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RESUMERN

Se realiza la vasectomia en el conducto deferente del lado izquierdo en un asno de unos 20
afios de edad. Tras describir la técnica quirdrgica se estudian también los cambios macro y
microscopicos que aparecen 22 meses después fanto en el testiculo como en el epididimo.

SUMMARY

We describe the surgical technique of a vasectomy which was performed in the left deferent
duct of a 20 years old donkey. The macroscopic and microscopic changes in testes and
epididymis were analysed twenty-two months later operation.

INTRODUCCION En la fiteratura no estan claros esos sfec-

. o tos de la vasectomfa y ademés varian con
~La vaseclomia en equidos no es una la especie en ta que se practica la interven-
técnica quirirgica que se realice frecuente- cion. A nivel del epididimo se observa una
mente. Su principal finalidad, como podria dilatacion de los conductos (3, 4, 5), atrofia
ser utilizar al animal como recela, no esta del epitelio epididimario e incluso soluciones
indicada ya que las repetidas cubriciones de de continuidad en el mismo (3, ). A nivel

las yeguas van a provocar iritacion y con- testicular, Lopez ef al. (7) abservan en ratas
taminacion de su tracto genital (1). vasectomizadas una atrofia sectorial y pro-

Santisteban et al, (2} practican la deferec- gresiva det epitelio seminifero.

tomia en sementales desechados y que son MATERIAL Y METODOS
subastados, siendo condicion indispensable

su esterilizacion. La decision que les llevo a En un asno de unos 20 afios de edad se
realizar esta técnica y no ia castracion era realizo la vasectomia en el conducio defe-
las complicaciones que esta Gitima conlleva rente del lado izquierdo, no practicando
en animales de edad, como edemas, infec- ninguna intervencion sobre el de la derecha.
ciones, funiculitis, alteraciones metabdlicas, Veintidds meses despues se procedio a la
cambio de caracter o incluso la muerte. castracion bilateral del animal, observando

las caracteristicas macroscopicas de ambos
En nuestro casc la técnica quirdrgica de testiculos y epididimos. Ademas se temaron

la vasectomia se llevd a cabo con fines muestras de estos organos que se incluye-
didacticos aprovechando la intervencion ron en formol al 10 % para su posterior es-
para estudiar, posteriormente, los efectos tudio histolégico. Los cortes histoldgicos se
que la misma podia provocar sobre el tes- tifieron meadiante las técnicas de Hemato-
ticulo y el epididima. xilina-Eosina, PAS y Van Gieson.
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En cuanto a la técnica quirirgica de la
vasectomfa se procedio como sigue. Para la
induccion y mantenimiento anestésicos se
utilizo xilacina-ketamina a las dosis habitua-
les (8) colocando posteriormente al animal
en decubito lateral derecho. Tras preparar el
campo quirdrgico se realiza una ligera trac-
cion sobre el testiculo en direccion caudo-
medial y abrazando con la mano la extremi-
dad cefélica del mismo, a la vez que los
dedos pulgar e Indice fijan el cordon
espermatico. De este modo observamos que
dicho corddn se dirige desde el polo craneal
del testiculo y en direccion craneo-lateral
hacia el anillo inguinal. Manteniendo esta
posicién se realiza una incisién cutdnea de
unos 3 cm de longitud perpendicular al eje
lengitudinal del corddn testicular y justo en
la unién de |a piel del escroto y la de la region
inguinal (Fig. 1). Por palpacion se identifica

Figura 1.-Traccion caudomedial del testiculo
apreciandose el cordon espermatico e incisién
cutanea para la realizacion de la vasectomia.

el conducto deferente, de unos 0,6 cm de
grosor y muy duro y se desplaza hacia la
incision. Manteniendo los dedos pulgar e
indice en su posicion se procede a la disec-
cion roma perforando la tlunica vaginal y
extrayendo el conducto deferente. Facilmen-
te puede separarse de su vascularizacion
(Fig. 2) y proceder a su ligadura proximal y
distal con seda del n? 1 y posterior extirpa-
cion de un fragmento de unos 2 cm de
longitud (Fig. 3). Los cabos seccionados se
devuelven a su lecho anatdémico y se sutura
la incision cutdnea de la forma tipica.
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Figura 2.-Diseccion, exteriorizacion del conducto
deferente y separacion de su vascularizacién.

