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RESUMEN

Se efectuo 1a prueba "California para el diagndstico de Mastitis subclf-
nica, a Yas 45 vacas que conforman el hato de produccidn lechera de ia FES---
Cuautitldn. Dicha Prueba fue realizada quincenalmente durante 21 periddo com-

prendido de Enero a Octubre de 1986.

Con el propdsito de conocer los gérmenes involucrados en los cuadros de-
Mastitis subclinica, fueron muestrcados todos aquellos cuartos glandulares --
que resultaron positivos a la prueba con grados dos y tres, ya que el grado -
unp no resulta apropiado para intentar el aislamjento bacteriano. Las muestras
de leche fueron sembradas en medios de cultivo adecuados y las colonias obte-
nidas se proresaron sealin las técnicas recomendadas por Cowan y Steel's (8),-

para determinar el género involucrado en cada una de las muestras.

De esta manera se identificaron un total de seis microorganismos diferen
tes a partir de muestras de leche procedentes de vacas reactoras positivas a-

la prueba "California". Los géneros bacterianos aislados son:

MICROORGANISMO PORCENTAJE DE AISLAMIENTO
1.- Staphylococcus aureus. 80 %
2,- Streptococcus agalactiae. 7.5 %
3.- Staphylococcus epidermidis. 5.0 2
4.- Streptococcus pyogenes. . 2.5 %
5.- Corynebacterium bovis. 2.5 %

6.- Lactobacillus s.p.p. 2.5 %



Una vez determinados los géneros bacterianos, se procedié a efectuar la-

prueba de sensibilidad antimicrobiana a cada una de las cepas aisladas median

te la técnica del antibiograma por Unidiscos, (16),(17).

Los agentes antibacterianos que a la prueba resultaron ser las mis efica

ces para cads uno de los microorganismos en cuestion fueron:

MICROORGARISMO

Staphylococcus aureus.

Strptococcus agalactiae.

Streptococcus pyogenes.

Corynebacterium bovis.

Lactobacillus s.p.p.

ANTIMICROBIANO (S) ADECUADO (S)

Gentamicina, Xanamicina, Ampicilina,

Penicilinag 6.

Gentamicina, Kanamicina, Ampicilina,

Penicilina G, Neowicina.

Gentamicina, ranamicina, Meomicina,-

Penicilina G.

Gentamicina, Kanamicina, Penicilina-

G, Neomicina, Cloramfenicol,

Gentamicina, Heomicina, Estreptomici-

na, Cloramfenicol.

Gentamicina, Kanamicina, Ampicilina,

Penicilina G, Neomicina.

Por otra parte, se observd que el periddo estacional con mayor inciden--

cia de cuartos glandulares afectados de Mastitis subclinica, fue el correspon

diente a la época de 1luvias; pero a pesar de esto, la incidencia mensual de-

esta enfermedad en el hato lechero de Va FES-Cuautitidn, se mantuvo en un pro

wmedio minimo (6.18%), cifra que se encuentra muy por debajo de los indices de

prevalencia en México, ya que segln datos reportades por varios autores, ia -
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tasa de norbilidad se eleva hasta el BO % en algunas regiones del pais (4).

Todos los procedimientos de laboratorio necesarios para la elaboracitn -
de écte trabajo, fueron realizados en el Centro de Diagndstico de Salud Ani--

mal {5. A. R. H.}, Tepotzotlarn, Estado de México.
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INTRODUCCION

Necesidades:

En México al igual que en muchos paises, la leche de vaca constituye un-
elemento primordial para la alimentacién humana y de esta, para la infantil -
principalmente, ya que el ndmero de infantes en el mundo es cada véz wmayor(27).

El ndnero de explotaciones lecheras especializadas es relativamente bajo
en América latina y como consecuencia, casi todos los paises de esta regién -
incluyendo Méxice son importadeores de productos licteos a pesar de que el con

suno en algunos de cllos es menor de un decilitroshabitantesdia. (13).

Dada la importancia que tienen las enferwmedades de la gldndula mamaria -
en la produccidn lechera, se hace necesario reconacer nus la mis comin e im--

portante de dichas enfermedades es la Mastitis. (3). (9).

Repercuciones Econémicas:

Al ser la principal causa de merma en la produccidn ldctea, la Mastitis-
es sin duda en términos de pérdidas econdmicas, la enfermedad mis importante-
con la que debe enfrentarse la industria lechera (3), pues su importancia des
de el punto de vista econdmico, se relaciona directamente con los gastos oca-
cionados por pérdidas de animales, reduccidn en la produccidn de leche en por
centajes que varfan del 20 al 857 (9), el costo de los medicamentos empleados
en su tratamiento, la pérdida de leche que se elimina o es condenada por las-
autoridades sanitarias, el acortamiento de la vida productiva del animal, asfi
como la alteracién en la calidad de la leche pues bajan los niveles lacteos -

de grasa y protefna, lo cual invariablemente abate el valor comercial de la -
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leche (13). (22).

Causas_de disminucién en la produccidn lictea:

En ocaciones es comin observar que uno o varios animales de una explota-
ci6n, repentinamente disminuyen la cantidad de leche que producen diariamente
(22). Esto se debe a diferentes factores, entre los que destacan aguellos Na
mados “Estressantes" y que pueden ser a su vez de indole ambiental, nutricio-
nal o biolbaica; de fstox S1timos, 105 gue especificamente producen un sindro

me o enfermedad. (3).

Las principales afecciones que pueden dar origen @ una disminucién en el
volumén diario de produccidn ldctea son: el acné de ta ubre, la Mamilitis ul-
cerativa bovina y principalmente la Mastitis (3), (4). Asi como afecciones de
cardcter traumatico como son las heridas de la ubre y los pezones, las fistu-
las, grietas, contusiones, hematomas, abcesos y estendsis del pezén. (3). {15)

(19).

De igual manera, 13 produccién se puede ver disminufda debidg & Yos efec
tos de enfermedades congénitas y/o fisioldgicas (25). que en un momento dado,
pueden favorecer la aparicién de Mastitis; tal es el caso de la "Palitelia" -
{Pezones supernumerarios), la inversidn del orificio del pezdn, el edema fi--
siolégico de 1a ubre, la congestidn fisiolfgica, 1a dermatitis necrética y la

ruptura de los ligamentos suspensorios de la ubre. (3) (15) (25).

La Mastitis bovina: Generalidades:

La Mastitis es un proceso infeccioso que afecta a la gldndula mamaria de
las especies domdsticas, provocando una inflamacién que a su vez ocaciona una
disminucién en la produccién de leche y al ser esta ta principal funcidn zoo-
técnica de los bovinos productores de leche, adquiere especial importancia en

dicha especie.
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Sinonimias: Mamitis, Mamilitis, Agalactiosis. Garget. (3), (15). (22).

Distribucidn geogréfica: Mundial. Generalmente se presenta en cualquier época

del afio, pero existen reportes de que en algunos paises europeos es mis fre--
cuente en determinadas épocas: como el caso de la Mastitis causada por Coryne

bacterium pyogenes, conocida en Europa como "Mastitis de Verano". (15).

Incidencia:

En México, en hatos que carecen de programas de control, se estima que -

el 50 de las vacas se encuentran afectadas (4§}).

Los estudios sobre prevalencia realizados en algunas zonas productoras -

de México, arrojan porcentajes muy variables:

En el Estade de Hidalgo, en Ya cuenca lechera de Tirayuca, se estima en-

un 20.82 (4), {13).

En diversos establos del D.F. se encontraron porcentajes hasta del - --

[k Y
sy \crf.

—

81,100 (4

En el £stado de Puebla se ha detectade un 62.. y en el Estado de Morelos-
un 307 (4).

Causas:

En 1a actualidad se conocen tres géneros distintos de causas etiolbgicas:

a) Traumaticas.
b) Mecénicas.

c) Bioldgicas.

Si bien se han clasificado a groso modo, se discute también el papel de-

cada uno de ellos para clasificarlos como factor predisponente o factor desen
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cadenante de la enfermedad. (3), (15) (22).

a} Factores traumaticos: Se conoce as7 a las distintas causas que por accién-
de un traumatismo de cualquier indole altere la anatomfa de la glandula y par

ticularmente del pezén, Entre otros son comunes los pisotones y patadas.(22).

Tomando en cuenta que el esfinter del canal del pezén es la barrera natu
ral a la penetracidn de microcerganismos, adguiere gran importancia la conser-
vacibn estructural y funcional del mismo {15), ya que adin en condiciones fisio
10gicas normales, el esfinter llega a demorar hasta dos horas en volver al dig
metro original anterior al ordeio, tiempo suficiente para que pueda ser 1leva

da a cabo la penetracidn de gérmenes al interior del pezén.{23).

Los factores que provocan lesiones o transtornos funcionales en el canal

del pezdn facilitardn adn mis la penetracidn de patdgenos (24).

Se considerdn aqui también aquellos factores que pueden lesionar la piel
del pezon, ademas de 163 frawmatismns propiamente dichos, como los factores -
toxico-metabSlicos {en el caso de fotosensibilizacién), alérgicos y quimicos-

{como en el caso del agentes cdusticos) (25).

Las caracteristicas de las lesiones son igualmente variadas; Eritemas, -

pdpulas, vesiculas, plastulas, erosiones, ulceras, papilomas y heridas diver--
sas, (4}, (13).

Las lesiones en el pez6n al producir dolcr, determinan un “ordefio dificil"
con la correspondiente retenci6n de leche; 1os ruidos y cambios ambientales al
actuar sobre los mecanismos neuro-endfcrinos que determinan la eyeccidn de la

leche, tienen el mismo efecto negativo. (3), (25).

b) Factores Mecdnicos: Se refieren principalmente a aquellas deficiencias en-

1a prdctica del ordefio ya sea mecdnico o manual, ya que el ordefio defectuoso-
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puede favorecer la presentacién de Mastitis por diferentes mecanismos (28).

El exceso de vacio en la mdquina de ordeiio favorece el pasaje de gérme--
nes al canal del pezén (24). ya que determina transtornos neuro-circulatorios
con isquemia o hiperemia pasiva, l1legando en casos graves a producir prolapso

del canal (28).

Attas frecuencias de pulsacifn o sohreardefos, determinan efectos simila
res a los anteriores (28). Periddos entre ordefas excesivamente largos deter-
minan la abertura del canal por la presidn que ejerce la loche sobre el ex--

tremo proximal del mismo (24).

En pocas palabras, un ordeio insuficiente y la éstasis ldctea, favore--
cen la proliferacién de germenes {27). La presencia de las alteraciones antes
sehaladas aunadas a los factores de manejo y el medio ambiente que determinan
la presencia de un nimero elevado de patdgencs en la proximidad del orificio-
del pezdn, constituyen elementos de fundamental importancia en la presenta---

cidn de Mastitis (3), (15), (22).

c) Factores Biolégicos: Son generalmente los desencadenantes de la enfermedad
y suelen ser:

1) Bacterianos.

2) Virales. (Orthopoxviridae, Herpesviridae)

3) Micbticos. (Cryptococos, Cdndida, Trichosporum). (15).

Los agentes virales y mic6ticos causan la enfermedad en casos mucho mis-
esporidicos que las bacterias, por 1o que se investiga a éstas Gltimas como -
principales agentes etioldgicos de Mastitis. Los géneros bacterianos causan--
tes son a su vez de una extensa variedad y segitn el tipo de Mastitis produci-
da serdn los géneros que mids comunmente se involucran (22).

