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Articulo de investigacién

Estimulacion del crecimiento condileo mandibular
en conejos utilizando corrientes eléctricas
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Villalobos,*** Myr. C.D. Joel Omar Reyes Velizquez****
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RESUMEN. Se desarrollé un estudio prospectivo en
8 conejos con edad de 4 semanas que se clasificaron en
dos grupos, de 5 y 3 respectivamente. Al grupo de 5 se
les estimulé con corriente eléctrica, 2.5 mA, 15 segun-
dos, 2 veces al dia por 4 semanas en la articulacién tém-
poro-mandibular derecha con el objeto de investigar su
efecto sobre el crecimiento y la densidad del céndilo
mandibular. Se encontré gque ¢l indice comparativo
para los condilos estimulados fue de 10.7 mm mientras
que en los no estimulados fue de 8.8 mm. El indice com-
parativo de densitometria mediante TAC para los cén-
dilos estimulados fue de 1,388 U. Hounsfield y para el
grupe control 1,364.

Ambos datos se consideran de valor significativo.

Palabras clave: mandibula, condilo, crecimiento, es-
timulacion, electricidad

El estudio de los mecanismos que intervienen en la re-
modelacién condilea ha significado durante muchos afios
un apasionante campo de estudio para 1a Ortodoncia.

La respuesta del tejido condileo a 1a terapia con aparatos
funcionales tiene varios aspectos sujetos a discusién y se
necesitan mas investigaciones clinicas y en animales de la-
boratorio para tener conclusiones definitivas.

Los experimentos en animales han arrojado eviden-
cias de la remodelacidn de la fosa articular en los mode-
los sujeto a avance mandibular.’” La naturaleza tinica del
cartilago secundario del céndilo, desde el punto de vista
filogenético y ontogénico, lo hacen fisiolégicamente dis-
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SUMMARY. This is a prospective trial that was ca-
rried out in 8 rabbits aged 4 weeks, which were classi-
fied in two groups of 5 and 3 animals respectively. To
the first group rabbits, the right temporo-mandibular
joint was electrically stimulated by 2.5 mA, 15 seconds,
twice a day by 4 weeks in order to investigate its result
on the stimulation of condilar bone growth and, density.
Results demonstrated that comparative index for stimu-
lated condyles was 10.7 mm while it was 8.8 mm for the
non stimulated. As well densitometric index by CT for
stimulated condyles was 1,388 Hounsfield vnits while it
was 1,364 for the non-stimulated side. In both cases the
obtained figures are considered with significant value.

Key words: mandible, condile, growth, stimulation,
electricity.

tinto del cartflago primaric que se ve en las didfisis, en
las epifisis, en los cartilagos de la base de crdneo y en el
tabique nasal.!

Crece por divisién de células indiferenciadas y su creci-
miento es regulado en mayor medida por factores locales que
por hormonas de crecimiento; de aqui se puede desprender el
porqué Enlow echd por tierra la creencia de que el condilo
era un centro maestro del crecimiento mandibular.®

El crecimiento condileo es una expresién de la homeos-
tasis localmente estructurada por ¢l establecimiento de un
sistema estomatognitico funcionalmente coordinado. La
activacion de los miisculos es la clave para regular el creci-
miento condileo y es bien sabido que la estimulacidn eléc-
trica del tejido muscular conduce a una hiperactividad que
podria acelerar el fenémeno de remodelacién condilea.’

Si los c¢6éndilos mandibulares se ven afectados por una
alteracion congénita o0 una lesién perinatal o mds tardfa,
puede producirse asimetria facial.

Es importante diferenciar que en los casos de asimetria facial
por falta de crecimiento, el problema es la falta de tejido, (ej.
microsomia hemifacial}. Ello no significa ausencia de potencial
de crectmiento, siendo esta una funcidn que puede ser estimula-
da mediante mecanismos de naturaleza fisica o quimica.
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En los problemas post-lesionales, el potencial de creci-
miento es normal, pero la restriccién del movimiento pro-
vocada por la cicatrizacién y fibrosis de la zona lesionada
impide la expresion del mismo.*

En vista de lo anteriormente expuesto, surge este trabajo
de investigacién con base en el interés por determinar si la
aplicacién de un estimulo externo, en este caso eléctrico,
sobre las estructuras musculares y ¢seas del 4rea condilea,
nos producird una respuesta lo suficientemente significativa
para considerarla como un indicativo de su posible empleo
como una opcidn terapéutica coadyuvante en el uso tanto
de aparatos funcionales como en el tratamiento de las hipo-
plasias condileas y los problemas post-lesionales que res-
tringen el crecimiento del céndilo mandibular.

