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INTRODUCCION

La tecnologia del ultrasonido nace en 1880 con el
desarrollo de los efectos piezoeléctricos. Luego fue
aplicada en forma de SONAR (Sound Navigation and
Ranging) durante la segunda guerra mundial para la
deteccion de barcos, submarinos y aviones de guerra.
La emision de las ondas de ultrasonido se obtiene por
medio de cristales que son sometidos a una corriente
eléctrica logrando que vibren, la recepcion de éstas
ondas se logra cuando retornan de nuevo a los cristales
al chocar con los tejidos. Estos cristales estan contenidos
en dispositivos llamados transductores o sondas
ecograficas conectadas a un monitor. (Perkings 2000,
Ginther et al. 1989)

Desde 1950, la ecografia, ultrasonografia o scanning
esta siendo utilizada por muchos veterinarios en
ganaderia, posteriormente se comenz6 a aplicar en
otras especies en el diagnéstico clinico, reproductivo
e investigacion (Palmer y Driancourt 1980, Kassam
et al. 1987, Taverne y Willemse 1989).

Los primeros ecégrafos fueron llamados «<Modo A»,
el cual mostraba los ecos ultrasonograficos que
retornaban de los tejidos como picos en la pantalla
del equipo, donde la distancia entre estos estaba
relacionada con la distancia de las interfases
sucesivas que atravesaban las ondas. La altura de
cada pico correspondia a la amplitud del sonido en
la profundidad del tejido. El Modo A se aplicaba
para medir la profundidad de la grasa muscular. En
1968 el formato del Modo A fue modificado y fue
[lamado «Modo B». El Modo B es mostrado como
una imagen bidimensional y consiste en una serie de

puntos en la pantalla. El brillo de cada punto es
determinado por la amplitud o fuerza de cada eco que
regresa de su paso por los tejidos, mientras el tiempo
gue toma el eco en reflejarse al transductor determina
la posicidn o localizacion del punto en la pantalla.

La versién actual es llamada «Tiempo Real» y es una
version perfeccionada del Modo B, donde se crean
imagenes que son visualizadas casi instantaneamente
interpretando el movimiento de los tejidos vivos
(Perkins 2000, Boyd et al. 1988, Boyd et al. 1990,
Chaffaux et al. 1982). En 1984, se comenzé a utilizar
en yeguas, y mas tarde en vacas, utilizando en ambas
la via transrectal, como una herramienta importante en
el manejo, diagnoéstico y tratamiento de los procesos
reproductivos (Pierson y Ginther 1984). Luego, gracias
al desarrollo de su tecnologia, se fue popularizando su
uso en éstas especies, asi como en cerdas, ovejas y
cabras, y hoy es un elemento diagnéstico de gran ayuda
en muchos animales domésticos, e incluso en la fauna
silvestre, asi como en técnicas muy especializadas como
la colecta transvaginal de ovocitos (Ovum Pick-Up) y el
sexado fetal. Igualmente, es una técnica muy Util en
investigacion en el area de reproduccién animal
(Ballenda 2003, Kassam et al. 1987, Taverne y Willemse
1989, Reinders y Van Giessen 1993).

Basicamente, el ecégrafo necesario para el trabajo
veterinario es en modo B y a tiempo real, ya que el
movimiento de las estructuras ayuda a la
identificacién del tejido y, por extension, se puede
estudiar tanto la estructura como su funcién. El modo
M permite explorar los movimientos de los tejidos,
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en especial el corazén en ecocardiografia, mediante
la creacion de una imagen unidimensional
representada en un eje vertical respecto al tiempo en
el eje horizontal. La ecografia Doppler es utilizada
para estudios hemodindmicos y de gestacion,
especialmente en cerdos, ya que registra el aumento
o la disminucion de la frecuencia producida por
estructuras en movimiento, segin se acerquen o se
alejen, respectivamente. Para la ecografia Doppler
el registro de la sefial ecografica se puede hacer por
medio de la emisién de sonidos, o un sistema duplex
(pantalla bidimensional y a tiempo real).

Algunos equipos actuales poseen un software especial
para realizar calculos y conversiones (como en los
utilizados en la medicién de canales carnicas), y otros
anexos como impresoras, camaras fotogréaficas o
dispositivos de video. También existe la posibilidad
de analizar el contraste de los tejidos por medio de
la ecografia con flujo de color (Goddard 2000).

