales digitales: tarjetas y videos, de
modo de que se complementen y se potencien para que los estudiantes cuenten con mas y mejores herramientas a la hora de
construir su conocimiento. Se seleccionaron regiones topogréaficas de acuerdo a los objetivos educacionales propuestos, dise-
fidndose modelos anatdmicos (maquetas) de modo de lograr una adecuada transicion desde los textos hacia la preparacion
cadavérica. Una vez logrado ello se fotografié el material preparando tarjetas digitales (flash cards) y videos donde pudieran
identificarse las estructuras basicas para su proyeccién durante los trabajos practicos, y se facilité el acceso a dicho material
digital a través de entornos virtuales de ensefianza y aprendizaje.

Resultados: Luego de poner a disposicion el material cadavérico y los modelos anatdmicos junto a las proyecciones de las
tarjetas digitales y videos durante los trabajos practicos y en el entorno virtual, se tomé una encuesta de satisfaccion a 1627
usuarios durante el afo 2017. Los mismos se manifestaron muy satisfechos y satisfechos con el material en relacién a su
calidad, cantidad y utilidad y el 71% manifesté utilizarlo a través del entorno virtual. Alrededor del 68% de los usuarios ma-
nifestéd que dicho material le resultaba Util para el estudio de la materia y el 82% se manifesté interesado en que se utilizara
en otras materias.

Conclusiones: El disefo y produccion de recursos pedagdgicos mediados por TICs ha demostrado ser de gran utilidad para
los estudiantes de anatomia ampliando los espacios aulicos y facilitando el acceso a contenidos tedricos y practicos de modo
gue anclen conocimientos previos y generen nuevos conocimientos basados, fundamentalmente, en el proceso de ensefianza
centrado en los estudiantes.

Revision anatomica del musculo supraespinoso: Causas de lesion durante el ejercicio
Anatomical review of supraspinatus muscle: Causes of injury during exercise

Magat, Sebastian L.; Tranamil, T. Clara; Vargas Villafuerte, Milton Fabrizio; Lemus Larralde, Guillermina; Pucci, Pablo; Hijano, Julio C.
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Introduccién: Ejercicios realizados durante el entrenamiento fisico utilizan movimientos forzados y poco funcionales. En lo
respectivo al hombro, se estudia el impacto de la sobrecarga durante la abduccion, retropulsion, y rotacion externa com-
binadas sobre el musculo supraespinoso. En ese movimiento se altera la sinergia deltoides-supraespinoso, disminuyendo la
participacion del primero y aumentando la del segundo, para lo cual no estan preparados.

Ademas, la predominancia de los musculos coaptadores longitudinales de la articulacion escapulohumeral, por un desarrollo
excesivo, puede desgastar el manguito de los rotadores e incluso generar la ruptura de alguno de ellos, especialmente del
supraespinoso, ya que la cabeza impactaria excesivamente la béveda acromiocoracoidea.

Material y método: Se utilizaron 12 piezas anatémicas de miembro superior formolizadas al 10%.

Bisturi mango 4 hoja 23; Bisturi mango 3 hojas 11y 15; Pinzas de diseccién de 13cm; tijeras de diseccion curva y recta.
Andlisis complementario de la historia clinica de 5 pacientes que presentan la patologia estudiada

Resultados: Realizando diseccién pudo describirse de manera completa la composicién anatémica del manguito rotador y
su relacion con los diferentes elementos dentro de la regién del hombro; también se observo el rango de elongacion que
soportan los musculos y la ubicacion de la cabeza del humero en los distintos movimientos.

Conclusiones: Se demostrd cémo se altera la actuacion de las porciones II, lll, y IV (descripcion de Fick) del musculo deltoides
durante el ejercicio evaluado, siendo las mencionadas, aquellas que estan preparadas para realizar una abduccion de tipo
fisiolégica. Al suceder esto hay una mayor actuacion de las pociones restantes del musculo, que no estan tan preparadas
para tal fin. Esto generarfa un mayor trabajo del musculo supraespinoso de manera compensatoria al inicio del movimiento.
También se evalud un mayor impacto del troquiter contra el acromion que de forma repetida puede llegar a dafiar la bolsa
serosa subacromial junto con los tendones que en el troquiter se insertan.

Palabras clave: sobrecarga, supraespinoso, ruptura, deltoides

Uso de sustancias psicoactivas en alumnos de Anatomia: Comparacion de estudios transversales del
periodo 2011-2017

Use of psychoactive substances in anatomy students: Cross-sectional studies comparing the 2011-2017 period and
their associated factors

Mazzoglio y Nabar, Martin; Algieri, Rubén D.; Tornese, Elba; Dogliotti, Claudia; Ferrante, M. Soledad; Algieri, Agustin
Laboratorio de Pedagogia y Ciencias de la Educacion, Il Catedra de Anatomia, Facultad de Medicina (UBA)

Introduccién: En estudios preliminares objetivamos una alta prevalencia de uso de sustancias psicoactivas (SP) entre los
alumnos universitarios, con mayor impacto entre aquellos que recursaban la materia y/o desarrollaban actividades laborales.
Sl bien la causa de su uso es multifactorial, se destacan como factores de riesgo y precipitantes asociados con el uso a la carga
horaria de la curricula, las exigencias de estudio que se ven sobrepasadas, el afrontamiento cadavérico negativo que genera
distrés, la adaptabilidad al nuevo contexto educativo y la menor cantidad de horas de suefio debidas a los factores anteriores.
El objetivo fue comparar la prevalencia de uso de sustancias psicoactivas entre las cohortes de 2011, 2013, 2015y 2017, con
focalizacion en los factores determinantes para dicho comportamiento.

Materiales y métodos: Estudio observacional, transversal y comparativo mediante encuesta estandarizada y anénima en
712 alumnos (afo 2011=122; ano 2013= 158; afio 2015=204; afio 2017= 228). Se aplicaron pardmetros estadisticos des-
criptivos e inferenciales, se definié la significacion como p<0.05 y se cumplié con requisitos ético-legales vigentes.
Resultados: Objetivamos un aumento significativo del consumo referido de SP con el fin de aumentar las horas de estudio,
destacandose el uso de café, energizantes, psicofarmacos (modafinilo) y acido acetilsalicilico. Hallamos que la cantidad de
horas laborales eran proporcionales con la cantidad de sustancias utilizadas; y en el grupo de recursantes se presenté la corre-
lacién con el uso de farmacos psicoactivos (modafinilo: r> -0.84; AA: r>-0.71). En el caso de ansioliticos benzodiacepinicos,
se asocié con falta de suefo y distrés por el afrontamiento negativo al estudio con cadaveres.

Conclusiones: En nuestras cohortes comparadas por el lapso de 7 afos hallamos una alta prevalencia de uso de sustancias
psicoactivas, la cual presenté una tendencia al incremento en ese lapso de tiempo. Las variables actividad laboral y condicién
de cursada de recursante fueron determinantes para el uso de sustancias, y se asociaron cuestiones relativas a la adaptabi-
lidad universitaria y afrontamiento de estudio negativo con el cadaver; todos con incidencia pedagogica en el proceso de
ensefianza y aprendizaje.
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Dolicoectasia de la arteria basilar. Presentacion de caso y revision bibliografica
Basilar dolicoectasia. A case report and literature review

Migliorini, Ethel; Scarponi, Camila Maria; Pighin Crespi, Maria Belén; Brown Moia, Federico; Pairetti, J. Manuel; Hadad, Francisco
Facultad de Ciencias Médicas. Universidad Nacional del Litoral (UNL)

Introduccién: La neuralgia del trigémino se describe como un cuadro caracterizado por dolor facial localizado en el terri-
torio de inervacién de las ramas del nervio trigémino, de caracter lancinante, alta intensidad, paroxistico y de sequndos de
duracién, que se desencadena luego de la estimulacion de zonas gatillo. Sus causas se clasifican en primarias, cuando no
se establece una alteracion que explique el cuadro, siendo estas las mas frecuentes; y secundarias, cuando existe una causa
subyacente. La dolicoectasia de la arteria basilar como causa de neuralgia del trigémino es muy poco frecuente, aungue su
incidencia real no se conoce.

Materiales y método: Paciente masculino de 55 afos de edad, consulta al Hospital J. M. Cullen por presentar dolor facial
localizado en mandibula izquierda que se desencadena tras extraccién dentaria. Presenta signos vitales normales y examen
fisico neurolégico conservado. Se decide internar al paciente para tratamiento del dolor. Se le realiza una angiorresonancia
de encéfalo donde se observa al tronco de la arteria basilar ligeramente méas desenrollado y con una curvatura mas amplia en
la cisterna del angulo pontocerebeloso izquierdo.

Resultados: La arteria basilar discurre sobre la superficie anterior de la protuberancia y presenta un trayecto rectilineo en el
45-80% de los casos. Su desviacion a la derecha o izquierda ha sido sefialada con una frecuencia de 35-52%, siendo su tra-
yecto sinuoso menos frecuente. En la angiorresonancia se describe una desviacion hacia la izquierda del tronco de la arteria
basilar que determina el cuadro clinico de dolor facial por compresion directa del nervio trigémino.

Conclusiones: El diagnostico etioldgico de la neuralgia del trigémino resulta de suma importancia para mejorar la calidad
de vida del paciente. El paciente recibi¢ tratamiento farmacoldgico y se evalla la descompresion microvascular del nervio
trigémino mediante tratamiento quirdrgico para la resolucion completa del dolor.

Palabras clave: neuralgia del trigémino, dolicoectasia, variante anatoémica, arteria basilar, presentacion de caso

Deconstruyendo el Museo de Anatomia
Anatomy Museum deconstruction

Morini, C.A.; Saad, E.; Bordoni, G.A.
Museo de Anatomia “J.J. Nadn". Facultad de Medicina. (UBA)

Introduccién: El desafio constante de los espacios publicos, educativos y culturales de avanzar en esta era de nuevas tecno-
logias y tendencias derroca, de forma ecuanime, a los paradigmas fundacionales de las instituciones.