De ésta manera tenemos que:
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MASTITIS SUPURATIVA

- Staphylococcus aureus

- Streptococcus pyogenes

- Streptococcus agalactiae

- Streptococcus dysagalactiae

~ Streptococcus uberis

- Streptococcus zpoepidermicus

- Corynebacterium pyogenes

MASTITIS GRAKUL.OMATOSAS

- Mycobacterium tuberculosis

- Listeria monocytogenes

- Nocardia asteroides
MASTITIS POR ENTEROBACTERIAS
- Klebsiella pneunoniae

- Proteys vulgaris

- Pseudomona aureogynosa

- Enterobacter aerogenes

- Escherichia coli

MASTITIS GANGRENOSA

- Clostridium perfringes

- Clostridium s.p.p.
QTROS
- Mycoplasma agalactiae

- Leptospiras

- Pasteurella multocida

- Brucella bovis.

(3), (15), (21}, (22).
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Mecanismos de Infeccibn:

Al igual que en otros drganos, también en la gléndula mamaria, las es---
tructuras anatdmicas normales, cen una barrera eficiente a la penetracibn y -
colonizacién de microorganismos (27), sin embargo, en la mayorfa de las Masti
tis, los agentes penetran desde el exterior superando estas barreras, aunque-
no se conoce exacitamente la forma con gue Yo Yoaran (3}, (22}, (21), (15), (27)

pero se plantean una serie de posibies hipOtesis:

Dichas hip6tesis comprenden: movimiento mecdnico propulsados por la mé--

quina de ordefio, o bien, poe su propia multiplicacidn (26), (27).

Son excepcionales los casos en los que se ha demostrado © se sospecha --
fuertemente que el agente alcanza la glanduia por otra via, particularmente -

la Hemdtica, como ocurre con Brucella, My. Tuberculosis y Mycoplasma bovis --
(27).

Principales Factores de Transmisién de Agentes Causales:

~Higiene deficiente de Yas miquinas ordedadoras, instalacibén y personal.

~Falta de control en el proceso de ordefia: mal lavado de ubres, mal seca
do.

~-Traumatismos en el pezén————pdolor a la ordefia————sretencion de

leche ————— — 4crecimiento bacteriano —————spresentacién de Mastitis,

(3), (21).

Tipos de Mastitis y sus Principales Signos:

MASTITIS HIPERAGUDA: -Inflamacidn.
-Rubor, calor, dolor.

-La secrecitn se ve disminuida, emaciacidn, fiebre.
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-0jos hundidos, anorexia.

MASTITIS AGUDA: +Fiebre, inflamacidn, tumefaccidn.

-Depresién del animal.

MASTITIS SUBAGUDA: -Las alteraciones en la gldndula y la secrecién son me-
nos marcadas, hay ligera inflamacidén con dolor al ejer

cer presidn sobre la gldndula.

MASTITIS SUBCLINICA: -En éste tipo de Mastitis la inflamacidn no es manifies
ta exteriormente. NHo hay precencia de dolor, calor o -
rubor. Como no es aparente la inflamacidn dentro de la
gldndula. es detectable sdlo por pruecbas que consisten
en 1a deteccibén de un contenido alto de leucocitos per
sistente en la leche, como es el caso de la Prueba Ca-
lifornia (PMC), la prueba de Wiscousin, la prueba de -

Whiteside. asi como el recuento celular.

MASTITIS CRONICA: -Existe cierto grado de inflamacidn pero el dolor, calor
¥y rubor pasan desapercibidos. Es resultado de la recu-
peracidn de cuadros continuos de Mastitis, que sin tra
tamiento, la parte afectada pierde gradualmente su ca-
pacidad de produccifén y puede atrofiarse o desarrollar
lentainente masas firmes nodulares y fibrosas tipo gra-
nuloma, dentro del parénquima glandular.

(3}, (14), (21), (22).
Lesiones:

MASTITIS CATARRAL AGUDA: Se producen secreciones en conductos galactéforos -
tipo catarral-mucoso, color amarillento. Hay inflama--

cidn y se predispone la formacién de pequefios granulo-
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mas.

MASTITIS CATARRAL CRONICA:Es una consecuencia de la anterior. La secrecifn es

MASTITIS HEMORRAGICA:

MASTITIS SUPURATIVA:

MASTITIS GANGRENOSA:

Giagndstico:

similar y los conductos galactéfores se ven abstruidos

e inflamados.

Hay presencia de estrfas de sangre en conductos y aci-
nes glandulares. Hiperemia en ocaciones. Las estrias -
de sangre pueden acompaiiarse de fibrina dandole a la -

leche un aspecto coaguliforme.

Hay secreciones purulentas en conductos y acines de co
lor blanquicino y amarillento, causadas generalmente -

por bacterias pidgenas.

Focos de necrosis en los conductos y acines que varian

de uno a dos milfmetros de diametro. Hay destruccidn -

tr

otal de lag ectructurscs glandul

(3), {15), (21}, (22).

El diagndstico de ésta enfermedad depende en gran medida de ta identifi-

cacién de anomalfas clinicas en 1a leche, como la presencia de grumos y tolon

drones (4). Con fines prdcticos

el diagndstico se divide en dos partes:

a) DiagnSstico clinico: LlLevado a cabo por la observacifn y palpacién --

cuando el dafic a 1a ubre es evidente.

b) Diagnéstico de Laboratorio: Generalmente consiste en pruebas quimico-

biolégicas, asT como el aislamiento del agente causal-

(3}, (15).
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Asf mismo existen pruebas de campo utilizadas para determinar la presen-
cia de grumos y totondrones en la leche al momento de la ordefia, para detec--

tar la infeccién subclinica de 1a ubre e inclusive de un cuarto determinado.

Pruebas Fisicas: -Paiic negro*

-Filtro © cedazo™

Pruebas Quimicas: -Cuantificacidén de cloruros
-Cambios de ph (en papel tornasol, potencidmetro, etc.)

-Prueba Whiteside.

Pruebas Bioldgicas: -Wiscousin.
~Prueba California*
-Prueba de la Catalasa.
-Whiteside modificada.
-Prueba de Hotis.
~Prueba de Camp.
~Aislamiento bacterioldgico.

(3), (15}, (22).
Prevencidn:

Dada la gran variedad de agentes que pueden provocar cuadros de Mastitis,
ha sido imposible a la fecha, la elaboracién de un antfgenc que sea capdz de-

preveniria {8}, (11).

Actualmente se cuenta con algunas medidas preventivas que ayudan a dismi

nuir la incidencia de Mastitis. Estas son:

1.- Descorne de animales para evitar dafncs a la ubre,

* Pruebas de campo.
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2.- Evitar ordefos mecdnicos demaciado prolongados , ya que pueden daiar el -

tejido glandular.

3.- Controlar el vacio y la higiene de Tas pezoneras antes de la ordeda.

4.- Controlar la calidad de la leche mediante el "despunte",

5.« Sumergir lay tetas en soluciones desinflectantes, tales como el hipoclori-

to de sodio o compuestos yoadados al 27 después de Ta ordena.

6.- Administracion local de antibidticos a las vacas en el momento de “secar-

Tas™.

Apiicacion de bacterina bovina No. 2 (Cutter), a un mes y a quince dias -

~
1

antes del inicio de la lactacién {*)}.

8.- Aseco diario de corrales, eliminacién de charcos, escretas, etc.

(3), (8). (15), {19), (21).

Tratamiento:

Dependiendo del agente causal, debe indicarse el antibiGtico de eleccion.
Por tratarse de etiologias bacterianas en la mayoria de los casos, se hace re
comendable el tratamiento a base de antibidticos, Jos cuales pueden ser admi-

nistrados en forma parenteral y local (19).

En 1a actualidad se encuentra en el mercado con un sin ndmero de “jerin-
guillas” elaboradas a base de antibidticos para el tratamiento de la Mastitis,
dichos productos poseen las dosis promedio para cada cuarto y se administran-

através del orificio y canal del pezén (29).

(*) Comunicacidén personal del Doctor Rafael Carbajal.
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Las combinaciones con otras substancias ademds de los antibacterianos,-
han sido empleadas en variadas ocaciones; como es en la hialuronidasa para fa
vorecer la difusidn por el tejido glandular; enzimas como la Estreptodormasa-
para favorecer la salida de material purulento; Corticoesteroides para redu--
cir 1a inflamacién; Inmuncglobulinas pera controlar el crecimiento bacteriano;

Cobalto para aumentar la actividad de los antibidticos, etc. (3).

A pesar de lo anterior, los beneficios han sido relativos y varian de ha

to en hato, asi como de ammal en animai {i35).

Por la frecuencia con que se encuentran involucradas bacterias Gram +, -
se ha generalizado el uso de la penicilina en el tratamiento y su coumbinacidn
con la Estreptomicina ha resultado eficdz en los casos donde se involucran --

bacterias Gram -. (R).

En todos los casos en que se llega a presentar un cuadro de reaccién ge-
neral, se reccmienda el tratamiento parenteral para controlar o prevenir el -
desarrollo de una septicemia o bacteremia, que generalmente se realiza con --

Ve

quimioterapéuticos del tipo de ias Sulfas y oiros antibistices. (3), (14) [22).

Se ha observado también que la eficacia de los antibidticos varia segin-
la fase fisiolégica en la que se encuentra el animal y se han hecho compara--
ciones de los tratamientos tanto en la etapa de lactancia como en el periédo-

seco; las variaciones se indican en las tablas } y 2. (3}, (22}, (25), (26).

El tratamiento de 1a Mastitis puede ser realmente eficaz si se realiza a
tiempo, pero aunque la produccidén de leche se mejore al eliminar la congestién
de la gldndula y los residuos inflamatorios en los conductos galact6éforos, es
muy poco probable que regrese al nivel normal, por 1o menos al siquiente pe--

riodo de tactancia (3), {20), (28).



TABLA 1

Porcentaje de animales reestablecidos

feriddo de Lactacidn,

ﬁF‘l{F;r‘!XC_OW.m_—“_” ~ “-;)_0*515 L-_MP—L—EADA i SIAPHTTETRE?TO C.D.LI "C)-";'—Eg
U S S SRR (VU S
Penicilina G 160 000 U. 30-70 100 -
 Closciling 00w |30-60 pestatool -
Cloxaciling + Aapici1ina T O P
 tepiramicina | 250 mo. w552 | 56 -
Rifamicina N - 100 myg. 59-73 74 --
Penicilina + Estreptomicina 100 000 U/lg 40-70 100 80
Tetraciclinas 20;400 mg - 50 hastal00 ! pobre
Cloramfenicol 200 mg. 28 24 50
Neomicina 500 mg 36 30-67 25

Tomado de Blood y Henderson (3).




TABLA 2
Paorcentaje de animales reestablecidos

Perigdo Seco

FARMACO 00SIS EMPLEADA

STAPH} STREPTO | COLIFORMES

e U O Y Uy i N

Cloxacilina benzatinica 500 mg 84 94 --

Penicilina proc. + Novobiocira 1 mill. /500mg 84 94 -

P, v e e o w o e mwm e mcuf e a s e e v e e mr—e e p o = i g = w e mem——

Penicilina procainica 1 will, Uj .
+ dihidroestreptomicina 1 q. 87 96 efectiva

i e e e e e e n e e e b o e | e e A e e e e e m e 5 S

feniciiing prucainica %2 oo v
+ dihidroestreptomicina 100 ma.

" 54 90

)

e S Tt -k

Neomicina 500 mg 62 65 89

Penicilina procainica 100 000 U

+ Furaltadona 500 mg 67 94 100

Tomado de Blood y Henderson (3)
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E1 tratamiento obedece a un patrén establecido y generalizado en 12 ac--
tualidad y dependiendo el agente causal serd el antimicrobiano empleado, asi-

como la dosis. {26).

