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RESUMEN

El presente trabajo tuvo por objeto determinar la importancia de los dis
tintos tipos de paresta Post-parto en 30 establos, clasificarlas y detectar =
factores que pudieran contribuir a su presentacién, as{ como establecer un -
método de control adecuado, evitando con ello mermas en la produccibn.

Este se reallzb en el Complejo Agropecuario Industrial de Tizayuca, -~
Hgo., con un total de 184 casos, en 30 establos con diferentes capacldadas y
técnicas de manejo.

Para el estudio general de las diferentes causas de pareasiag post-parto,
se han clasificado en el presente estudlo en:

1.~ Paresias post-parto de origen matabblico—~putriclonal.

£.- Pareslas post-parto ds orlgen meclnico-traumético infecclosas, vy -~
cuyos orf{genes han llegado a ser establecldos corformae a muy diveraas inves
tigaciones reallzadas en cada una de ellas.

Una ravisién detallada da las bithcoras del MVVZ responsable de clfnica y
cirugfa durante el perfodo 1877-60, indicaron que 1a tncldencia de paresias -
post-parto con relacibn a la poblaciOn total de 18,063an los 30 establos foe—-
d: 0.93% del mismo modo con partos sa obtuvo una (ncidancia de 1.01%, por
lo que resulta de mayor utilidad el conocer la incidencia a nivel individual —-
(por establo), ya que las diversas técnicas de manejo de algunos de ellos con
tribuyen & que los hatos estén mayormente afectados en cuyo caso las pérdi-
das son principalmante en los animales con elevado promadio de produccién,

Dea acuardo a lo antes cltado se incluyeron durante el estudio 4 diferen—
tes tipog de paresia post~parto:

t .~ Hipocalcemia

2.~ Sfndrome de ta Vaca Caflda (5.V.C.)

3.~ Cetosis

4.~ Presibn de Nervio (8) Obturador (as).

De log 184 casos se prasentaron problemas secundarios relacionados ——
con cualquiera de las paresias post-parto, las cuales podrén tr diaminuyernxio
en log préximos afos previntendo las forrmas de comrol adecuado. En al pre
gante estudio sa presentan algunos culdros que podr&n servir de gufs para -~
determinar los valores madios a tomar en cuanta para pravenier posibles tras
tornos post-parta, de origen metabblica, -




INTRODUCCION

Actualmente las empresas lecheras comerciales ocupan un tmportante
sitio en al desarrollo de la poblactén a ntvel nactonal, ya que en nuestro -
p;afs ‘axiste una deflclencia constante de este producto de primera neces{ ~~
dad. Dliversas causas han provocado una baja en la producctbn de leche, -
fteqtendo que incrementar para allo el nivel técnico de los especialistas de
diferentas ramas, que tienen que ver con la {ndustria, para satisfacer al -
meanos en parte la damanda nacional, ya que actualments es necesario im--

portar una gran cantidad de Kg. de leche de otros pafses (16,26,40).

Eato es debldo a que las ampresas requieren de técnicas e instalacio--
nes especilalizadas, implicando ademfs un gasto importante en las raclones
alimenticlaa. Enla mayorfa de los casos, estos inconvenientes no pueden
ser resualtos satisfactoriamente por el duefio de la empresa. A fin de re--
golver la problembtica, es necesarto conocer el estado actual de la ganade-

rfa y produccldn de lache en México (Cuadro 1),

Se estipula para 1982 una produccibn total de 9,028 millones de Kg/~~
aflo (37), Por 1o que habrd que llegar a obtener rendimientos que strvan co
mo baga tales como;

- Mis da 5,000 Kg. de lecha por Vaca/afo
- Per{odo antre partos de 360 dfas
- Bgad al primer parto, 2e2-25 maeses

- Fdad de la primera Insermingcibn 13-16 rsaes (40),




CUADRO I

POBLACION Y PRODUCCION DE BOVINOS LECHEROS EN MEXIO®E-

Ganado Poblacibn Produccibn prod . med/afo
Cabezas % miliones Cabeza/afio
Kg/ano %
Espaclalizado 922,074 12 4,097 39 4,4444
Vacas en Pastoreo 1,510,181 20 1,005 16 720
Doble propbsito 6,184,181 68 1,781 25 340
TOTAL 7,596, 408 100 8,843 100 Q14

*Censo 1977, S.A.R,.H, (Bolat(n estad(stico INL, marzo, 1079)




Dichos objetivos exigen que los animales sean explotados intensiva ~-
e nte, obligando a crear condiciones amblentales 6ptimas y reqguiriendo -

animales en buen estado de salud (37, 40).

El no asegurar una cantidad suficiente de prote(nas, energfa, sales mi_
nerales, y elaimentos vestiglales, origina una serie de ernfermedades en la
poblacibn de gran importancia econdmica, ya que puede cursar con trastor-
nos en la producoldn, fecundidad, asf como predisponer a partos distbsicos,
disminuyendo las reaigtencia contra lag erfermedades infecciosas, virales,
parasitarias y del equilibrio mineral. Debido a que an los grupos de anima
les, las variaciones de suceptibilldadus depende de factores genéticos y de
crianza, algunas vacasg ge ven mucho més afectadas por la desigualdad del -

matabolismo Interno y grado de produccibn da leche entre Raza, Edad e In—

dividuo (22,28, 31, 40).

L.oa procesos matabblicos denﬁro de cada individuo var(an de acuerdo a
la época dol afo, reglén y de un afto a otro, las mismas varilactones pueden

llegar a ocurrir anlos difarentes trastornos maetabdlicos.

L.as erformadades metabSlicas debido 4 su elevada frecuercla y alta —~
rmortalidad, poseen gran limportancia econbmica en palses Europeos y de -~

Ambrica, hasta llagar a calcular mediante datos estadf{sticos los sisternas

de predicelbn . (8, 44),

L.os anirmales que pueden ser rmis afectados no sblo son aqubllos que se

encuantran al tniclo de ta Lacta (O (1), ¢ oo debe onstdorarse ya quo



aunque el {ndice de paresias noes muy alto, si es una causa que puede provo
car el desecho de los animales afectados, ya que lasg deflctencias nutriciona
les sobre todo en el GLttmo tercio de gestacibdn, es muy significativa y esto -
parece exacerbarse a menudo por una dleta inadecuada en el perfodo seco -

(36).

Estos trastornos paresicos pueden prasentarse tanto en animales con ——
mal estado general como en animales de excelente condlicibn. Sin embargo,
es esto fAcil de conseguir en rendimientos crecientes, de manera que log -~
trastornos metabdlicos constituyen un importante porcentaje de problamas ~
Post-parto en un elevado nlmero de animales por hato. Esto da motivo Que
en los bovinoa de elevada producciédn, resulta dif{cil gobernar su metabdliz-
mo, obedeciendo a la diflcultad de ofrecer regularmente alimantos con log ~=
requerimientos de nutrientes necesarins an la racibn que se le proporciona,
aesenclalmaeante por plensos y fuentes alimenticlas de mala calidad y baratas

(8,30, 40).