Para comenzar con la deconstruccion del museo de anatomia definimos que segun la RAE un museo es un lugar donde se
conservan y exponen objetos artisticos, cientificos, etc. Con esta definicién, el recorrido por dicho espacio queda sesgado a
la interpretacion que confieren los visitantes al patrimonio expuesto. Esta concepcion ha evolucionado a lo largo del tiempo
en funcion de los cambios sociales, la misma fue modificada por el ICOM (Consejo Internacional de Museos creado por la
UNESCO) que actualiza este concepto para corresponderse con la realidad.

“El museo es una institucion sin fines lucrativos, permanente, al servicio de la sociedad y de su desarrollo, abierta al publico,
que adquiere, conserva, investiga, comunica y expone el patrimonio material e inmaterial de la humanidad y su medio am-
biente con fines de educacion, estudio y recreo”. Esto genera que el Museo JJ Naén viva una deconstruccion.

Materiales y método: El Museo J.J. Nadn tiene por objetivo, al aplicar esta nueva definiciéon, ser el mediador entre el patri-
monio expuesto y el visitante; utilizando modelos multidisciplinarios en la ensefianza y aprendizaje de la anatomia. La institu-
cion de la Facultad de Medicina de la Universidad de Buenos Aires es un espacio publico que cuenta con cuatro salones, dos
galerias, un auditorio, auxiliares docentes y personal administrativo.

Se reestructuré la metodologia de las visitas guiadas para distintos espectadores, entre ellos estan particularizados los estu-
diantes secundarios, estudiantes de ciencias de la salud, graduados y publico general. Se incluyeron actividades practicas y
virtuales, charlas de actualizacion anatémica, clases interdisciplinarias y debates.
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Se cotejaron y expusieron los graficos de las visitas con sus respectivas encuestas junto con las de afios anteriores.
Resultados: Los graficos demostraron que al utilizar la mediacion se logré una mayor asistencia y asiduidad.

Conclusiones: Los cambios realizados sobre la base fundacional modificaron la utilizacién del patrimonio, con la guia de los
auxiliares docentes que fomentan un aprendizaje constructivista; lo que aporté particularmente a la formacién educativa y
profesional de los estudiantes de la facultad con la adquisicién de nuevos espacios criticos y mayor accesibilidad a la produc-
cién de conocimiento propio.

Palabras clave: museo, anatomia, visita guiada, metodologia de ensefianza

Comparacion de parametros cefalométricos craneocervicales en sujetos con diferentes patrones de
respiracion
Comparison of craniocervical cephalometric parameters in subjects with different breathing patterns

Moya, M.P; Olate, S.; Baeza, J.P.

Facultad de Medicina, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.

Facultad de Ciencias de la Salud, Universidad Autonoma de Chile, Temuco, Chile.

Division de Cirugia Oral y Maxilofacial, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile

Centro de Excelencia en Estudios Morfoldgicos y Quirdrgicos (CEMyQ), Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.

Introduccién: El trabajo armonico del sistema estomatognatico permite diferentes tareas funcionales, contribuyendo al con-
trol postural de la regiéon cervical. La respiraciéon oral ha sido vinculada con modificaciones en el crecimiento craneofacial, de
esta manera el habito de respiracion oral estaria implicado con alteraciones en la postura de cabeza y cuello. El objetivo del es-
tudio fue evaluar pardmetros cefalométricos de la regién craneocervical y relacionarlos con diferentes patrones de respiracion.
Material y método: Se realizd un estudio descriptivo observacional de casos y controles en 40 sujetos con edades entre
18 y 27 afos, sin distincién de sexo. Los sujetos incluidos fueron valorados inicialmente por un observador calibrado, para
determinar el modo respiratorio en dos grupos: respiradores orales (n=20) y respiradores nasales (n=20). En cada sujeto fue
obtenida una imagen radiografica bidimensional lateral de craneo y columna cervical, para realizar analisis cefalométrico de
Rocabado y valoracion de la profundidad de la curvatura cervical a través de la técnica de Penning.

Resultados: La muestra se distribuyd con normalidad respecto de: angulo craneocervical (ACC), distancia CO-C1 (OA), angulo
hioideo (AH), distancia C3-Retrognation (C3-RGn) y distancia C3-hioides (C3-H); no existi¢ distribucion normal para las dis-
tancias C1-C2 (C1-C2) y profundidad de la columna cervical (PCC). Se observé diferencia significativa para la distancia OA
(p=0,03) entre los grupos, siendo mas reducida en sujetos con respiracion oral.

Conclusiones: No se observaron diferencias significativas en las evaluaciones cefalométricas entre sujetos con respiracion oral
o con respiracion nasal. EIl ACC en respiradores orales se observo disminuido respecto de la norma, lo cual indica anteposicion
y rotacién posterior de craneo y se condice con la reducida distancia OA, correspondiendo a un signo clinico de pacientes
con patrén respiratorio alterado. Estudios con mayor nimero de sujetos y analizando otras pruebas de diagndéstico y métodos
de andlisis deben ser realizados, para determinar la influencia de los pardmetros cefalométricos en el diagnéstico del modo
respiratorio.

Palabras clave: respiracion, cefalometria, postura

Desarrollo de una técnica de plastinacion de cortes P40 en secciones de cerebro humano
Development of a sheet plastination P40 technique in sections of human brain

Ottone, Nicolas Ernesto; Vargas, Claudia; Guerrero, Marco; Alarcon, Eduardo; Veuthey, Carlos
Facultad de Odontologia, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.

Facultad de Medicina, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.

Facultad de Educacion, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.

Facultad de Ciencias Médicas, Universidad Central del Ecuador, Quito, Ecuador.

Unidad de Anatomia Normal, Universidad de Santiago de Chile, Santiago, Chile.
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Introduccién: La plastinacion es una técnica anatdmica de conservacion cadavérica creada en 1977 por Gunther von Ha-
gens, en Heidelberg, Alemania, y que sustituye los liquidos bioldgicos y/o de fijacion por acetona, para luego impregar las
muestras con distintos resinas, dependiendo de la técnica de plastinacion desarrollada, para finalmente llevar a cabo la poli-
merizacion de los componentes incorporados a las muestras, para obtener muestras biolégicas secas y totalmente duraderas.
El objetivo de este trabajo consiste en desarrollar un protocolo de plastinacién de cortes con resina poliéster Biodur® P40 en
secciones de 3 mm de espesor de cerebro humano.

Material y método: La muestra consistidé en un cerebro humano, fijado y conservado con formalina al 10 %. Este cerebro
fue seccionado con una cortadora de cecinas, obteniéndose 30 laminas delgadas de 3 mm de espesor. Inmediatamente los
cortes de cerebro fueron colocados en deshidratacién en acetona al 100 %, a -25 °C, durante 7 dias el primer bano de ace-
tona, y durante otros 3 dias mas, para el segundo bafo de acetona. Una vez deshidratados los cortes, estos fueron colocados
en resina poliéster Biodur® P40 y se llevé a cabo la impregnacion forzada de los cortes, en cdmara de vacio a temperatura
ambiente (20 °C). Esta etapa durd 24 horas. Una vez finalizada la impregnacion forzada, se procedié a la etapa de curado, la
cual en primer lugar consiste en el armado de las cdmaras de curado dentro de las cuales se colocaran los cortes con resina
poliéster. Una vez armada las camaras de curado, éstas seran colocadas bajo luz UV para acelerar la polimerizacion del poliés-
ter y finalizar el proceso de plastinacion.

Resultados: Se obtuvieron 30 laminas de cerebro humano de 3 mm de espesor, apreciandose una gran diferenciacion de
sustancia gris y sustancia blanca, objetivo final que se alcanza con la técnica de plastinacion de cortes con resina poliéster
Biodur® P40.

Conclusiones: Se logré desarrollar satisfactoriamente en el Laboratorio de Plastinacion y Técnicas Anatémicas de la Univer-
sidad de La Frontera un protocolo de plastinacion de cortes con resina poliéster Biodur® P40, obteniendo una excelente
conservacion de cortes de cerebro humano, con diferenciacién de sustancias gris y blanca, e identificacién de niveles de
retraccion tisular.

Palabras clave: plastinacion de cortes, resina poliéster, biodur® p40

Zonas de entrada seguras a la region protuberancial del tronco cerebral: Correlacion anatomo-quirtrgica
Safe entry zones to the protuberant region of the brainstem: Anatomical-surgical correlation

Nuiez, Maximiliano A.; Fernandez Miranda, Juan C.; Rubino, Pablo; Salas, Eduardo; Seclen Voscobonik, Daniel; Chiarullo, Marcos
Hospital de Alta Complejidad en Red “El Cruce”- Florencio Varela, Buenos Aires, Laboratorio de microcirugia Universidad de Pittsburgh, U.P.M.C; Rhoton, Labora-
torio de Microcirugfa (U.F. Gainesville, Florida)

Objetivo: Describir los puntos seguros de acceso a la porcidn protuberancial por su cara anterior, antero-lateral y dorsal.
Materiales y métodos: Estudio anatdémico-quirlrgico. Se realizaron disecciones de tronco cerebral en 14 piezas anatémicas
(tronco cerebral), 9 siguiendo la técnica de Klingler y en 5 piezas sin congelar, de modo comparativo. Fueron disecadas bajo
técnica microquirtrgica 23 piezas cadavéricas previamente inyectadas (cabezas), para describir los corredores quirtrgicos a la region.
Resultados: Se identificaron estructuras ¢seas y neurovasculares en cada etapa de los distintos abordajes utilizados, para
acceder a los sectores anteriores, antero-ventral y dorsales de la regién protuberancial. Se exponen reparos quirtrgicos y las
ventanas seguras de ingreso. Se realiza una descripcién anatémica detallada a cada una de ellas.