ULTRASONIDO

El ultrasonido son ondas de sonido de alta frecuencia
las cuales no son audibles por el hombre. Los sonidos
audibles estan entre 20 — 20 000 herzios (Hz, o ciclos
por segundo), y los ultrasonidos diagnésticos estan entre
1 - 10 MHz (Goddard 2000), ninguno se propaga en
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el vacio y en medio gaseoso la transmisidn es pobre.
Cuando las ondas chocan con un tejido, un liquido o
un gas, algunas son absorbidas y otras se reflejan en
forma de ecos que son captados por el equipo para ser
interpretados en forma de imagenes.

Impedancia acustica: Es el producto de la velocidad
del sonido en una sustancia y la densidad de la misma
(Goddard 2000). La diferencia en la impedancia
acustica de los diferentes tejidos determinan la cantidad
de ondas que se reflejan y la fuerza con que son captadas
de regreso, 0 sea, la intensidad de brillo de los puntos
de la imagen ecograéfica.

Efecto piezoeléctrico: La aplicacion de una corriente
de alto voltaje en la cara posterior de algunos cristales
(naturales o producidos artificialmente) hace que se
deformen produciendo una vibracion. La magnitud de
ésta deformacion, y por lo tanto de la frecuencia de
vibracion, es proporcional al voltaje aplicado y se traduce
como la fuerza de la onda ultrasénica. A todos los cristales
no se les aplica el voltaje al mismo tiempo (Figura 1), sino
por segmentos lineales, para mejorar la calidad de la onda
(Goddard 2000, Kahn 1990). Las ondas ultrasénicas, al
regresar de su paso por los tejidos, chocan con la cara
anterior de los cristales y de nuevo los deforman)(Figura
1), transformando ésta energia mecénica en una sefial
eléctrica (voltaje) proporcional a la intensidad (o fuerza)
del eco reflejado (Goddard 2000).
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Figura 1: Efecto Piezoeléctrico. 1) Cristal, 2) Conexion eléctrica, 3) Carcasa, 4) Material amortiguante, 5) Material
trasero, 6) Material conductor, 7) Tejido, 8) Gel conductor. Tiempo 1: Estado de reposo, Tiempo 2: Voltaje eléctrico que
comprime el cristal logrando el envio de ondas, Tiempo 3: Ondas viajando a través del tejido y produciendo ecos, Tiempo
4: Retorno de los ecos comprimen el cristal y se convierten en voltaje (Adaptado de Ginther 1995).
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La frecuencia en que son emitidas y la longitud de
las ondas, son inversamente proporcionales. A
medida que aumenta la frecuencia de emisién, la
capacidad de diferenciar objetos a lo largo del
camino recorrido por la onda (resolucién axial)
aumenta, pero la onda se atenla mas rapido
(disminuye su fuerza)( Goddard 2000). La frecuencia
depende de la profundidad de penetracion (frecuencia
baja), como por ejemplo, en la evaluacién del
muisculo dorsal largo de las canales bovinas
(frecuencia de 3,5 MHz); y de la necesidad de
resolucidn (frecuencia alta) como en la evaluacion
reproductiva (frecuencia de 7,5 MHz) (Perkins 2000).
La velocidad de propagacién es independiente de la
frecuencia, pero dependiente de las caracteristicas
tisulares, debido a la diferencias en sus densidades
(Goddard 2000).

El ultrasonido es emitido por el transductor de las
siguientes formas:

1. Para diagndsticos en modo B se utiliza un sistema
de ecos pulsados, donde se emite un pulso con
5-6 ciclos de ondas en menos de un
microsegundo, y sus reflexiones se reciben antes
de que se emita el siguiente pulso, lo cual permite
interpretar las sefiales en imagenes.
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2. Para ecografia Doopler pulsada se utilizan 50-
20 ciclos por 2 microsegundos, aunque existen
sistemas Doopler y terapéuticos de emisidn
continua.

3. Para ecografia terapéutica la duracion del pulso
es alrededor de 0,2 milisegundos hasta el tiempo
de inactividad. La frecuencia de emision del
pulso se rige por la velocidad del ultrasonido en
el tejido (aproximadamente 1400 m/s-1;
equivalente a 6,5 microsegundos/cm-1) y por el
tiempo total que necesita para recorrer la
distancia de ida y regreso.

4. Para ecografia en tiempo real se utiliza
frecuencias hasta de 2000 Hz con pulsos de alta
calidad y de frecuencia uniforme (Goddard
2000).

