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1.- INTRODUCCION.

Oesde hace: 35 aflos en que se realizaron las primeras inves-
tigaciones sistem§ticas & cerca del valor de! calostro en becerros --
reclén nacldos, se sospechd que existia uns relacién entre 1a cantidad
de calostro ingerida y las probabilidades de que un becerro recién -~
nacido sobreviviera a) perfodo neonata!, es decir, los primeros 35 --

dfas de su vida.

En 1951 Aschaffenburg y colaboradores concluyeron que 250 -
m). de calostro adainistrado por vis ors! ersn suficientes para evitar
que un becerro muriera de collsepticemia, una infeccién que ocurre --

dentro de 1a primers semana ds vids.

En 1965 Gay y colaboradores encontraron una correlacin entre
103 niveles de inmunoglobulinas séricas determinades en becerros reclén
nacidos a las A8 horas de vida y la incidencia de mortalidad en las dos

primeras semanas de vida.

Posteriormente Selman y colaboradores (1970-71) encontraron -
que hable una correlacidn entre los acontecimientos despufs del nacl-
alento y los niveles de inmunoglobulinas que alcanzarfs el becerro re-
clén nacldo, &sto es: cantidad de calostro ingerido y amfitodo de manejo,

concluyendo que era fo administrar el 103 de! peso de! anims) -

en calostro para lograr niveles aceptables en todos los casos.

En 1972 Boyd encontrd una correlacién entre niveles bajos de

i globulinas e Incldencia elevada de enfermedades neonstales. Con-

cluyendo que un nivel afni=o de 30 USZ (Unidades de Sulfato de Zinc) -

aran necesarios para asegurar la supervivencia del becerro recién nacido.



En 1973 Penhale y colaboradores demostraron que la absorcién
de inmunoglobulinas provenientes de! calostro ocurrfs en el epitelio -
Intestinal sélamente durente las primeras 24 horas de vids y que por -
1o tanto el becerro deberfs ingerir el calostro dentro de las primeras

6 horas de vida.

En 1974 Martinez demostrd que pars lograr los niveles de in-
munoglobulinas correctos deberfa de administrarse por 10 menos & 1i--
tros de calostro 8] becerro recién nacido dentro de las primeras 6 ho-
ras de vida, y que si &sto ocurrfa en forma esponténes, es decir, que
el becerro manmara directamente de la madre (para lo cusl se aconsejaba
que la vaca entrara a un amplio peridero individual entre 5 y 1A dfas-
antes del parto y vaca y becerro permaneciersn las primeras 284 horas -
despuls del parto juntos sin ser molestados), los niveles de inmunoglo
bulinas ersn lo suficientemente altos para permitir sl becerro sobre--
vivir a infecciones neonatales producides por enterobacterias como: -

E.coll, Proteus vulgaris y Salmonella typhimurium.

Posteriormente & este estudio Woode y Martinez (1975) encon-
traron que estos animales afectados por Proteus vulgaris y algunos otros

de los cuales se aislé Pssudomona seruginosa produjeron muestras fecales

en las cuales se aislaron reovirus y coronavirus.

En 1976 Torres demostrd una correlacién igusl entre s inci-

dencia de diarreas diagnosticadas clini como Colibacilosis y los

niveles de inmunoglobulina en MExico. Gastelum en 1976 demostrd asi -
mism0 una correlaciSn entre los mEtodos de marcjo y niveles de [nmunc-
globulinas de becarras recién nacidas en México y Padilla (1977) rels-

cionb estos niveles con la incidencia de mortalidad y mBtodos de manejo.
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Finalmente ZermeAo en 1977 no encontrd correlacién entre la
incidencis de neusonfas y los niveles de inmunoglobul inas de becerras

recién nacidas.

En 1980 Martfnez encontrs una correlacién clinica entre la-
Incidencia de diarrea aguda y 1a Incidencia y mortalidad debids a neu
sonfes. Esta Gitims observaciSn sugiri la ides de reviser el traba-
Jo de Zermefio, tomando en cuents ests vez la incidenclia de diarres y
la mortalidad debids & problemss respiratorios que no fusron tomados
en cuenta en el trabajo mencionado, ya que como se aprendid en el caso
de diarreas (Willoughby y colaboradores, 1970) no existe correlacién -
entre incldencla de diarreas y niveles de Inmunoglobulinas, pero sf -
entre niveles de inmunoglobulinas y supervivencia a las diarress (Mar-

tfnez 1974), pudiendo existir uns situacién similar en e! caso de las

s

as, cir is que no aparece analizada en 13 )iteratura re-

visada por el autor.



11.- 0BJETIVO.

a).- Conocer si la hipogamaglobulinemia del becerrn recidn-
nacido es un factor predisponente o concomitante en los trastornos --
neundnicos de los primeros 35 dias ce vica.

b).- Determinar los problemas del msncjo de becerras duran-

te el perfodo neonata) en el Rancho Las Palma.



111.- MATERIALES Y METODOS:
Materiasles:

1).- Animales experimentales: se realizé la observacién en
107 becerras recién nacides de la raza Holstein Friesian que habian-
procedido de partos normales, de vacas vacunades sl tiempo de secado

con vacuna intranasel contrs 1.8.R. y Parainfluenzs 3.

2) .- Locallizacién: El1 exparimento se 1lev a cabo en el -
Rancho Ls Palma que 3e encuentra en Iturbide # 1, Coacalco, Estado -
de Méxlco.