Figura 3.-Exéresis de una porcion de unos 2 cm
del conducto deferente previa ligadura proximal y
distal.

RESULTADOS

Una vez realizada la vasectomia el animal
no presentd ninguna complicacion, cicatri-
zando la herida quirdrgica de la forma ha-
bitual y retirandose los puntos a los 14 dias.

Tras la castracion bilateral se observa que
el testiculo izquierdo (del lado vasecto-
mizado) presenta una superficie menos
homogénea, asi como una ligera disminu-
cion de tamafio comparado con el del lado
derecho. En cuanto a las caracteristicas
macroscopicas del epididimo del lado
vasectomizado apreciamos una dilatacion
generalizada del mismo y de forma mas
marcada a nivel de la cola; esta cola del
epididimo esta sometida a una mayor ten-
siony su forma es mas esférica. A través del
deferente seccionado fluye una abundante
cantidad de semen, hecho que no se pro-
duce en el testiculo contralateral normal
(Fig. 4).




Figura 4.—-Aspecto macroscépico de los testiculos y
epididimos normales y sometidos a vasectomia.

En cuanto a los estudios histolégicos, al
observar con el microscopio de luz el
epididimo normal, del lado que no ha sufrido
la vasectomia, se comprueba en primer lu-
gar como el epitelio de revestimiento se
encuentra en muchas ocasiones proyectan-
dose hacia la luz del conducto, constituyen-
do unas finas prolongaciones a este nivel
(Fig. 5). Se trata de un epitelio seudoes-
tratificado compuesto por dos tipos celula-
res diferenciados: las células principales,
cuyo borde apical esta recubierto por abun-
dantes estereocilios, y las células basales.

El epitelio se apoya sobre una llamativa
capa de tejido conectivo que a su vez esta
rodeada por una lamina muscular entre
cuyas células se entremezclan una impor-
tante cantidad de fibras de colageno (Fig. 5).
Las luces de los conductos suelen albergar
una cierta cantidad de espermatozoos con

bo'\“\

Figura 5.—Imagen de una seccion del epididimo del

lado no vasectomizado. Destacan la presencia de

abundantes proyecciones dirigidas hacia la luz del
conducto. Van Gieson X 100.
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aspecto degenerado, no siendo éste exce-
sivamente llamativo.

Cuando analizamos las secciones del
epididimo del lado vasectomizado, el cam-
bio gque mas llama la atencion es la mani-
fiesta dilatacion de la mayoria de las luces
de los conductos, luces que aparecen ocu-
padas por un gran volumen de esperma-
tozoos también degenerados (Fig. 6). En

Figura 6.-Detalle de la gran dilatacién de los
conductos del epididimo del lado vasectomizado a
consecuencia del gran acumulo de espermatozoides

y de secrecién. Hematoxilina-Eosina X 40.

estos conductos el epitelio no presenta las
tipicas proyecciones observadas en el lado
no vasectomizado, volviendo a diferenciar
en él las células principales y las basales.
También hay que destacar el aplanamiento
que sufren algunas zonas del epitelio
epididimario llegando inclusc a aparecer
como un epitelio plano. Este aplanamiento
puede estar relacionado con la fuerte disten-
sion que sufren los conductos debido al
importante volumen de espermatozoides
retenido en sus luces.

Asimismo, queremos sefalar que la capa
muscular que rodea externamente el epitelio
de los conductos mas dilatados sufre un
adelgazamiento que determina el predomi-
nio del tejido conectivo a este nivel (Fig. 7).

