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BURSITIS SUPERFICIALESBURSITIS SUPERFICIALES
Las bursitis superficiales del equino son Las bursitis superficiales del equino son 
adquiridas por origen traumadquiridas por origen traumáático tico 

Garcia Garcia LiLiññeiroeiro, Jose Alberto   MV. DA. ESP., Jose Alberto   MV. DA. ESP.



BURSITIS SUPERFICIALESBURSITIS SUPERFICIALES
se produce un acumulo de trasudado en una se produce un acumulo de trasudado en una 

cavidad cavidad neoformadaneoformada,,

Se  establece a continuaciSe  establece a continuacióón una metaplasia en n una metaplasia en 
las clas céélulas de las paredes internas de la misma, lulas de las paredes internas de la misma, 
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BURSITIS SUPERFICIALESBURSITIS SUPERFICIALES
Se convierten  en un epitelio secretor de Se convierten  en un epitelio secretor de 
caractercaracteríísticas sinoviales que auto perpetsticas sinoviales que auto perpetúúa el a el 
proceso.proceso.
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Hasta el momento se han descripto tratamientos mHasta el momento se han descripto tratamientos méédicos como dicos como 
antiinflamatorios locales y sistantiinflamatorios locales y sistéémicos, fisioterapia como frmicos, fisioterapia como fríío  o  

ultrasonido, o eventualmente drenajes quirultrasonido, o eventualmente drenajes quirúúrgicos entre otros, rgicos entre otros, 
pero hay escasas referencias pero hay escasas referencias 

sobre el uso de la  sobre el uso de la  CRIOELECTROFORESIS.CRIOELECTROFORESIS.
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CrioelectroforesisCrioelectroforesis

Técnica fisioterápica no invasiva e 
indolora, para la introducción 

local y en profundidad de drogas 
ionizables, que combina los 
estímulos térmicos (frio) y 

eléctricos corriente galvánica



EFECTOS BIOFISICOSEFECTOS BIOFISICOS

Se basa en 4 Se basa en 4 
fenfenóómenos fmenos fíísico sico ––
ququíímico: mico: 

•• DifusiDifusióónn
•• ElectroforesisElectroforesis
•• ElectroElectro--óósmosissmosis
•• FrioFrio -- crioterapiacrioterapia



MECANISMOS DE 
ACCION

ENFRIAMIENTO DE LA PIEL Y ENFRIAMIENTO DE LA PIEL Y 
SUBCUTANEOSUBCUTANEO

++
ESTIMULO  ELECTRICOESTIMULO  ELECTRICO

++
EFECTO PROPIO DE LA DROGAEFECTO PROPIO DE LA DROGA



A-ENFRIAMIENTO DE LA PIEL
evita quemaduras en el sitio de 

aplicación, 
efecto vasoconstrictor 
evita la migración prematura del 

fármaco, y permite que la droga 
penetre mas profundo

esto reduce la difusión sistémica de 
la misma

AA--ENFRIAMIENTO DE LA PIELENFRIAMIENTO DE LA PIEL
evita quemaduras en el sitio de evita quemaduras en el sitio de 

aplicaciaplicacióón, n, 
efecto vasoconstrictor efecto vasoconstrictor 
evita la migracievita la migracióón prematura del n prematura del 

ffáármaco, y permite que la droga rmaco, y permite que la droga 
penetre mas profundopenetre mas profundo

esto reduce la difusiesto reduce la difusióón sistn sistéémica de mica de 
la mismala misma



El estímulo eléctrico
sobre la piel provoca
El El estestíímulo elmulo elééctricoctrico
sobre la piel provocasobre la piel provoca

Efecto de Efecto de microporacimicroporacióónn en la epidermisen la epidermis

Promueve la movilidad de la membrana celularPromueve la movilidad de la membrana celular

aumentando 
así

la permeabilidad



El estímulo eléctrico
sobre la droga

El El estestíímulo elmulo elééctricoctrico
sobre la drogasobre la droga

Provoca IONIZACION DE LA MISMAProvoca IONIZACION DE LA MISMA

Permitiendo asPermitiendo asíí
la penetracila penetracióón n 



-El empleo de la solucion de la droga  
congelada en contacto directo con la piel, 

