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Resumen

Los nervios palmares del equino son los mas fuertes de la region de la mano y los mas utilizados en anestesia
perineural, tanto con fines diagnoésticos como terapéuticos. El nervio palmar medial se forma a partir de la
rama terminal medial del nervio mediano. El nervio palmar lateral se forma de la union de la rama terminal
lateral del nervio mediano y la rama superficial palmar del nervio ulnar. Ambos nervios recorren la cara
palmar del hueso metacarpiano Ill, intercambiando fibras entre ellos mediante una rama comunicante.
Ambos nervios palmares se continlan como nervios digitales. Se realizd la diseccion de una pieza
cadavérica correspondiente a la mano izquierda de un equino adulto. Se observé al nervio palmar medial
dando una rama a media altura de su recorrido. La rama se ubica paralela a la rama comunicante y cruza
hacia lateral. Posteriormente gira en sentido distal, superficial al borde lateral de los tendones flexores
digitales. La rama termina en relacién a una rama anastomatica de las venas digitales palmares Il y I1l. Si
bien las variantes anatomicas no suelen afectar la funcién y no pueden considerarse patologicas, pueden
representar un desafio en la aplicacion de la técnica de anestesia perineural.

Palabras claves: Variacién anatémica, nervios de la mano, caballo.

Abstract

The equine palmar nerves are the strongest in the manus and the most commonly used in perineural
anesthesia, both for diagnostic and therapeutic purposes. The medial palmar nerve is formed from the
medial terminal branch of the median nerve. The lateral palmar nerve is formed from the union of the lateral
terminal branch of the median nerve and the superficial palmar branch of the ulnar nerve. Both nerves run
along the palmar surface of the third metacarpal bone, exchanging fibers between them by means of a
communicating branch. Both palmar nerves continue as digital nerves. A cadaveric piece corresponding to
the left hand of an adult equine was dissected. The medial palmar nerve was observed giving off a branch
at mid-height of its course. The branch is located parallel to the communicating branch and crosses laterally.
It then turns distally, superficial to the lateral border of the digital flexor tendons. The branch ends in
relation to an anastomotic branch of the palmar digital veins Il and I11. Although anatomical variants do not
usually affect function and cannot be considered pathological, they can represent a challenge in the
application of the perineural anesthesia technique.
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Relato

Cuatro nervios se encargan de la inervacion de
las estructuras distales de la mano del equino (1).
Entre ellos, los nervios palmares son gruesos y se
dirigen hacia distal, acompafiando los tendones
flexores digitales hasta la articulacion
metacarpofalangica, donde se contindlan como
nervios digitales (2). El nervio palmar medial
nace de la division terminal medial del nervio
mediano a nivel del cuarto distal del antebrazo
(2, 3), cruza la cara palmar del carpo
acompafiando a la  arteria  mediana
(posteriormente arteria digital comtn palmar 11)
y, en la cara palmar del metacarpo se ubica entre
el masculo interdseo y los tendones flexores
digitales. A media altura del metacarpo
desprende una rama comunicante que se dirige
oblicuamente hacia el nervio palmar lateral, en
situacion superficial con respecto a los tendones
flexores digitales. A nivel de la articulacién
metacarpofaldngica, se continla como nervio
digital palmar medial, que da una rama dorsal
para esa parte del dedo. El nervio palmar lateral
nace de la unién de la rama terminal lateral del
nervio mediano y la rama palmar superficial del
nervio ulnar, a proximal del carpo. Se adosa a la
vena digital palmar comun IlIl y se dirige
distalmente, en una posicion similar a la de su
homélogo medial (2). A mitad del metacarpo
recibe la rama comunicante proveniente del
nervio palmar medial. La rama comunicante
permite el intercambio de fibras entre ambos
nervios (4). La divisién terminal del nervio se da
del mismo modo que su homdélogo en un nervio
digital palmar lateral y una rama dorsal.

En la préactica clinica, se utiliza la anestesia
perineural para identificar el origen de una
claudicacion, limitar la zona afectada e
interpretar los hallazgos obtenidos por otros
métodos (5), asi como para el tratamiento del
dolor (6). Para una buena aplicacion e
interpretacion de la técnica es necesario un
conocimiento completo de la neuroanatomia de
la regidn involucrada (5).

Diferentes variaciones en la ramificaciéon son
descriptas para los nervios digitales (7), mientras
que para los nervios palmares no se encontraron
menciones.

Se describira el hallazgo de una variacion en la
ramificacion del nervio palmar medial,
encontrada en la mano izquierda de un equino.
En la sala de Anatomia de la carrera de Medicina
Veterinaria de la Universidad Nacional Villa
Maria, se realiz6 una diseccion con fines
didécticos de la mano de un equino, proveniente
de la coleccién de piezas cadavéricas del espacio
curricular. La pieza fue fijada por inmersién en

solucion acuosa de formaldehido al 8%. Para la
diseccion se utilizo instrumental convencional.
Después de retirar la piel de la mano, realizando
una incisién longitudinal por dorsal y circular en
el borde coronario, se procedid a la identificacion
y diseccion de los nervios palmares, separando el
tejido adyacente. Se observé que
inmediatamente distal a la aparicion de la rama
comunicante, el nervio palmar medial emite una
rama extra (supernumeraria), que sigue un
recorrido paralelo a la anterior. Antes de llegar al
nervio palmar lateral, la rama extra se separa de
la rama comunicante, produciendo un giro hacia
distal, ubicandose paralela al nervio palmar
lateral. Continda su recorrido en situacion
subcutanea y palmar con respecto al borde lateral
de los tendones flexores digitales. La rama extra
termina ramificandose a la altura de la
articulacion metacarpofalangica, superficial al
ligamento anular palmar y en relacion a una rama
anastomdtica entre las venas digital palmar
medial y lateral (vv. digitales palmares Il y I11).

Las variaciones anatémicas son hallazgos con
caracteristicas diferentes a las del modelo
morfoldgico descripto para la especie y en los
que no se encuentra alterada la funcién (3, 8), es
decir, no constituye una entidad patoldgica.
Cuando esa variacion se encuentra en una
frecuencia muy baja, suele denominarse rareza
(3). Teniendo en cuenta que no se encontraron
reportes de este tipo, puede suponerse que el caso
descripto constituye una rareza. La presencia de
variantes en los nervios periféricos puede
representar un desafio en la aplicacion de la
técnica de anestesia perineural, dificultando la
interpretacion de los signos o dando falsos
negativos a los bloqueos.

Ramificacion
supernumerana

Figura 1. Distribucién de los nervios de la mano del
equino. lzquierda: modelo habitual descripto en la
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bibliografia.  Derecha:  distribucion  observada
indicando la rama supernumeraria.

Referencias: U: Nervio ulnar, M: Nervio mediano, 1;
rama palmar de U, 2; rama medial de M, 3; rama lateral
de M, 4; nervio palmar lateral, 5; nervio palmar
medial, 6; rama comunicante, 7; nervio digital palmar
lateral, 8; Nervio digital palmar medial.

Figura 2. Diseccion nervios palmares. Mano
izquierda, vista lateral

Referencias:

1: nervio palmar lateral

2: rama supernumeraria observada

3: rama anastomotica entre las venas digitales

palmares 1y Il
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