Los trastornos que rmés comunments e presentan en explotacidn de tipo
intens{vo son:

DECURITO POST-PARTQO .~ Eg un trastorno ques se observa frecuente~
mante en ganado lechero, carac terizindose por la incapacidad mia & menos
marcada para ponerse en ple por af mismaa, no se trata de erfermedades -
con una atiologfa clararnante definida, en cuya prasentacibn pueden estar tm

plicadas causas no slempre reconocibles clinicamarte (8,24).



Los animalas que permanecen en decibito, pueden presentarse rnotabiles
complicaclones secundarias tales como: miositis, neurmon(a hipostatica, ==
mastitis, as{ como el or{gen de problernas en el tracto digestivo y otros 6r-
ganos, teniendo que realizar el tratamlento terapéutico, cuya eficacia depen
der& del conocimiento del factor desencadenante, ya sea de or(gen alimenta-

‘rlo, que se transforma en una defliciencia metabblica, 6 algln otro factor ==

(8,22,31,41).

Todos estos padecimiantos secundarios es probable que ocurran an una

miama vaca, as{ como un trastorno simultineo de més de uno de los princi-

pales matabolltos (5, 10, 40).

En el incomplato aprovechamiento del potencial genético de produccibn -
participan en lo referente a la alimentacién de la vaca lechera, los sigulen--
tes factores: (40)

~ on ol 50-40% de los casos carencla de energla metabolizable,

- an el 40~30% de 108 casos carencia de protefna 6§ compuestos de nitré-
gano no protéico,

- gn 6l 30-20% de los casos carencia de sales minerales y elementog -~
vestigiales .

Cl{nicamente sa distinguen en dec(bito con trastorno de la conclencla y
en sl mantenimients mis 6 menos 1Gcido de ésta, (Cuadro 2) (40). En ambos
cas08 deban conalderarsa varios factores etiolbglcos antes citados, que sblo
se pueden {demtificar madiante detenidn reconocimianto del paciente., Denug

da 188 causas que pueden provocar posiciBin de declibito, destacan el Corma y

la Paresia del parto (458). (o obtante, vienen Mactend) apartcifn més e -




CUADRO IT

TIPOS DE PRESENTACION CLINICA DE PARESIAS POST-PARTO EN
VACAS LECHERAS *

Con Embotamiento Sin Embotamiento
Sangorial Sengorial
= Paresia y coma Hpocalcémico -~ Dec(ibito Hipofosfatémico
- Enfarmaedad Toxico Infecclosas -~ Sfndrome de la Vaca Calda

~ Sf{rdrome de la Vaca Gorda

- Erfermedades Mechnico trau
rndticas de la Palvis y de las
estremidadas auperiores

S ———— o p————

* (Shutz 1074)




antes, otros procesos tales como: hipofosfatemia, Slhdrome de la Vaca ~-
Cafda, Sfndrome de la Vaca Gorda, as{ como las afecclones mecénico-trau
méticas de la pelvis y extremidades, (fracturas de pelvis, magullacién del =
plexo tsquibtico 6 nervio femoralis 6 nervio Obturador (es) ). Existen Infec
clones tbxicas relaclonadas con el parto y son causas de posicidén de decibl-
to como: Mastitls séptica (estafilococos), Retlculo pericarditis traumética,

peritonitis sucesiva a ruptura uterina (3,17,41).

En los padecinientos antes menclionados, el Médlco Vaterinaric debe =-
actuar detectando an forma precisa el tipo de Paresta y erfermadades antes
mencionadas, ayudindose en ocasiones con pruebas complementarias de la-
boratorio 6 simplemente con reactivos para tdentificacién de algunos facto—
res importartes, para sl oportuno tratamiento y como consecuancia verse —
aumentados los fndices de produccién, de acuerdo a la frecuencia con que se

presenta el Decibito Post~Parto es: (Cuadro 3).(38-33).

De acuerdo a 1o antarior, sa describirfin brevements las condiclones de
cada una de las enfermedadas 6 padecimientos y sus complicaciones (se {n-
alulrén las de loa Cuadros 2 y 3). Por lo que s ha clasificado para el pre~-
sente estudio an dos grupos:

1) PARESIAS POST-PARTO DE ORIGEN METABOLICAS:

1.« Hipocalcemis 2.~ Hipotosfatermia

3.~ Hipomagnasamia 4,~ S{ndrome de la Vaca Calda
6.~ S{ndrorme de la Vaca Gorda 6.« Catosis




CUADRO It

CAUSAS DE PARESIA EN GANADO L.LECHERO EN ORDEN DE FRECUEN
ClA DEL. PARTO A LOS 4 DIAS POST-PARTO VY DE 4 A 14 DIAS POST~
PARTO *

" Parto/4 dfas

4/14 dfas

Hipocalcemia

Metritis eéptica con 6 sin
retencibn placentaria

Mastitis séptica

Prastbn de nervios obturadores
Fracturas § tuxaclones

(Sacro Il{acas, pelvis, etc)

Perltonitia difusa
Indigestibn -Tbxica
Hipomagnesamla
Ceatosis

Ruptura del Utero

Segin (Gibbson, W; et.al,)

Mebtritis séptica con 6 sin’
retencibn placentaria
Mastitls séptica

Paritonitis difusa
Debilidad
Parfligis de nervios obturadores

Fracturas 6 luxaciones
Artritis supurativa
Cetosis

Hipocalcemia
Hipomagnasemia
Hemogloblnuria Post-parto
Plelonefritia
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1) PARESIAS POST~-PARTO DE ORIGEN NO METABOLICO:

A) MECANICO-TRAUMATICAS:

1.~ Contusibn de los nervios obtura 2.~ Fracturas de Pelvis

dores
3.~ Luxaciones Sacro-Iliacas 4.~ Desgarre y ruptura del —=
Utero
B) INFECCIOSAS:
1 .~ Mastitis téxica 2.~ Magtitls séptica

3.~ Peritonitis

10~ HIPOQALCEMIA: Este padacimiento ampliamante difundido, por lo
general se prasenta esporidicamente y en algunos nlicieos lecheros, pueden
afectar hasta un 25% de todas las hembras préximas al parto (8,40). No sbla
menta en aqubllos hatos con malos sistemas de altmentactén, sino que en ha-
tos con axcelente forraje se ha reportado una alta incldercia de eata trastor-

o, (*) (Cuadro 8).

£n su mayor(a la padecen vacas altas productoras, adultas, Post-parto,
pudlando ocurrir sumultineamente con Ceatosis y/o deficlenclas de otros mi~
croelementos, asfl como alteraciones enzirméticas (TGO® *) y hormonales -~

(6,10,18,156,309) (Cuadros 4 y 8)

Se ha reportado la (nflusncla genbtica en Vaquilias, as{ como valores ~-

rruy inferiores a los commiderados como normales (4,25, 44) (Cuadros 1O y 11)

* Comwunicacibn persoral (MVZ Carlos Reza)
* Transaminasa Gluthmica Oxalachtica
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CUADROQ IV

VALORES MEDIOS DE Ca,P, Mg EN BOVINOS EN DECUBITO
CON DIFERENTES ETIOLOGIAS®

Clase de daclbito Ca P Mg (mg/100ml)
Corma del parto B8 2.5 1.7
Paresaia del parto 8.3 2.1 2.8
Declbito Hipofosfatemia 8.5 4.4 2,1
Declbito ante-parto 8.0 2.0 2.4
Tetania 6.6 a.e 0.7

* (Shulz, 1074)

CUADRO V

ACIDOS GRASOS L.IBRES (an uva/1 y Ca (mg/100m1) CONTENIDOS EN
EL. SUERC SANGUINED DE VACAS SANAS CON GRADO VARIA-
BLE DE HIPOCALCEMIA **

Ac grasos libres Ca
Vacas sanas 260 - 80 0.8~0.8
Con paresia del parto 1.030 - 440 6.6~0.4
Con coma del parto 1.220 ~ 340 5.3-1.2

(** Luthman y Johoneon) (1978)
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CUADRO VI
CONCENT'RAC[QN DE SALES MINERALES EN LA RACION TOTAL,
ANTEPARTO Y POST-PARTO **
- Minerales Ca P Mg Na K.
Vacas al Inlclo lactacibn 8-1 5 2 .2 1.6
Vacas en gestacién avanzada .6 4 2 2 1.6-2

(* *reforida a 100g. de extracto seco, Shultz, 1974).