--El empleo de la El empleo de la solucionsolucion de la droga  de la droga  
congelada en contacto directo con la piel, congelada en contacto directo con la piel, 

mas la corriente mas la corriente galvanicagalvanica que que 
produce su ionizaciproduce su ionizacióón, n, 

mas el aumento de permeabilidad  producido mas el aumento de permeabilidad  producido 
por la corriente por la corriente electricaelectrica

SERAN LOS RESPONSABLES SERAN LOS RESPONSABLES 
DEL EFECTODEL EFECTO

TERAPEUTICOTERAPEUTICO
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El organismo estará expuesto 
simultáneamente a tres factores 

terapéuticos:
frío + corriente eléctrica + droga ionizada

El organismo estará expuesto 
simultáneamente a tres factores 

terapéuticos:
frío + corriente eléctrica + droga ionizada

Los componentes individuales no sólo 
se potencian mutuamente,

sino que sus efectos colaterales 
son neutralizados entre sí
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MATERIALES Y MMATERIALES Y MÉÉTODOSTODOS

DESCRIPCION DE LA  POBLACION EN DESCRIPCION DE LA  POBLACION EN 
ESTUDIO.ESTUDIO.

PREPARACION DE LOS ELECTRODOS. PREPARACION DE LOS ELECTRODOS. 

TTÉÉCNICA DE APLICACICNICA DE APLICACIÓÓN DE LA N DE LA 
CRIOELECTROFORESIS CRIOELECTROFORESIS 



MATERIALES Y MMATERIALES Y MÉÉTODOSTODOS
DESCRIPCION DE LA  POBLACION EN ESTUDIO.DESCRIPCION DE LA  POBLACION EN ESTUDIO.

12 equinos de salto en actividad deportiva que sufrieron 12 equinos de salto en actividad deportiva que sufrieron 
contusiones que condujeron a bursitis contusiones que condujeron a bursitis precprecáárpicasrpicas de de 
curso 5 curso 5 diasdias en promedio.en promedio.

La edad promedio de la poblaciLa edad promedio de la poblacióón en estudio fue de 9 n en estudio fue de 9 
aañños con un DS de 2 aos con un DS de 2 añños, siendo el 75%, machos os, siendo el 75%, machos 
castrados (8 equinos) y el 25%, hembras (4 equinos). castrados (8 equinos) y el 25%, hembras (4 equinos). 

El estado clEl estado clíínico de los caballos era muy bueno y el nico de los caballos era muy bueno y el 
estado de entrenamiento bueno.estado de entrenamiento bueno.

El promedio de vida deportiva hasta el momento de la El promedio de vida deportiva hasta el momento de la 
experiencia fue de 6 aexperiencia fue de 6 añños, desarrollando la misma en os, desarrollando la misma en 
salto de mediana performance. salto de mediana performance. 



ImagenologiaImagenologia inicialinicial
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MATERIALES Y MMATERIALES Y MÉÉTODOSTODOS
DESCRIPCION DE LA  POBLACION EN ESTUDIO.DESCRIPCION DE LA  POBLACION EN ESTUDIO.

El  miembro sano fue medido con un cinta mEl  miembro sano fue medido con un cinta méétrica a la trica a la 
mitad del carpo  tomando su circunferencia como valor mitad del carpo  tomando su circunferencia como valor 
de referencia normal.de referencia normal.

Se  midiSe  midióó el carpo afectado por bursitis calculando en el carpo afectado por bursitis calculando en 
porcentaje el incremento de la circunferencia respecto al porcentaje el incremento de la circunferencia respecto al 
miembro sano.miembro sano.

Se realizaron las mismas mediciones finalizando el Se realizaron las mismas mediciones finalizando el 
tratamiento obtenitratamiento obteniééndose datos que fueron procesados ndose datos que fueron procesados 
estadestadíísticamentesticamente



normalnormal

bursitisbursitis



MATERIALES Y MMATERIALES Y MÉÉTODOSTODOS

PREPARACION  DE LOS ELECTRODOSPREPARACION  DE LOS ELECTRODOS

11--CongelaciCongelacióón del fn del fáármaco con la dilucirmaco con la dilucióón indicada n indicada 
en vasos de en vasos de tergopoltergopol con el electrodo puntal con el electrodo puntal 
incorporado, incorporado, 

22--Desengrasado y asepsia en la zona. Desengrasado y asepsia en la zona. 