Conclusion: Conocer la anatomia del tronco cerebral, sus ventanas de ingreso y los abordajes a elegir, en particular a nivel
protuberancial, permitiendo abordar esta regién en forma precisa y segura, disminuyendo la morbimortalidad y pudiendo
interpretar los cambios sufridos de una anatomia normal frente a lesiones intrinsecas protuberanciales.

Palabras clave: abordajes al tronco cerebral, zonas de entradas seguras, protuberancia, cavernomas de tronco cerebral

Prevalencia de trastornos musculo-esqueléticos por segmentos anatémicos en profesores rurales de
Valparaiso, Chile

Prevalence of muscularskeletal disorders by anatomical segments among school teachers from rural areas in
Valparaiso, Chile

Nuiez Cook, S.; Lizana, P.A.
Laboratory of Morphological Sciences, Instituto de Biologia, Pontificia Universidad Catdlica de Valparaiso, Chile
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Introduccién: Los trastornos musculo-esqueléticos (TME) son un importante problema de salud publica y con impactos eco-
némicos en las poblaciones de trabajo. En este contexto, una de las profesiones mas afectadas es la de profesores. Estudios
en distintos paises sugieren que los profesores rurales poseen una mayor prevalencia de TME que sus contrapartes urbanas.
En Chile, los estudios son escasos de TME en profesores y menos en contextos rurales. Por lo tanto, el estudio tuvo como
objetivo determinar la prevalencia de TME en profesores de escuelas rurales en la regiéon de Valparaiso, Chile.

Método: Se realizd un estudio de corte transversal en 42 profesores de ambos sexos. Se utilizd la version en espafiol del cues-
tionario estandarizado nérdico validado para Chile con el fin de evaluar la prevalencia de TME a los 12 meses y 7 dias, como
también se evalud la prevalencia de TME que limiten su actividad diaria. La prevalencia se calculé para las distintas regiones
del cuerpo; como medidas de resumen, se evaluaron TME en cualquier region del cuerpo y en >3 regiones del cuerpo (punto
de corte=3).

Resultados: La prevalencia de TME en cualquier parte del cuerpo fue del 88% durante los Ultimos 12 meses, del 57% du-
rante los Ultimos 7 dias y del 41% para algun dolor que limitd actividad dentro de los Ultimos 12 meses. El TME con mayor
prevalencia fue en la region del cuello (54% a los 12 meses) y el menos prevalente fue en la regiéon de codos / antebrazos
(10%). Un 57% marcé en >3 regiones del cuerpo con TME en los Ultimos 12 meses.

Conclusion: La prevalencia de TME es alta en profesores de escuelas rurales. Es necesario identificar los factores de riesgo de
TME en los docentes rurales para proponer estrategias apropiadas para reducirlo, principalmente las asociadas al segmento
de cuello.

Palabras clave: trastornos musculo esqueléticos, cuestionario nordico, profesores rurales, segmentos anatomicos

Significacion Implantoquirurgica del piso del seno maxilar
Implantoquirurgica significance of the maxillary sinus floor

Paccioretti, Gustavo Alfredo; Garcia Siso, Pablo Jorge
(Cétedra de Anatomia. F.O.U.B.A.

Introduccién: Se toma como punto de partida la variada forma de presentacion morfoldgica del piso del seno maxilar. Dichas
variaciones incluyen accidentes tales como tabiques 6seos. De los mencionados tabiques 6seos el de mayor relevancia es,
aunque inconstante, el que nace a la altura de la cresta cigémato-alveolar. El presente trabajo tiene por objetivo visualizar la
presencia 6 no, y las variedades de forma y direccién del tabique intrasinusal arriba mencionado.

Material y método: La unidad de muestra correspondié a huesos maxilares dentados y desdentados, los cuales fueron en
numero de 50. Todos los huesos observados presentaron el piso del seno maxilar perfectamente integro, como también la
cresta cigbmatoalveolar y la pared interna del seno. Docentes de la Catedra de Anatomia de la F.O.U.B.A.

Resultados: Del total de las piezas anatémicas observadas se pudo visualizar la presencia del tabique en el 60% de los casos
y la ausencia en el 40% restante. Con respecto a las variantes de presentacion en cuanto a forma y direccién del tabique, se
detectaron: Tabigue Unico con direccion recta: 40%; Tabique Unico con direccién oblicua con orientacion desde lo anteroex-
terno a lo poéstero-interno: 13%; Tabique Unico con direccion oblicua con orientacion desde lo pdsteroexterno a lo antero-in-
terno: 6,6%; Tabique Unico con direccién oblicua con orientacién desde lo pésterointerno a lo anteroexterno: 10%; Tabique
recto con origen interno y desdoblamiento externo: 13%; Tabique recto con origen externo y desdoblamiento interno: 6,6%;
Tabigue recto grueso en superficie con un origen interno y desdoblamiento hacia afuera: 3,3%; Tabique doble paralelo:
3,3%; Tabique triple paralelo: 3,3%

Conclusiones: La presencia del tabique que nace a nivel externo del piso del seno maxilar a la altura de la cresta cigématoal-
veolar se evidencia en un importante porcentaje de unidades observadas (60%).

La variedad mas evidente fue la de presentar un tabique Unico con direccién recta desde la cresta cigématoalveolar a la pa-
red interna del seno maxilar. La presencia de los tabiques adquiere significatividad en la elevacion del piso del seno maxilar
al realizar la técnica quirlrgica del levantamiento de la membrana sinusal. Los tabiques representan zonas de condensacion
6sea que se producen en relaciéon a estructuras vasculares en desarrollo. Las observaciones en este trabajo fueron en piezas
cadavéricas. Seria de gran estimacion, la observacion con tomaografos en seres vivos del seno maxilar para la constatacion
previa a una intervencion quirurgica del piso del seno maxilar.
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Aneurisma sifilitico e insuficiencia adrtica. Revision de la bibliografia y presentacion de un caso
Syphylitic aneurysm and aortic insufficiency. Review of the literature and presentation of a case

Pairetti, Juan Manuel; Brown Moia, Federico; Figueroa, Luciano Rodrigo; Hadad, Francisco; Marquez, Ivan; Sepulveda, Milton
Facultad de Ciencias Médicas (UNL)

Introduccién: La sffilis es una enfermedad poco frecuente, evidenciando un aumento de casos en los Ultimos afios. Su forma
terciaria se manifiesta solo en el 10 a 15% de los enfermos no tratados. Entre las distintas alteraciones, la afectacién cardio-
vascular, se caracteriza por destruccion de la capa media arterial que produce aortitis con aneurisma de aorta ascendente en
mayor prevalencia e insuficiencia adrtica, siendo las mas habituales. El objetivo del presente trabajo es describir un caso de
sifilis terciaria con compromiso aértico y correlacionarlo con material bibliogréfico para identificar qué estructuras anatémicas
se encuentran implicadas.

Materiales y método: Paciente de 35 afios tabaquista y usuario de drogas ilicitas ingresa al servicio de urgencias del Hospital
por insuficiencia cardiaca descompensada. Tratada la urgencia, se estudia con ecocardiograma transtoracico y transesofagico
determinandose la presencia de pseudoaneurisma en cara posterior de aorta ascendente a nivel suprasigmoideo e insuficien-
cia adrtica severa (IAo). Se completa el estudio mediante resonancia magnética nuclear (RMN) con contraste, serologia para
sifilis con VDRL y FTA-ABS y toma de muestra postquirtrgica para estudio anatomopatologico. Ante la deteccién de la anoma-
lia se realiza una revision bibliografica utilizandose bases de datos de publicaciones cientificas logrando unificar la informacién
obtenida estableciendo conceptos fundamentales para la comprensién de la anomalia anatémica hallada.

Resultados: Las pruebas de serologia resultaron positivas. El ecocardiograma informé Valvula trivalvar con déficit de coap-
tacion que genera jet de insuficiencia Adrtica (IAo) severa, con imagen sacular en cara posterior de aorta ascendente y dis-
rupcién de la pared que impresiona ser compatible con pseudoaneurisma. La RMN informa ventriculo izquierdo dilatado con
funcion sistélica deprimida moderada y confirma el pseudoaneurisma. Se decide recambio valvular aértico con colocacion
de valvula mecanica y tubo de dacrén en aorta ascendente y tratamiento penicilinico. La Anatomia patoldgica confirmé la
sospecha.

Conclusiones: Esta afectacion se encuentra entre las menos sospechadas en la actualidad. Anatémicamente se produce
inflamacion perivascular de la vasavasorum en etapa inicial. Esta disminuye el riego sanguineo de la pared adrtica, provocan-
do dilatacion. La aortitis sifilitica puede causar estenosis de los ostium de colaterales adrticas, afectando a las carétidas, las
arterias subclavias y las coronarias, pudiendo también comprometer a la vasculatura pulmonar.

Palabras clave: sifilis terciaria, aortitis, pseudoaneurisma

Evaluacion electromiografica de los musculos del tronco durante el ejercicio de Pilates utilizando
diferentes bases de apoyo
Electromyographic evaluation of trunk muscles during Pilates exercise using different supporting bases

Panhan, A.C.; Bérzin, F.

Faculdade de Odontologia de Piracicaba (FOP), Unicamp, Piracicaba, Sao Paulo, Brasil

E-mail de autor: carol_panhan@hotmail.com

Introducao: Os exercicios do método Pilates tem como objetivo melhorar a forca e o controle dindmico dos musculos estabi-
lizadores e mobilizadores da coluna vertebral. Alguns fatores podem influenciar na ativacdo eletromiogréfica da musculatura
do tronco, dentre eles a adicdo de superficies instaveis para a realizagcdo dos exercicios, que podem melhorar os mecanismos
proprioceptivos, sendo assim o objetivo desse estudo foi avaliar a atividade eletromiografica (EMG) do musculo reto do
abdome (RA) e também do musculo obliquo interno (Ol) durante o exercicio double leg stretch (DLS) do método Pilates em
diferentes bases de suporte para o tronco (mat, long box e short box).