CUADRO VIT 7

PROPORCION ADECUADA DE MINERALES Y SU RELACION

Parfmetros Proporctbn
Ca 1 P 29

P ¥ PD 3.5!100
Ca : PD 86:100
K 1 Na ~1011

(Bhultz 1974)



13

El cuadro clinico cursa generalmente en tres fases: (38)
1a, FASE: Se observan temblores nwsculares en el cabeza, cuello y -
extremidades, {napetencia, lnquietud, atonla ruminal, ataxia 6 tambaleo del

tren posterior y flebre (43 ).

2a, FASE: Adopta una posicibn de declbito abdominal, con l& cabeza y
cueilo dirigidos a un costado, apatfa, temperatura levemente disminu(da, -
con pupilas dilatadas, ojos secos, desaparecen los reflejos, pulso débil, -~

popipnea moderada.

3a. FASE: Se caracteriza por posicién de declbito lateral, la cual pre
senta el cuello doblado, descansando la cabeza sobre el costado, las extremi
dades se mantlenan estiradas, en menor grado recogidas debajo del cuerpo,
temperatura subrormal (36-37 ), frecuancia cardfaca acantuada (80~120min)
y pulga tmperceptible, disnea intensa, desaparece el roflajo deglutorio, de-
billidad, timpanismo, sl no se instaura tratamiento gse presonta la muerte en
17-24 ks, (Puede sobravenir la muerte con bronconeumon(a y asfixia) —

(17,48).

2.~ HIPOFQSFATEMIA: Tammbién llamada Paresia Atlpica del parto,
En esencia se cursa con extrama hipofosfatemia @ hipocalcemia, obser‘véndg_
se baja de rendlmientos (17,22). El sersorio no eatd alterado, aparece lige
ro embotamiento sollendo adoplar 1a postura de dectito abdominal en cuya -
posicthn Interta moversae hacia adelarte, en estos casos sblo responde tran

gltorjaments & rcluso nada a la tere tlca habluial del calclo (11, 40), -




CUADRO X
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CAUSAS DE ADMINISTRACION DE MINERAL.ES, DE FORMA
EXCESIVA E INSUFICIENTE EN LA DIETA

Cuadro: patolégico

Menos aprovechamiento del pienso
diarrea, raquitlismo, osteomalastia
baja fecundidad, paresia Post-parto

Raquitlsmo, baja fecundidad, menor
aprovechamiento del pienso.

Hipocalcemia, calcificaclones

Maror aprovechamiento, formacién
cllculos.

Manor rendimiento y fecundidad.

EXxceso Insuficiencia
Ca P

P Ca

Ca Mg

CayP -

K Na

Shultz, 1974

CUADRO X1

COMPORTAMIENTO DE Ca y P SOLUBL.E EN ACIDO DEL. PLASMA

SANGUINEO * o
dfas Ante-parto Parto dfas Pogt-parto
8 4 3 2 1 0 1 2 4 8
0.0 9,2 9.7 6.8 9.7 B.1 9.3 8.5 8.6 g.86 10.0

Ca .86 JI6 .78 1.0 1.06 1.1 .0 W15 84 .78 897
85,86 6.5 b5.6 6.2 4.8 4.4 4.6 4.3 4.8 4.6 5.3
P09 87 1,3 1.3 1.6 1.9 1.6 7 1.1 1.8 1.2

(Stwltz, et.al. 1974)
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ofreciendo evidente dificultad al tratamiento con baja de producctén lactea y
apetito, anomalfa de huesos, pica 6 malasia, raquitismo, osteomalacta, in

fertilidad (5) (Cuadros 7y 10).

La elevada secrecibn de P en la leche y orina se atribuye a la accién {n
tensificada de la hormona Paratirotdes con la consecuente calcificactén defl

tiente, ocaslionalmente deformacibn de los huesos (22).

3.~ HIPOMAGNESEMIA: En vacas lacheras se requiere previa caren—
dla de Mg en el pienso 6 ractbén, generalmente también acompafada de hipo-
galcemia. Poses gran importancia ya que es necesario en la tranemisién de

{mpulsos neuromusculares (27, 40, 43),

La fertillzacibn de los suelas es un factor predisponenta, pues {nfluye -
en forma directa en el plenso, as{ como raciones, dietas pobres en energf(a
y ricas en prote{nas y exceso de potacio y sodio en pastos jévenes dificultan
do la absorcién de magnecio, por lo que se distinguen cl{nicaments tres for

mas: (8,17,27,40),

FORMA AGUDA: Sufren temblores musculares, adopta el cuerpo postu
ra forzada y comienza a deambular sin meta fija, con bramidos, crujir de -
dlantes, orejas r(gidas, en la fase de excitacibn se eleva 1 a terrperatura -
(40~40,8 ), pulso y respiractbn aumentadas, nistagmus y muceren antes de -

poder {nataurar algGn tratamiento.

FORMA SUBAGUDA: Inapstencia, trastornos en la marcha, motilidad ~-
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ruminal aumentada, rigidez corporal, contractura de los misculos del cuello

se separa del ganado, duracién de 3-4 dfas pudlendo sanar espontineamenta -

6 complicarse.

FORMA CRONICA O LATENTE: Enferman muchos animales de la pobla~
cibn presentan anorextia, superior excitabilidad, perversién del apetito (ma-=
lasia), parélisis esplistica y convulsiva. En determinadas condiciones de ali
mentacidn de animales sstabulados se presenta bajo aporte de Mg en la ra =-

cién, elevado mafz forrajero, malos piensos (paja, heno mojado, etc).