33--AplicaciAplicacióón del cilindro sobre la zona.  n del cilindro sobre la zona.  









MATERIALES Y MMATERIALES Y MÉÉTODOSTODOS
TECNICA DE APLICACITECNICA DE APLICACIÓÓN DE LA CRIOELECTROFORESISN DE LA CRIOELECTROFORESIS

Un alimentador que produce corrientes oscilantes de Un alimentador que produce corrientes oscilantes de 
valor medio diferente de cero, es conectado a un valor medio diferente de cero, es conectado a un 
electrodo activo formado por un bloque de hielo, electrodo activo formado por un bloque de hielo, 
conseguido mediante el congelamiento de la soluciconseguido mediante el congelamiento de la solucióón n 
de Dexametasona  diluida al 1mg/10 ml. de Dexametasona  diluida al 1mg/10 ml. 

El circuito se cierra mediante un electrodo, que El circuito se cierra mediante un electrodo, que 
consiste en una placa de goma conductora de gran consiste en una placa de goma conductora de gran 
superficie, embebida en gel conductor apropiado superficie, embebida en gel conductor apropiado 

Los electrodos se ponen en contacto directo con la Los electrodos se ponen en contacto directo con la 
piel, en un borde de la bursitis.piel, en un borde de la bursitis.



MATERIALES Y MMATERIALES Y MÉÉTODOSTODOS
TECNICA DE APLICACITECNICA DE APLICACIÓÓN DE LA CRIOELECTROFORESISN DE LA CRIOELECTROFORESIS

Se coloca el bloque de hielo (electrodo activo) en Se coloca el bloque de hielo (electrodo activo) en 
contacto con la epidermis sobre la bursitis, y se contacto con la epidermis sobre la bursitis, y se 
realizan movimientos suaves alrededor del punto de realizan movimientos suaves alrededor del punto de 
aplicaciaplicacióón, ejerciendo una ligera presin, ejerciendo una ligera presióón. n. 

La intensidad de la corriente y la frecuencia de las La intensidad de la corriente y la frecuencia de las 
oscilaciones se regulan por el operador utilizoscilaciones se regulan por el operador utilizáándose ndose 
1 Amper/cm 1 Amper/cm 

Tiempo de tratamiento: 15 minutos, realizTiempo de tratamiento: 15 minutos, realizáándose 2 ndose 2 
veces por dveces por díía durante 7 da durante 7 díías as 





PoblaciPoblacióón testigon testigo recibirecibióó un un 
tratamiento de crioterapia 4 a 6 veces tratamiento de crioterapia 4 a 6 veces 
por dpor díía y se aplica y se aplicóó 1 gr. de 1 gr. de 
fenilbutazonafenilbutazona EV  por dEV  por dííaa

En todos los casos el periodo de En todos los casos el periodo de 
inicio de los tratamientos con inicio de los tratamientos con 
crioelectroforesiscrioelectroforesis varivarióó entre 2 a 3 entre 2 a 3 
ddíías de producido el trauma inicial.as de producido el trauma inicial.





--AparatologAparatologííaa--
CrioelectroforesisCrioelectroforesis



--AparatologAparatologííaa--
CrioelectroforesisCrioelectroforesis



RESULTADOS   RESULTADOS   



RESULTADOS   RESULTADOS   
CRIOGALVANISMOCRIOGALVANISMO

25 %25 %NoNo40 % 40 % SiSiEquino 12Equino 12
20%20%NoNo45 %45 %SiSiEquino 11Equino 11
20 %20 %NoNo40 %40 %SiSiEquino 10Equino 10
15 %15 %NoNo35 %35 %SiSiEquino 9Equino 9
20 %20 %NoNo55 %55 %SiSiEquino 8Equino 8
15 %15 %NoNo35%35%SiSiEquino 7Equino 7
20 %20 %NoNo42 %42 %SiSiEquino 6Equino 6
20 %20 %NoNo50 %50 %SiSiEquino 5Equino 5