De esta manera, tenemos que para las Mastitis causadas por Streptococcus
agalactiae, se usan las infusiones intramamarias de penicilina G procainica -
en dosis de 100 000 U., se recomiendan tres infusiones con intervalos de 24 -
horas, o dos infusiones cada 72 horas. Se ha demostrado que una scela infusién
de 100 000 U. suspendida en una base de liberacidn lenta como el aceite mine-
ral y el monoesterato de aluminio. provee indice de curaciones hasta del ---

95.5%. {(25), (26).

Cuando se trata de Staphylococcus aureus, la taza de curaciones no es --

muy alta y dada la facilidad que esa bacteria tiene de desarrollar formas "L",
dicha taza disminuye debido a la presencia de cepas resistentes (4), (25), -

{26).

A causa de la alta incidencia de Mastitis estafilocécica, asi como de la
elevada proporcidn de formas resistentes a la penicilina y estreptomicina, se
ha intensificado la busqueda de un tratamiento mds satisfactorio, por lo que~
se ha recomendado la Novobiocina en tres infusiones de 250 mg. cada 24 horas,
o bien cloxacilina sédica en base de liberacidén lenta. Los resultados varian-

adn en tratamientos tempranos en proporcidén de un 50 a un 80%. (14), (26).

Las tetraciclinas (en dosis de 400 mg.), las combinaciones de Penicili-
na-Estreptomicina (100 000 U y 250 mg. respectivamente), Penicilina-Nitrofura
zona (100 000 4.-150 mq.), Penicilina-Tilosina (100 000 U.- 240 mg.), Furalta
dona (500 mg.)}, Eritromicina (300-600 mg.), y 1a Espiramicina (250 mg) en tra
tamientos de tres infusiones con intervalos de 24 horas, poseen un 60-70% de-

eficacia en vacas lactantes. ( 3), {15), (25). (26).
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5i estos tratamientos se administran en bases de liberacifn lenta y en el

perit6de seco, pueden esperarse tasas de curaciones hasta del 80% {(4),(20).

E1 los casos de Mastitis causadeos por Coliformes o Entergbacterias (E. co

li, Klebsiella, Enterobacter.), se recomiendan antibiGticas de amplio espectro

por via parenteral; intravenosa 2l principio e intramuscular posteriormente pa

ra mantener buenos niveles sanguineos. (3), (25).
Se recomiendan:

-Cloramfenicol: 20-30 mg/Epv iv. cada & horas.

-Oxitetraciclina: 10 mg/Kpv iv. cada 18 horas,

-Trihidrato de ampicilina: 20 mg/Kpv. iv. cada 4 horas.

-Suifas con trimetroprim: (sol. al 24.), Trimetroprim 4g y Sulfadoxina 20 g. -

1 ml./ Kpv iv. cada 24 horas.

El inconveniente de los tratamientos anteriores es el periddo de tiempo -
entre una administracién y otra, que implica un trabajo excesivo dJde manejo del

animal. (14), {15), (19).

Control de Mastitis:

Debido a la imposibilidad de erradicacidn perimanente de ia enfermedad en-
explotacicnes lecheras, se hace de suma importancia el conocer las medidas que
ayuden a controlarla, ya que a pesar de todo su presentacitn en muchos casos -

es inminente. (26).

Los puntos bdsicos que se encaminan al desarrollo de programas de control

de Mastitis bovina son:

1.~ ldentificacidn de los casos clinicos y tratamiento de los mismos a me
dida que se presentan.

2.- ldentificacién de casos clinicos crénicos.
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3.- Identificacién de cuadros subclinicos mediante las pruebas que para-
este prdposito existen.
4.~ Observacidn de las medidas higiénicas del proceso de ordefio, entre -
las que se encuentran:
a) Lavado, enjuagado y secado de la ubre antes de ia ardefa.
L) Correcto funcionamiento y mantenimients periddico de la mdguina -
de ordefio.
¢} Correctu seilado de los pezones después de la ordefa.
d) Desinfeccidn adecuadas de las pezoneras entre vaca y vaca.
5.- Higiene de las instalaciones y del personal.
(3), (15}, (21).
Existen ademds ciertos puntos que deben ser tomados en cuenta y que com-

plementan los aspectos anteriores, que son:

-Ildentificacion de cuartos afectados: £s por lo general la medida mds im-
portante y el método mds recomendable es el chequeo quincenal de los cuartos-

en produccion, mediante la prueba California.

-Proceso de ordeac mecdnico: Dependiendo del empieo adecuado del proceso,

se considera un factor importante para la prevencidn de Mastitis subclinica.

-Mantenimiento del equipo de ordefio: Indispensable para su buen funciona-

miento y que debe ser 1levado a cabo por un técnico calificado,(27).

Los estandares normales para una miquina ordefiadora debe ser o mds pare
cido posible a una situacidén fisjoldgica, para evitar dadios al pezdn, ubre y-
tejido glandular. Las constantes de trabajo son:

-Presifn de vacio = 38 cm. Hg.

-Pulsaciones = 40-60 por minuto.

-Presifn de vacio en copa con carga = 11-12 cm. Hg.
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-Presidn de vacio en copa para masaje = 6 cm Hg.
(3), (27).

Secuencia de Ordeiio:

1.- Lavado de ubres con agua a prosidn,

2.- Entrada de vacas a2 la sala de ordefia.

3.- Suministro de consentrado.

4.- Secado de ubres con toallas desechables de papel,
5.- Despunte.

6.- Colocacién de pezoneras.

7.- Lectura de proyeccidn al término de la ordeiia.

8.- Desinfeccion de pezoneras.

0
|

Sellado de pezones.
Salud PaGblica:

La Mastitis bovina representa un grave foco de diseminacidn bacteriana,-
ya que la amplia gama de agentes causales pueden llegar a implantarse en hos-

pedadores humanos ocasionandoles proceses morboscs que pueden ser muy varia--
dos (7).

La leche para consumo humano no debe exceder de 100 000 unidades bacteria

nas por mililitro para ser apta de consumo. (11).

Independientemente de dificultar los procesos de elaboraci6n de algunos -

derivados licteos por la alteracidén de la composicifn fisico-quimica,en el ca-
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s0 de leche procedente de vacas infectadas. existe un gran riesgo de adquirir
una infeccién gastrointestinal o respiratoria inclusive, ya que por medio de-
1a leche se eliminan por accidon de arrastre (27}, las bacterias causantes,por
1o que la ingestidon de derivados lidcteos como quesos, crema, mantequilla, asy
como Jeche infectada, ocacicna infecciones que en algunos casos pueden tener-
consecuencias serias, tal es el caso de enfermedades como la Tuberculosis, Fz

ringitis estreptocdcica y 1a Brucelosis entre otras. (3)., (11).

Por otra parte, 105 residucs de antibidticos presentes en la leche tam--
bién son de swia importancia, tanto en la elaboracién de productos Tacteos, -

como en la presentacidn de sindromes de hipersensibilidad en el humano.{30}.

A este respects, la legislacidn sanitaria prevee un capitulo en que se in
dica que deben transcurrir por 1o menos 96 horas desde el momento que se admi-
nistra el fdrmaco, por cualquier via, hasta su degradacidn por el arganismo, -

para que pueda ser apta la leche para el consumo huimano. {4).

£1 emplao de penicilinas dcido-resistentes como la Fenoximetilpenicilina,
estd contraindicado en el tratamiento de Mastitis bovina, ya que al ne ser de-
gradada por el estdmago humano, representa un grave riesgo en personas que in-
gieren leche con resfduos de dicho antibidtico, méxime de tratarse de personas

alérgicas a la penicilina. (14), (19), (30).



1.~

.-

1v.-

- 25 -

OBJETIVOS

Detectar dentro del hato lechero de la FES-Cuautitldn,los animales reac-
tores positivos y sospechosos (grados 2 y 3 ) de Mastitis subclinica,por

medic de la prueba diagnéstica “California®.

Obtener de dichos animales muestras de leche de cada uno de Yos cuartos-

afectados.

Sembrado de ltas muestras en medios de cultivo apropiados para el creci--
miento de las cepas bacterianas que generalmente se involucran en los -
cuadros de Mastitis subclinica. {Agar McConkey, gelosa sangre, agar de -

sal y manitol, medio de Mueller-Hinton.)

Determinar los géneros bacterianos involucrades en la infeccidn de l1os -
animales afectados.siguiendo las técnicas y métodos descritos por Cowan

y Steel's (8).

Detectar por medio de la prueba de Antibiograma,la sensibilidad de los -

gérmenes hallados a diferentes antimicrobianos.

Elegir el o los agentes antibacterianos que por el método anterior ha--
1lan resultado ser los mds eficdces,para proporcionar diferentes apcio-
nes destinadas a la antibioticoterapia de la Mastitis bovina en el hato

perteneciente a la FES-Cwuautitlén.
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MATERIAL Y METODOS

Se muestrearon 45 vacas Holstein-fricsan pertenecientes &l centro de pro-

duccion animal de la Facultad de Estudios Superiores Cuautitldn (UNAM), y se -

efectuaron los siguientes procesos:

.-

Prueba "California".

Toma de muestras ldcteas a los cuartos glandulares rectores positivos

Cultivo bactericlégico.

Pruebas realizadas para la identificacidn bacteriana:

4.1
4.2
4.3
4.4
4.5
4.6
4.7
4.8
4.9

Tincidn de Gran.

Microscopia.

Prueba de la Catalasa.

Prueba de la Oxidasa.

Prueba de 1a Coagulasa.

Pruebas de fermentacion bacteriana de los carbohidratos.
Produccion de dcido sulfhidrico.

produccidn de Indol.

Prueba de MR-VP.

5.- Pruebas de sensibilidad en discos de papel filtro (Antibiograma).
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1.- PRUEBA “CALIFORNIA":
Fundamentos:

tsta prueba se basa en la utilizacién de un detergente anidnico dilufido-
en concentraciones estdndar, que reacciona con el DNA liberado de las células
presentes en la leche, dando como resultada un precipitado en forma de gel. -
También consta de un colorante (Parpura de Bromocresol), que ayuda a diferen-

ciar mejor los cambios de ph y a manifestar en forma mds aparvente el precipi-

tado.

Para lYa aplicacidn de la prueba, se cuenta en el mercado con varias mar-
cas comerciales que contienen adenids dal roactive en frascos dosificadores, -

una paleta de plastico con cuatro concavidades donde se efectda la prueba.

Método:

Después del “despunte"” de cada uno de los pezones, que se realiza en la-
taza de fondo negro que para este propdsito existe, se extraen de cada cuar-
to de 3 a 4 m1. de leche y se depositan en cada una de las concavidades de la
paleta (copas). A continuacién se afaden volimenes 1iguales de reactivo a ca-
da copa y se efectda un movimiento de rotacién en sentido de las manecillas -

del reloj con el prop6sito de mezclar perfectamente bien la leche con el reac

tivo.

Cuando queda hecha la mezcla, se levanta la paleta a un lado y a otro, -
con el fin de poder observar el fondo de cada una de las copas y percatarse -

de si existe o no formacién de un gel pidrpura.
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Cabe aftadir que cuando se emplea un excesc de reactivo, se obtienen re--

sultados mds confiables y mds precisos de observar.
Interpretacién:

Después de mezclar la leche y el reactivo se leen los resultados y se les
asigna una interpretacidn que varia de negativas (trazas) a indicios y positi
vas, con grados de reaccidén que se enumeran del 1 al 3, dependiendo de la can-
tidad de gel que se haya formado y precipitado a)l fondo de la copa. La inter--

pretacidn se puede apreciar en la tabla No. 3.

La prueba California se corrid con intervalos de quince dias durante un -
periddo de tiempo comprendido en las cuatro estaciones del ano; esto es que --
los weses de Lnero y febrers se consideraron como €poca de Invierno: Marzo, --
Abril y Mayo como Primavera; Junio, Julio y Agosto como Verano; y Septiembre y

Octubre como temporada de Qtodno.