4.~ PARESIA IDIOPATICA O SINDROME DE LA VACA CAIDA: Se ha -
considerado como un sfndrome y no una enfermedad independiente (Curtls, -~
R.A., et.al opinan lo contrario), de etiologfa desconocida y cuya tncidancia
va en aumento con relacibn a las demés ernfermedades metabblicas (1,138), -
esto permite suponer una crisis circulatoria, sin poder preacisar el fanSme-
o primario 6 secundario, junto con trastornos digestivos, hipoproteinemia,
hipopotasemia, se ha observado que 10s niveles de calclio est&n de normales ~
a ligsramente bajos después de tratarse ( 17,22), mostrando resistercia a la
terapta usual (Cuadro 24) y con contanido elevado de P aen la lecha (proporcibn
1:1101), ocaglonalmente acusada albuminuria y cuerpos aétonicos (1,8,24,40),
El cuadro clinico es variable, por Lo general no muestra ningln signo de en-
fermaedad, el apetito esth algo disminuldo, temperatura normal 6 ligeramen
te aumentada, taquicardia e intentan Incorporarse (en alQunos casos apare ~-
cen en declbito lateral, pero en la mayorfa adoptan postura en declhito abdo

minal), sa agrava con hipercstesta y convulalonas (29,40,43).
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5.~ SINDROME DE LA VACA GORDA: Este s{ndroma resulta princi ==
palmente por problemas de mala allmentactén y mal manejo del hato, hadta
el excesivo consumo de una racibn inadecuada durante el perfodo de ﬂnaltzg_
cibn da la lactancta y perfodo seco, esto parece predisponer en vacas pre ==
parturientas a la obesidad y cuyas condiciones matabdlicas, digestivas y re
productivas hacan que frecuentemente resulte negativa la respuesta al trata
miento (34,35). Considerndose de rmis tmportancia los procesos a que pre
dispone a las vacas tales como principalmente: baja produccibn,desplaza -

miento de abomaso, cetosis, infertilidad.

Se han reportado problemas de morbilidad de 82% y mortalidad de 25%

durante un perfodo de 4 meses de estudio (38).

Los signos clfnicos tmcluyen: anorexia, depresibn, cetoruria, fiebre, -
debilitamiento progreasivo, desarrollo de Caetosis en un 30% y retenciébn pla~-
centaria en un 62%, también se presenta flebra, mastitis, metritis, tndiges

tién. La respussta al tratamiento frecuentamante pobre hace que se desarro

lis dicho sfndrome (12,18).

6.~ CETOSIS: S(ndroma producido por un trastorno del metaboliamo «
de carbohidratos y Acidos grasos volbtilas. Se cuenta entre las erfermada
des méa importantss de poblaciones de elavados rendimientns, en épaca in--
vernal generalmente se caracteriza por: cetonurla, cetonamia, cetolactia,

hipoglucemia y bajos mveles de glucbgeno hepbtica, pardida de peso y baja

en la producctbn lActea (2,4,17,22, 40).




18

Entre las causas predisponentss estn: la falta de carbohidratos en la -
dieta (malos silos con elevado cido 4ctico y butlrico), defictencia de Coen
zlma Ay Adenosin-trifosfato (ATP), deflciencia de mationima y Vitamina --—
B12, trastornos de las glindulas adrenales, hipotiroidismo, carencia de P -

y Cobalto, as{ como una elevada cantidad de prote{na (15,21, 48) (Cuadro 8).
£l Cuadro Clfnico se agrupa en lag dos formas: Digesativa y Nerviosa:

FORMA DIGESTIVA! Es la mis comin con anorexla, reduccién lictea,
astrefimtento, pérdida de peso, flebre, pulso y respiracién ein alterargse, ~
atonfa ruminal, desplazamiento de abomaso; en muchas ocasiones no as de~—
tectado el caractar(stico olor del allento, mueren pocos antmales sin trata«

mien to (2, 40, 43),

FORMA NERVIOSA: Con movimiantos circulares, ataxia locomotriz, =
hiperestesia, prese tan s{ntomas nervicsos c¢on espacio de 1 a 2 horas segul
ha con fases de deprasidn, una caracter(stica es que se dan lenguetadas —

(22, 40),

En la Cetosls subcifnica, con manifestaciones tndetarminadas con mge-
nor viveza y englaguecimiento, baja fecundidad casl| sismpra con desplaza
miento de abomaso, (heces escasas, apatito caprichosy, desclends el ruman
después del parto pero atrapa sl abomago), reticulitls trambtica, metritis -
y mastitis, dicho diagnbstico es detectado por elevados cuerpos cetbricos en
gl suero sangulineo con apropladas pruebas, en Muchag ocagiones MO a9 sufl-

clente para 8l dlagrdstico de Cetosle subcl(nica (Cuadros 8, 18) (22,36, 49).
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TASA DE GLUCOSA (mg/100ml) Y CUERPOS CETONICOS (acetona en
mg/100mi) EN SANGRE, ASI COMO DE ACIDOS GRASOS VOLATILES
(como acetato mg/100ml) EN EL. PLASMA DE 4 VACAS A FINALES DE

GESTACION HASTA EL DIA 868 POST-PARTO **

Dfas ante-parto, post-parto 7-0 0-7 8-14 .16-21 22-28 29-35
Glucosa 80. 47. 39.8 39.9 40.0 44 .2
Cuerpos Cetdnicos 3.8 6,1 13.2 14.8 14.0 15.0
Ac Grasgos Volftiles 8.1 4.4 8.0 6.0 6.8 3.0

(** Shultz, 1974)

CUADROQO IX

FORMA DE INTERFPRETAR LAS CONSENTRACIONES DE
CUERPOS CETONICOS *

Test Congentraclon
Sangre Orina leche Orina Sangre de azlcar

Normales 1=8 3~18 0~0.83 - - 30~40
Cetbsis Sub, 8-10 18~70 .9~1.0 - - 25-30
Cetosis Cl, -10 «70 -1.0 - - ~28

o—

(* Shultz, 1974)
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PARAMETROS PARA LA VIGILANCIA DEL. METABOLISMO EN ESTABL.E

CIMIENTOS DE GANADO L ECHERO *

Vacas lecheras desde

Vacas lecheras Animales

Animales 3a, lactacibn méxima desde 3a. Lacta  en decCbito
Indicadores produccibn iniclal en ctbn con méxima
la 2a, semana p.p. producctén en la
5a, a 8a. semana
p.p.**
Cuerpos cetbnicos Anflisis histo~  Ca (suero)
Daterminaclones (sangre) 6 glucosa 16gico de blop- P (suero)

regulares de --

(Plasma 6 suero),

sia del esque--

control valor del hemato- leto.

crito.
Determinacio- Mg (suero) Mn (pelo)
nes a realizar Na-KK (saliva)
con saspecha fun (parotidea)

dada

* (Rossw y col, 1974)

** pPost-parto
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ALGUNAS FORMAS DE PREVENIR LA PARESIA POST-PARTO

Dosis y admbn.

Duracibn

Métoado Accibn
Ensilado de Mejora la loni-
hierba conser zaclbnde Ca y
vado en medio P

fcildo

(HCt, H2S 4)

20-26% con las téc
nicas de dosifica=-
etén normal ,

Diartamente du-
rante 4 semanas
antes y hasta 2
sermanas después
del parto.

Mezcla de salva  Regula el funclo
do triturado de namiento parati-
ceraal con 5% de roldeo.

160% de fosfato -
monoabdico con
el ptenso concen

Diario durantes 4
semanas antes y
2 ssmanas despubs

fosfato u otro - trado. del parto.
corrector mine~

ral, ricoen P,

pero pobre en Ca,

Cloruro chicico  Disminuye el PH  180-200g en 2L.t Poco antes- del

en el abomaso y
aumenta la {oniza
ctbn del Ca en el
intestino delgado

do agua. Via -~
oral.

parto y a las 10
y 24 hra. slgulen
tes al ;a rto.