Materiais e métodos: Dez mulheres (praticantes de Pilates) participaram do estudo. A avaliacdo eletromiografica dos mus-
culos RA e Ol foi realizada durante o exercicio DLS em trés diferentes bases de suporte para o tronco. Os dados foram nor-
malizados pelo valor RMS obtido a partir do pico de torque da contracao isométrica voluntaria maxima (CIVM). Os testes de
anélise de variancia (ANOVA) e de Bonferroni foram usados para comparar dados referentes as bases de apoio.

Resultados: Houve diferenca estatistica significativa nos valores de % CIVM entre o mat e a short box, para os musculos RA
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(p <0,05) e Ol (p <0,05).

Conclusao: A short box aumentou a atividade dos musculos reto abdominal (RA) e obliquo interno (Ol) durante o exercicio.
Os resultados do presente estudo mostraram que a atividade muscular aumentou a medida que o tamanho da base de su-
porte diminuia. Nossas descobertas podem ajudar os instrutores de Pilates a decidir sobre as bases de suporte para o tronco,
de acordo com os niveis de seus alunos.

Palavras chave: método pilates, emg, core, tronco

Estimacion de la distancia del canal mandibular al reborde alveolar mandibular para obtenciéon de
injertos 6seos en bloque desde la rama de la mandibula

Estimation of the distance from the mandibular canal to the mandibular alveolar ridge to obtain bone block grafts
from the mandibular ramus

Parra, Marcelo; Olate, Sergio; Jara, Jaime; Navarro, Pablo
Facultad de Odontologia, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile
Facultad de Medicina, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile

Introduccién: La reconstruccion ésea, previo o durante la instalaciéon de implantes dentales, es una técnica rutinaria en la
rehabilitaciéon dentoalveolar moderna; clasicamente, la reconstruccién con hueso autdégeno ha sido utilizado con altos por-
centajes de éxito. Esto requiere de un sitio donante para la extraccion del injerto. Dentro de los sitios donantes intraorales,
la rama mandibular ha sido utilizada con bajos indices de alteraciones neurosensoriales; esta zona anatémica generalmente
no presenta consecuencias morfoldgicas importantes y no se asocia con alteraciones dentarias cuando se realiza el retiro de
hueso; las pocas alteraciones neurosensoriales que presenta pueden limitarse conociendo de forma precisa la posicion del
nervio alveolar inferior; las tomografias computarizadas de haz cénico han permitido avances importantes en este analisis, sin
embargo existen limitados estudios en esta area.

Objetivo: Conocer la distancia que existe desde el canal mandibular a la zona lateral y a la zona superior de la rama mandi-
bular a fin de identificar margenes de seguridad que minimicen el riesgo de lesiones nerviosas en el proceso de retiro de un
injerto 6seo en bloque para ser utilizado en reconstrucciones éseas.

Material y método: Se realizé un estudio descriptivo, analizando bilateralmente 20 exdmenes CBCT de pacientes distintos,
realizando mediciones en 4 puntos de la zona central, lateral y medial de la rama mandibular correspondiente, los cuales
fueron ubicados con distancia de 5 mm entre cada linea, hasta completar los 20 mm. Las mediciones fueron realizadas con el
software EZ3D2009 (E-WOO Technology Co, Ltd. Korea) La recoleccion de los datos fue registrada en una planilla Microsoft
Office Excel. Para el analisis de los datos se usé el programa estadistico SPSS Statistics for Windows (version 23.0, IBM) y se
realizd un analisis descriptivo de los datos .

Resultados: Cuarenta hemimandibulas fueron incluidas en esta investigacion, estimando una distancia vertical, para los 4
puntos de analisis, de entre 16y 17 mm, una distancia hacia lateral de 5 mm aproximadamente y hacia medial aproximada-
mente de 3 a 3,9 mm.

Conclusiones: Se estima, que la obtencidon maxima de un bloque 6seo desde la zona posterior al sequndo molar debe ser
con 13 mm de profundidad y 3 mm desde lateral; considerando una extension antero-posterior de 20 mm.

Palabras clave: injerto 6seo, rama de la mandibula, canal mandibular

Lesion traumatica de plexo braquial. Descripcion de un caso clinico y revision bibliografica para
abordaje terapéutico
Traumatic brachial plexus injuries. Case report and literature review for therapeutic approach

Pighin Crespi, Maria Belén; Scarponi, Camila Maria; Migliorini, Ethel; Ferreyra, Lautaro; Delpippo, Camila; Mufez, Kevin

Introduccién: El plexo braquial resulta del entrelazamiento de los ramos anteriores de los Ultimos cuatro nervios cervicales
(C5, C6, C7 y C8) y del primer nervio toracico (T1).A través de sus ramos colaterales y terminales asegura la inervacion del
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miembro superior y la cintura escapular. Su lesién origina pérdida de fuerza, movilidad, sensibilidad y alteraciéon de la funcién
vegetativa del miembro que suele acompafarse de dolor neuropatico intenso.

Se expone un caso clinico y una revisién bibliografica, para un diagnéstico temprano y un abordaje terapéutico adecuado.
Materiales y método: Paciente masculino de 47 afos de edad, consulta al Hospital J. M. Cullen por presentar cervicobra-
quialgia e imposibilidad de movilizar miembro superior izquierdo, posteriores a caida de propia altura con miembro en abduc-
cion. Al examen fisico se constatan pulsos conservados. Se solicita radiografia de térax donde se detecta fractura del tercio
medio de clavicula izquierda. Se realiza una resonancia magnética donde se evidencia avulsién preganglionar de las raices
C7-T1 izquierdas y protrusion discal de C5-C6.

Resultados: A partir de los ramos anteriores de C5-T1 se constituyen los troncos primarios del plexo braquial: superior, medio
e inferior. Estos cruzan por debajo de la clavicula y dan origen a los fasciculos posterior, lateral y medial. Finalmente se dividen
en ramos que originan cinco nervios terminales periféricos: nervio mediano, cubital, musculocuténeo, radial y circunflejo. Su
lesién, por lo tanto, determina una postura con brazo aducido, codo extendido, antebrazo pronado y muneca y dedos flexionados.
Conclusiones: La etiologia mas frecuente es la traumatica, donde la posicion del brazo en el momento del accidente, suele
determinar el nivel involucrado, seguida de otras como organica y tumoral. La avulsién del plexo braquial genera una paralisis
de miembro superior trayendo aparejada una marcada inhabilidad. Por esta causa resulta de suma importancia su diagndéstico
temprano y oportuno.

El paciente recibié tratamiento para la fractura de clavicula, siendo el abordaje de tipo quirdrgico dada la complejidad del caso.

Palabras clave: plexo braquial, lesién, paralisis

Utilidad del modelo animal en glandula parétida: Histologia comparada de tres especies
Utility of animal model in parotid gland: Comparative histology of three species

Roa, I.; Navarrete, J.; del Sol, M.

Facultad de Ciencias de la Salud, Universidad de Talca, Talca, Chile.

Facultad de Medicina, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.

Universidad Auténoma de Chile, Temuco, Chile.

Centro de Excelencia en Ciencias Morfoldgicas y Quirtrgicas (CEMyQ), Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.

E-mail de autor: iroa@utalca.cl

Introduccién: Roedores, conejos y humanos, presentan tres pares de glandulas salivales mayores y numerosas glandulas
menores distribuidas en la cavidad oral. Estas cumplen como principal rol, la produccién y secrecion de saliva; cumpliendo
estas funciones similares tanto en roedores como en humanos, siendo la saliva un componente esencial requerido para el
mantenimiento del equilibrio ecolégico en la cavidad oral. El frecuente uso de modelo animal en investigacion biomédica,
hace que constantemente sean analizados tejidos de dichos animales. Su comparacién con resultados en tejidos humanos es
no muchas veces posible, por lo cual el conocimiento de las estructuras estudiadas, tanto sus semejanzas como diferencias es
realmente importante. Asi, para los investigadores clinicos y basicos, existe la necesidad de un mayor conocimiento sobre las
glandulas salivales de los seres humanos y diversos animales de experimentacion. El presente trabajo compara las glandulas
parétidas humanas con las de tres especies, discutiendo sus similitudes y diferencias.

Material y método: Se utilizaron muestras de glandula parétida de ratas Sprague Dawley, ratones (Mus musculus) cepa
C57BL/6 y conejos (Oryctolagus cuniculus) machos, las cuales fueron tefidas con técnicas de H/E y Tricrémico de Masson.
Resultados: Al igual que las glandulas salivales humanas, el sistema de conductos de roedores asi como de conejo se com-
pone de conductos intercalados (ID), estriado (SD), excretor (ED) y conductos excretores principales. Las glandulas parétidas
humanas, de roedores y conejos estan compuestas de adenémeros serosos puros. Estos se encuentran compuestos de células
secretoras serosas que contienen gran cantidad de granulos secretores situados en el citoplasma supranuclear. Estas células
tienen un buen desarrollo reticulo endoplasmico rugoso en la regién infranuclear y estan rodeados por células mioepiteliales.
La ID y SD son prominentes. La glandula parétida humana esta bien caracterizada por tejido adiposo intralobular, al igual a lo
encontrado en el conejo, mientras que los adipocitos no son prominentes en la glandula parétida en ratas y ratones. El tejido
de la glandula parétida de la rata Sprague Dawley se observaron gran cantidad de acinos serosos que comprenden una gran
area del tejido de la glandula y unos pocos conductos, al igual que el conejo y humano.

Conclusiones: Los tejidos estudiados presentan gran cantidad de semejanzas morfologicas con los humanos que los hacen
candidatos confiables al momento de su eleccion como modelos experimentales del tejido parotideo.
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Disperse Red 1 (colorante textil) induce cambios histopatolégicos en tejido hepatico de raton (Mus
musculus)
Disperse Red 1 (textile dye) induces histopathological changes in mouse hepatic tissue (Mus musculus)

Roa, I.; Ponce, N.; Rojas, M. Fernandesa, F.H.