Lo anterior fue realizado con el propdsito de tener un pancrama mds signi
cativo de los germenes involucrados en los cuadros de Mastitis subclinica y su

estacionalidad.

Cada uno de los cuadros glandulares que resultaron positivos y con grados
de reaccidn 2 y 3, fueron muastreddos come se describe a continuacitn y someti
dos a exdmenes bacteridlogiceos para determinar el género y la especie, segin -

los métodos y técnicas recomendadas por Cowan y Steel's (8).



TABLA 3
TABLA DE INTERPRETACION DE RESULTADOS DE PCM.

Reaccidén a la prueba | Formacién gel Leucocito/wl | Células/ml Dismiucidgn de
Produccidn
Negativo no hay - -- -
T ) o Formacién de ) B I A
precipitado 14 »
Trazas gero que se di 500 000 -- 6,04
suelve al mez-
e clar,
.o Clar. I e R I [
+ 1 el mucoso 1000 000 0 000 a 10.0
1 500 Q00
aol doncn 800 00C a
gel dence S Ve At
vz flocalento c0b0 G0 5000 000 16.07
T «—»-J B R A l? [ T T U UUUE S — —_—
gel viscoso y mis de »
*3 pegajoso 4000 000 5000 000 24.5%

(3), (z0)}.
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2.- TOMA DE MUESTRAS:
Material:
-Toallas de papel desechables,
-Alcohol del 96°
-1sopos de algoddn,
-Frascos Gerber esterilizados.
M&todo:

Después del lavado de la ubre que precede & la ordeila, se secardn estas -
con las toallas desechables de papel y se despuntd cada uno de los cuartos de-

sechando los primeros chorros en la copa de ordefio.

A continuacifn se limpid y desinfectd todo el cuarpo del pezén especial--
mente la zona del esfinter, con un isépo de algoddn impregnado en alcohol y se

dejdé secar.

Las muestras se obtuvieron manualmente dirjgiendo el chorro de leche al -
interior de los frascos estériles. Se destind un frasco para cada cuarto glan-

dular.

Se tuvo presente la precaucidn de evitar que 1a boca del frasco tuviera -

contacto con el animal para impedir posibles contaminaciones.

Se depositd un voldmen aproximado de 50 ml. de cada uno de los cuartos --



afectados. (20).

Cada frasco se cerrd y etiquetd con el nimero de animal y cuarto nuestrea

do, inmediatamente después de tomar la muestra.

Las muestras se trabajaron inmediatamente después de ser obtenidas y en -
algunos casos fueron mantenidas en refrigeracién por un periddo de 18 horas -

previo a su procesamiento.
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3.- CULTIVO BACTERILOGICO.

Material:

- Asa de platino.

- Wecherus bunsen.

- Medios de cultivo preparados en cajas de Petri.(Base para agar sangre;
laboraterios Merck Sharp Dome & Co., agar McConkey; Bioxdn de México |,-
agar M.S.A.; Bioxén de México, medio de Mueller-Hinton; laboratorios --
Merck Sharp Dome & Co.).

~ Muestras a sembrar. (Leche de cuartos afectados}).

Método:
Se esterilizé el asa de platino a fuego directo en los mecheros, hasta G-
se alcanzaba el "rojo vivo". Se introducia por una orilla del frasco que con-

tenfa la muestra para enfriarla.

Se tomd con el asa parte del sedimento y del sobrenadante de la muestra,-
y se distribuyd por toda la superficie de la placa de agar, siguiendo una téc-

nica de rayado y estriacion.

Inmediatamente despuds de terminar el sembrado, se cerrd cada una de tas
placas de agar y se colocaron en posicifn invertida para evitar la entrada de

gérmenes contaminantes.

Las placas <2 marcaron par su parte inferior, anotando los datos de la --
muestra: Nimero de vaca y cuarto correspondiente. Posteriormente se introduje-
ron al horno bacterioldgico a una temperatura constante de incubacién de 37°C

y por un periédo de 24 horas.



- 33 -

4.- PRUEBAS REALIZADAS PARA LA IDENTIFICACION BACTERIANA.

La morfologia, tamano, coloracion, elevacidn y demds caracteristicas de -
las colonias bacterianas, rara vé:z bastan para identificar al género bacteria-
no involucrado, a menos de que se trate de un pacteridlogo experimentado uién

proporcione e} diagndstico (10Q).

Para determinar con exactitud el género del agente eticlfgico, las colo--

nias bacterianas se someten a una serie de procesos y pruebas diferenciales.

(16).

Cabe aclarar que cuando se identifican colonias contaminantes, se debe --

proceder a un resembrado para obtener de esta manera, colonias puras (17).

4.1 Tincién de Gram:

E1 propdsito de esta tincidn es la de diferenciar bacterias Grampositivas
y Gramnegativas. La diferencia radica en la cantidad de colorante captado por

la estructura bacteriana dependiendo el tipo de pared celular que ésta posea.

Material:

- Cultivo puro de bacterias a identificar.

Asa de platino y mecheros.

Cristal violeta.

1

Solucidn amortiguadora y sensibilizante de bicarbonato.

Lugol {mordiente).

- Alcohol-acetona (decolorante).



- 34 -

- Safranina (colorante de contraste).
Método:

Se toma una pequefia porcidn de colonia bacteriana con el asa de platino -
previamente esterilizada a fuego directo y se diluye en una gota de agua desti

lada, depositada en la superficie de un portaobjetos.

Se esperd hasta que el aqua seque o0 se acelera esta procesc poniendo el --
frotis cerca del fuego para gque el calor lo seque wds répido, pero sin llegar a
exponerlo demasiado para cvitar que tas bacterias canmbien su morfolagia por ac-

cidn del calor.

Cuando sec ha secado ei ayua del frotis, se lleban a cabo los pasos ya esta

blecidos del tren de tincidén de Gram:

1.- Aplicacidn de Cristal violeta. Se deja permanecer el colorante por 30 segs.

y se lava el portaobjetos al chorro del agua.

2.- Aplicacion de la solucidn sensibilizadora de bicarbonato. También se deja -

permanecer 30 segs. y se lava al chorro del agua.
3.- Aplicaci6n de Lugol. Se deja permanecer por 30 segs.y se decanta.

4.- Aplicacidn de alcohol-acetona enjuagando inmediatamente al chorro del agua.

Esta operacidn se repite 2 o0 3 veces.

5.~ Aplicacifn de Safranina. Se deja permanecer 30 segs. y se lava al chorro de
agua para después dejarse secar.

(16).
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4.2 Microscopfa:

Esta técnica se realiza con el prop6sito de observar la morfologia de las
estructuras bacterianas, asi como su coloracién para clasificarlas como Grampo

sitivas o Gramnegativas:

GRAM, COLORACION-BACTERTIARNA
POSITIVAS VARIA DEL AZUL FUERTE AL MORADO INTENSO
NEGATIVAS VARIA DE ROSA A ROJO CLARO.

La forma en que se agrupan los elementos bacterianos también es de suma -
importancia, ya que independientemente de tratarse de bastones, cocos, espiro-
quetas, cocobacilios, etc. 1a forma en que se agrupen (pares, cadenas, racimos
o individualmente), dardn otra caracteristica para clasificarlos y determinar
st génerp correspondiente.

Mgétodo:

Una véz seco el frotis elaborado, se colocd en la platina del microscépic
y se enfocd con el objetivo de 10X. Una véz identificados los microorganismos,

se enfocé con el objetivo de inmersidn (100X).

Se recorrid todo el frotis y se observd tanto la morfologia, coloracibn y
forma de agrupacién de los microorganismos. Se anotaron y preclasificaron para

después correr pruebas de valor taxondmico (17).
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4.3 Prueba de la Catalasa;

Una enzima que parece estar muy relacionada con la capacidad de un microor

ganismo para producir oxigeno, es la catalasa (5).

Est2 enzima no se encuentra en organismos anaercbios ni en ciertas espe--
cies microaerofilicas. Aparentemente la falta de catalasa en los organismos a-

naerobios es la causa de que el oxigeno les sea venenoso.

Cuando hay oxfigeno en el medio, estos microorganismos lo empiean como a--
ceptor final de hidrdgeno para formar agua oxigenada; perc esta no puede ser -
degradada en agua y oxigeno debido a 1a falta de catalasa, por 1o tanto el per

6xido se acumula y envenena a los organismos anaerobios (6).

Para 1levar a cabo esta prueba, se disuelve una diminuta fraccibn de colo-
nia bacteriana en dos o tres gotas de agua destilada sobre la superficie de un

portaobjetos y se le agrega una gota de perdxido de hidrdgeno en una concentra-

cién que puede variar del 10 al 30 %.

La reaccidn positiva a esta prueba, se indica por una efervescencia inme--

diata y violenta (10).



4.4 Prueba de la Oxidasa:

Para llevar a cabs gsta prucba, s disolvicron de dos a tres gotas o) re-
activo “N-N Dimetilparafenil d-amina” (Merck Sharp Dome & Co.), cn aproximada--

mente | wl de aqua destilada dentro de un tubo de cnsayo y se mezcld bien.

Se tomd una porcion de colonia bacteriana con el asa de platine previanen-
te esterilizada y se¢ deposité en una gota de aqua destilada. Posteriormente se
virtid en un cuadrado de papel filtro de 3 x 3 cm., en el dnqulo superior dere-

cho,

La mezcta del reactivo se tomd con una pipeta “Pasteur" y se fué gotando -

= b v
Exee

) - - & i~ -
Gquc por difusidn sz alcancoaba

¢ ol papel por su pa ;

na de la colonia bacteriana.

£l reactivo en ¢l papel filtro se difundia y reaccionaba con la Oxidasa -
producida por las colonias Oxidasanositivas, las curales se tornaban inicialmen-

te rojas, azules, purpuras y finalmente negras.

Las colonias negativas permanecian sin alterar su color inicial, que gene-

ralmente era un amariltlo claro.

(16).
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4.5 Prueba de la Coagulasa:

La coagulasa es una enzima presente en 13 superficie del Staphylococcus au

v

veus, e cual a sy véz o5 uno de Yos principales ayentes productores de Masti--

tis bovina {1Q).

Esta enzima ticene relacién con la coagulacidn del plasma sanguineo y al es

ta un gran valor taxenOmico cuando es descubierta por una sencilla prueba (16).

Material:
- Tubos de ensayo esterilizados de 3ml.
- Plasina humano o de conejo.
- Solucibn salina fisioldgica.
- Horno bacteriolfgico o bano maria a 37°C.
Método;
Se emulcionan unas cuantas colonias bacterianas en ,5 ml de solucién sali-
na fisiolégica dentro de un tubo de ensayo. Se agregan .5 de plasma humano o -

de conejo disueito al 10< en solucidn salina.

Se incub6 en bano maria durante 30 minutos a una tempefatura de 37°C.Se -~
examiné la formacién de codgulo, que es indicativo de la produccidn de coagula-
sa por el cultive. £1 codgulo puede demorar hasta cuatro horas en formarse, sin
embargo, se desintegra rapidamente una vé8z que se ha formado, por lo que se de-
ben tomar lecturas perifdicas durante el intervalo de cuatro horas, para no co-

rrer el riesgo de pasar por alto un resultado positivo (10).
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La prueba también puede correrse de una manera aln mds sencilla en porta-
objetos, colocando en la superficie de éste una gota de solucidn salina fisio-
16gica diluyendo on &ésta una pequeda porcidn de colonia bacteriana, justo lo -
necesario para ser una suspensidnlechosa"™, se agrega una gota de plasma huma-
no o de conejo por una de las orillas y se incorpora a la suspensidn bacteria-

na con Ya avuda de un asa de platino previamente esterilizada. {18).