% de  % de  
DeformaciDeformacióón n 
remanente a remanente a 

los 7 dlos 7 dííasas

Dolor Dolor 
local 7 local 7 
ddíías  as  

% de % de 
incremento incremento 
deformacideformacióónn

Dolor Dolor 
locallocal

inicialinicial



RESULTADOSRESULTADOS
testigostestigos

Equinos testigos  frío y fenilbutazona

40 %40 %SiSi53 %53 %sisiEquino 4Equino 4

35 %35 %NoNo47 %47 %sisiEquino 3Equino 3

45 %45 %SiSi50 %50 %sisiEquino 2Equino 2

40 %40 %NoNo45 %45 %SiSiEquino 1Equino 1

% de  % de  
DeformaciDeformacióón n 
remanente a remanente a 

los 7 dlos 7 dííasas

Dolor local 7 Dolor local 7 
ddíías  as  

% de % de 
incremento incremento 

DeformaciDeformacióónn

Dolor Dolor 
local local 
inicialinicialtestigostestigos



se observa una reduccise observa una reduccióón marcada en la n marcada en la 
deformacideformacióón observada a los 7 dn observada a los 7 díías en as en 

los equinos pertenecientes al Grupo los equinos pertenecientes al Grupo 
Tratado, y muy poca diferencia en los Tratado, y muy poca diferencia en los 

pertenecientes al Grupo Control. pertenecientes al Grupo Control. 

inicial final

1 2 3 4
equino

0,00

0,11

0,22

0,33

0,44

0,55

P
ro

p

Control

inicial final inicial f inal

5 6 7 8 9 10 11
equino

0,00

0,11

0,22

0,33

0,44

0,55

Pr
op

Tratados

inicial f inal



Se realiza la Prueba de Se realiza la Prueba de WilcoxonWilcoxon
para muestras apareadas, para muestras apareadas, 

planteando que las deformaciones planteando que las deformaciones 
son iguales (Inicial y a los 7 dson iguales (Inicial y a los 7 díías) en as) en 
ambos grupos (Control y Tratado). ambos grupos (Control y Tratado). 

En el grupo Control no se observan En el grupo Control no se observan 
diferencias significativas (pdiferencias significativas (p--valor= valor= 

0,1260), mientras que s0,1260), mientras que síí se se 
observan diferencias significativas observan diferencias significativas 

en el grupo Tratado en el grupo Tratado 
(p(p--valor= valor= 0,0012).0,0012).



DISCUSIONDISCUSION



BURSITIS SUPERFICIALESBURSITIS SUPERFICIALES
TRATAMTRATAMÏÏENTOS CONVENCIONALEENTOS CONVENCIONALESS

FRIO
ANTIINFLAMATORIOS SISTEMICOS

INFILTRACIONES CÖN CORTICOIDES
INFILTRACIONES CON CITOSTATICOS

ULTRASONIDO  - IONTOFORESIS
VENDAJES COMPRESIVOS
DRENAJES QUIRURGICOS



BURSITIS SUPERFICIALESBURSITIS SUPERFICIALES
TRATAMTRATAMÏÏENTOS CONVENCIONALEENTOS CONVENCIONALESS

CON RESULTADOS 
ALEATORIOS 



La cantidad del fármaco que atraviesa la 
piel depende poco de la cantidad total de 
fármaco disuelto en la solución; 

La cantidad del fármaco que atraviesa la 
piel depende poco de la cantidad total de 
fármaco disuelto en la solución; 

dependerá básicamente del producto 

l x T
(I= la intensidad del transporte),
(T= tiempo de aplicación de la corriente),

dependerá básicamente del producto 

l x T
(I= la intensidad del transporte),
(T= tiempo de aplicación de la corriente),



- la frecuencia-
(que regula la permeabilidad de la piel),

- la frecuencia-
(que regula la permeabilidad de la piel),

Pero también influyenPero también influyen

- La relación entre las moléculas 
de fármaco y  aquellas totales de 
excipientes disueltas en el agua.

-- La relaciLa relacióón entre las moln entre las molééculas culas 
de fde fáármaco y  aquellas totales de rmaco y  aquellas totales de 
excipientes disueltas en el agua.excipientes disueltas en el agua.