Facultad de Ciencias de la Salud, Universidad de Talca, Talca, Chile.

Facultad de Medicina, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.

Facultad de Ciencias de la Salud, Universidad de Talca, Talca, Chile.

Facultad de Medicina, ICBM, Universidad de Chile, Chile.

Universidad Estadual Paulista, Instituto de Biociencias, Departamento de Genética, SP, Brasil

E-mail de autor: iroa@utalca.cl

Introduccién: El Disperse Red 1 (DR1), es un colorante azo ampliamente utilizado en la industria textil, que contribuye a la
toxicidad y contaminacion de las aguas residuales. Los estudios sobre el potencial mutagénico y carcinogénico de algunos
tintes han demostrado que estos compuestos pueden inducir mutaciones en Salmonella typhimurium, aberraciones cromo-
sémicas en Alium cepa, ademas de lesiones pre-neoplasicas en el colon de ratas Wistar. El objetivo del presente estudio fue
evaluar los efectos téxicos de DR1 sobre el tejido hepatico desde un punto de vista histopatoldgico.

Materiales y método: 20 ratones machos sexualmente maduros (Mus musculus, cepa CF-1) fueron tratados por via oral
(sonda) con dosis Unicas del compuesto 20, 100 y 500 mg/kg de peso corporal, ademas de un grupo control y mantenidos
a temperatura controlada (22 + 2 °C) y luz (12 h de luz y 12 h de ciclo oscuro) y tuvieron un acceso ad libitum al alimento
comercial y al agua. Protocolo 0647, Facultad de Medicina de la Universidad de Chile. Después de la eutanasia, el higado
se fijo y se cortd en secciones transversales de 5 pm, las cuales fueron teflidas con hematoxilina y eosina y visualizadas en
microscopio éptico.

Resultados: El tejido hepético de los grupos experimentales se vio afectado, mostrando areas de fibrosis y necrosis, perilobu-
lillar, asi como periportal, dependiente de la dosis de DR1.

Conclusiones: Estudios previos indican efectos téxicos del DR1 a nivel testicular causada por el tinte, en el presente estudio
fue observable dafio a nivel hepético, especialmente luego de los tratamientos con 100 y 500 mg/kg. Concordante a los
encontrado por otros autores que indican el efecto de los colorantes azoicos, que son altamente resistentes a la degradacion
natural. Estos compuestos son capaces de inducir varios efectos tdxicos, tales como genotoxicidad, mutagenicidad, citotoxi-
cidad y carcinogenicidad, en diversas estructuras, tales como el tejido hepatico.

Palabras clave: disperse red 1, higado, toxicidad

Hallazgos ultrasonograficos de la articulacion temporomandibular en voluntarios examinados por los
criterios diagndsticos para trastornos temporomandibulares

Ultrasonographic findings of the temporomandibular joint in volunteers examined by diagnostic criteria for
temporomandibular disorders

Romero Diaz, Dora Zulema; Duarte Gavido, Maria Beatriz
Faculdade de Odontologia de Piracicaba, Universidade Estadual de Campinas, SP. Brasil
E-mail de autor: zulema.romero@hotmail.com

El diagnostico de trastornos temporomandibulares comienza con un minucioso examen clinico, por eso fueron desarrollados
los criterios diagndsticos para trastornos temporomandibulares, que permiten medir clinicamente ruidos articulares, movi-
mientos mandibulares y dolor en articulaciones y musculos, con criterios definidos, método simple y de facil puntuacion, com-
plementado con exdmenes de imagen. La ultrasonografia (US) es un examen de imagen alternativo para evaluar en “tiempo
real” el desplazamiento discal durante los movimientos mandibulares, siendo una técnica no invasiva, de poco tiempo y bajo
costo. El objetivo del estudio fue describir las estructuras anatémicas de la articulacién temporomandibular (ATM) por US en
voluntarios examinados por los criterios diagndsticos para trastornos temporomandibulares. Estudio aprobado por el comité
de ética en investigacion de la Facultad de Odontologia de Piracicaba (051/2015). Esta investigacion fue observacional, trans-
versal y comparativo. Participaron 33 voluntarios (18 mujeres y 15 hombres) entre 19 a 39 afos (26.2+4.6 afios), por tanto,
fueron examinadas 64 ATM con US de alta resolucion (transductor linear de 14 MHz) en posicién de reposo mandibular e
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abertura maxima por un examinador entrenado y calibrado (Kappa 0,7). Los Criterios Diagnésticos para Trastornos Temporo-
mandibulares fueron usados en ambos grupos para obtener diagndstico. Las estructuras examinadas en la US fueron céndilo
mandibular, disco articular y capsula articular, también se midi6 el espacio articular. Las mediciones fueron comparadas entre
los sexos, siendo aplicado las pruebas estadisticas t de Student no paramétrico (P=0,05). En la imagen de US, el condilo man-
dibular y la capsula articular se observaron como una imagen hiperecoica, el disco articular se visualiz6 como una imagen
linear hiperecoica central rodeada por un halo hipoecéico. Las medidas del espacio articular del lado derecho en mujeres fue
0,75 mm en posicion de reposo mandibular y 0,66 mm en maxima abertura, en hombres fue 0,65 mm y 0,58 mm respecti-
vamente. Del lado izquierdo fue estadisticamente significativo en mujeres con 0,74 mm en posicién de reposo mandibular y
0,70 mm en maxima abertura, en comparacién con hombres 0,65 mm y 0,58 mm respectivamente. Los Criterios Diagnos-
ticos para Trastornos Temporomandibulares diagnosticaron 13 (72,2%) mujeres con mialgia y artralgia, 8 (53,3%) hombres
con trastornos intra-articulares de desplazamiento discal con reduccién, realizandose resonancia magnética para confirmar
el diagndstico. La US permitio la visualizacién de las estructuras anatdmicas de la ATM. La medida del espacio articular fue
estadisticamente significante en posicién de reposo mandibular en las mujeres, las cuales mostraron mayor frecuencia de
trastornos temporomandibulares.

Palabras claves: ultrasonografia, articulacion temporomandibular, anatomia, trastornos temporomandibulares

Caracteristicas morfocuantitativas de quistes de Echinococcus granulosus en humanos
Morpho-quantitative characteristics of Echinococcus granulosus cysts in humans

Romero, I.; Vasque, B.; Manterola C.
Universidad de la Frontera, Temuco, Chile; Universidad de Tarapac, Arica, Chile

Introduccién: La Hidatidosis, es producida por el cestodo Echinococcus. Basado en su morfologia, especificidad del huésped
y caracteristicas moleculares, se han establecido cuatro especies y diez cepas (G1-G10). En humanos, son escasos los estudios
gue informan detalladamente la morfologia cuantitativa de los quistes y su contenido. El objetivo fue realizar un analisis mor-
focuantitativo del quiste hidatidico y de sus elementos figurados en la hidatidosis humana.

Material y Método: Quistes hidatidicos fueron obtenidos del higado de cuatro pacientes (3 mujeres y un hombre, con
edades de 27 a 31 anos), previo consentimiento informado. Los quistes fueron clasificados en: a) quistes fértiles (con proto-
escolices [PE]); b) infértiles (sin protoescélices); ¢) alterados (membrana germinativa amarilla y liquido hidatidico turbio) y d)
abscedados (cavidad quistica con material purulento caseificado). La fertilidad de los quistes se determiné microscépicamente
buscando PE o yemas generadoras.

La viabilidad de los PE se determiné evaluando su aspecto general (integridad y presencia de corpusculos calcareos) y tinciéon
con azul-Trypan 1,5%. Para la evaluacién morfocuantitativa, muestras de membranas quisticas fueron procesadas y tefidas
con H&E de las que se determinaron las caracteristicas morfométricas de la capa lamelar, germinativa, vesiculas proligeras
(VP) y PE. Los elemnetos figurados se evaluaron en un directo y en un extendido con tincién Papanicolau para recuento por
campo y morfometria de PE y ganchitos.

Resultados: Se observaron quistes de todas la clasificaciones; el quiste infértil mostré una capa lamelar (acelular) de gran
grosor y capa germinativa poco evidente. De los quistes fértiles, dos fueron de tipo abcesados y uno de tipo alterado. Presen-
taron una evidente capa germinativa con presencia de VP y PE libres. La cuantificacién de PE mostré 3 a 5 por campo (40x),
los cuales presentaban membranas bien definidas y bordes regulares, con ganchos de tipo radiados en el centro del mismo.
Todos los quistes fértiles presentaron PE viables. Las VP presentaban forma redondeada y en su interior PE con forma de
campana o pera, de los cuales algunos estaban adheridos por un tallo a la membrana de la VP y otros libres. Cabe destacar
gue el quiste abcesado mostré mayor nimero de VP y PE, tanto en el estudio histolégico del quiste, como citolégico de la
arenilla hidatidica.

Conclusiones: Las caracteristicas morfocuantitativas del quiste y su contenido pueden brindar mayor orientacion respecto al
grado de desarrollo del parasito y su relacién con la patogenicidad del cuadro.

Palabras clave: quiste hidatidico, echinococcus granulosus, morfologia
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Inclusion genuina de TIC's para la formacion en Anatomia
Genuine inclusion of ICTs for training in Anatomy

Rosa, Alejandro Ernesto; Zuiiga, Iris de la Cruz
Catedra de Anatomia. Facultad de Odontologia. Universidad de Buenos Aires (UBA)
E-mail de autor: dentelvis@hotmail.com

Introduccion: Una de las disciplinas esenciales como lo es anatomia en el curriculo de las carreras biomédicas, en nuestro
caso Odontologfa, nos obliga frente al avance de la tecnologia, que ha cambiado de manera irreversible la explicacién de
lo acabado, tema por tema, ya no necesita el marco de la clase ante las nuevas técnicas educativas. El material cadavérico
es la principal herramienta de estudio de la anatomia humana. Debido a lo restrictivo para su obtencién y dificultades de
mantenimiento nos llevé a la busqueda de nuevos enfoques didacticos. Para ello se disefi¢ una actividad innovadora en la
cual los estudiantes construyen sus propios procesos de aprendizaje, dentro de redes sociales (aprendizaje colaborativo) y
de comunicacién en un nuevo contexto de aprendizaje, conocido como mixto (blended learning); en el que se compatibiliza
modalidad virtual y presencial, apoyando la interaccién no presencial entre profesores y alumnos; con distintos recursos edu-
cativos divididos en médulos.