Se verifica si hay formacidn de agregados de micoorganismos. E1 inconve--

niente de ésta prueba es que puede haber positivos dudosos y generalmente se -

tiene gque correr 1a prueba en tubo para salir de dudas, por 10 que se aconse-

ja realizar desde el principio la prueba en tubo de ensayo. {16).
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4.6: Fermentacidn Bacteriana de los Carbohidratos:

El término fermentacidn se refiere generalmente a la degradacién anaero-

bia de los carbohidratos principalmente. (19}.

ta razon de que algunos géneros bacterianos fermenten ciertos carbohidra

tos, es la uvtilizacidgn de la enerqgia almacenada en dichas moléculas.

La capacidad para fermentar un carbohidrato dade, depende de la o Vas en
zimas que contenga un aryganismo; los productos finales de ta fermentacidn va-

ridn por 1o tanto de un microorganismo a otro. (5}.

Cada uno de los caldos de fermentacidn que se usan para &sta priueba conti

enen un carbehidrate os

. s
Y o un

b]
.
it
[£9
.

h come oe 2l rojo de fronol,
Si el microorganismo inoculado al medio es papdz de atacar ese carbohidrato en
particular después de ser incubado se notardn cambios principalmente en el ph

del medio y en la produccidn del gas. (17).

Cuando no hay carbohidrato utilizable o el microorganismo no cuenta con -
la enzima para desdoblar el azicar presente, se adapta a otra fuente de ener--
gfa, utilizando en este case las aminodcidos presentes en el medio, los cuales
son convertidos a compuestos parecidos a los carbohidratos; habitualmente los-

alfa-cetoacidos. (16).

El proceso consiste en desprender los radicales amino(NHz) de los amino--
acidos y oxidar el resto de la molecula al introducir un &tomo de oxigeno en -

lugar del radical amino. (16).
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Esto da como resultado el alfa-cetoacido, que puede ser metabolizado co-

mo azicar para la obtencidn de energta. (16).

Los radicales amino de los aminoicidos se liberan en forma de gas amonia

co, {17).

Cuando un gran nGmero de microorganismos realizan éste proceso, el medio

se torna muy alcalino debido a 1e acumulacion de hidrdéxido de amonio. (16}.

Este aumento del ph hace que el rojo de fenol presente en el wmedio, se -

obscurezca hasta alcanzar un tono rojizo-morado.

Material:

- Cultives bacterianos puros.
- Caldos de fermentacidn en tubos de ensayo.
- Asa de¢ platino de punta roma.

Método:

sa jnoculd cada uno de Yeos tubos de ensayo que contenian diferentes car-
bohidratos, con una pequena porcidn de colonia bacteriana, mediante el asa de

platino previamente esterilizada y picando con ésta el fondo de cada tubo.

Los tubos inoculados se incubaron a 37" centigrados por 24-48B horas, ano
tando las observaciones hechas a las 24 y 48 horas. Es iwportante aclarar --

que los resultados varian con una incubacifn prolongada. (16).

E1 rojo de fenol es un indicador que cambia de color en un ph de 6.8 y -
6.9; por 10 tanto una pequefia produccién de icido por parte de las bacterias,

causa un viraje a un color acido. {(17).
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Algunos microorganismos causan un viraje anaranjado intermedio en el cal
do de fermentacib6n. Cuando se emplean umndios de fermentacidén con rojo de fe--
nol como indicador, se debe obtener un color amarillo bien definido para que

la prueba se considere positiva. (17).
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4.7.- Produccidn de Acido Sulfhidrico:

t.a produccidn de dcido sulfhidrice por parte de los agentes bacterianos,

también puede catalogarse como una fermentacién, aunque de tipo protéica.(10).

La mayor parte de las proteinas contienen aminodtidos sulfurados.Muchas
bacterias son capaces de desintegrar la Cistina con produccién de dcido sulf-
hidrico (H2S). ya yue contienen una enzima que desprende el Gtomo de Azufre de
este aminodcido, ¢l cual es lueqo reducido con hidrdgeno para formar dicho 4--

cido. Por lo tanto, el Azufre funciona como aceptor de hidrdgeno en tales ca--

sos. (16).

Puesto que el dcido sulfhidrico es un gas, para delectario se incorpora -

al medio una prueba quimica especifica para esta substancia.

Asi, el medio contiene un adhitivo que puede ser una sal de fierro o plo
mo y que reacciona ripidamente con el dcido sulfhidrico para forma el sulfuro

correspondiente que es insoluble y de color negro. (16}.
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4.8.- Produccidén de Indol:

Alqgunos microorganismos pueden degradar el amincdcido triptofanc para --

formar un producto secundario de la hidrolisis 1lamads Indel. (15},

Para detectar éste cambio se emplea un medio rico en triptofano {caldo -
de triptosa), el cual se inocula y luego se somete a un ensayo guinico para -

deterninar si el lndol se ha acumglado en el medio. (17).

No todos los organismos pucden convertir el triptofano en Indol, por lo-
que ésta reaccion es también de valor taxondémico. £l medio empleado para la -
prueba es el de S. E. M. (Acido Sulfhidrico, Indol, Motilidad) y puede ser --

tratado con cualquiera de 105 reactivos siguientes:

1.~ Reactivo de Erlich: Se agregan unas gotas de &ste reactivo al medio,
dejandolo deslizar por las paredes del tubo muy-
Tentamente. Las prucbas positivas forman un ani-

110 rojo en la superficie del medio.

2.- Reactivo de Kovacs: Se ponen unas cuantas gotas del reactivo en el -
cultive a probar; cuando hay Indol se produce en
minutos un color rojo profundo (el medic de S.I.

M. es una solucidn blanca). (16).
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4.9.- Prueba de MR-VP {Rojo de metilo-Vogues Proskauer):

La prucba MR-YP o5 un wedio liquido de coler amarillo, que para llevarse
a cabo se divide en dos tubos de ensaye. Para la primera parte de la prueba,-
0 sca le correspondiente al rojo de metilo se agreqgo una qota de dicho reacti

-vo 4 uno de les tubos de ensayo, gue contenia aproximadanente un mililitro --

del medio oriqginal.

Cuando se han formado qrandes cantidades de productos finales, predominan
temente dcidos, ¢l indicador del medio se torna casi de inmediato a un color-
rojo profundo, indicande asi un resultado positivo. Un resultado negativo To-

indica el color amarillo inalterado del medio.

Para la sequnda parte de la prueba (VP), se toma la otra mitad del medio
y se le agregan de tres a cinco gotas de alfa-naftol al 5" y posteriormente -
se le agregan otras tantas de hidrdxido de potasio (KOH), al 407 y se agita -

suavemente dejandose incubar por 24 horas a una temperatura constante de 37°C.

En presencia de Acetil-metil-carbinol, se formard un color rojo anaranda

do brillante. dando como positiva la prueba. {17).
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5.- PRUEBAS DE SENSIBILIDAD EN DISCOS DE PAPEL FILTRO (ANTIBIOGRAMA}.

La utilizacién de antimicrobianos en la terapautica de las enfermedades-
infecciosas cuando se ha efectuado el diagndstico bacteriolégice, plantea la-
necesidad de conocer cual es el antibidtico que se debe utilizar para eliminar
al microorganismo que provoca la infeccién. Para oste es necesario tomar en -

cuenta factores tales como:
~ La suceptibilidad del microorganismo "in vitro".

- La relacidn de suceptibilidad entre el microorqanismo y otras bacterias

de 1a misma especie.
- Las nropiedadesn farimadoiOyicas de los antibidticos, incluyendo su toxi
cidad, distribucién, absorcidon y excresidn.

- La experiencia clinica previa de la eficacia en el tratamiento de infec

ciones debidas a la misma especie.
- Historia natural del proceso patolfigico.

- Estado inmune del huesped.

(16). (17).

E1 papel que juega el laboratorio en este caso es de suma importancia, -
ya que al determinar la suceptibilidad del microorganismo "“in vitro", dard la

pauta a seguir sobre cual debe ser 2] antibiStico a emplear en el proceso pa-

tol6gico en cuestidn. (6).
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Segdn los datos reportados por Bradshaw (5), para determinar la sucepti-

bilidad "in vitro“, se cmplean varios métodos que son los sicuientes:
1.- Dilucién seriada en tubo.
2.- Dilucidn seriada en placa.
3.- Dilucidn en discos de papel filtro.
4.- Sistemas automatizados.

La seleccidn del método adecuado para determinar la suceptibilidad “in -

vitro*, depende también de factores como lo son el ndmerc de muestras a proce
sar, tipo de microorganismo, sitic de aislamiento {sangre, leche, L, C. R., -

etc.), mecanismo de patoyenicidad, etc. (23)

En 1961, la 0.M.5. sedalé la necesidad de reqularizar los métodos emplea
dos por los laboratorios de diagndstico para la determinacién de la suceptibi

~
1

idad microbiana {7).

En los Estados Unidos, la Food & Drug Administration (F.D.A.) escogid en
el afio de 1971, 1a prueba de suceptibilidad en discos de papel filtro descri-
ta originalmente por Baure, Kirby, Sherris y Turck en 1966 (2}, y la recomen-

dé especificamente en el afo de 1972. (29).

En 1979, The National Commnitee for Clinical Laboratory Standards (NCCLS),
publicd Tos métodos establecidos como patrdn de referencia para efectuar las-

pruebas de suceptibilidad antimicrobiana en discos de papel filtro. (23).

Objetivos de la técnica:

- Determinar la suceptibilidad o resistencia de Tos microorganismos a di-

ferentes agentes antimicrobianos.
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- Buscar la concentracién mfnima inhibitoria (CMl), definida como la con
centracién mnenor de antibidtico, capdz de evitar el desarrollo dei microorga

nismo durante el periddo de ircubacidn,
Fundamento:

Utilizando pequeiios discos de papel filtro, con diferentes concentracio-
nes de distintos antimicrobianos, se obtienen didmetros en la zona de inhibi-
cidn, proporcionales a la concentracifn por accidn de la difusién del antimi-

crobiano en el agar. (23).

S1 se grafica el didmetro de 1a zona de inhibicidn contra el logaritmo-
de la concentracifn minima inhibitoria, se logra casi siempre una recta que -
constituye una linea de regresidn, que puede ser calculada matematicamente, y
de la cual se obtiene la interpretacidn en los té&rminos: Sensible, intermedio

y resistente. {(16).

Los StaphylococOs que sOn resistentes a la peniciiina deben probarse con
discos de Meticilina, aunque tawbién se pueden usar discos de Cloxacilina, Di

cloxacilina, Oxacilina y Nafcilina. {16).

Las cepas de Staphylococcus aureus que son resistentes a la Meticilina,-

deben reportarse como resistentes a los antibiSticos de la familia de las Ce-
falosporinas, independientemente del tamaiio de la zona de inhibicidn, porque-
en la mayoria de las infecciones causadas por ese organismo, son clinicamente

resistentes a las Cefalosporinas. (17).

La Colistina y la Polimixina B difunden poco en un material de cultivo -
como es el agar y por lo tanto, el método de difusin no es el adecuado para-
probar &stos antimicrobianos, por 10 gque se recomienda el método de Difusidn-

seriada en placa. (12).



TABLA 4

DROGAS PARA PRUEBAS DE SUCEPTIGILIDAD A LOS ANTIBIOTICOS
QUE DEBEN EMPLEARSE DE RUTINA EN LOS LABORATORIOS DE
MICROBIOLOGLIA CLINICA.