’

Cloruro ambnico Baja el PH en el
abomaso intensi=
tica 1a {ontzacién
del Ca an intagti-
no delgado,

20g/Kg de plenso
concentrado hag=
ta completar 100g.

Cada 24 hra. du-
ranta los 14 dfas
anteriores al par
to.

Vitamina O 3 Refuerza fa absor

¢ibn del Ca.

10 Mitl de U.,1.
por via .M,

6 dias artes dal
parto .

(Shultx 1074)*
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Como erfermedades més destacadas de or{gen no matabblico y cuyo ==
cuadro presenta clerta samejanza con las antes descritas estAn:

A) MECANICO-TRAUMATICAS:

1.~ Contusién de los Nervios Obturadores: (Par8lisis del Nervio Obtu-

rador).

Este narvio estl sujeto a leslones por parte del feto por la eminencia de -
la artlcu lacibn Lumbo-sacra, as{ como an el punto donde rodea el borde del
agujero obturador, (48) consistiendo en la pérdida de 1a fuerza del grupo de ~
los musculos obturadores que comprenden a los abductores del miembro, Ob
turador externo, Abductor del muslo, Pectineo y Abductor corto de la plerna,
L.os s{ntormas agudos se (nicamente es un narvio el constusionado se presen-
tan con dearmbular erratico, sl se lesionan ambos nervios es incapaz de sos—
tenerse. Se presenta en vacas de primer & segundo parto en forma més fre
cuente, la signologfa es muy semejanta a la hipocalcemia. L.os factores -~
predisponentes son: alimentacibn rica en prote(nas en la fase de secado y ~
preparacibn dael parto, desarrollo corporal del fato superlor a la madida de
la raza, serman de toros de otras razas, que en comparacibn con la raza de

la madre praduce terneros demasiado peasados (48).

Eato suceds en relacibn con una presentacibn frecuente de fetns dema-—
slado grandes aen términos absolutos y relativos, as{ como la intservencibn ~-
hurnana demasiado pronto 6 sin la habllidad suficlents an la atencibn del par
to dtst&d{;:o, pudlendo presentarse lestones an la madre que provocan pérdl

das ecordimicas (16,26),
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B) INFECCIOSAS:

1.= Metritis Tbxica: L.a aton(a uterina Post-parto, consecutiva a la dis~

tocla, se acompafa 6 no de retencibn placentaria, al mismo tiempo hay ex=-
pulsién de una secrecibn fétida y en ocaslones diarrea, las constantes fisio-
16gicas se ven alteradas pulso elevado, temperatura (40-41 ) y desciende -=
conforma avanza la toxemia, polipnea, {napstencia, disminucién de la rumia,
as{ como la secrectdn lhctea. La extraccibn Forzada provoca lesiones de la
wilva y Gtero, de signologfa més 6 menos grave, complicaciones con verda=~
deras septicemias, teniendo su apariclén entre los 4 a 16 d{as Poat-parto —
(38) (Cuadro 3). Estas metritlis pusden estar acompaniadas de Hipocalcemia,

Catosls, y Desplazamiento de Abomaso (12,17, 48).

2.~ Mastitls a_spuca: L.a difusibn de la (rfeccibn a través de la gl&ndula
mamaria, se presenta con mayor fracuencla en el momento det parto, presen
thndoss con cuadros de mastitis aguda-grave, ocurre 24-48 hrs. Post-parto
agoclada con Staphylococos y E, coli. Aparece con marcado aumento de vo-
luman del cuarto enfarmo, caliente y doloroso, plel rigida e (nflexible, como
consacuancia se producen signos de dolor, anorexla, tremor rmuscular, hipo
termia de {a plel, la difusibn de los germenes y sus toxinas por el aparato -
circulatorio, asf como la lesibn acusada a los otros tejldos, se acompana de

trastorro general y caquaxia (3,111,190, 40,48),

8.~ Peritonitis: Por causas no traumBticas no es fécll diferenciar a pe
ritonitia ssoclada a Cetosis secundaris, de la primaria, ya que presentan --

los mismos efntomas: gran tenslbn abdominal, pulso trregular, marcha —-
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lenta y tambaleante. Las pruebas colaterales son dudosas, por 10 que se =-

uttliza el tratamiento terapéutico como diagndstico observando posteriormen

te su reaccibn (40,41).

Este trabajo pretende revisar los casos de paresia post-parto que se pre
sentan en bovinos especlallzé.dos en produccién de lache, 'en 30 egtablos de la
cuanca de Tizayuca, Hgo., medlahte {a revisibn de hojas clfnicas, durante el
perfoqo comprendido de 1977 a 1880, Asimismo,evaluar las causas mis co-
munes, determinando para ello los porcentajes correspondlentes, asf{ como -

el tratamiento y control més adecuado.
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MATERIAL ¥ METODO

El presente trabajo se llavb a cabo en el Complejo Agropecuario e In- ~
dustrial de Tizayuca, Hgo. (CAIT), el.cual esti situado en el Km, 48 de la -~
carretera faderal # 86 (1{mite norte del &rea de la Cludad de México de 1976)
yel Km. 130 de la misma carretera (Ifmite noroeste del Distrito de rlego 03
de Mixquiahuala, Hgo), a 1o ancho pequefios cerros y montafias ubicadas en —-
ambos lados de la carretera faderal 85 y el distrito de riego 03, Su locallza
olén por coordenadas geogréricas es de: 19 80' y 28 20" de latitud norte -

98 40' y 59 268' de longitud ceste.

Los datos meteoroldgicos anuales de la zona en estudlo se presentan en

al Cuadroi4.

El (CAIT), cuenta con 128 establos de diferentes capacidades, cada es~-

tablo posaee todos los slementos de una explotacién {ntenslva para ganado pro-

ductor de lacha.

i.a poblacibn bovina en todo ol CAIT, durante el perfodo comprendldo de

1977-1980, an que se realizd el estudio, se Mmuestra en el Cuadroib,

El nimero de establos que se utilizaron para este estudio, fueron de —

30 y la cantidad de anlmales an cada uno se musstra en el Cuadrols,

Todos 1o animales estudiados son de Raza Holstein Frisian proceden——

tes de Estados Unldos vy Canadh de diferentes edadas (1a edad promedio actual
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es de 4 afios) y se encuentran ldentificados por medio de areates de plastico —

con nlmero progresivo.

Sa revisaron detalladamente las bitAcoras correspondlentes al perfodo ~
1977-1980 de los establos incluldos en el estudlio (sblamente las pareslas post~
parto de orfgen matabblico y las meclnico-traumiticas), sigutendo para ello -

el criterio del MVZ encargado de Clinica y Clrugfa.

El nhmero total de animales estudiados fue de 184 obteniéndose los ca~—
803 aruales, (distribucibén), con sus respectivos porcentajes. Tamblén se de-
terminb ‘el nimero y porcentaje de tratamientos (el mis adecuado en cada ca-

80), y de animales enviados a rastro.

Se propuso en la Introducclébn a manera de cuadros un sisterma de con—
trol de las enfermadades metabblicas del ganado especializado en la produc—~
¢i6n lechera y la matodologla adecuada para \a vigtlancia de estos padacimien
tos. Su diagndstico diferen:ial asfl como su tratamiento y control temprano -

Yy Opor'mm .