Metodologia: La propuesta virtual se encuentra divida en cuatro médulos a saber:

12: resolver interrogantes de ideas-conceptos que suscitan, promueven la curiosidad en el tema y motivan la busqueda de
informacién en Internet, para generar asociacion y vinculacion de conceptos con imagenes y esquemas anatémicos.

2% actividades interactivas en plataformas virtuales, incorporacion de imagenes tridimensionales y software de diseccién vir-
tual que proporcionan a los estudiantes un recurso con contenido visual.

32 conexién con anatomia proyectiva que refleje le conocer anatémico con otras disciplinas médico clinicas del campo cien-
tifico a través de simulaciones donde se relacionen los contenidos.

42 valoraciéon continta de lo aprendido utilizando, disecciones virtuales, resoluciéon de casos problemas, cuestionarios y au-
toevaluacion, integrado al campus virtual, otorgando la posibilidad de seguimiento y evaluacién personalizada y continua del
alumno.

Conclusiones: El conocimiento es creado, es significativo, genera un intercambio y aprovechamiento compartido del saber
en la ensefianza superior.

Palabras clave: TIC, comunicacion, aprendizaje, anatomia, médulos

Efectos de la administracion oral de B-caroteno sobre los parametros bioquimicos y el analisis
ultraestructural de higado de ratones C57BL/6 expuestos previamente al consumo de etanol

Effects of oral B-carotene supplementation on biochemical parameters and ultrastructural analysis in the liver of
C57BL/6 mice exposed previously to ethanol consumption

Sandoval, C.; Vasquez, B.; Souza-Mello, V.; Vasconcellos, A.; Adeli, K.; Mandarim-de-Lacerda, C.; del Sol, M.
Facultad de Medicina, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.

Facultad de Odontologia, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.

Facultad de Ciencias de La Salud, Universidad de Tarapaca, Arica, Chile.

Universidade do Estado do Rio de Janeiro (UERJ), Rio de Janeiro, Brasil.

Department of Biochemistry and Department of Laboratory Medicine and Pathobiology, University of Toronto, Ontario, Canada

E-mail de autor: cristian.sandoval@ufrontera.cl

Introduccién: Los efectos dafninos del alcohol sobre el higado pueden ser atenuados mediante el uso de antioxidantes natu-
rales. Nuestro objetivo fue evaluar los efectos de la administraciéon oral de B-caroteno sobre la bioquimica sérica y la ultraes-
tructura hepética de ratones C57BL/6 expuestos a la ingesta de alcohol.

Materiales y método: Se utilizaron 48 ratones C57BL/6, machos, los cuales fueron divididos en seis grupos. C: control, AB:
alcohol en dosis baja (3% v/v ad libitum), AM: alcohol en dosis moderada (7% v/v ad libitum), B: K-caroteno, AB+B: alcohol
en dosis baja + B-caroteno, AM+B: alcohol en dosis moderada + B-caroteno. El B-caroteno (0,52 mg/Kg) fue administrado
por via oral y diluido en agua o alcohol, considerando una ingesta de 5 mL/dia. Después de 4 semanas de administracion, se
realizaron determinaciones bioquimicas (EtOH y ALDH) y estudios ultraestructurales de cada higado con microscopia electré-
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nica de trasmision. ANOVA a una via fue utilizado para el analisis estadistico de variables cuantitativas.

Resultados: El grupo AM+B presentd una mayor actividad enzimatica de EtOH (37,620+1,641 nmol/min/mL) y ALDH
(18,964+0,478 pmol/min/mL) respecto del grupo C (19,907+12,830 nmol/min/mL; 15,880+4,680 pmol/min/mL, respectiva-
mente). El grupo C mostrd una ultraestructura de hepatocitos bien conservada con poca esteatosis macrovesicular y numero-
sas mitocondrias, mientras que el grupo AB mostré esteatosis microvesicular generalizada, mitocondrias hinchadas y cisternas
agrandadas del reticulo endoplasmatico; el grupo AM mostrd nlcleos apoptoticos, esteatosis macrovesicular marcada y
mitocondrias, hinchadas. El grupo B mostré citoarquitectura hepatica bien conservada, aungue con esteatosis macrovesicular
notable, crestas mitocondriales visibles y reticulo endoplasmico de aspecto normal. Aun cuando, la suplementacién de K-ca-
roteno disminuye la esteatosis microvesicular en el grupo AB+B, las alteraciones mitocondriales y del reticulo endoplasmico
no fueron mejoradas. La suplementacién oral con B-caroteno parecié mejorar significativamente la ultraestructura de los he-
patocitos del grupo AM+B, que mostré menos esteatosis macrovesicular en comparacion con el grupo AM. La disposiciones
del reticulo mitocondrial y endoplasmico son similares al grupo B.

Conclusiones: Nuestros resultados muestran que el grado de esteatosis y la remodelacién hepatica adversa causada por el
consumo de alcohol pueden ser atenuadas mediante la administracién de suplementos de B-caroteno. Sin embargo, la dosis
de alcohol, el tiempo de exposicion y la tensién hepatica de oxigeno influyen en los resultados y deberian tenerse en consi-
deracion.

Palabras clave: higado, etanol, B-caroteno, bioquimica, microscopia electrénica de transmision

Incidencia y tipos de lesiones seguin la region anatémica en relacién a la practica del CrossFit
Incidence and types of injuries according to the anatomical region in relation to the practice of CrossFit

Scalona, G.; Bredeston, L.; Calcagno, C.; Niccia, E.
Catedra de Anatomia, Instituto Universitario Italiano de Rosario (UNIR)

Introduccién: El CrossFit es un método de entrenamiento funcional de alta intensidad que combina ejercicios dentro de dis-
tintos circuitos realizados consecutivamente. Actualmente la practica de este deporte se ha popularizado y con ello el nimero
de lesionados, ya que muchas personas que lo realizan no poseen un adecuado grado de preparacion muscular o no son
instruidas apropiadamente para efectuar la técnica correcta.

Materiales y métodos: Se realizé un estudio descriptivo observacional, con una poblacién de 262 personas que practican o
practicaron CrossFit mayores de 18 afios.

Se realizé una encuesta con preguntas de opcion multiple para evaluar la incidencia de lesiones segun la regién anatémica,
la cantidad de horas semanales que practican el deporte, la participacion en competencias, el sexo y la edad.

Se preguntd acerca de la informacion que manejaban los deportistas antes de comenzar con el entrenamiento.

La encuesta se baso en las variables de interés mencionadas en los objetivos del proyecto. Se realizaron encuestas “online”
a 262 individuos a través del formato que ofrece Google. La encuesta fue difundida en la red social Facebook. En la misma,
previo al desarrollo de las preguntas, se explico el fin académico garantizando el anonimato de los participantes y sus respec-
tivos resultados.

Resultados: Del total de la muestra, el 25,19% sufri¢ algun tipo de lesion; coincidiendo con nuestra hipétesis, los tipos de
lesiones segun la region anatémica que fueron de mayor a menor nimero en el siguiente orden: columna, hombro, rodilla y
mufeca. Las lesiones no se diferenciaron entre ambos sexos, siendo la relacion de estas variables insignificante.

El grupo etario donde mas lesiones se observaron fue el de 24 a 32 afos, siendo también los que tienden a participar en
competencias. En cuanto a la participacion en competencias (79) y las lesiones, se concluyé que hay més probabilidad de
lesion en un 7,47% en los que participan en competencia sobre los que practican CrossFit de manera recreativa, ya sea por
levantamiento de mayor peso, la exigencia o el aumento en el nimero de repeticiones.

Conclusiones: Se concluy6 que si bien la cantidad de lesionados en CrossFit es menos de la mitad del total que lo practican
(25%), el lugar anatémico mayormente afectado es la columna vertebral. Le siguen en frecuencia el hombro, la rodilla y por
ultimo, la mufeca.

Palabras clave: CrossFit, lesiones, entrenamiento funcional, competencia, habilidades
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Trampas extracelulares de monocitos afectan la morfologia y movilidad de espermatozoides humanos
in vitro
Monocyte-derived extracellular traps affect morphology and motility of human spermatozoa in vitro

Schulz, M.; Hermosilla, C.; Taubert, A.; Wagenlehne, F.; Schuppe, H.C.; Zambrano, F.; Sanchez, R.

Centro de Excelencia en Medicina Traslacional (CEMT), Facultad de Medicina, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.

Departamento de Ciencias Preclinicas, Facultad de Medicina, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.

Doctorado en Ciencias Morfoldgicas, Facultad de Medicina, Universidad de La Frontera, Temuco, Chile.

Institute of Parasitology, Justus Liebig University Giessen, Giessen, Germany.

Department of Urology, Pediatric Urology and Andrology, Justus Liebig University Giessen, Giessen, Germany.

E-mail de autor: mabel.schulz@ufronterac|

Introduccién: Las trampas extracelulares (ETs) de leucocitos son estructuras formadas por cromatina, histonas, péptidos
antimicrobianos y proteasas, conformando una red adherente que atrapa agentes patégenos, y son parte de la respuesta
inmune innata. Recientemente se ha reportado que neutréfilos producen ETs en contacto con espermatozoides humanos,
produciendo disminucion de la movilidad. El objetivo de este trabajo fue determinar si el contacto de monocitos de sangre
periférica con diferentes concentraciones de espermatozoides humanos inducian formacién de ETs.

