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RESUMEN

La finalidad del presente trabajo fue la de determinar,
si el tratamiento con penicilina-dihidroestreptomicina en -
cabras al final de la lactacidn, reducfa la frecuencia de
mastitis infecciosa durante el periodo de secado y la nueva
lactacidn.

Antes del tratamiento, las 50 gldndulas mamarias fueron
examinadas bacteriol6gicamente, encontrdndose infecciones

subclinicas causadas principalmente por Staphylococcus epi-

dermidis en 17 de ellas (34%), Staphylococcus aureus en 14

(28%), Micrococcus spp. en 13 (26%), Corynebacterium hemoly-

ticum en 4 (B%) y finalmente Escherichia coli en 2 (4%) del

total de las glédndulas afectadas.

Las gldndulas de las cabras estudiadas, con mastitis
subelinica se trataron al final de 1a lactacidn con un mi-
116n de -Ui1. de-penitilina sddica y un gramo de dihidroes-
treptomicina por.infusidn-intramamaria.

-Después del tratamiento al final de 1Q lactacién, nueva
mente se realizaron exémenes bacteriolfgicos en las secrecio
nes mamarias del perfodo de secado, encontrdndose que de las

14 gi&ndulas afectadas por Staphylococcus aureus, cuatro -

(8%), persistieron a la infecci6n y dos (4%) de las 17 afec-
tadas por Staphylococcus epidermidis y dos (4%) de las 13

gldndulas infectadas por Micrococcus spp., haciendo un total

de 8‘(16%) gldndulas que no curaron con el tratamiento.

Al iniciarse nuevamente la lactacidn, se encontrd que



las muestras de leche, examinadas bactericlogicamente, pre-
sentaban la misma prevalencia de microorganismos encontvados
en las secreciones mamarias durante el periodo de seca.

La combinacidén de antibidticos redujo en un 84% las in-
fecciones mamarias durante o1 periodo de seca e inicic de 1la
nueva lactacidn en las gldndulas estudiadas, que aparecieron
positivas al examen bacterio]égico realizado previo al trata

miento.
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EFECTO DE LA TERAPIA INTRAMAMARIA CON PENICILINA-DIHIDRO-
ESTREPTOMICINA EN CABRAS AL FINAL DE LA LACTACIGN SOBRE LA
FRECUENCIA DE MASTITIS DURANTE EL PERIODO DE SECADO Y AL
INICIO DE LA LACTACION.

IHTRODUCCION:

En México existen 7.185 millones de cabras con una pro
duccidn ldctea de 278 mil toneladas métricas (6).

La mastitis es la enfermedad mds comln del ganado capri
no y la que produce las mayores pérdidas econdmicas (9,18).

En otros lugares del mundo la frecuencia de mastitis
vaifa de B a 48 % (8,9,23). Amezcua (1) en 1980 encontré un
16% de mastitis subclinica en cabras de Celaya,Gto., México.

Las pérdidas econémicas producidas por mastitis son de-
bidas a: menor produccidn lactea, mayor indice de desechos,
gasto en medicamentos y en servicios veterinarios (18, 20).
Cada glandula mamaria con mastitis subclfnica pierde aproxi-
madamente el 24% de 1a produccidn total por periodo de lac-
tacidn (4,5,25).

La antibioterapia de 1a mastitis reduce la frecuencia
de 13 enfermedad y por tanto las pérdidas econdmicas causa-
das por elia. E1 tratamiento de enfermédad subclinica con
antibidticos usualmente se hace al finalizar el perfodo de
ordefio (3,7,10,17,21,24). S6lo se justifica el tratamiento
al principio de la lactaci6n en animales jovenes o de pri-
mer parto y en hembras altamente productoras en que esperar

el final del ciclio de lactacién significaria una pérdida -
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importante de leche (11).

Los animales con mastitis clinica siempre deben ser -
tratados con antibidticos (20).

Pritcherd (18) sugiere el tratamiento de cabras al -
final de 1a lactacidén utilizando un millén de U.1. de peni-
cilina y un gramo de dihidroestreptomicina por via intrama-
maria.

En lTos establos de Celaya, Gto., México, no se acostum
bra tratar con antibiéticos a los animales al final de la
lactacidn; ésto permite que la mastitis subclinica pueda per
manecer durante el periodo de secado o que aparezcanwnuevas
infecciones en ese perfodo que lesionan a la gléndula y per
manecen hasta el inicio de la lactacidn, en donde.un gran ni

- mero de ellas se vuelven clinicas (*).

Es posible que el tratamiento de ias cabras al final de
la lactacidn con penicitina-dihidroestreptomicina tal como
lo recomienda Pritchard (18) reduzca la frecuencia de'masti-
tis subclinica durante el perfodo de secado y al inicio de
la lactacién.