El testiculo del lado no vasectomizado se
caracteriza porque sus tubos seminiferos se
encuentran inmersos en un intersticio rico en
adipocitos y vasos sanguineos, con ausen-
cia préacticamente total de fibras de cola-
gena. Los tubulos seminiferos presentan
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Figura 7.—-Menor presencia de tejido muscular y
predominio del tejido conectivo en los conductos

del epididimo del lado vasectomizado. Van Gieson X
200.

todos ellos una imagen similar que se dis-
tingue por contener una escasa cantidad de
células, es decir, por mostrar un fendmeno
de atrofia con reducciéon de elementos de la
linea germinal, observandose soélo células en
las proximidades a la pared tubular, algunas
de las cuales presentan granulos PAS posi-
tivos, y en las zonas mas cercanas a la luz
del tubulo, quedando entre ambas abundan-
tes espacios claros carentes de células
(Fig. 8). También hay que destacar que solo
se ha identificado una pequefa cantidad de
células de Sertoli y que, por el contrario, se
han observado abundantes células degene-
radas. En las células de estas formaciones
no se visualizan depodsitos de esperma-
tozoos.

Las células de Leydig se encuentran
constituyendo pequefios grupos y en su

interior hay granulos PAS positivo. Ademas,
en algunas de estas células hemos obser-
vado importantes acUmulos de pigmento
lipofuscina.

La imagen histoldgica que muestra el
testiculo del lado vasectomizado es similar
a la descrita para el testiculo contralateral,
aunque presenta algunas diferencias a tener
en cuenta. Asi, lo primero que vemos es un
importante incremento de adipocitos a nivel
del espacio intersticial (Fig. 9), espacio en
el que se siguen visualizando pequefios
grupos de células de Leydig, en cuyo cito-
plasma hay una gran cantidad de granulos
PAS positivo. Aunque la densidad tubular es
bastante similar a la del testiculo del lado no
vasectomizado, encontramos areas donde
el numero de tubulos seminiferos esta muy
reducido. Estos tubulos siguen presentando
fendmenos de atrofia que es mas manifiesta
que en el testiculo del lado no vasecto-
mizado (Fig. 9). En el interior de los tubulos
se observan abundantes espacios claros
carentes de células, asf como gran cantidad
de células degeneradas, un numero muy
reducido de precursores de los esper-
matozoos y algunas células PAS positivo
(Fig. 10). Al igual que ocurria en el testiculo
antes descrito, hemos visualizado gran can-
tidad de pequefios acumulos de un material
granular y amarillento correspondiente a
pigmento lipofuscina localizado tanto en el
interior de células de Leydig como a nivel
intratubular.

Figura 8.—Fendémenos de atrofia en los tubulos
seminiferos del testiculo del lado no vasectomizado.
Hematoxilina-Eosina X 400.
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Figura 9.—Importante presencia de tejido adiposo a
nivel del espacio intersticial del testiculo del lado
vasectomizado. Hematoxilina-Eosina X 100,




Figura 10.-Marcada reduccién de la poblacion
celular de los tubos seminiferos y presencia de
células cargadas con granulos PAS positivo en las
proximidades de la pared de los tibulos del
testiculo del lado vasectomizado. PAS X 200.

DISCUSION

La técnica quirtrgica de la vasectomia no
presentd ninguna complicacion, pudiendo
realizarse con una peguefia incision cutanea
y de forma rapida y sencilla. A diferencia de
Santisteban et al. (2), pensamos que la liga-
dura de los extremos seccionados del de-
ferente debe realizarse con material no
reabsorbible ya que existe una probabilidad,
aunque baja, de que se produzcan recanali-
zaciones.