ESTAFILDCOCDS: ENTEROBACTERIAS:
- Cloramfenicol =* - Ampicilinag
- Eritromicina - Cefalotina
- Gentamicina * - Cloramfenicol
- Kanamicina hd - Gentamicina
- Penicilina G - Kanamicina
- Tetraciclina * - Acido Nalidixico.
- Vancomicina' - - Nitrofurantoina
- Polimixina B
PSEUDOMONAS:
- Tetraciclina
- Amikacina

- Trimetroprim {Sulfametoxasol)
Carbenicilina

ENTEROCOCOS :

Cloramfenicol **

- Ampicilina
Polimixina B

- Cloramfenicol *
Gentamicina

- Eritromicina
Sulfasoxasol * hkd

- Penicilina A
Tetraciclinas

- Tetraciclina *

*. Se puede usar para enterococos y Staphylococcus aureus, pero como drogas se

cundarias.

** Pseudomonna aureoginosa y otras especies de bastones Gramnegativos no fer--

mentadores,

Tomado del manual de laboratorio de Bacteriologia Médica 1983 (17).
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Limitaciones del método:

E1 discio de esta metodologfa fué elaborado para microorganismos de creci
miento rdpido por 1o que no deberd emplearse para microorganismos de crecimien

to lento, anaerobios obligados. ni en capnéfilos.

Debe de inciuirse de rutina un represcentativo de cada grupo de antibidti-
cos, relacionado con su mecanismo de accién y el tipo de microorganismo a pro-

bar. (tabla 4).

E1 medio de cultivo empleado para la prueba de difusidn en discos de pa--
pel filtro es el de Muellev-Hinton (Mevck Sharp Dome & Co.}, cuyo ph final de-
berd de ser de 7.2 a 7.4. Se recomienda no sustituir el wedio por ningdn otro,
aunque en caso dc emgrgencia pucde emplearse agar soya tripticasa (Bioxdn de -

México.).(12).
Faterial:
- Cepas bacterianas puras a procbar.
- Placas con medic de Mueller-Hinton.
- Tubos de ensayo con caldo nutritivo.
- Unidiscos con diferentes antimicrobianos.(especificando concentracién).
- Hisopos estériles. *
- Pinzas de diseccidn.
Método:

1.- Con el asa de platino previamente esterilizada, se toman 4 o 5 colonias -
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y se inoculan en caldo nutritivo,

2.~

Se
de

Se
ta

a)

b)

c)

d)

e)

f)

g)

incubSd a 35"C hasta que aparecid una leve turbiedad en el caldo, sedal

crecimiento bacteriano, que demord de 2 a 5 horas.

sewmbrd el microorganismo en placa de Mueller-Hinton usanda un hisopo y
técnica siguiente:
sg humedecid el hisopo en el caldo nutritivo, presionando y girandolo -

sobre la pared interna del tubo para eliminar e} exceso de caldo,

Se sembrd en la placa estriando en tres direcciones para obtener un sem

brado uniforme.
Se dejé reposar la placa de 3 @ 5 minutos para que se secara el inoculo.

Se colocaron 10s unidiscos y se presionaron ligeramente sobre el agar -

para asequrar un contacto completo con la superficie.

Se mantubo en reposo la placa durante 15 wminutos.

Se invirtid la posicifn de la caja y se incubd a 37°C por 10 horas.
Los halos de inhibicidén fueron medidos con regla por la parte inferior

de la placa.

(17).

La interpretacidn de los didmetros correspondientes a las zonas de inhibi

cidn, se efectuaron en base a la tabla 5 y se tabularon en las categorias de:

Suceptible, Intermedio y Resistente.



TABLA 5
TABLA DE INTERPRETACION DE LA ZONA
DE INHIBICION POR EL METODO DE KIRBY-BAUER. (1)

AGENTE QUIMIOTERAPICO POTENCIA DEL DISCO DIAMETRO INHIBITORIO (mm.)
Resistente Intermedio Sencible

BACITRACINA 10 mg. <8 9-12 13 >
CEFALORIDINA-CEFALOSFORINA 30 mg. < 11 11-15 16 >
CEFALOTINA 30 mg. <14 \15-17 18>
CLORAMFENICOL 30 mg. <12 13-17 18>
COLISTINA 10 mg. <8 9-10 11~
ERITROMICINA 15 mq. <13 14-17 18>
GERTAMICINA 10 mqg. <12 - 13>
KANAMICINA 30 mg. <13 14-17 18>
LINCOMICINA 2 mg. <9 10-14 15>
METICILINA 5 mg. <9 10-13 14>
NAFCILINA ¥ OXACILINA ! mg. <10 11-12 13>
AC. NALIDIXICO 30 mg. <13 14-18 19 >
NEOMICINA 30 mg. <12 13-16 17 >
NOVOBIOCINA 30 mg. <17 18-21 22>
NITROFURANTOINA 300 mg. <14 15-16 17 >
OLEANDOMICINA 5 mg. <11 12-16 17 >
POLIMIXINA 300 mg. <8 9-11 125>
ESTREPTOMICINA 10 mg. <1l 12-14 155
SULFONAMIDAS 300 mg. <12 13-16 175
TETRACICLINAS 30 mg. < 14 15-18 19 >
VANCOMICINAGRAH(_) y 30 mg. <g 10-11 12 >
AMPICILINA EE(.)C(SC(O)?ROS 10 mg. <il 12-13 147>
SENS. A PENICI. 10 mg. <20 21-28 28>

STAPH 10 mg. <20 21.28 29>
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RESULTADOS

Los resultados de la prueba “California" fueron catalogados como: Negati-
vaos y positivos con grados de reaccidn 1,2 ¥y 3. Se destinaron a muestreo unica

mente aquellos cuartos glandulares positivos con reaccidn 2 y 3.

Las muestras de leche corraspondientes a los cuartos glandulares nmuestrea
dos, fueron sembradas en medios de cultivo apropiados para el crecimiento de -

microorganismos involucrados generalmente en las afeccinnes de Mastitis bovina.

De acuerdo con 10s resultados obtenidos en las pruebas bioquimicas a las -
que fueron sometidas las cepas aisiadas, se identificd el género bacteriano co
rrespondiente asi como su especie, Las pruebas para la identificacién bacte--
riana fueron hechas en base a las descritas por Cowan y Steel's(8) siquiendo -
ta misma metodologia.Las pruebas realizadas fueron:

- Prueba de la Catalasa.

- Prueba de la Oxidasa.

-~ Prueba de 1a Coagulasa.

- Pruebas de fermentacién bacteriana de los carbohidratos.(glucosa, lacto

sa, maltosa, manitol, sacarosa, xilosa,salicina, threalosa.)

- Prueba de S.I.M.

- Prueba de MR-VP,
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Una véz determinados género y especie, las colonias fueron re-sembradas
en tubos con caldo nutritivo para ser inoculadas en placas con medio especi-
fico para realizar las pruebas de sensibilidad antimicrobiana. La técnica u-

tilizada fué la de sensibilidad por Unidiscos.

La sensibilidad de cada uno de los microoruanismos aisladns a los dife-
rentes antimicrobianos contra los que fueron desafiados, se determing midien
do los halos dc inhibicidn del crecimiento bacteriano y comparandolos con -~

1os de 1a tabla de Matsen y Harry {1}.

Los resultados generales de este trabajo se aprecian en la serie de ta-

blas y grdficas que se muestran a continuacion.



TABLA DE IDENTIFICACION PARL

BALTIRIAS GRAMPOSITIVAS

Tomada de Cowan y Steel's (3)

(e

CRECIMIENTOQ EN
EL AIRE

CRECIMIENTO
ANAEROBICO

CATALASA
OX1DASA
GLUCOSA ACIDO
OF

1 2 3 a4 5 & 2 - T U+ R S U S 5 SRS - NS T 17 18 19 20 21
FORMA c ¢ ¢ ¢t ¢t ¢ ¢ B 8 8 8 B B 8 8 8 8 8 B B B

. ACIDORESISTENCIA - - - .+ - - - - - - - - - - - - - - - W +
ESPORAS - T L - - - - - - - + + - - -
MOVILIDAD e A S A - s - - - - - D ,d Ce - -

+

Micrococcﬁs
Staphylococcus
Aerococcus ‘
Pediococcus

Gemella

Streptococcus

Sy

Cocos anaerobios* {7) - Arachria £

fy e ‘
“(2) - Kurthia (8) "Rothia (13)  Clostridium ~(15¢.16%), (17)
(7'5,;4) Corynebacteriun (9,10) ' Propionibacterium (14) Bac_mus‘ ) (9',10" ,-11'"7,’1'3!).(13)
(6) Listeria (1) Actinomyces (15) Necardia (19;26)
(6) Erysipelothrix (12} Bifidobacterium - (15) Mycobacterium {(21)
(5,6) Lactobacillus (12) Eubacterium {15,16)

TABLA 6




TABLA DE IDENTIFICACION Y DIFERENCIACION DE Staphylococcus.

Staphylococcus aureus Staphylococcus epidermidis
CRECIMIENTO EN ANAERQBIOQSIS + w ‘
4
OXIDASA ) - - :

ACCION SOBRE LOS CARBOHIDRATOS . LT s . F

CARBOHIDRATOS (icidos de): .Glucosa. . . .

- =
Lactosa dv
Maltosa . i+.
Mani tol @
Manitol o
+

VOGUES PROSKAUER
COAGULASA
CATALASA

Tomada de Cowan-y Steel's (8).

TABLA 7



TABLA DE IDENTIFICACION PARA Streptococcus.

Streptococcus pyogenes

Streptococcus agalactiae

HEMOLISIS

CRECIMIENTO A 45°C
REQUERIMIENTO DE COp )
CRECIMIENTO EN 6.5% DE NaCl

CARBOHIDRATOS (dcidos’ de): Lactosa™

;Mqltosa
': Hanit61
Rafinosa
Salicin
; Sorbitol
Sacarosa
Threalosa

VOGUES™ PROSKAUER """

-</B

Tomada de Cowan y Steel's (8).

TABLA 8




TABLA DE

IDENTIFICACIOR PARA Corynebacterium, Listeria y Xurthia.

Tomada de Cowan y Steel's (8).

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15
MOVILIDAD + - - - - - - - - - - - + + -
CATALASA + 4 + + + + + . + + _ - + + +
CARBOHIDRATOS - s
(8cidos de):
Glucosa - R
Lactosa - - 7
Maltosa - + o
Manitol - - -
Salicin - - -
Sacarosa - - -
Threalosa - B +
Xilosa - - -
VOGUES PROSKAUER - - - - - - - -C - - - e + + +
1.- Kurthia s.p.p. 7 .- Corynebacterium ovis =13, Listeria monocytogenes
2.- Corynebacterium diphteriae 8.- Corynebacterium bovis 14.- Listeria grayi )
3.- Corynebacterium ulcerans 9.- Corynebacterium hofmannii _15.- Listeria murray
4.- Corynebacterium xerosis 10.-Corynebacterium haemolyticum
5.~ Corynebacterium murium 11.-Corynebacterium pyogenes
6.- Corynebacterium renale 12.-Corynebacterium vaginale

TABLA 9
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SIMBOLOGIA
Peptococcus, peptoestreptococcus.
Tombién Actinomyces odontolyticus.
Reaccivnes diferentes en especies diferentes del género.
Reacciones diferentes en cepas diferentes.
Fermentacidn.
Oxidacion.
Reaccidn débil.
Reaccidn ne conocida.
No Probada.
No se conoce.
Zona verdosa alrededor de la colonia.
Zuna clare incoiora airededor de ia coionia.
Variante no espordgena.
La mayoria de las cepas son negativas.
Resuotados diferentes en la mayorfia de las cepas.
Cocos.

Bastones.

Tomado de Cowan y Steel's.