CUADRO X1V

DATQOS ESTADISTICOS METEREDIL.OGICOS ANUALES DE LA ZONA DE TIZAYUCA, HIDALGO

Oscllaclén de Precipltacibn Temperatura Oscllaclén de Oscilacibn de Dfas con
precipitacibn méxima en media anual temperatura terrperatura  heladas
medla anual 24 horas c) méxima prome  minima pro-  dfas/afios
(mm) (mm) dio medlo
) (%
375 460 60 16.0 31~38.6 -4,6 ~2.8 860
Epoca de Epoca de Epoca da Epoca de Epoca de Epoca de Epoca de
uvia sequfa helada granizo tempeastades calor fr{o
eléctricas
Perfocdo  abril a enero y mar  de nov, a de agoato de abril a de abril a de octubre
octubre zo y noviem~ marzo a abril agosto junlo a marzo
bre a dic.
Mes con-  jullo diclembre - - - junio enero
diclones  (78mim) (~ de Bram) (868.0 C) (O C)
axtremo~
eas

Faria, R,A, 1880 (Tomado del Anteproyecto)
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CUADRO XV

POBLACION BOVINA EN EL COMPLEJO AGROPECUARIO E INDUSTRIAL
DE TIZAYUCA, HIDALGO (PERIODO 1977-1680)

1977 1978 1979 1880
Enero 2489 8431 14380 17268
Febrero 2449 8928 14232 17047
Marzo 2989 88861 14328 16809
Abril 3023 8805 14848 16809
Mayo 3136 8890 165864 17013
Juntlo 3486 8301 15958 16879
Jullo 4365 10103 16631 17231
Agosto 8026 11008 16666 17378
Septiambre 59462 11922 17271 17438
Octubre 8481 12828 17479 18067
Noviembre 7548 13208 17498 18277
Diclambdre 6462 14480 17669 18288

Promedlos
paor afio 4820 10860 16068 17386
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POBLACION BOVINA DE LOS 30 ESTABLOS EN ESTUDIO EN EL-
(CAIT), DURANTE EL PERIODO 1877-1980

Partos i FPartos Partos « Partos «
. Establo 77 No, 78 No. 79 No . 80 No.
Nn - - - - 130 104 - -
)3 - - 1682 128 139 134 119 115
)8 280 200 250 200 300 201 300 201
b1 4 260 200 260 242 300 2901 300 291
8 2850 200 250 242 330 320 330 320
09 211 205 173 168 75 72 72 63
10 120 118 120 118 180 174 180 174
1" 136 131 187 152 188 183 139 134
12 124 a7 148 09 187 182 149 144
10 - - 180 174 180 174 180 174
14 - - 180 174 180 174 180 174
18 280 200 250 242 300 201 - - No hubo pobl_a_
clbn ese aio

16 280 200 250 242 - -
17 2850 230 280 242 280 242 -
B30 - - - - 130 104 130 128
32 120 116 120 118 180 174 180 174 Camblo de
89 120 116 120 116 120 116 180 174 MV/Z en clf-
a4 120 118 120 1186 120 1186 160 165 nica y clrugla
as 120 116 120 116 120 116 160 155
38 120 118 120 116 180 174 18Q 174 +4 10 meses
a7 102 g9 117 113 180 166 182 147
81 280 200 250 242 - - -
82 120 116 120 1168 120 116 160 169
83 280 200 180 242 400 388 400 3488
01 200 104 250 242 400 388 400 388
(.1 - - 164 189 193 +4187 166 180
(.0 ] 120 116 120 116 180 174 180 174
as - - 172 167 188 102 180 174
) - - 100 184 208 201 201 194
31 100 a7 112 108 143 1348 142 137

3803 3201 4035 AQ0 3621 5301 4040 4781

£\ nimero de partos que se obtuvieron da forma aproximada en e} periodo 1977-1080
fusron destruldos, por,lo qua se calcularon dichos valoras de acuards al alrmaro to-

tal de animales por astablo,
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RESULTADOS

‘Dentro de los distintos tipos de paresia Post-Parto citadas antertorman
te, se Incluyeron corforme a una revisién detallada de las bithcoras 1977 ==
1680, las siguientes:

1 .~ Hipocalcemia

2.~ Sf{ndroma ds la Vaca Cafda (S.V.C.)

3.~ Presién de Nervio (s8) Obturador (es)

4,- Catosis

De acuerdo a lo anterior, se presentaron 184 casos dantro de los 30 es~
tablos estudlados obteniéndose una incldencla dz 1.01%, con relactén al nl--
mero total de partos y de 0,95%con respecto a la pobiacibn total, por o que
resulta de mayor utilidad el conocer la incldencia a nivel hato (instalacibn),
ya que las diversas técnicas de manejo de algunos da ellos contribuyen a que

los hatos gstén afectados, an cuyo caso las pérdidas son principalme nte en -

los animales con elevado promadio d,e produccibn,

Conforma al Cuadro 18, se puedae observar que de 108 casos presentados,
¢l S{ndrome de 1a Vaca Cafda fue aumentands en {ncldencia progresivamenta,
ain obtenerse una deblda respuasta a los medicamentos administrados (Cua~
dro 24). Sin embargo, se presentd lo contrario en la Cetoals ya que los ant
males procedentes de Estados Unidos y Canadé tuvieron que adaptarse a con
diciones adversas duranta los afos de (rnwvestigacibn., Entre tanto la Hipocat

camia y la Prestdn de Nervio(s) Obturador(es) se mantuvieron con un nimero

estable durants los 4 afos do estudio.

Ganaral rmante estas fa‘ias o abBlicaa sa vieron acornpafiadas de prable
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mas secundarios, siendo un total de 63 (Cuadro 9), taniendo mayor predomi-
nancla las neumonfas, las atonlas ruminales, aumentando las primeras en =~
los meses de lluvias, (Cuadro 20). Estableciendo estas falias se puede rea-
tizar un mejor diagndstico clinico y as( poder tratar més adecuadamente; de

manera semejante se establectd que hay un medicamento especffico para el ==

tipo de presentacidn.

Tamblén se determinaron las causas y cl nGmero de muertes, asf{ como
da los antmales enviados a Rastro, lo cual constituys un gasto importante «=

anualmente dentro de la empresa, que debe ser tomado en cuanta para el des

arrollo da medidas da control.