Resoluciéon axial: Capacidad del sistema para
diferenciar dos estructuras a lo largo de la longitud
de la onda. Mejora en pulsos de corta duracion. El
nuamero de ciclos por pulso los fija el fabricante, por
lo tanto, para mejorarla, se aumenta la frecuencia
(Goddard 2000) (Figura 2).
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Figura 2: Resolucién Axial. A: Pulso corto, transductor de alta frecuencia, B:Pulso largo, transductor de baja frecuencia.

(Adaptado de Ginther 1995).



MVZ-Cérdoba 2003; 8:(2), 303-309

Giraldo C.

Resolucién lateral: Capacidad para diferenciar dos estructuras situadas perpendicularmente. Esta relacionada
con el tamafio de los cristales del transductor y con la frecuencia de emisién (Figura 3). Mejora cuando
aumenta la frecuencia, pero se reduce la ganancia (Goddard 2000).
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Figura 3: Resolucion Lateral. A: Los reflectores estan a una longitud mayor que el espesor del cristal, B: Los reflectores
estan a una longitud menor que el espesor del cristal (Adaptado de Ginther 1995).

Mecanismo de histéresis: Las ondas ultrasénicas
son absorbidas por algunos tejidos. Las fuerzas de
compresién y relajacion de la onda no se transmite
con una eficiencia total debido a los efectos de friccion
con los tejidos, y por lo tanto, la onda se desfasa
(Goddard 2000). Este desfase ocurre entre los dos
fendmenos que deberian darse al mismo tiempo: el
eco de la onda y su interpretacion como imagen.

Atenuacion geométrica: Cuando la onda se
propaga mas alla de su longitud focal, se produce
divergencia de la onda, perdiéndose intensidad
(Goddard 2000).

La sefial reflejada es interpretada por el aparato como
variaciones en el registro de brillos en el tubo de
rayos catodicos en un sistema modo B, o como la
variacion en la amplitud del eje X de un osciloscopio
en el modo A. En algunos sistemas Doopler hay una
salidas de audiofrecuencia (Goddard 2000). En el
sistema de modo B esos puntos seran tanto mas
brillantes cuanto mayor sea la reflexiéon por parte del
tejido, y asi, cada tejido tiene su estructura mas o
menos ecogénica, denominandose hiper, hipo o
anecogénica, segln la cantidad ecos que reflejan.
Los ecos se presentan en puntos en una escala de
grises, desde el negro (anecogénico) como los
liguidos limpios y gases, hasta el blanco
(hiperecogénico) como la estructura compacta de los
huesos que refleja todos los ecos y pueden dar

imagenes «en espejo» y otros «artefactos» -imagenes que
no son reales- (Ballenda 2003). La imagen percibida
en realidad es la fijacion de varias imagenes por
segundo, generalmente 60 o menos por segundo.

La fuerza de la onda reflejada depende de las
diferencias en impedancia acdustica de los tejidos, el
angulo de penetracién y la distancia recorrida. Sila
onda atravesara una estructura homogénea, no
habria reflexidn, pero, como ocurre en el higado (que
es un 6rgano relativamente homogéneo), existen
pequefias estructuras internas (canaliculos biliares,
sinusoides, etc) que producen una imagen con un
brillo semi-intenso de sus serosas y pequefias areas
anecogeénicas por sus espacios intraluminales, lo que
permite identificar y diferenciar al 6rgano (Ballenda
2003).

En las distintas capas (interfases) de los tejidos puede
haber un marcado gradiente de densidad por la gran
diferencia en impedancia acustica, por ejemplo la
interfase tejido blando / aire. Aunque los tejidos
gue poseen impedancia acustica similar son dificiles
de diferenciar en una interfase, las superficies serosas
proporcionan, a menudo, fuertes lineas de
demarcacién brillantes. Estas superficies normales y
aclsticamente reflectantes de las ondas de
ultrasonidos se denominan «reflectores especulares».
Con respecto al angulo de penetracion de la onda
frente a un tejido, mientras méas desviado, menos
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proporcion de la misma sera reflejada hacia el
transductor (Goddard 2000).