MICROORGANISMOS AISLADOS DE LOS CUARTOS GLANDULARES

POSITIVCS A LA PRUEBA CALIFORNIA

ENERO  j986 - Y SU SUCEPTIBILIDAD A DIFERENTES ANTIMICROBIANGS
VACA N° CUARTO MORFO- ANTIBIOGRAMA®*~
*
AFECTADO] LOGIA CEPA AISLADA SENSIBLE INTERMEDIO RESISTENTE
Penicilina G.
ocos Estreptomicina.
50 ant. izq.rc s Staphylococcus aureus Gentamicina. Cloramfenicol.
acimos G Ampicilina. Neomicina.
Kanamicina.
Eritromicina.
Penicilina G.
ol e Estreptomicina. L L
50 ant. derd: Staphylococcus aureus Gentamicina. Cloramfeni
: E i i Ampicilina.

379

379

post.der.

cocos
racimos

taphylocaccus aureus:

Staphylococcu5'aufeu5'f

Kanamicina.
Eritromicina.

Neomicina.

* Segiin nétodos y pruebas descritas por Cowan y Steel's. (8)

** Tabla de interpretaci6n al método Kirby-Bauer. (2)




e ————————— e

MICROORGAKISMOS AISLADOS DE LOS CUARTOS GLANDULARES

POSITIVOS A LA PRUEZBA TALIFCRNGA

EEEBEEg—lEQE————' Y SU SUCEPTIBILIBAD A DIFERENTES ANTIMICROEIANOS
]
H CUARTO MORFO- i ANTIBIOGRAMA*
VACA N° GRAM .. !
AFECTADO; LOGIA CEPA AISLADA SENSIBLE | INTERMEDIO RESISTENTE
]
Penicilina G i
28 post.izq. cocos Ampicilina. Estreptomicina.
racimos + Staphylococcus aureus i Reomicina . Eritromicina.
Gentamicina. i Cloramfenicol.
Kanamicina.
cocos
50 ant,izq. racimos + Staphylococcus aureus Penicilina G
. cecos . tstreptomicina.
50 ant.der. ‘racimos + Staphylococcus aureus T
e . Gentamicina.
: . €ocos - Lo i o
50 post.izq./| racimos + Staphylococcus aureus Ampicilina. - Cloramfenicol. | -

Kanamicina.

. Eritromicina.

Heomicina

Gentamicina.

Kanamicina. " "Estreptomicina;

Rt i) Ampicilina.n. . s Eritromicina. .|
386 post.der. : bacillus s.p.p. . ’
: LS S EAE RN . : Penicilina G. Cioramfenicol.

Neomicina.

« Segiin métodos y pruebas descritas por Cowan y Steel's. (8)
== Tabla de interpretacién al método Kirby-Bauer. (2)



MICROORGANISMOS AISLADOS DE LOS CUARTOS GLANDULARES

POSITIVOS A LA PRUEBA CALIFORNIA

MARZO 1986
Y SU SUCEPTIBILIDAD A DIFERENTES ANTIMICROBIANOS
CUARTO MORFO- ANTIBIOGRAMA *
VACA N° GRAM
AFECTADD] LOGIA CEPA AISLADA = SENSIBLE INTERMEDIO RESISTENTE
Penicilina G.
cocos X . - .
379 post.izq.{ racimos + staphylococcus aureus anamicina. Eritromicina.
Ampicilina. Estreptomicina.
cocos
379 post.der.| racimos + Staphylococcus aureus Gentamicina. Cloramfenicol.
Neomicina.

05 ant:izqi-l<caden Streptocaccus. agalactiae. :

~'Kanamicina

“Neomicina.

* Segin métodos y pruebas descritas por Cowan y Steel's. (8)
** Tabla de interpretaci6n al método Kirby-Bauer. (2)




MICROORGANISMOS AISLADOS DE LOS CUARTOS GLANDULARES

POSITIVOS A LA PRUEBA CALIFORNIA

ABRIL 1986 Y SU SUCEPTIBILIDAD A DIFERENTES ANTIMICROBIANOS
1
CUARTO MORFO- | ANTI B1OGRAMA *
VACA N° GRAM \na )
AFECTADO| LOGIA CEPA AISLADA = SENSIBLE INTERMEDIO RESISTENTE
cocos Penicilina G.
399 ant.der. racimos + Staphylococcus aureus Gentamicina. Estreptomicina.
cocos #anamicina. Eritromicina.
399 ant.izq. racimos + Staphylococcus aureus Ampicilina. Cloramfenicol.
Heomicina.
Gentamicina.
s p cocos ?iﬂ???f}:i‘ Eritromicina
ost.der: - raci + . . eI . '
pos e» acimos ‘Stgphylococcus aureus Heomicina. Cloramfenicol.
: Penicilina G. T
Estreptomicina.
Penicilina G.
Gentamicina. o
50 Staphyl . 5an§m1c1na. Eritromicjna.
taphylococcus aureus Ampicilina. Cloramfenicol.
Neomicina.
Estreptomicina.
Penicilina G.
379 i Staphylococcus aureus. Gentamicina.
: Cloramfenicol. Estreptomicina.
<ozl eoe6s « C . Eri S
379 post.der. | .racimos: | + Staphylococcus aureus. ranamicina. ritromicina,

Ampicilina.

Neomigina

* Segin métodos y pruebas descritas por Cowan y Steel's.
«x Tabla de interpretaci6n al método Kirby-Bauer. (2)

(8)
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111 CROORGANT SMOS AISLADOS DE LOS CUARTOS GLANDULARES

POSITIVOS A LA PRUEBA CALIFORNIA

Y0
MA 1986 Y SU SUCEPTIBILIDAD A DIFERENTES ANTIMICROBIANOS

CUARTO MORFO- | spam

ANT1BIOGRAM A **
AFECTADO| LOGIA CEPA AISLADA ™

[

T
SENSIBLE INTERMEDIO | RESISTENTE

VACA N°

1
|~
\ penicilina G.
i Gentamicina.

Yanamicina.

Neomicina.

Estreptomicina.

b
{
€ocos - s ; e
386 post.izq. racimos: | N Staphylococcus aureus Ampiciline. Erltrom1c1n
H

Cloramfenicol.

penicilina G.

379\; PO Staghg1oc6ccus aureus. Estreptomicina.
‘- ; Gentamicina.

Ampicilina.

SRR Kanamicina.
< €ocos E
racimos

Staphylococcus aureus.

Er1trom1c1na

Cloramfen1c01.

* Seqin métodos y pruebas descritas por Cowan ¥ Ssteel's. (8}
=+ Tabla de interpretacifn al método Kirby-Bauer. (2)

—————eeeeTE



MICROORGANISMOS AISLADOS DE LOS CUARTOS GLANDULARES

POSITIVOS A LA PRUZSA CRUIFORNIA

JUNIO 1986 . Y SU SUCEPTIBILIDAD A DIFERENTES ANTIMICROBIANOS
CUARTO | MORFO- ANTIBIOGRAMA
VACA N° GRAM -
AFECTADO{ LOGIA CEPA AISLADA SENSIBLE INTERMEDIO RESISTENTE
Penicilina G.
45 ant. der: cocos + . Staphylococcus aureus.

45

racimos

Sﬁabhylococcus aureus.

Gentamicina

“Ampiciling.

“Eritromi

Estreptomicina. -

Kanamicinay

* Segln métodos y pruebas descritas por Cowan y Steel's. (8)

** Tabla de interpretacién al métado Kirby-Bauer. (2)




MICROORGANISMOS AISLADOS DE LOS CUARTOS GLANDULARES

POSITIVOS A LA PRUIBA CALIFORNIA
JULID- 1986 — Y SU SUCEPTIBILIDAD A DIFERENTES ANTIMICROBIANOS
1
CUARTO | MORFO- ! ANTIBIOGRAMA**
VACA N° GRAM !
AFECTADO| LOGIA CEPA AISLADA = SENSIBLE INTERMEDIO RESISTENTE
Ampicilina.

Estreptomicina

“cocos

51 ant. izq.’

- Staphylococos aureus.

Penicilina G. Cloramfenicol.

Kanamicina. Heomicina.

Gentamicina.

Eritromicina

Ampicilina.

Estreptomicina.

19

“Staphylococos aureus. . |Penicilina’G. -

|Kanamicina. . .

Gentamicina.

Eritromicina.

* Segin métodos y pruebas descritas por Cowan y Steel's. (8)
== Tabla de interpretaci6n al método Kirby-Bauer. (2)




MICRCORGANISMOS AISLADOS DE LOS CUARTOS GLANDULARES

POSITIVGS A
AGOSTO 1986

LA PRUEBA CALIFORNIA

Y SU SUCEPTIBILIDAD A DIFER

CUARTO
AFECTADO

MORFO-

A °
VACA N LOGIA

CEPA AISLADA *

|

i

B IO GRAMA*

SENSIBLE

INTERMEDIO RESISTENTE

380 cocos Staphylococcus

aureus.

+
post. der racimos

Penicilina G.
Gentamicina.
ranamicina.
~Ampicilina.
“eomicina.
Cloramfenicol.

Estreptomicina.

Eritromicina.

06 ,'éht;‘ﬁi “Staphylaceccus

aureus.,

Penicilina G
Gentamicina.
Ranamicina.
Ampicilina.

Neomicina.
Cloramfenicol.

“~Estreptomicina.

Eritromicina.

182

ént : - Staphylococcus

aureus.

Penicilina G.
Gentamicina.
Kapamicina.
Ampicilina.
Neomicina.
Cloramfenicol.

Estreptomicina

Eritromicina

post. der. cocos *

399 racimos

aureus.

Staphylococcus

Penicilina G.

Gentamicina.
Kapamicina.

Ampicilina.
Neomicina.
Cloramfenicol.

Estreptq@i;ina

Eritromicina

*= Segin métodos y pruebas descritas por Cowan y Steel's. (3)

== Tabla de interpretacién al método Kirby-Bauer. (2)




_SEPTIEMBRE 1986

MICROORGANISMOS AISLADOS DE LOS CUARTOS GLANDULARES

POSITIVOS A LA PRUEBA

CALTFORNLA

Y SU SUCEPTIBILIDAD A

VACA N°

CUARTO
AFECTADO

MORFO-
LOGIA

GRAM

I 81 0GRAMA**

CEPA AISLADA * SENSIBLE

INTERMEDIO

RESISTENTE

380

post. der,

cocos
racimos

Gentamicina.

i

{ N

{Pemicilina G.

i
Staphylococcus aureus. i

¥anamicina.
Ampicilina.
Yleomicina.
Eritromicing

Cloramfenicol.

Estreptomicina.

09.

ant. izq.

post. izq.

cocos
racimos

-.€OCOs
sracimos

Penicilina G.
Gentamicina.
;Eana@iglna.
Neomicina.
Ampicilina.
Estreptomicina.
Cloramfenicol.

Staphylococcus aureus.

Staphylococcus aureus.

Eritromicina.:

09

Penicilina G.
Kanamicina.
Neomicina.
Ampicilina,
Estreptomicina.
Eritromicina.
Gentamicina

epidermidis.

Staphylococcus

Cloramfenico

05

05

ant. der,

ant. izq. |

€ocos

cocos
cadena

cadena -

Staphylococcus agalactiae.

Ampicilina.

Gentamicina.

Staphylococcus aqalactiae. | Kanamicina.

Penicilina G.

Neomicina.

Eritromicina.:

* Segin métodos y pruebas descritas por Cowan y Steel's.