Ventajas de la crioelectroforesis

1- ausencia de los traumatismos propios 
de las técnicas inyectables, evitando así
infecciones, dolor, hematomas, reacciones 
alérgicas, 

Ventajas de la crioelectroforesis

1- ausencia de los traumatismos propios 
de las técnicas inyectables, evitando así
infecciones, dolor, hematomas, reacciones 
alérgicas, 

Y LA AGRESION PROPIA DE UNA DROGA QUE INGRESAY LA AGRESION PROPIA DE UNA DROGA QUE INGRESA
EN UNA CAVIDAD NEOFORMADA POR UN TRAUMAEN UNA CAVIDAD NEOFORMADA POR UN TRAUMA



En las condiciones de temperatura y 
frecuencia eléctrica mencionadas, es 

posible trasladar un porcentaje de la droga 
elegida mucho más alto que con los 

sistemas tradicionales (99,6%), con 
óptima direccionabilidad y notable 

profundidad (8-10 cm), con la 
ausencia casi total (0,04%) a nivel 

sistémico.

En las condiciones de temperatura y 
frecuencia eléctrica mencionadas, es 

posible trasladar un porcentaje de la droga 
elegida mucho más alto que con los 

sistemas tradicionales (99,6%), con 
óptima direccionabilidad y notable 

profundidad (8-10 cm), con la 
ausencia casi total (0,04%) a nivel 

sistémico.



Ventajas de la crioelectroforesis

2- ausencia de problemas ocasionados por 
el paso de las drogas a circulación general, 
como ocurre con otras técnicas antidoping

3- reducción notable de los costos, por la 
rapidez con la que se obtienen los 
resultados deseados.

Ventajas de la crioelectroforesis

2- ausencia de problemas ocasionados por 
el paso de las drogas a circulación general, 
como ocurre con otras técnicas antidoping

3- reducción notable de los costos, por la 
rapidez con la que se obtienen los 
resultados deseados.



5- en términos del clásico masaje con hielo, 
permite un alargamiento del tiempo de 
aplicación, el cual según datos publicados no 
debería exceder los 5-10 minutos.

5- en términos del clásico masaje con hielo, 
permite un alargamiento del tiempo de 
aplicación, el cual según datos publicados no 
debería exceder los 5-10 minutos.

4- resultados inmediatos, tanto en 
patologías de curso agudo como crónico
4- resultados inmediatos, tanto en 
patologías de curso agudo como crónico

Ventajas de la crioelectroforesis
3- ausencia de efectos secundarios.
Ventajas de la crioelectroforesis
3- ausencia de efectos secundarios.



INDICACIONES  DE  LA INDICACIONES  DE  LA 
ELECTROCRIOFORESISELECTROCRIOFORESIS

-TRAUMATOLOGIA AGUDA 

-TEJIDO DE CONECTIVO DENSO

-TRATAMIENTOS  INFILTRATIVOS  
DIFICILES



INDICACIONES  DE  LA INDICACIONES  DE  LA 
ELECTROCRIOFORESISELECTROCRIOFORESIS
-Tratamiento de afecciones locales 

con corticoides: 
VENTAJAS

bajísima concentración sistémica del 
fármaco y  la alta concentración local 

alcanzada.



CRIOELECTROFORESIS-
OTROS EFECTOS  CLINICOS

ANALGESIA RAPIDA (efectivo en la ruptura del 
ref. simpático post traumático)

RESOLUTIVO DE EDEMAS

DEPOSITOS ECTOPICOS DE CALCIO 

MEJORA EL TROFISMO DE TEJ. BLANDOS

RELAJANTE MUSCULAR 
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CRIOELECTROFORESIS: EVALUACION DEL EFECTO ANTIINFLAMATORIO 
EN UN MODELO EXPERIMENTAL. 
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-Tratamiento de afecciones en zonas 
poco irrigadas, EJ:

no verán obstaculizada la técnica por 
la poca irrigación, sino que por el 

contrario, serán favorecidas..

TENDINITIS



OTRAS INDICACIONES  DE  OTRAS INDICACIONES  DE  
LA LA 

ELECTROCRIOFORESISELECTROCRIOFORESIS

ANESTESIA LOCAL PARA 
CIRUGIAS MENORES

NEUROLISIS QUIMICA??



CONCLUSIONESCONCLUSIONES: : 
Considerando los resultados Considerando los resultados 

obtenidos, se concluye que obtenidos, se concluye que 
la la crioelectoforesiscrioelectoforesis es una es una 

ttéécnica prcnica prááctica que  parece ctica que  parece 
ser ser úútil en este modelo til en este modelo 
experimental de bursitis experimental de bursitis 
precprecáárpicasrpicas del equino: del equino: 



MUCHAS GRACIAS POR SU ATENCION