La distribuctbn mensual de los 184 casos y la madia arwal se muestran
en las gréficas 1,2,3,4,5; encontrndose una distrlbuclén de las Paresias —

Post-parto mucho mayor durante las estaclones de otofo e invierno,
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CUADRO XVII

RELACION PORCENTUAL ENTRE EL NUMERQ TOTAL DE PARESIAS Y
L.OS PARTOS PRESENTADOS, ASI COMO SU REILACION CON LA POSLA
CION TOTAL EN LOS 30 ESTARLOS EN ESTUDIO

Aflo 1977 1878

1979 1980 total x

Paresias 84 a8
Total partos 3,201 4,680
Total poblactén 3,883 4,935

% paresias 1.4 81
parto
% paresia pobla 1.2 77

clbn

a4 54 184 45
5,301 4,781 18,083 4,515
5,621, 4,940 19,279 4,819

83 1,02 1.0

78 1.08 96




CUADRO XVIII

DISTRIBUCION DE LOS 184 CASOS PRESENTADOS EN {.0OS 30
ESTABLOS ANUALMENTE Y DURANTE LOS 4 ANOS DE ESTUDIO

33

Paresia 1977 1978 1979 1980 Total
- Catosis 29 9 4 8 50
- S{ndrome de la

Vaca Cafda 4 13 30 28 75
= Presibén nervio

obturador 11 8 4 11 34
- Hipocalcemia 4 8 6 7 25
Total 48 a8 44 84 184

CUADROQ XIX

PORCEN TAJES DE LA DISTRIBUCION DE DECUBITOS POST-PARTO
EN EL MISMO TRASTORNQO Y EN LOS DIFERENTES DURANTE LLOS

4 ANOS DE ESTUDIO

1977 1978 1978 1980 Total
68 18 8 18
Cetosls 60.4 23.60 g.00 14,81 100
6.33 17.33 40.11 37.33
8.v.,C. 8.3 34.022 68,19 51.88 100
+4+4 32.35 23.64 11.78 32,35
P.N,O, 23.0 21.08 9,09 20.34 100
4 16.0 32.0 24.0 28.0
Hi pocalcamia 0.3 21.06 13.63 13.0 100

4 + ¢ S{ndromae de la Vaca Cafda
4+ 4 Praesibn de nervio (s) obturador (s)
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RELACION ENTRE LAS COMPLICACIONES SECUNDARIAS PREsENTﬁ
DAS Y LAS PARESIAS INCLUIDAS EN EL. ESTUDIO DURANTE El. PE

RIODO 1977-1980, EN LLOS 30 ESTABLOS

Problema
secundario 1

1977
2

1979

2

3

1980

2

3

- Traumatismo 1

- Luxactén -

- Distencién
ligamentog

-~ Desgarre
vulvar

- Prolapso -
vaginal

- Pleuritis

= Neumonfas

- R. placenta

- Matritis

~ Diarreas

- Di. abomaso

= Des . aboma
80

- Atonia rumi 1
na

- Mastitis -

=~ Edarma ubre

- Pezbn fibro 1
80 (obatruo-
cibn)

LI~ I« B

]

i

-

1978
4 1 2 3
- = =
- 2 1 -
- 1 -
2 1 2 -

- N

14 ¢ 3 2 5 8

-

TINE O T S O |

1. Cetosls

2. S{ndrome de la Vaca Calda
3. Presibn de Nervio (s) Obturador (es)

4, Hipocalcernia
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CUADRO XXI

NUMERO Y PORCENTAJE DE VACAS CON UNO O MAS TRATAMIENTOS
DE L.OS 184 CASOS PRESENTES, DURANTE EL PERIODO 1977-1980.,

vacas NGmero Porcantaje

Con un sblo trata~ 69 37.5%

miento

Con mis de un 118 62.5%

madicamanto

Total . 184 100%
CUADROQ >X 11

CAUSAS DE MUERTE Y DESECHO POR PARESIAS POST-PARTO EN
' LOS ANIMALLES EN ESTUDIO

Muerte Rastro

Ceatosls 2 0
Hipocatcemia 3 4
Slvdrome de la Vaca 4 7

Cafda

Total ) 11
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CUADRO XXIIL

NUMERO Y PORCENTAJE DE ANIMALLES MUERTOS Y ENVIADOS A
RASTRO ASI COMO EN EXISTENCIA DEBIDO A TRASTORNOS DE -
PARESIA POST-PARTO, EN EL. PERIODO 1977-10880

Destino Nimero Porcentaje
Rastro 11 5.97
Muertes 2] 4.89
Existencia 164 89.14

Total 184 100.00
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CUADRO XXIV

MEDICAMENTOS ADMINISTRADOS EN LOS 184 CASQS PRESENTADOS
DURANTE EL PERIODO 1977-1980, EN LAS 4 PARESIAS ESTUDIADAS

Princtpto vfia Dosls
Paresgia Actlvo administra cibn (ml)
1. Cetosis - Acetato de q. .M., 10
Fluor prednisolona
2 mg.
~ SO4-de neomicina
5rmg
- Glicerima Oral 400-800
~ Glucosa 850% 1.V, 500
2. Hipocalca~ . Gluconato de calclo [.V. 300-500
mia ~4 dimaetil amino-2~ [.M. 20-30
matil fanll fosfinato
sbdico .
— AT=10 (fijador Ca) S.C, ]
- Galelo - fosforo .M, 20430
3, P.N.O. ~ Tlamina 81 .M, 10
-— Meantol 1,200q
Timol ,080g Tépico 40~60
Acetona 685.000g
Fliriatazuna .M, 10-186
-~ Neomelubrina I.M. 20~25
- (Prostagmine) [.M, 4/c/4 s,
4, S.v.C, - Acatato de q
-~ Fluor prednisclona .M, 10

2myg Sulfato de
neomicina Bring

Aminokcidos .
- Dextrosa 1.V, 400~8600
Vitaminas comple
jo 3
- Gluconato de calelo 1.V, 300~800
- AT=10 (fija Ca) L.C. 8

- Goroglutiinaiy de ' La
Calelo  tasfora 1.V, L FRIVHIS
Prirageid nas o da
£
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a un mismo tlermpo, esto concuerda con lo reportado por (Feria, A. 1980).

B) ESTACIONALIDAD:

El anflisis de los 184 casos de Paresla Post-parto, observadas en los -
aflog 1977-19880, reveld taner una mayor {rfluencla en las estaclones de otoo
e invierno, esto va de acuerdo con lo ancontrado por (.okvanclie, H. et.al, =~

1978), quien afade que las presiones atmosféricas estuvieron relacioradas -

con la dlstribucidn de los casos.

C) ALIMENTACION:

Junto con esto ae establecid que las vacas en perfodo aeco tuvieron un --
papal importante en el nimero y formas de presentacién de las Pareslas; se-
oin (Garcfa, M. Shultz, A, et.al. 1974) el desbalance mineral y proteico -~

post-parto dependa del nimero de partos, predlsposiciédn genética y alta pro-
ductividad.

D) EDAD:

El promedlo de edad, de los establos afectados fus de 4 aflos por lo qua
la mayor{a se encontraba antre su primer y tercer pa~to, segiin (Hutyra y col,
1973), enferman con més frecuencia las vacas de 5-10 afoy de edad. Si bien
las pareslas tamblén se puaden observar en hambras de prirmero 6 segundo -
parto, esta diferencia de edad se obaerva también en ¢l comportamiento del ~
nivel del Ca sérico en vacas jdvenes y viejas. Esto hace pensar que 108 4 ~-

afios como promadio 88 encontrarin Pocos casos da paresias POSEDArtD en -

dicha per{nda,




45

3.~ IMPORTANCIA DEL. DIAGNOSTICO Y PROBL.LEMAS AL DAR TRATA-
MIENTO EN CADA PARESIA,

A) El diagnbstico depende del tipo de paresia y la severidad con que se -
presenta, por lo que se ha tenido una variedad con log tratamientos; esto mis
mo también ha sido reportado por (Foley, et.al. 1978), sefalando también --
el riesgo que envuelve el adelantar un tratamiento de Ca, sin la examinacidn

de muestras de sangre en el laboratorlo (Cuadro 11) (13, 18).