El objetivo del presente trabajo fue la de determinar
si el tratamiento con penicilina-dihidroestreptomicina en ca
bras al final del perfodo de lactacién reduce la frecuencia
de mastitis infecciosa durante el periodo de secado y al ini

cio de la lactacidn,

* Comunicacign personal: Salvader AviTavTéf?ez-
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HATERIAL ¥ YLTODOS

£l presente trabajo se realizd en dos explotaciones de
cabras productoras de leche localizadas en Celaya, Gto.,
México.

Se trataron 50 gldndulas de 25 cabras con mastitis sub
clinica al final de la lactacién con un millén de U.I. de
penicilina sd6dica y un gqramo de dihidroestreptomicina por
infusidon intramamaria de acuerdo con Pritchard (18).

Los animales tratados eran de las razas Saanen, Alpina,
Toggenburg y cruzas de €stas, Tenfan de uno a ocho partos y
fueron ordefladas mecdnicamente,

A]lfinal del periodo de lactacién y al inicio del mis-
mo, se colectaron muestras de leche y durante el secado, lq
secrecién mamaria (19).

Para obtener las muestras de leche y de secrecidn mama
ria las glandulas se lavaron con agua potable y se secaron
con toallas de papel desechable y los pezones se desinfecta-
ron con alcohol etilico al 70% {v/v). Las muestras se colec~
taron en tubos de vidrio estéril y tapdén de bakelita y se '
acomodaron entre trozos de hielo transportdndose al Centro
de Salud Animal de Celaya, Gto. para su examen bacterioldgi-
co. E1 examen bacterioldgico se realiz6 en dos ocasiones con
un intervalo de 7 dfas, empleando las técnicas descritas por
Brow et al (2), y se determiné el grado de reaccidn a la --
prueba Je Ca'ifornia usando el método de interprétacién des.
crito por Schalm et al (25). Con la reaccidn a la prueba de

California: trazas, 1,2 y 3, se consider® al animal con mas- .



titis subclinica.

Se tomé como gléndula con infeccién a aquellas cuyas
mueétras resultaron positivas al mismo microorganismo en
dos ocasiones (13,16,17).

Los resultados fueron evaluados para determinar la fre
cuencia de mastitis antes del tratamiento al final de la -
lactacidn, durante el secado después del tratamiento y al

inicio de la nueva lactacién.
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RESULTADOS

En el presente trabajo se estudiaron 50 muestras de le
che y de secrecidn mamaria en cabras con mastitis subclini-
ca. Al final de la lactacidn previo al tratamiento se encon
traron en las amuestras de leche examinadas bacterioldgica-
mente los siguientes microorganismos:

Staphylococcus epidermidis en 17 (34 %) de las 50 mues~

tras, Staphylococcus aureus en 14 (28%), Micrococcus spp en

13 (26%), Corynebacterium'hemolyticum en 4 (8%) y Escheri-

chia coli en 2 (4) del total de las muestras estudiadas -

{Cuadro 1}.
E1 grado de reaccién a la prueba de California en las.
muestras de leche de cabras con infecciones por Staphylioco-:

ccus epidermidis fueron en general leves encontrdndose que

4 {23.53%) de Tas 17 muestras fueron negativas, 4 (23.53%)
con reaccidn traza, 8 (47.06%) con reaccién grado uno y una
muestra de leche (5.88%) con reaccidn grado dos (Cuadro 2).

Para Staphylococcus aureus el grado de reaccidon a la

prueba de California fueron marcadamente altas de las 14
muestras de leche en las que se encontrd este microorganis-
mo. Una muestra (7.16%) fue negativa, otra (7.16%) con reac
cidn grado traza, dos (14.29%) con reaccién grado uno, dos
(14.29%) con reaccién grado dos y 8 (57.1%) del total de las

muestras estudiadas con reaccidn grado tres {Cuadro 2).

Para Micrococcus_spp. 1as reacciones a la prueba de (a-

lifornia fueron leves, en las muestras de leche estudiadas:



3 {23.08%) de las 13 fueron negativas, 7 (53.85.) con reac-
cién grado traza, 2 {(15.38%) con reaccifn grado uno y una
muestra (7.695) con reaccidn grado dos {Cuadro 2).

Las muestras de lTeche en las que se encontrd Corynebac

terium hemolyticum las reacciones a la prueba de California

fueron altas, una (25%) de 4 reaccioné con grado dos y 3
{75%) con grado 3 (Cuadro 2).

Para el caso de las muestras de leche con Escherichia

coli las reacciones fueron de grado uno en 2 (100%) de las
muesfras (Cuadro 2).