Material y métodos

Como material se emplearon 8 conejos de cuatro semanas
de edad, colocados en 8 jaulas metalicas equipadas individua-
les. Rojo de alizarina, generador de corriente con medidor
marca IMORY, electrodos de superficie marca Medtronic,
pasta conductora marca Lectron II, cronémetro marca Casio,
hidrocloruro de xilocaina (ROMPUN), ketamina (Ketalar de
uso veterinario), tomégrafo marcar Toshiba Mod. XGL-300
(propiedad del Hospital Central Militar), rastrillos, tela adhesi-
va, 32 jeringas para insulina, 8 jeringas de 5 ml, complemento
alimenticio para conejos (conejina), dieta de zanahoria, lechu-
ga, alfalfa y agua. Calibrador dental marca Dentaurum.

Método

Seleccién de la muestra. Se formaron dos grupos de co-
nejos: el grupo A o el grupo estudiado se utilizé con 5 alos
que se les sometid a estimulo eléctrico del drea articular
témporo-mandibular derecha y con ingesta del marcador vi-
tal rojo de alizarina, los que fueron denominados BUGS,
BUGS I, BUGS I, BUGS VI'Y BUGS VIL

El grupo B se integrd con 3 conejos que sirvieron como
grupo de control (sin estimulacién eléctrica ni ingesta de
rojo de alizarina).

Se denominaron BUGS HI, BUGS IV y BUGS V.

Ambos grupos se integraron bajo los siguientes criterios
de inclusidén: conejos machos, cuatro semanas de edad al
inicio de la fase de estimulacién, sin alteraciones del maci-
zo craneofacial a la observacién y exploracion fisica y buen
estado de salud general.

Los criterios de exclusion fueron los siguientes: modelos
animales de mdas de cuatro semanas de edad al inicio de la
fase de estimulacién que por haber rebasado su pico de cre-
cimiento quedaban fuera de los propésitos de este estudio;
modelos animales que presentaron alteraciones del macizo
craneofacial y modelos animales con datos que sugirieran
alteraciones en su estado de salud general.

Fases del experimento. |. Ambos grupos se sometieron a
la misma dieta, los conejos fueron alimentados dos veces al
dia con cantidades idénticas tanto de alimento como de agua.
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Antes de iniciar la fase experimental se procedié a rasu-
rar el pelo de la regién facial derecha de los cinco modelos
que iban a ser estimulados, para que los electrodos de su-
perficie pudieran adaptarse.

2. El siguiente paso consistié en colocar los electredos
marca Medtronic en el drea articular témporo-maxilar dere-
cha, localizada mediante exploracién con la asesoria del
Jefe del Departamento de Cirugia Maxilofacial y del Jefe
del Departamento de Cirugia Experimental, procediendo
previamente a aplicarles pasta conductora marca Lectron II,
y a fijarlos con tela adhesiva para una mejor adaptacién a la
piel de los conejos.

3. El inicio de la fase de experimentacion o de estimula-
cién consistié en la aplicacién de corrientes eléctricas de
2.5 mA de intensidad y de 110 Voltios, por 15 segundos
dos veces al dia, (con doce horas de diferencia), en las
dreas articulares derechas de los conejos del grupo de estu-
dio, dicha estimulacidn se realizé por medio de un genera-
dor de corriente con medidor y la colocacién de un cable de
corriente con terminacién en pinza de caiman para adaptar-
se con mayor facilidad a la terminacidn del electrodo en el
drea articular.

El cable para hacer tierra se colocaba entre las patas de-
lanteras de los conejos en contacto con su pecho.

El tiempo de estimulacién se midi6é por medio de un cro-
németro, la duracidn de la fase de estimulacidén fue de cua-
tro semanas, en el inicio de cada semana se les colocé en su
agua de consumo tres gotas del marcador vital rojo de ali-
zarina, el cual tenia por objeto marcar las zonas de activi-
dad celular, en este caso de precursores dseos en la zona
condilea, mismo que fue consumido sin producir reacciones
de rechazo en los modelos de estudio.

Los tres modelos del grupo de controt no recibieron esti-
mulaciones eléctricas, tampoco se les administrd rojo de
alizarina, continuando iinicamente con su alimentacién nor-
mal igual a la del grupo de estudio.

Fases de recoleccién de informacién. La primera fase de
recoleccion de la informacién consistié en someter a los
ocho modelos animales a un estudio de tomografia axial
computarizada en un tomégrafo marca Toshiba modelo
XGL/300, mediante la técnica de cortes axiales, realizados
en el Depariamento de Tomografia del Hospital Central
Militar; con el objeto de determinar en tas imagenes la den-
sidad 6sea en el drea condilea tanto del grupo de estudio
como del grupo control, para determinar las variaciones en
ambos grupos. Asi como entre los céndilos estimulados y
no estimulados del grupo de estudio.