B) Generalmente estas fallag se vieron acompaiadas de otros trastornos
de otra {ndole, esto va de acuerdo con lo reportado por algunos investigado—--

res (Coppk, C.E, y col. 1872).

C) En los Gltimos afos han hecho aparicidn otro tipo de presentacibrm——
matabblica, tal es el caso del S{ndrome de la VVaca Gorda y cuyas causas es-
tablecldas siguen slendo aestudiadas en otros palses (32,33), tenlando como -
causa (niclal un mal manejo, allmentacién y distribucidn de vacas secas, aun
que no se ha raportado ningln caso clinico dentro del presente estudio; es ira
portants conocer la forma de prevenir dicho slndromae en ruestro pafs, de ~=
acuerdo con (Morrow, Blood, et.al, 1078), debe considerarse entra los pare-
slas post-parto tamolén a los procesos (rfecclosos graves en la matriz, ele-
vando con ello el costo del tratamierto por untdad antmal . (En la presantg -

investlgactén, no se consideraron los procesos (rfecciosos).

A continuacibn se establecers lo encontrado duranta el estudlo v lo suge—

rido por varios autores al respecto del mejor tratamianto & efectuar:
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1.~ HIPOTALCEMIA:

La administracién intravenosa 6 subcuténea a la temperatura corporal -
de borogluconato de calcio de 100-200mi de solucién al 20-30%, ha sido de ==
Jran utilidad en lo reportado por(L .W. Johnson 1978), este tratamiento fue -~

practicado durante el praesente estudio con dosis diferentes a las anteriores.

De acuerdo con lo reportado por (Girst, D.R, 1979), se ha podido redu-~
¢lr en un 10% la incidencla administrando inyecclones de Vit. Dg 10 millones
v.ld. qa 6-7 dfas antes del parto, la Insuflacién de la ubre esté indicada cuan
do se eleva la incidencia y las complicaciones de la terapla de calclo, sin ob

tener respuesta, aunque puede traer consecuenclas graves st no conocen la -

técnica.

2.~ SINDROME DE LA VACA CAIDA:

Da acuerdo con W, Hofrmann y col., se han ensayado sin buenos resulta
dos {nyecclones de sales de: magneslo, mosfato, soluclbn salina, cortisona,
thnico estimulante, drogas colinargicas, (R.A. Curtis y col. 1970) han de—

mostrado que quizis la hipopotasemia esté envuelta en la patogbnesis de los =

madicamentos administrados .

En ol presente estudio se enumeran los medicamentos que tuvieron efec

tividad (Cuadro 24),

3.~ CETOQSIS:

El tratamiento conforme a (Bustest, H. y cal. 1640), consiate en elevar
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la concentracibn de glucosa en la sangre, medlante el uso de tomas de popilen
glicol & glicerina 200ml ., duranto dos dfas, asf como 500ml de una solucibn
de glucosa al 50%, han nesultadc_ de buena eficacia, en ocasionas reportan re
caidas. El uso de diversos tratamientos y medidas auxillares se {ndica en la

literatura (2,3,10,13). Estos tratamientos descritos han dado buenos resul=-

tados durante al estudio.

4.- PRESION DE NERVIOS OBTURADORES: (P,N.Q.)

L.W. Johnson 1878 encontrb que administrando tiamina y cortisona de =
forma termprana , as{ como antibibticos para evitar problemas secundarios es
de gran utilidad en este tipo de paresia, de la misma forma@lguln, B.A. * =
1881), menciona que la P,N.O,, no es algo definitivo, ya que eliminando los
nervios obturadores quirirgicamenta, no se siguen presentando los proble~-—
maa post-parto, Comparardo el tratarmianto sugerido por (Foley, at.al.1978)
ha dado buenos resultados durants el pr"eaento estudio. Lesdosis administra-

das aparecan an el Cuadro 24,

6.~ SINDROME DE LA VACA GORDA:

L.a obesidad da las vacas 1o responde favorablemente a la terapia de las
enfarmaedades post-parto. El tratamianto general es usualments aintomatico

por \as condiciones pre-parturientas en cads caso,

* cormunicacibn Personal
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CONCLUSIONES

1 .~ El diagnbstico fue establecido de acuerdo a la presentacidn clinica
y al dar una respuesta inmedlata al tratamiento (en el caso del Sfndrome ==
de la Vaca Caf(da se carece de respuesta), administrado de una forma correc
ta y adecuada para cada una de las diversas presentaciones, y as{ ahorrar -
el tiampo en que el laboratorio tarda el resultado de quimica sangufnea, ya
que en ccasiones no posaen los laboratorios los medios suficientes (equipo,
personal, etc) para llevar a cabo el dlagnbstico, vy se tlerw que recurris a -

test més répidos (como Indicadores de glucosa, PH, etc.)

2.~ El dlagnbstico paresico parece ser dificultoso en muchas ocasiones
por causas que asemejan ak cuadro clfirlco y los tragtornos sacundarios que

cualquler tipo de presentecifin puede presentar, siendo ésta en cublertas, la

duracibn es variable.

3.~ El porcentaje de recobros estA aupeditado al diagndstico estableci-

o,

4,~ Generalmentes astas fallas se vieron aconmpaladas de otros trastor

08 sscundarios .,

8.~ Aunque estadfaticamente tenga poca trmportancia,econSmicamentes -~
repragents un gasto extra por el tratamlento a efectuarse, sablendo que es~

to puade irpedirae sl se estableca un programa de control,

< Para podar determinar un buen astado da salud en los antirales,
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ben estar controlados varlos parmatros: estado de gestacibn, edad, clima,

duractbn de lactancia, altmentacin, etc.

7.~ Las medidas a tomar en cuenta para el éxito y recuperacibn del pa
clente:

a) Mantener separados los animales enfermos, preparando una carma ~—

Handa y que evite los resbalonas .

b) L.as vacas que sa hallen en declbito lataral, se les proporcionari —

apoyo por mediode pacas de paja y se cambiar&n de posicién cada 4 horas .

¢) Se Intentar§ lavantar al animal sbio bajo la direccién del médico

vetarinario zootecniata,
d) Ofrecer agua da bebida y pigso freaco.

8.~ Se conaidera de importancia qus 108 procesos de paresia post-par-
to de or{gen metabbllco, que se analizarcn, se pueden controlar en base al -
balanceo de ractones y educactén técnica del parsonmal gue pudiera intervenir

en 8l procesc dal parto,

9.~ Comparar ia Incldencla con otros estudios para as( contar con infor:

rraclén qua pueda ser utilizada como base.

10.~ Revisando |a literatura, se percibe la falta de estudios retrospect!
vog que amalicen la (ncldancla y tHpos de arfermaedadaes de orlgen matabSlico

post-parto, qus aquejan a los bovinos proaductores da 1echn
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11.~ Se concluyd conforme a la bibliograffa consultada, que los cuadros
de la introduccibn (cuadros 12,18), sirven como base para el control meta--
bblico de los bovinos productores de leche, sobre todo en animales altos pro

ductores, debido a lagnotables fluctuaciones de calldad de los plensos diaria

menta administrados .
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