TRANSDUCTORES O SONDAS

Su ndcleo funcional se encuentra en el material
piezoeléctrico que fabrica los impulsos. Generalmente
se usan los cristales artificiales de zirconato-titanato
de plomo (PZT) por ser muy precisos. La frecuencia
de resonancia del transductor es fijada por el
fabricante y se relaciona con el grosor (normalmente
inferior a 1 mm). Los transductores lineales tienen
entre 64 — 256 cristales alineados a lo largo del eje
mayor de la sonda. Hay una capa amortiguante
detras de los cristales (resina epodxica con polvo de
tungsteno y caucho) que reduce la duracion del pulso
y mejora la resolucién axial (Goddard 2000).

Los transductores de ordenamiento lineal necesitan
una mayor area de contacto con la superficie,
mientras que los sectoriales (de forma convexa) s6lo
requieren un area pequefia y facilitan la visualizacién
de estructuras inaccesibles mediante los lineales (Ej.,
visualizacion intercostal). Un transductor lineal tiene
los cristales ubicados en linea recta, produciendo una
imagen rectangular en la pantalla del monitor. Un
transductor sectorial produce una imagen triangular
(Ginther et al. 1989). Los transductores Doppler de
pulso sélo poseen un cristal, y los Doppler de onda
continua tienen dos; uno de transmision y otro de
recepcion (Goddard 2000)

Las sondas tienen un recubrimiento lacrado para
prevenir la entrada de humedad y evitar accidentes
de tipo eléctrico (Goddard 2000). Los transductores
son costosos y muy fragiles. Son rigidos, y por lo
tanto, no se acomodan a la forma del animal, por lo
gue en algunas aplicaciones se utilizan almohadillas
(guias super-blandas o stand-off), las cuales ayudan
a la acustica y estan disponibles en diferentes
tamafios, tipos de transductores y especie animal
(Perkins 2000).

El aire y la grasa superficial dificultan la transmisién
de los ultrasonidos, por eso es necesario eliminar los
pelos de la piel y desengrasar con alcohol en el sitio
que va a recorrer el transductor, ademas, es necesario
utilizar un agente de acoplamiento que actie como
puente entre el transductor y el paciente,
generalmente sustancias gelatinosas. Este gel debe
de tener una impedancia acustica adecuada para
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reducir los artefactos de contacto y estar exentos de
materiales capaces de dafiar o irritar al paciente
durante la exposicién, incluso, pueden contener
agentes antimicrobianos (Kahny Leidl 1989).

Dentro de los transductores que se utilizan en
medicina veterinaria se encuentran los de 3.5, 5y
7.5 MHz. Para el examen de cuerpos lateos, foliculos
y embriones por ejemplo, es conveniente utilizar los
de 7.5 MHz, ya que la profundidad de penetracién
es aproximadamente de 5 cm. Por lo tanto, la
escogencia de los transductores esté relacionada con
el tipo de examen que se desee adelantar porque ellos
tiene diferentes profundidades de penetracién. Los
transductores de 5y 3.5 MHz penetran 10 y 15 cm.
No obstante, se debe tener en cuenta que a mayor
frecuencia mejor imagen, pero menor penetracion
También existen ecdgrafos que pueden combinar los
transductores mediante la utilizacion de comandos
especificos en el teclado (Kahn y Leidl 1989).

El examen transvaginal también se utiliza en medicina
veterinaria. Para este examen se requiere que el tracto
reproductivo sea aproximado transrectalmente contra
la pared de la vagina anterior, para luego ubicar el
transductor por «detras» del cervix en el fondo de la
vagina (Pieterse 1989, Pieterse 1990). No obstante,
este examen requiere de equipo especial y exige
ademas una buena higiene cuando se introducen
artefactos en la vagina. Tal vez estas exigencias y
requerimientos permitan que el examen transrectal
goce de mayor aceptacidon en medicina veterinaria
(Pieterse 1990, Revah y Butler 1996).

SEGURIDAD Y CUIDADOS DE MANEJO

Se cree que la exposicion a los ultrasonidos no
genera ningun tipo de dafio conocido en los tejidos
vivos, sin embargo, lo ideal es exponer al paciente
el menor tiempo posible. Hay que tener en cuenta
gue se debe ser habil con el manejo del equipo y
conocer muy bien la anatomia del paciente para
realizar un diagndstico apropiado y de forma rapida
(Goddard 2000).