La segunda fase de recoleccién de informacidn consistio
en un inicio, en el sacrificio de los modelos animales me-
diante una inyeccién intramuscular de 2 mililitros de hidro-
cloruro de xilazina {(ROMPUN} y 2 mililitros de ketamina
para uso veterinario.

Posteriormente, en el Departamento de Cirugia Experi-
mental del Hospital Central Militar y con la colaboracidn
del Jefe del departamento de Cirugia Maxilofacial del mis-
mo nosocomio, se procedié a realizar condilectomias bila-
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terales a los ocho modelos mediante diseccidn por planos.

Con éstos se procedid a valorar a través de la observa-
cidn y medicién clinica directa, los cambios de las estructu-
ras macroscopicas condileas, obteniéndose mediciones an-
teropostericres y mediciones transversales a nivel de la su-
perficie articular condilea tanto del grupo control como del
grupo de estudio, con el objeto de determinar si existia va-
riabilidad en las dimensiones condileas entre ambos grupos,
asi como entre ¢l céndilo estimulado vy el no estimulado del
grupo de estudio; y ademds para valorar durante el acto qui-
rdrgico las observaciones clinicas al momento de efectuar
las disecciones, en cuanto a consistencia de tejidos blandos
y estructuras musculares y tendinosas adyacentes a la arti-
culacién craneo-mandibular de los conejos.

Una vez terminada las condilectomias y las mediciones
directas, los céndilos obtenidos fueron colocados en fras-
cos con formol previamente rotulados con la clave de cada
modelo animal para su estudio histopatolégico.

3. La tercera y dltima fase de recoleccion de informacién
consistié en descalcificar las muestras colocandolas en una
solucidn de dcido férmico y citrato de sodio, para posterior-
mente obtener y fijar los cortes histolégicos con el fin de
observar los cambios microscopicos de las estructuras con-
dileas y determinar el grado de variabilidad en la prolifera-
cion y maduracién celular de los céndilos del grupo de es-
tudio con respecto a la variabilidad entre los condilos del
grupo conirol.

Resultados

A. La tomografia axial computarizada arrojé los siguien-
tes resultados: a) el indice de densitometria de los cdndilos
del grupo de estudio tuve un promedio para los céndilos
derechos de 1,388 unidades Hounsfield y para el céndilo
izquierdo de 1,364, lo que no fue de significancia estadisti-
ca segun el andlisis (Figura 1).

b) El indice de densitometria de los céndilos del grupo
control tuve un promedio para el céndilo derecho de 1,346
unidades Hounsfield y para ¢l c6ndilo izquierdo de 1,330 1o
que no fue de significancia estadistica segiin el andlisis (Fi-
gura 2).

c¢) El indice comparativo de densitometria entre el céndi-
lo derecho del grupo de estudio v el condilo derecho del
grupo control, nos dio un promedio para el grupo de estu-
dio de 1,388 unidades Hounsfield y para el grupo control
de [,364, lo que si fue de significancia estadistica segin el
analisis (Figura 3).

B. Las condilectomias arrojaron los siguientes resultados:

a) Las dimensiones anteroposteriores de los céndilos del gru-
po de estudio tuvieron un promedio para el céndilo derecho de
10.7 mm y para ¢l céndilo izquierdo de 9.7 mm en el grupo de
estudio; esto representd significancia estadistica (Figura 4).

B) Las dimensiones transversales de los céndilos del
grupo de estudio tuvieron promedio para el céndilo derecho
de 3.8 mm y para el céndilo izquierdo de 3.1 mm, lo que si
fue de significancia estadistica segiin el andlisis (Figura 5).
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Figura 1. Indice de densimetrias en los céndilos del grupo de estudio
{conejos machos de 8 semanas de edad).
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Figura 2. Indice de densimetrias en los céndilos del grupo de control
{conejos machos de 8 semanas de edad).
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Figura 3. Indice de densimetrias entre los condilos derechos de los
grupos de estudio y confrol.
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Figura 4. Mediciones anteroposteriores de los céndilos del grupo de
estudio.