Material y métodos: Se utilizaron espermatozoides (donantes normozozoepérmicos) seleccionados por swim up, en tres
concentraciones (0,25; 0,75y 1,5 x 106). Los monocitos se aislaron de sangre venosa periférica mediante separacién en gra-
dientes de histopaque (1.119y 1.077 g/mL) y utilizados a una concentracién final de 0,25 x 106. Espermatozoides y mono-
citos se incubaron a 37 °C por 120 minutos. Se evalué movilidad progresiva al tiempo 0, a los 10, 30, 60 y 120 min a través
del sistema CASA (Computer Aided Sperm Analysis). La identificacion de ADN de ETs se realizd con tincién Sytox Orange y
determinacion de histonas (global y citrulinada 3) por inmunofluorescencia indirecta. También se utilizd Microscopia Electro-
nica de Barrrido (MEB) para visualizacion de ETs derivada de monocitos.

Resultados: La movilidad de la mayor concentracion espermatica utilizada, al tiempo 0 fue de 91,2 + 2,6%, la cual disminuy6
a 65,3 + 3,5% luego de 10 min de coincubacién con monocitos. Ademas, se observaron agregados de monocitos y esperma-
tozoides, los cuales presentaron movimiento in situ. A los 120 min no se observé movilidad (movilidad control sin monocitos
86,7 + 4,8%). El ADN de las ETs marcado con Sytox Orange, se observé compuesto por histona global y citrulinada. Mediante
MEB, se observé que las Ets producidas por monocitos atraparon espermatozoides principalmente a través de la pieza media
y flagelo, el cual ademaés presento alteracién de su morfologia. La mayoria de las ETs presentaron morfologia difusa.
Conclusiones: Monocitos en contacto con espermatozoides normales, liberan ETs, las cuales producen una rapida disminu-
cion de la movilidad progresiva principalmente por el atrapamiento de los espermatozoides. La relevancia de estos hallazgos
radica en que la formacién de ETs, puede disminuir la funcion espermatica en varones con infeccién o inflamacién seminal
silente, disminuyendo su potencial de fertilidad.

Palabras clave: monocitos, trampas extracelulares, espermatozoides, movilidad

Conservacion de piezas anatomicas en diferentes especies animales
Conservation of anatomical parts in different animal species

Sellarés, M.E.; Resoagli, J.M.; Fernandez, J.A.; Delgado, G.; Mazur, Y.E.; Gareca, M.

Catedra de Anatomia I. Facultad de Ciencias Veterinarias. Universidad Nacional del Nordeste (UNNE) Corrientes. Argentina

E-mail de autor: anatol @vet.unne.edu.ar

Introduccién: En la actualidad, para el estudio de las estructuras que conforman un animal, es necesario recurrir a diferentes
técnicas de conservacion, a fin de que los procesos naturales de putrefaccién no deterioren las piezas obtenidas. Esto permite
que la calidad de los procesos de ensefanza- aprendizaje adquiera mayor relevancia al permitir al estudiante aproximarse a
la realidad mediante la observacién y manipulacién de las estructuras anatémicas con caracteristicas similares a las del orga-
nismo vivo. El objetivo de este trabajo fue obtener piezas anatdmicas de diferentes especies de interés veterinario, mediante
la aplicaciéon de técnicas anatomicas, permitiendo el estudio y comprension de las estructuras que componen el esqueleto.
Materiales y método: Se utilizaron, mono (carayd), lagarto overo, oso melero, falsa nutria, comadrejas y un gato, que fueron
donados por la Direccion de Recursos Naturales de Corrientes. Se practicé la osteotécnia, retirando piel, musculos y érganos
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contenidos en cavidades; luego el blanqueado en solucién de hipoclorito de sodio al 10%, con posterior armado del esquele-
to del oso melero y falsa nutria. En comadrejas, se practicé la técnica de diafanizacion, con deshidratacion en concentraciones
crecientes de alcoholes (70%, 80%, 96%, 100%), durante 8 dias. Luego se sumergioé la muestra en hidréxido de potasio al
1% para transparentar los tejidos durante 20 dias. La tincién se realizé con solucion de alizarina al 1% durante 4 dfas. Con la-
vados sucesivos en agua e hidréxido de potasio para eliminar el excedente de colorante. La conservacion se realizd en solucion
de glicerinay alcohol al 40%. En mono caraya y lagarto overo, se identificd cada musculo de las diferentes regiones mediante
técnicas de diseccién anatomicas, se fijo con formol al 10%. Posteriormente se realizé el secado y barnizado de las muestras.
Resultados: La osteotécnia permitié una vision mas detallada de los huesos que componen los esqueletos. La localizacion de
los centros de osificacién, mediante la transparencia del espécimen fue visible gracias a la técnica de diafanizacion, y median-
te fijacion en formol, se produjo la conservaciéon de las estructuras musculares del mono caraya y lagarto overo.
Conclusiones: Se concluyé que con las técnicas practicadas se obtienen piezas anatémicas de facil manipulacion, en las que
se observan claramente sus caracteristicas morfolégicas, aportando datos que contribuyan al mejor conocimiento de la ana-
tomia y a la interpretaciéon de las distintas partes que lo conforman.

Palabras clave: conservacion, diafanizacion, fijacion, osteotécnia

Descripcion morfométrica de los osiculos del oido medio
Morphometric description of the ossicles of the middle ear

Silva, M.; Fernandez, N.J.A.; Martinez, A.P.; Barello, M.R.
Taller de Diseccién, Catedra de Anatomia Normal, Facultad de Ciencias de la Salud, Universidad Catdlica de Cdrdoba, Cérdoba, Argentina

Introduccién: El oido medio es una cavidad llena de aire que contiene una cadena de huesecillos articulados entre si y que
pueden ponerse en movimiento mediante un aparato muscular especial. Estos son el martillo, el yunque y el estribo. Conocer
su morfometria y morfologia tiene propdsitos variados que incluyen fines quirdrgicos, estudios poblacionales y estrategias de
diseno de transductores electromagnéticos implicados en los implantes de oido medio.

Materiales y método: Se efectud la diseccion del hueso temporal obtenido de un espécimen cadavérico adulto procedente
de la morgue de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Catoélica de Cérdoba. Se realizé un abordaje superior a
través de la fosa craneal media. El receso epitimpanico fue removido utilizando una herramienta multipropésito marca Dre-
mel® 3000 y al exponer la cavidad ética media, se luxd el martillo y el yunque en la articulacion incudomaleolar. Los osiculos
se limpiaron con peréxido de hidrogeno 10% durante 30 minutos. La toma de medidas de las muestras de los osiculos las
realizd un solo operador de manera directa con el software IC Measure.

Resultados: En relacion a las mediciones del martillo, la longitud desde el extremo inferior hasta el cuello fue de 46 mm, la
longitud desde el extremo de la cabeza hasta la base de la ap&fisis lateral fue de 51 mm y el &ngulo entre ambos ejes fue de
135,68°. Respecto a las medidas del yunque, la longitud desde la rama larga hasta la porcién superior de la superficie articular
fue de 64 mm, la longitud desde la rama corta hasta la porcién inferior de la superficie articular fue de 53 mm y el angulo
entre ambos ejes fue de 89,72°. En cuanto a las medidas del estribo, la longitud desde la base hasta la cabeza fue de 23 mm
y el ancho de la base fue de 18 mm.

Conclusiones: El interés por el estudio de los osiculos tanto en su estructura como morfometria en distintos periodos del
desarrollo y comparada con modelos animales, han contribuido notablemente en la mejora del abordaje quirurgico y en el
disefo de implantes cocleares.

El registro de las medidas 6seas pretendié aportar datos a los ya encontrados en otras investigaciones. Junto con lo anterior, se
buscod dar pie para el inicio de estudios en un mayor nimero de individuos ya que no hay trabajos similares en la poblacion argentina.

Palabras clave: oido medio, martillo, yunque, estribo, morfometria

Rendimiento académico de los estudiantes de medicina segiin sean o no Adscriptos a la Catedra de Anatomia
Academic performance of medical students according to whether or not they are ascribed to the Chair of Anatomy

Tabares, Alvaro; Andrenacci, Facundo; Dogliani, Felipe Ciro; Medina, Juan Augusto
Instituto Universitario Italiano de Rosario
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Introduccién: Se conocen bien los numerosos beneficios que trae consigo la practica de Adscripciéon a una céatedra univer-
sitaria, entre ellos: mejora de la oratoria, la sumatoria como antecedente al curriculum, el reforzar conocimientos, establecer
vinculos con profesionales, etc; no obstante se pueden mencionar ciertas desventajas: pérdida de tiempo, descuido de las
materias actuales, interposicion de actividades, el riesgo de asumir mayores compromisos, entre otras.

No existe mucha informacion con respecto a la relacion entre el hecho de ser Adscripto a una catedra y el rendimiento acadé-
mico de los estudiantes y, aunque se conocen los numerosos beneficios de esta actividad, aun asi continta habiendo muchos
estudiantes universitarios que no se ofrecen a desarrollar esta practica. Es preciso recabar informacién cuantitativa respecto
a la relaciéon entre la adscripcion a una catedra y el rendimiento académico, con el objetivo de determinar si hay diferencia
entre los que realizan o no dicha actividad y de esta manera poder evaluar si la adscripciéon a una catedra tiene algun tipo de
influencia en el rendimiento académico.

Materiales y método: La muestra del estudio fue de 388 ex-alumnos egresados de la Escuela de Medicina del Instituto Uni-
versitario Italiano de Rosario, a quienes se los dividié en dos grande grupos, por un lado los que fueron Adscriptos a la Catedra
de Anatomia y por el otro los que no. Se procedié a comparar los rendimientos académicos de ambos grupos, tomando los
promedios histéricos con aplazos inclusive. Se analizaron los datos mediante la prueba T-student, empleando el programa
SPSS; las diferencias se consideraron significativas si p < 0,05.