(8)

== Tabla de interpretacién al método Kirby-Bauer. (2)




MICROORGANISMOS AISLADOS DE LOS CUARTOS GLANDULARES

POSITIVOS A LA PRULBA CALIFORNIA

— SEPTIEMBRE 1986. Y SU SUCEPTIBILIDAD A DIFERENTES ANTIMICROBIANOS

VACA Nof ,CUARTO | MORFO- | nppy ANTIBIOGRAMA **
AFECTADO| LOGIA CEPA AISLADA SENSIBLE INTERMEDIO RESISTENTE
Penicilina G
Gentamicina. o
06 ant. izq. cocos Estreptomicina.

racimos + Staphylococcus aureus. Kanamicina.

Ampicilina. Eritromicina.

Neomicina.

Cloramfenicol.

Gentamicina.

122

~C6kynebécterium bovis. Cloramfenicol.
.Estreptomicina.

Neomicina.

Gentamicina.

; ,Cloramfenicdl,,_Q
64

eptococcus’ pyogenes . .
B B Penicilina G. .

Kanamicina.

Neomicina.

* Seqgdn métodos y pruebas descritas por Cowan y Steel's. (8)
** Tabla de interpretaci6n al método Kirby-Bauer. (2)



POSITIVOS A LA PRUEBA CALIFORNIA

e
MICROORGANISMOS AISLADOS DE LOS CUARTOS GLANDULARES

-OCTUBRE 1986 Y SU SUCEPTIBILIDAD A DIFERENTES ANTIMICROBIANOS
VACA N°| 4feCTaDo| LOGIA | CRAM CEPA AISLADA * SENSIBLE - BI;TSRﬁEgl: A RESISTENTE
Penicilina G.
Gentamicina.
cocos:: Kanamicina. rsggééﬁiomiéjﬁa’,

19 ant. izq.

.racimos

taphylococcus aureus.

Ampicilina.

Neomicina. .

Cloramfenicol.’ :

a00 lpost. izq)

- Gentamici

‘staphylococcus epidermidis

Penicilina:G

Kanamicina

Neomicina

Cloramfenicol™.

* Segdn métodos y pruebas descritas por Cowan y Steel's. (3)

** Tabla de interpretaci6n al método Kirby-Bauer. (2)




GRAFICA 1

Cuartos afectados de Mastitis Subclinica.
Centro de produccién animal FES-C. 1986

No.de cuartoi
10+
9
8
7 B
6
. ]
4
3 A
2 -
1 "
1

Ene. Feb. Mar. Abr. May.Jun. Jul. Ago. Sep.Oct.

Porcentaje de cuartos glandulares afectados de Mastitis Subclinica:

Eneroi----—cmocmoeemaan 2.2 1
Febreroi----=--=--c=-o-- 2.7 %
Marzo:-=--—wemmomomeon- 1.6 2
AbPiliemmmmmommcammaman 2.3 ¢
Mayo:-===wommmooenean 1.6 %
Junigi-=--me=m-mcaeeeo 1.1 %
Juligze---emommmmnmmmaae 1.1 %
AgoSto:-=—-mommm e 2.2 %
Septiembre:----------—- 5.0 %

Octubre:------=mmeemaa- 1.1 %



GRAFICA 2

Vacas reactoras positivas a la prueba California en el periédo

comprendido de enero a octubre de 1986 en el centro de produccidn

animal, FES-Cuautitldn U.N.A.M.

No. vacas

15+
14 A
13 4
12 A
11 4
10 4

{0
+

Ene. Feb. Mar. Abr. May. Jun, Jul. Ago. Sep. Oct.



GRAFICA 3

Incidencia estacional de Mastitis subclinica

en el hato lechero de la FES-Cuautitldn U.N.A.M. 1986

“ No. de cuartos
“-glandulares.

15
14 o

13+

12 -
11 4

—
<
1

N W - o [<33 ~ [¢2] o
1

-
]

Invierno Primavera. Verano. Otoifio.

{Ene-~Feb.) {(mar-Abr-May). {Jun-Jul-Ago) {(Sep-Oct).



MICROORGANISMOS ATSLADOS Y HUMEROQ 0E CEPAS SENSIBLES A DIFERENTES

TABLA 10

ANTIMICROBIANOS,

GENERDO.

HUMERG 0f CEPAS SENSIBLES A:

; . DE MUESTRAS AISLADAS - T :

{ A B . C ' b . & ' F i 6 i # \

) : X ; I * ;
Staphylococcus aureus i 80 E 200 20 E 20 ; 20y 15 % w0i 7 % 9 i
Staphylococcus epidermidis ; 5 é 2 é 2 % 1 é 2 ; 2 % 1 | 0
Streptococcus agalactiae % 7.5 é_,z é 2 E : ?, E 2 2 i 0 o
Streptococcus pyogenes E 2.5 ,,% 1 % 1 % Q »?' { Tffr 1:;,‘:i “’Q:: :W?L;i
Corynebacterium bovis i é;S 3 Al é‘ ’0’ § : 01 € . G__ . ;' _iéf; ’. 1;
Lactobacillus s.p.p. i ;2;5 ’ ; 1 % ~‘1’.§} ’1 % ; i :fbs; _fdl ‘HO .

2 . »:%7 E ’:%7 : : B . T . R

x

:

B

o.om om oo ® P

" Gentamicina.

Kanamicina.

Ampicilina.

-Penicilina G.

. Neomicina.

Estreptomicina.
Evitromicina.

Cloramfenicol.
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GISCUSION
La Mastitis es una enfermedad propia de la gldndula mamaria en la que la-
inflamacidn desarrollada exacerba la capacidad de la wisma para producir le--
che (19). Es por lo tanto una enfermedad conocida en todas partes y en espe

cial en aquellas regiones donde existe ganado productor de leche.

A pesar que los estudios sobre prevalencia de Mastitis en México arrojan
cifras hasta del 80. en algunos lugares (4), se pudo observar que en el hato
lechero de 1a FES-Cuautitldn, la incidencia mensual de esta enfermedad es mi-

nima (6.18.). Esto puede deberse a dos razones principalmente:

1.- La realizacibn rutinaria de la secuencia y técnica de ordeno adecua-
das que incluyen la adopcidén de medidas higiénicas para el control -
de la enfermedad, por parte del personal que labora en Ya sala de --

ordefio de la FES-C.

2.- Debido probablemente al reducido nimero de animales destinados a la-
produccién lactea, 1o que condiciona de cierta manera el reducido nd

mero de vacas reactoras positivas a la prueba Califarnia.

La interpretacidn asignada a los resultados de la prueba California fue-

ron hechos en base a diferentes criterios de valuacién, ya que la prueba no -
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siempre fue ralizada por una sola persona, lo que invariablemente puede condu

cir a errores al no existir una unificacidn de criterios.

Comop se observo en la grafica correspondiente, el periddo con mayor ndue
ro de cuartos glandulares afectados de Mastitis subclinica, fue precisamente-
el correspondiente a Ja época de lluvias; ya que comno era de esperarse, 50 ~-
aumentaba 1a posibilidad de infecci6n en las ubres bovinas al aumentar la can
tidad de lodo y excretas y propiciar de esta manera la proliferacién de micro

organismos patéqgenos.

Aunado a la dpoca de Tluvias, se vié aumentado ©l porcentaje de cuartos-
glandulares afectados en el hato, debido probablemente a la inconstante reali
zacion de ia prueba California durante el periddo de Junio y Julio, causada -

por la escasez del reactivo para realizarla.

Para solucionar los problemas de Mastitis subclinica en el hato lechero-
de la FES-Cuautitldn. el personal médico que ahi labora, recurre a los farma-
cos en existencia dentro de]l médulo y si bien es cierto, que los resultados-
han sido exitosos, también se han afrentado a problemas de resistencia bacte-

riana.

Los resultados obtenidos en el presente trabajo, pueden tomarse en cuen-
ta como und opcidn a seguir en el tratamiento de la Mastitis subclinica den--

tro de la FES-Cuautitlin, con el fin de evitar el afrontarse mds adelante a -
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un problema clinico y sin olvidar que las prucbas de sensibilidad antimicro--
biana fueron realizadas "in vitro", por lo tanto, las condiciones de crecimien
to de los microorganismos causales, asi como su comportamiento no son los mis

mos que en el animal, propiamente dicho.

A pesar de que no se encontrd una resistencia total a alguno de los anti
microbianos empleados se observd que 1a sensibilidad a los wmismos variaba en-

tre cepa y cepa, aan tratandose del wmismo género bacteriano,

Al ser encontrado como principal microorganisma involucrado en las afec-

ciones de Mastitis subclinica dentro del hato lechero de la FES-C., se hace -

de ellas, la enterotoxina, es importante por su efecto en el howbre, ya que -

provoca vémito violento a las pocas horas de ingerido. (17).

Por otra parte, el Staphylococcus aureus, es causante de diversas afec--

ciones de consideracion en o1 humano; tal ¢s el casoc de Faringitis y la Endo-

carditis Estafilocbecicas.

Por todo lo anterior, es imperativo recordar y reconocer el papel de la-
Mastitis bovina, incluso la de caricter subclinico en el marco de la salud --

piblica.
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CONCLUSIONES

Se efectuo la prueba California a 45 vacas del hato lechero perte-
neciente a Ya Facultad de Estudios Superiores Cuautitldn, probando

s¢ 180 cuartos glandulares en cada sesién de la prueba.

La pruebha California se corrio quincenalmente en la sala de ordefio
mecdnico de la Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia {FES-C

U.NLAML), probandose un total de 360 cudrtos glandulares por mes.

El1 promedio mensual de vacas que resultaron positivas a la prueba-
California. en el periddo comprendido de enero a octubre de 1986,-

en el hato lecherc de la FES-Cuautitldn, fue del 6.18 .

Se aislaron un total de seis microorganismos diferentes, a partir-
de muestras de leche procedentes de vacas reactoras positivas con-

grados dos y tres a la prueba California.

Los microorganismos aislados se identificaron mediante l1a serie de
pruebas descritas por Cowan y Steel's (8), siendo en orden de im--

portancia, los siguientes:
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1.~ Staphylococcus aureus -------- B0 7 de las muestras procesadas.
2.- Streptococcus agalactioe.----- 7.5 % " ”
3.- Staphylococcus epidermidis-~--5.0 " "
4.- Streptococcus pyogenes ------- 2.5 % " "
5.- Corynebacterium bovis ----~---- 2.5 1 " "
6.- lLactobacillus. s.p.p. ~---==-- 2.5 % " "

El principal wicrooryanismo involucrado en las afecciones de Mas-
titis subclinica en el hato productor de leche de la FES-Cuauti--

tldn fue por lo tanto: Staphylococcus aureus.

ron juntos el 12.5 ~ del total de los cuarteos afectados de Masti-
tis subclinica, por 1o que pueden ser considerados también como -

posibles agentes etioldgicos. aungue en menor proporcibn.

Streptococcus pyogenes, Corynebacterium bovis y Lactobacillus, s.

p.p., fueron encontrados s6lo en un 2.5 % cada uno, del total de-
las muestras procesadas, por 10 que se consideraron como posibles

contaminantes,

Los agentes antimicrobianos que demostraron ser los mds eficaces

para cada ung de los microorganismos aisladgos fueron:



Ly

Staphyiococcus aureus -~--------- Gentamicina, Kanamicina, Ampiciltina,. -

Sthapylococcus epidermidis -----

Streptococcus agalectiag -~=wmn-

Streptococcus pyogenes ---------

Corynebacterium bovis ----—r----

Lactobacillus s.p.p.-----=o---—-

Penicilina G.

Gentamicina, ¥anamicina, Neowicina, =--

Penicilina G.

Gentamicina, Kanamicina, Ampicilina, -

Penicilina G, Neomicina.

Gentamicina, Kanamiciana, Penicilina G,

Heomicina, Cloramfenicol.

Gentamicina, Neomicina, Estreptomicina,

Cloramfenicel,

Gentamicina, Kanamicina, Ampicilina, -

Penicilina G. Neomicina.
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