Los ultrasonidos pueden producir calor en los tejidos
y esto se aplica en terapéutica para resolver
problemas de tipo musculo esquelético generalmente,
sin embargo, esta propiedad de generar calor puede
ser potencialmente peligrosa para el organismo. El
grado de calentamiento depende de la intensidad y
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duracion de la aplicacion, la via de conduccién del
calor lejos de la zona donde se aplica (Ej., la
circulacion sanguinea puede disipar el calor). Los
tejidos de pobre riego sanguineo, y los huesos por
su alta atenuacion de las ondas, tienden a calentarse,
sin embargo, intentan equilibrar su temperatura
manteniendo su homedstasis. Puede ocurrir cavitacion
en los tejidos expuestos cuando burbujas de gas se
expanden y contraen por la rapida difusion de gas desde
estructuras de los alrededores (Goddard 2000).

Cuando las imagenes se estudian congeladas, es
importante alejar la sonda del paciente y del técnico
(Goddard 2000). La seguridad eléctrica del equipo
es, en principio, responsabilidad del fabricante. Sin
embargo, es necesario revisar rutinariamente las
conexiones eléctricas y el estado de los cables
buscando zonas desgastadas o agrietadas. Se deben
realizar todas las conexiones con el equipo apagado,
incluso cuando se desee cambiar un transductor
(Ballenda 2003).

A veces, en la préctica veterinaria es necesario
desplazarse con el equipo a sitios donde el acceso a
energia es dificil, lo que hay que evitar al utilizar
extensiones de cables con conexiones inapropiados
que puedan entrar en contacto con la humedad, y
con las irregularidades en el flujo de corriente. La
mayoria de los aparatos van dotados de un polo a
tierra suplementario (Goddard 2000).

En el caso de los estudios transrectales, se
recomienda proteger la sonda con un guante
descartable largo, como los de palpacion rectal,
previa aplicacién de gel sobre la zona de los cristales.
Si bien el transductor transrectal esta disefiado para
utilizarse sin proteccién alguna, se recomienda esta
precaucién, en virtud de una mejor preservacién de
la parte mas delicada del equipo, y como forma de
no «contaminar» el transductor, y poder asi vehiculizar
algin microorganismo a otras zonas de trabajo
(Ballenda 2003)

Durante la tarea, es muy comin que se ensucie el
aparato, y al finalizar, se debe limpiar con un trapo
o pafio limpio y himedo, y s6lo se debe lavar con
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agua la sonda desde el transductor hasta el remoto.
Es recomendable aplicar siliconas periédicamente
sobre el equipo, ya que evitan que el polvo y la
suciedad se adhieran a la carcasa, siendo muy facil
de limpiar posteriormente. Igualmente, se sugiere
que una o dos veces al afio, sea revisado por los
técnicos de la empresa manufacturadora, para una
limpieza completa de todo el interior (Ballenda 2003)

APLICACIONES EN PRODUCCION Y
REPRODUCCION ANIMAL

Algunos de los usos, en especial de diagndstico,
investigacién y manejo reproductivo son:
caracterizacion de ondas foliculares, diagnéstico de
patologias del aparato reproductor, diagnoéstico
temprano de gestacidon, determinacion precoz del sexo
fetal, puncidn y aspiracion folicular para colectar
oocitos (Palmer y Driancourt 1980, Ginther et al.
1989, Pieterse et al. 1991; Farin et al. 1992,
Rajamahendran et al. 1994, Boyd et al. 1988, Boyd
et al. 1990) estudio de la viabilidad embrionaria,
determinacién de la edad de gestacion, evaluacién
ginecoldgica de donantes y receptoras de embriones,
determinacién del momento de inicio de
superovulacion de donantes, estimacién de la
respuesta superovulatoria, determinacion del
momento de aplicacién de agentes luteoliticos para
sincronizar celos (medicidon de cuerpo ldteo),
evaluacion de la respuesta del ovario a otros sistemas
de sincronizacion de celo, determinacion del
momento y/o tasa de ovulaciéon para servicio
(aplicado especialmente en yeguas y cerdas),
determinacién de gestaciones mdltiples (aplicado
especialmente a ovejas, cabras, cerdas, perras),
determinacion precoz de mellizos para dejar uno
(aplicado especialmente en yeguas, vacas),
aplicacion en los machos, para estudio de glandulas
accesorias, testiculos y epididimo (Ballenda 2003),
medicion de la grasa y musculo dorsal para clasificar
canales (Perkins 2000), evaluacion del grado de
fibrosis en la glandula mamaria, evaluacion de
tendones y tejidos blandos superficiales especialmente
en las extremidades.
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