Estimulacién del crecimiento condilec mandibular en conejos utilizando corrientes eléctricas

¢) Las dimensiones anteroposteriores de los condilos del
grupo control tuvieron un promedio de 8.8 mm para el condi-
lo derecho y de 8.6 mm para ¢l céndilo izquierdo lo que no
fue de significancia estadistica segiin el andlisis (Figura 6).

d) Las dimensiones transversales de los cdndilos del
grupo control tuvieron un promedio de 3.1 mm. para ambos
co6ndilos lo que no fue de significancia estadistica segiin el
andlisis (Figura 7).

e) El indice comparativo de los didmetros anteroposte-
riores de los céndilos derechos de ambos grupos tuvo un
promedio de 10.7 para el grupo de estudio y de 8.8 mm
para el grupo control, lo que si fue de significancia estadis-
tica seguin el anélisis (Figura 8).

) El indice comparativo de los diametros transversales
de los c6ndilos derechos de ambos grupos tuve un prome-
dio de 3.8 mm para ¢l grupo de estudio y de 3.1 mm para el
grupo control lo que sf fue de significancia estadistica se-
gun el andlisis (Figura 9).

Hallazgos clinicos. Invariablemente se pudo apreciar
mayor resistencia de los tejidos blandos al corte desde Ia
piel hasta el periostio en las dreas articulares donde esta-
ba colocado el electrodo para la conduccién eléctrica
(grupo de estudio).

Las estructuras musculares son andlogas a las del hom-
bre (masetercs, pterigoideos), encontrdndose hipertrofia
muscular en el maseterc del lado estimulado.
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Figura 5. Mediciones transversales de los condilos del grupo de
estudio.
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Figura 6. Mediciones anteroposteriores del grupo control.
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Figura 7. Mediciones transversales de los céndilos del grupo control.
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Figura 8. Valores comparativos de los didmetros anteroposteriores de
los condilos dereches del grupo de estudio (estimulado) y grupo
control.
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Figura 9. Valores comparativos de las mediciones transversales de los
céndilos derechos del grupo de estudio (estimulado) y grupo control.

Al observar las estructuras dseas se notd una celoracién
mas obscura en el hueso mandibular, cuello y cabeza del
condilo asi como parte de la rama ascendente del mismo, al
parecer debido a un mayor aporte sanguineo.

No se encontrd cdpsula articular, liquido sinovial ni
disco articular. '

Al observar directamente la estructura condilea, se pudo
apreciar un aumento de tamaific del céndilo estimulado en
comparacién con el contralateral no estimulado, particular-
mente mds marcado en la superficie articular,
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Se observd la presencia de un tejido de consistencia car-
tilaginosa en mayor cantidad en las dreas estimuladas que
en las no estimuladas,

Discusion

Los fenémenos de remodelacion dsea son un proceso en
el cudl pueden intervenir los estimulos fisicos y mecdnicos,
siendo la ortopedia maxilar un campo de la ortodoncia que
tradicionalmente se ha ocupado de los aspectos mecdnicos,
en el presente ¢studio se considerd interesante el definir el
comportamiento de las estructuras condileas al recibir un
estimulo externo en este caso eléctrico.

En nuestro estudio encontramos que el total de la mues-
tra del grupo de estudio al cual le fue estimulada el drea ar-
ticular derecha (2.5 mA x 15 seg) dos veces al dia, todos los
especimenes presentaron aumento en su densidad dsea, va-
lorado por medio de tomografia axial computarizada, el
cual fue estadisticamente significativo, al compararlo con el
comportamiento estadistico del grupo control.

Resulta interesante que en el grupe de estudio aumenta-
ron los valores de densidad ésea en ambos céndilos, lo
que no fue de significancia estadistica al hacer un indice
comparativo. Sin embargo, al compararlo en forma con-
junta con el indice de densidad promedio del grupo con-
trol si fue de significancia estadistica; esto podria inter-
pretarse como que de alguna manera el estimulo eléctrico
condujo a una hiperactividad muscular que se manifestd
obviamente en los hallazgos clinicos encontrados en el
drea periarticular estimulada {fibrosis muscular, aumento
de la vascularidad, etc.,) lo que se reflejé en el patrén de
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comportamiento alimenticio de los conejos estimuiados,
ya que consumian sus alimentos de una manera mas rdapida
después del estimulo, a diferencia del grupo control, pu-
diendo esto haber causado ¢l aumento de la densidad 6sea
encontrada en el grupo de estudio para los dos cdondilos
(estimulados y no estimulados).

Asimismo cabe mencionar, que las dimensiones antero-
posterior y transversal aumentadas de los condilos estimu-
lados, fueron obvias en la observacidn clinica directa y es-
tadisticamente significativas, lo que nos indica un proceso
de remodelacién y aposicidn dsea en las estructuras condi-
leas, manifestado en su aspecto macroscdpico.
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