UN CASO DE RUPTURA PARCIAL DE TRAQUEA CERVICAL DE PRESENTACION NO HABITUAL EN UN FELINO. EL
APORTE DE LA RADIOLOGIA.
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Introduccién

La seccidn traqueal es la falta de continuidad o desgarro de su pared. Ha sido documentada primariamente en perros
pequefios y gatos en forma esporadica sin predileccion etaria o sexual. El sitio mas comun de presentacion es entre la
carina y la entrada del térax. Se puede deber a la hiperextension violenta de cabeza y cuello, lesidn traqueal directa por
trauma romo o penetrante en area cervical y/o toracica y en felinos sometidos a anestesia general por hiperinflacién del
manguito del tubo endotraqueal,

El hallazgo radiolégico mas frecuente es la presencia de gas peritraqueal, enfisema superficial y profundo,
neumomediastino y de forma infrecuente neumotdrax.

El objetivo del presente trabajo fue presentar un caso de ruptura parcial de traquea cervical y el aporte de la radiologia
(RX) como herramienta de diagndstico y seguimiento.

Presentacion del caso

Se presentd al Hospital Escuela de la Facultad de Ciencias Veterinarias de la Universidad Nacional de La Plata, un felino
mestizo, macho castrado de 2 afios de edad por dificultad respiratoria y una herida en cuello.

El examen fisico reveld marcada disnea mixta con presencia de sibilancias espiratorias. Lesion punzante en region
cervical izquierda, Dolor a la palpacién en el hombro izquierdo e inflamacién de los musculos de la regién de la espalda.
Se indicaron radiografias de térax, cuello y miembro toracico izquierdo.

Los estudios se realizaron utilizando un equipo de RX marca GBA rodante de 125 kV y 200 mA. Se utilizé un sistema de
visualizacidn digital computarizada, marca Fuji Film FCR Prima.

Resultados

Las radiografias de tdrax no evidenciaron signos de alteraciones a nivel de los campos pulmonares. Se observo
presencia de cuerpo extrafio de densidad metalica (proyectil) localizado en los tejidos blandos de la parrilla costal
izquierda aproximadamente entre el 42 y 52 espacios intercostales.

La radiografia de cuello mostrd una pérdida de continuidad de la pared dorsal de la trdquea cervical a la altura de la 3-
249 vértebra cervical y una radiodensidad de tejidos blandos de forma triangular proyectandose hacia la luz
interrumpiendo la columna aérea. En dorsal de la misma se observd un pequeiio cuerpo extrafio de densidad metalica
sugerente de un fragmento del proyectil.

La radiografia del miembro toracico izquierdo no evidencié alteraciones osteoarticulares.

Ante estos hallazgos se indicé una traqueobroncoscopia observandose disminucion de la luz traqueal con presencia de
tejido fibroso a 15 cm de la arcada dentaria superior, sugerente de ruptura de traquea.

Discusién y Conclusiones

Generalmente la radiologia cervical y/o tordcica muestran acumulacion de aire peritraqueal, enfisema subcutaneo y
neumomediastino. En este caso particular los hallazgos radiolégicos presentes sugirieron la posibilidad de ruptura
traqueal cervical, a pesar de la ausencia de los mencionados signos radiolégicos asociados esperables. Si bien el
diagndstico final se confirmd mediante traqueobroncoscopia, los datos aportados por la radiologia fueron de
importancia en la consideracién de posible ruptura traqueal.

Se concluye que si bien los casos de ruptura traqueal se confirman mediante traqueobroncoscopia, la falta de
disponibilidad de este método en muchas situaciones hace de la radiologia un método de alto valor predictivo
principalmente en casos de ruptura traqueal de presentacién no habitual.
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