Resultados: Los resultados indican que el promedio de los rendimientos académicos fue de 8,76 para el grupo que fueron
adscriptos a la Catedra de Anatomia y de 8,27 para el segundo grupo. La diferencia entre ambos grupos fue estadisticamente
significativa (p=0.000). Los resultados obtenidos en este estudio preliminar muestran que el rendimiento académico de los
estudiantes que fueron adscriptos a la Catedra de Anatomia es superior al de quienes no lo fueron.

Conclusiones: Hay diferencia entre el rendimiento académico de los estudiantes que fueron adscriptos a la Catedra de Ana-
tomia de los que no, siendo ésta a favor de los primeros. De esta manera podemos asumir que la adscripcion a la Catedra
de Anatomia favorece el rendimiento académico en estudiantes de medicina del Instituto Universitario Italiano de Rosario.

Palabras clave: rendimiento académico, adscripcion a una catedra, estudiantes de medicina

Posicionamiento e impresion de los estudiantes en relacion a la procuracion cadavérica y diseccion
anatéomica
Positioning and impression of students in relation to cadaveric procuration and anatomical dissection

Tamayo, Sergio Ricardo.
Catedra de Anatomia Normal. Facultad de Medicina UNT. Sede Salta

Introduccién: Aunque sujeta a debate; mayoritariamente los profesores de Anatomia acordaran en la trascendencia educa-
tiva de la diseccion en la formacién médica. Pero ;qué opinan y que significa para los estudiantes, la practica con elementos
de diseccion?, ¢cudl es su vision de la procuracion cadavérica y uso con fines didacticos?

La experiencia de afios de docencia nos demostré una mejor motivacion del estudiante para estudiar - trabajar., utilizando
este recurso.

Objetivos: Revisar la importancia otorgada por estudiantes a la diseccion en la ensefianza anatémica; Identificar elementos
relevantes sefialados en el aprendizaje con el cadaver; Determinar el posicionamiento respecto: donacién del cadaver para
fines cientificos y recomendaciones hacia terceros; Evaluar propuestas usuales destinadas a fomentar: procuracién - donacion
para el proceso educativo.

Material y métodos: Se encuestaron a fines de 2017, 65 alumnos de primer afo de nuestra catedra quienes individual y
voluntariamente respondieron un cuestionario con preguntas cerradas y abiertas. Analisis estadistico: Programa SPSS version
19.0 (célculo de porcentajes y correlacion de variables) Prueba de Chi Cuadrado: (IC 95%, p<0,05) relacion: sexo - decision
de donar.

Resultados: La diseccion deberia ser obligatoria en el cursado para 62% (40 estudiantes); 53 manifestaron inclinaciéon do-
cente anatémica a fin de acceder a esta practica. El 55% admite que la diseccion permite acercarlos al cuerpo humano real,
28 estudiantes a reconocer su topografia organica y el porcentaje restante, aplicarla a la clinica.

Interrogados sobre la donacion del propio cuerpo para la ensefianza de la materia; 34 estudiantes (57%) no lo haria, justifi-
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candolo en: pudor de exponer el cuerpo desnudo o respeto a la familia.

El 62% (42), no recomendaria a terceros la donacion del cadaver para la ensefianza, dado que: “se trata de una decisiéon
personal”, etc. Obtuvimos una p =0,75 (>0,05) en la relacion sexo - decision de donar, aceptandose la hipdtesis nula y re-
chazando la alternativa. Para fomentar la procuraciéon - donacion de cadaveres para la ensefianza anatémica: 48 estudiantes
(74%) proponen concientizar a la poblacion.

Conclusiones: La diseccion sigue siendo una experiencia de aprendizaje reconocida - apreciada por los alumnos; El apren-
dizaje y diseccion enfrenta a los estudiantes a retos cognitivos donde deben reconocer, relacionar elementos anatémicos en
espacios tridimensionales; Resistencia importante a donar el cuerpo para la ensefianza anatémica conociendo los beneficios
aportados, aungue no encontrandose relacion entre el sexo y decision de donar; La mayoria de los alumnos propone concien-
tizar a la comunidad (charlas, difusion por redes)

Palabras clave: diseccion, procuracion cadavérica, ensefianza anatémica

Modelo de enseino de la anatomia radiolégica para alumnos del ciclo basico de la graduaciéon de medicina.
Radiological anatomy model teaching for the students of the basic

Uzquiano Carvalho, Alan German; Britto Rodrigues, Giulianno; Meireles Cost, André; Pontes de Sa Barreto, Bruna; Souza, Amorim de Luana

Introduccién: La comprension y el aprendizaje de la radiologia es extremamente importante en la graduacion médica. Al
respecto, el abordaje transversal de la ensefianza de la radiologia durante el ciclo basico de graduacién de medicina es una
forma de disminuir la inseguridad y la discapacidad para la interpretaciéon radioldgica. Por lo cual, este trabajo tiene como
objetivo relatar el modelo de insercion de la anatomia radiolégica en el ciclo basico de la carrera de medicina en una institu-
cion de ensefianza superior.

Materiales y método: La ensefanza de la radiologia en el curso de medicina de nuestra universidad se inicia en los primeros
dos semestres del curso, a través de conferencias de radiologia, impartido por la instructora responsable, abordando prin-
cipios biofisicos basicos de los exdmenes de imagen y sus indicaciones. En el tercer semestre, la materia de anatomia topo-
gréfica e anatomia radioldgica se imparten paralelamente y semanalmente, siendo que en cada clase se trata de una misma
region topografica, ocurriendo en un mismo turno. De ahi, los académicos son divididos en dos grupos que se alternan para
aprender las dos disciplinas. Los que asisten a las clases de anatomia radiolégica son aun divididos en otros dos grupos: uno
se dirige a la clase tedrica-practica con la profesora y el otro grupo es dividida en tres subgrupos para pasar por las clases con
el equipo de ayudantes de materia. Ese equipo esta compuesto ocho alumnos, divididos en dos grupos: tres destinados a las
clases practicas y el Ultimo coordinando el tiempo y dinamica. Cada ayudante es responsable por presentar un tipo de examen
de imagen de la regién estudiada en la semana, en cuyo contenido incluye: ventajas y desventajas del examen, técnicas de
realizacion/avaluacion, asi como su interpretacion y comparacion con la anatomia.

Resultados: Al asistir a las clases con los ayudantes y el docente, los académicos se tornan empoderados para conseguir iden-
tificar las estructuras anatémicas en las imagenes radiolégicas. Asimismo, son incitados a reflexionar acerca de la necesidad
del uso de examenes de imagen en las situaciones expuestas.

Conclusion: La radiologfa asociada a la anatomia en el ciclo basico, asi como la dindmica con ayudantes y profesor, se
muestra como una buena alternativa y herramienta para que los estudiantes se familiaricen con los métodos de imagen,
permitiendo la reflexion critica del académico sobre la utilizacién de los recursos radiolégicos e facilitando la interpretacién
en momentos subsecuentes.

Palabras clave: ensefio, anatomia, radiologia

Anatomia como enlace de integracion del ciclo basico con el ciclo profesional en el curso de medicina
- un modelo de ensefanza

Anatomy as the link of integration of the basic cycle with the professional cycle in the medicine course - a model
of teaching

Uzquiano Carvalho, Alan German; Britto Rodrigues, Giulianno; Meireles Cost, André; Pontes de Sa Barreto, Bruna; Souza, Amorim de Luana
Escola Bahiana de Medicina e Satde Publica
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Introduccién: La materia de Anatomia comprende un denso y complexo contenido, que estd fundamentado en diversas
literaturas, mostrandose extremamente relevante un estudio sistematizado, sea por regiones del cuerpo o por sistemas. Este
relato de experiencia tiene como objetivo describir la metodologia del ensefio de la anatomia por docentes y grupo de ayu-
dantes de materia, en la carrera de medicina de una institucion de ensefio superior.

Materiales y método: El abordaje del contenido de Anatomia es dividida en cuatro bloques - cardiorrespiratorio, osteo-
muscular/linfoide, digestivo/genitourinario e neuro. De esa manera, los académicos del primer y segundo semestre, después
de la discusiéon de un caso clinico por metodologia activa de Problem Based Learning, participan de exposiciones dialogadas
semanalmente, siendo dividas en tres momentos: (1) explanacién de conceptos tedricos, (2) practicas en laboratorios con
estaciones, (3) explanacion de aplicabilidad clinica. La explanacion de fundamentos teéricos consiste en la discusion de prin-
cipios conceptuales con el docente responsable asociado a la demostracion de procedimientos por el equipo de ayudantes
acerca del contenido de la semana, como por ejemplo la endoscopia digestiva alta en la semana de cavidad oral, eséfago y
estomago en el bloque de digestivo. En la practica de laboratorio, los académicos son distribuidos en tres estaciones, donde
se hacen exposiciones sistematizadas con preparados cadavéricos por los ayudantes, permitiendo una inmersion en el detalle
anatémico con guion de estudio y la exploracion de las mas diversas relevancias anatomicas, ademas de sanar posibles dudas
del contenido. Por fin, en las explanaciones de aplicabilidad clinica, el docente medico asocia todo el contenido abordado a
la practica clinica diaria, destacando la relevancia de su estudio durante la formacion del curso médico.

Resultados: La sistematizacién del componente curricular de la anatomia permite una mejor eficiencia en el abordaje del
contenido en el entendimiento por parte de los académicos. La integracién de la anatomia con procedimientos médicos e
relevancias clinicas induce, también, la asociacién del contenido abordado con la practica médica, despertando un interés
para el aprendizaje con mayor valorizacién del Ciclo Basico en el curso de medicina.

Conclusiéon: El modelo de sistematizacién de la anatomia en la institucion, realizado por docentes y equipo de ayudantes de
asignatura, permite el abordaje de forma eficiente del contenido, no apenas facilitando el estudio, sino también direccionan-
do para la importancia clinica y quirurgica, segun el feedback de los académicos participantes.

Palabras clave: ensefio, anatomia, ayudantes de asignatura
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