En 2l zxamen bacterioldgico realizado en ldas secrecio-
nes mamarias del periodo de secado postratamiento, se encon-
traron que 8 (16%) de las 50 muestras persistian con infec-
cidn por los siguientes microorganismos 4 (8%)

muestras afectadas,por Staphylococcus aureus, 2 (4#) por --

Staphylococcus epidermidis y finalmente 2 (4%) por Microco-

ceus spp.(Cuadro 1).

Durante @1 nuevo periode de lactacion después del seca
do, el examen bacterioldgico realizado en las muestras de -
jeche determind la misma prevalencia de microorganismos en-
contrados en las secreciones mamarias de los examenes bacte
rioldgicos realizados durante el periodo de seca. (Cuadro 1).

E1 tratamiento al final de la lactacidn de las gldndu-
155 mamaras de cabras con mastitis subclinica, con penicili-
na-dihidroestreptomicina, redujo las infecciones por Staphy-
1ococcu$ epidermidis de 17(34%)gléndulas afectadas a 2 (4;)

de ellas, (Cuadro 3).
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las 14 (28%) afectadas por Staphylococcus aureus solo 4

(8%) persistieron a la infeccidn y 13 (26%) de las infecta-
das por Micrococcus spp. 2 (4%) se mantuvieron latentes con
la infeccién (Cuadro 3).

Las gldndulas mamarias infectadas por Corynebactinum

hemolyticum y Escherichia coli respondieron al tratamiento

en un {(100%) (Cuadro 3).
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DISCUSION :
Las 50 glandulas mamarias de las cabras estudiadas te- |
‘nfan al final de la lactacidén infecciones debidas a Staphylo

coccus epidermidis, Staphylococcus aureus, Micrococcus spp.

Corynebacterium hemolyticum y Escherichis coli. Estos haliaz-

gos son semejantes a los reportados por Amezcua {1) y Farns-
worth (7).

Después del tratamiento con penicilina-dihidroestrep-
tomicina, las infecciones se redujeron en un 84%. lLas infec-
ciones que persistieron durqnte el secado y principio de la
nueva lactacion fueron debidas principalmente a Staphyloco-
ccus aureus en 4 (8%) de 50 gldndulas mamarias, Staphyloco-

ccus epidermidis en 2 (4%) de 50 y Micrococcus spp. en 2

(4%) de 50. Esto es similar a 1o reportado por Poutrel (17)
y Rodewald ot al (22), utilizando la misma dosis de antibig

ticos en bovinos.

La persistencia de infecciones con Staphylococcu:

aureus es samejante a las encontradas en vacas tratadas con
cloxacilina benzatinica por 3Smith et al (?6). Este escaso
gzito en el tratamiento de las infecciones con estafilococos
se atribuy6é a que, el antibidtico empleado, posibiemente no
llegaba al sitio de infeccion o a que los microorganismos
fueron resistentes a ellos.

Natzke (17), Poutrel {17) y Schalm (25) mencioran que
las fallas en el tratamiento de infeccioneskpor estafi]ocb—
cos se pueden atribuir a Tas infecciones profundas causadas

por este microorganismo en el tejido afectado en donde los




antibidticos dificilmente pueden penetrar y ejercer su ac-
cion. Platonow and Blobel (15) con relacidén a la resistencia
de los microorganismos a los antibiéticos menciona que trata
mientos intramamarios inefectivos han mostrado que los mi-
croorganismos causantes de ello siguen siendo sensibles a los
antibidticos.

E1 tratamiento de las cabras al final de la lactacidn
muestra que un alto porcentaje de infecciones con Staphylo-

coccus aureus persisten y que ésto posiblemente se debe a

que las gldndulas tenfan lesiones incurables, especialmente
en cabras con varias lactaciones que, de acuerdo con Christie
et al (3), hay una mayor posibilidad de que el animal haya -
sufrido casos de mastitis y que cada caso deja cicatrices del
tejido o induracidn y particularmente las infecciones por
estafilococos, haciendo diffcil 1a penetracion de los anti-
bidticos.

En hatos comerciales el tratamiento con antibiéticos
al final de la lactacidn en la totalidad de los animales ne-
cesita ser reevaluado. Es necesario conocer el porcentaje de
cabras con infecciones crénicas portadoras de estafilococos
que no se van a curar y van a diseminar la infeccidn. Pearspn
and Wright (14) han encontrado que cabras al final de la lac-
tacién con muestras de leche macroscépicamente anormales {ej.
acuosa con codgulos) usualmente no responden al trafamiento.,

El tratamiento de cabras al final de la lactacién por
si sola no disminuird la incidencia de infecciones si hay

reinfecciones en el perfodo critico posparto, Pearson and -




and Wright (14) mencionan que las infecciones en el posparto
temprano deben evitarse con técnicas de higiene apropiadas.
E1 tratamiento administrado a las 50 gldndulas enfer-
mas caus6 la recuperacidn de 42 de ellas habiéndose encontr§
do una diferencia significativa con la prueba de Ji-cuadrada
(P<£.001). (Cuadre 3). Sin embargo, no hubo dif-rencias sig-
nificativas cuando se compararon los porcentajes de mastitis
antes y después del tratamiento segln el microorganismo cau-

sal.
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CONCLUSIONES

De las 50 glandulas mamarias de las cabras estudiadas
con mastitis subcliinica tratadas al final de la lactacidn con
penicilina-dihidroestreptomicina, 42 de ellas (84%) se recu-
peraron de las infecciones durante el secado e inicio de la
nueva lactacién.