Las caracteristicas macroscopicas del
testiculo y epididimo vasectomizados, como
son la ligera disminucion del primero y la
dilatacién y repleccion del segundo, coinci-
den con lo expresado por otros autores (9,
7, -3; 4),

A nivel estructural las imagenes de lado
no vasectomizado son significativas de un
animal de edad avanzada, como es el caso
que nos ocupa (10).

La porcidon contralateral vasectomizada
muestra cambios comunes con los observa-
dos en la estructura que no ha sufrido la
intervencion quirdrgica, destacando la atro-
fia de la mayor parte de los tUbulos semi-
niferos, estando estos cambios relaciona-
dos, como ya hemos mencionado, con las
variaciones fisioldgicas que se establecen al
incrementarse la edad de un animal. Sin
embargo, hay que tener en cuenta la exis-
tencia de modificaciones a nivel epidi-
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dimario y testicular debidas a la técnica
quirtrgica aplicada.

La alteracion mas llamativa en el epidi-
dimo corresponde a la intensa dilatacién de
sus conductos, albergando en ellos grandes
masas de espermatozoos de aspecto dege-
nerado. Estas modificaciones son comunes
a las visualizadas por los diferentes autores
tanto en experiencias a corto plazo (3) como
a medio-largo plazo (11, 12). La retencion de
este material espermatico esta determinan-
do el aplanamiento del epitelio de revesti-
miento de los conductos.

No hemos apreciado, por el contrario, la
existencia de infiltrado inflamatorio al igual
que Bedford (11), ni tampoco de material
necroético o granulomas espermaticos, coin-
cidiendo en este ultimo punto con Jones (12)
y difiriendo de las observaciones realizadas
por otros autores (13, 3, 6), quienes relacio-
nan esta lesion con la ruptura de la pared
de los conductos del epididimo, debido a la
sobredilatacion que se desarrolla. Hay gque
sefialar que la ausencia de este tipo de
lesion en nuestro estudio puede deberse al
largo perfodo de tiempo que media entre la
intervencion y la realizacion del estudio
histologico, siendo superior al de los traba-
jos consultados.

Los cambios en el testiculo del lado
vasectomizado no difieren cualitativamente
con respecto al testiculo contralateral, exis-
tiendo Unicamente variaciones de tipo cuan-
titativo. Como mencionamos anteriormente
las modificacicnes apreciadas correspon-
den a la presencia de fendémenos dege-
nerativos, con reduccion de los elementos
germinales de los tubulos seminiferos, dan-
do lugar a un cuadro de atrofia de dichos
tubulos, estando esta imagen bastante ge-
neralizada. La degeneracion y atrofia de
tubulos seminiferos tras la interrupcion de la
continuidad del conducto deferente son
cambios descritos desde hace tiempo por
un gran numero de autores (9, 7, 14, 15, 16,
17). Sin embargo, pese a estar bastante bien
tipificado en estos casos el cuadro lesional,
hay que tener en cuenta otras observaciones




como la de Poynter (18) quien sefiala la no
existencia de cambios degenerativos en el
epitelio germinal tubular de ratas vasecto-
mizadas. Por otra parte Grewal/Sachen (19),
y Vare/Bansal (20) resaltan que los fendme-
nos degenerativos v atréficos de los tibulos
seminfferos fras la vasectomia en perros
desaparecen, de manera que a partir de {os
4-6 meses posintervencion la apariencia
histolégica de estos tibulos es completa-
mente normal,

No hemas visualizado ningun otro cambio
a nivel testicular, como podria ser la presen-
cia de depositos calcicos distrdficos, tal v
como seflalan Lépez ef al. (7).

Para finalizar queremos destacar nueva-
mente que, desde el punto de vista mor-
fologico, la vasectomia en un équido de
edad avanzada ha determinado un incre-
mento manifiesto de los fendmencs dege-
nerativos vy atréficos que se desarrollan de
manera fisioldgica en el individuo a nivel
testicular y, ademas, conduce a una dilata-
cion acusada con ectasia de les conduclos
del epididimo.
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