Los microorganismos causantes de mastitis subclfnica

mas frecuentemente encontrados fueron: Staphylococcus epider-

midis en 17 (34%) de 50 glidndulas mamarias, Staphylococcus

aureus en 14 (28%) de 50, Micrococcus spp. en 13 (26%) de

50, Corynebacterium hemolyticum en 4 (8%) de 50 y Escherichia

coli en 2 (4%) de 50 gldndulas estudiadas.
Los microorganismos que persistieron durante el perfodo
‘de seca y la nueva lactacidn después del tratamiento, en las

gldndulas mamarias de cabras, fueron: Staphylococcus aureus

en 4 (8x) de 50 de ellas, Staphylococcus epidermidis en 2
(4%) de 50 y Micrococcus spp. en 2 (4%) de 50.

Con respecto al uso de la prueba de California se con-
cluye 1o siguiente:

1) E1 grado de reaccién en muestras de leche de cabras,

con Staphylococcus aureus y Conrynebacterium hemoly-

ticum es generalmente alto, correspondiendo a reac-
cciones dos y tres.
2) Una reaccién con grado traza o uno, usualmente se -

asocia con Staphylococcus epidermidis, Micrococcus

spp. y Escherichia coli.
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DURANTE EL SECADO Y AL INICIO DE LA LACTACION

Cuadro No.1 MICROORGANISMOS AISLADOS DE 50 GLANDULAS EN CABRAS AL FINAL DE LA LACTACION

s 5 Total | Total
GLANDULAS  |1{2|3]4|5|6]7]8]o 1011!12%[14‘154 aM1Hz:st :nll ks o ’H“ bl Rt
. {Staphylococcus | F + + + + # 4+ 14
aureus T
S - - + - ol b e ba b 4 10
! - - * - - -1#+- 4 |10
Staphylococeus | _F_|*+{H [HH* +|+ ++ + 17
epidermidis T
S =) - i ~- -1 2 |15
I o 0 - o |- 2 |5
Micrococcus E +H (S H ]+ + + + 13
‘ T
S ' 0 O e - r 2 | n
]’ ~H TR EETT - 0 71T
" |Corynebacterium _F + t + + p)
hemolyticum T
Y s — - -
s _ - - 4
Escherichia coli |_F + 2
T
S o 2
! - 2
F-FINAL
T- TRATAMIENTO
S- SECADO

"1+ INICIO DE LAC TACION




Cuadro flo.2 Reaccién de la prueba California en muestras de leche
de cabra, pre-tratamiento con Penicilina y Dihidroestreptomicina.

TOTAL

C.M.I. FINAL OE LA LACTACION
cn%f n T 1 2 3
Jtaphylococcus aureusl 14 l R | e 8
Pyoee 7.16% | 1.16% |14.29% |14.29% [57.10%
Ttaphylococcurs 7 4 | 4 8 |
epidermidis 23.53%|23.53%/47.10% | 5.88%| -
i | 3 3 7| 2 |
crococcus spp 23.08%/53.85%(15.38%| 7.69%| -
Corynebacterium - s | 3
hemolyticum ¥ 101 01 0O || 15%
. 2
Escherichia coli 2 (o) ‘O 100 (o) (o)
TOTAL de casos 50 8 | .2 14 5 T

poritivors




Cuadro No.3 Efecto del tratamiento intramama
rio al final de la lactacion con Penicilina-Di_
hidroestreptomicina srobre el numero de in__
fecciones en gldndulas de cabra.

F.L. JECADO| 1.N.L.

/501 % /50| % | /50| %

Jtaphylococcus

epidermidis 17 | 34 2 |42 |4

o
i::g:l‘j"““‘“’ 14 zaE 4 8|4 |8
Micrococcur spp| 13 | 26 E 2 {42 |4
|Corynebacterium| , -
hemolyticum 4|8 @ olo|o|o
Ercherichia coli | 2 |4 "] o | olo |0

TOTAL glandulas

infectadars SO1I00| [ 8 [16|8 |16
TOTAL glandulas , ‘
recuperadas . 42 84 |42 | 84

F.L. = Final de la lactacion
I.N.L.= Iniclo de Io nueva lnctoclon
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