3).- Materlales y MStodos:
8) Materisles.- Las pruebas refractomftricss se reali-
zaron en el laboratorio de! mismo rancho. El equipo
utllizado constd de tubos capilares, jeringss y agu-

Jas desechables, centrifugas de sicrohesmatocrito. re-

fract& o de p inas, gotero y agua destilada.
b) MErodos:
1).- Examen clfnico: al iniclo de la observacién de cada be-
cerra se le practicd un examen ciTnico completo. para asegurarse de su
estado de salud y de que el parto hubiera sido normal, anotfindose 1a -

fecha y hora del nacimiento.

2).- Entre 48 y 72 horas después del nacimiento se hizo la -
determinacidn de 1os niveles séricos de inmunoglobulinas por el mEtodo
indirecto de Reid y Martinez (1975). Se tomd una muestra de sangre --

del becerro en un tubo capilar de microhewatocrito. se selld é&ste por



uno de sus lados vy se centrifugd por ) ainuto en una microcentrifuga
con el fin de separar el suvero de las células sanguineas. Una vez -
separado el suero, se rompiS el tubo con las manos v se vertid el --
contenido en 1e placs obscura de un “refractSmetro de proteinas' --
(Atago. Japbn), el cual fué prevismente ajustado o calibrado o cero
con agus destilada. E) resultado se leyd y se interpretd en unidades
refractémetricas (U.R.).

Debido & que 1a albimica tiene un valor de 2 U.R. (MartTnez
1978), en un bacerro recién nacido, 1a diferencis refractémetrics del
suero s61o puede deberse & las Inmunoglobul inas adquirides a través -
del calostro en las primeras 2b horas de vida. Esta pruebs tiene un -
gran valor diagndstico y correlacisn altamente significativa con lo -
Prueba del Sulfato de Zinc. lo cus! hs sido corroborado en México por
Bremauntz (1977).

3).- A partir de! dfa de nacimiento se observd clinicemente
& cada becerrs diariamente durante 35 dias, con el objeto de tabular-
los resultados v encontrar posibles correlaciones con los niveles de
insunoglobulinas exoresacos en forma de J.R.

Se anotaron diarisrente, 'a consistencia de las heces inica-
mente como dresencis O ausencia oe diarrea; el reflejo tusigeno sobre
el arco cricoidec. unicemente ¢orO POsitivo O negativo: con la ayuda-
del estetoscooic. la oresen:.a o jusencid de roces cleurales o ruicos
que sugiriercn s existencia.

u).- En los cascs en que ocurriS la muerte de! animal. se -

efectud la necropsia vy se anotd !a causa de la cuerte con los hallaz-



903 de patologfa macroschpicae.

5).- Los resultados obtenidos se analizaron por medi. de
los rétados ostadfsticos orueba *'t'' de estudiantes, coeficiente de
correlacién, regresién linea) v factorizacién de acuerdo con los oé-

todos de Bishop (1966).



1V. RESULTADOS.

€1 Cuadro N* 1 muestra la relaci6n de becerras investigadas
y sus niveles de Inmunoglobulinas expresados como U.R., obtenidos 48
horas después de! nacimiento; asiT como la fechs de nacimiento vy la -
fecha de muerte en su caso. Oe acuerdo con estos datos y e! examen-
clfnico llevado a cabo. se dividi » les becerras en sanas, enfermas
sobrevivientes, enfermas suertss y muertss por otras causas: y bece-

rras qus fueron supriaidss del estudio por otras razones.

Se estudiaron en total 107 becerras de las cuales hubo 23 -
bajas, 2 fueron enviadss al rastro por defectos fisicos, 4 murieron -
a causa de neumonfa por aspiracin debido a! mal manejo durante s --
adainistraciSn de 1a leche: une muriS & ceuss de debilidad neonatal vy
otra a causs de un sfndrome nervioso no identificado. Estas 8 becerras

fueron suprioidas del grupo en deneficio de la claridad del estudio.

€n o) Cuadro N® 2, se detallam las causas de mortalided vy -

las U.R. de las decerras eliminadas del estudio.

En e! Cuscro N° 3. se cwestra e! resumen de los datos obte-
nidos en las becerras nuertas a causa de diarres: y el Cuadro N° &, -
los datos de las becerras muertas a causs de neuronfa, siendo 6 las -

del primer grupo v 9 las del segundo grupo.

En ‘o8 .uacros Mos. 5, 6 v 7, se detallan los niveles de ir-
munoglobulina de las becerras sobrevivientes que sufrieron diarrea v -
en las que no se detectd este signo. de las afectadas por roces pleu--

rales y en 133 que no se registrd el signo, y de las que mostraron ---



reflejo tusfgeno positivo, asf como las que mostraron reflejo tusige

no negativo.

€n el Cuadro N° 8, se muestra ¢! anblisis estadistico de los
niveles de inmunoglobulinas de los 3 grupos de becerras, sanas, enfer
mss y muertes & ceuss de diarres: las becerras sanas tuvieron 5.721.7
U.R., habiendo estado este signo ausente en sSlo 20 del total de 99-
becerras observadas (20.27); =mientras que 64 (64.77) sufrieron dia--
rres, pero se recuperaron, estas becerrss tuvieron S.?tl.b U.R.: la-
diferencia entre ambos grupos no fue significativa. Por otra parte,
las becerras muartas a causa de diarres fueron 6 (6.15), sus niveles
de Inmunoglobulinas fueron de 3.631.11 U.R.; la diferencia de estos -
niveles con las becerras que sufrieron diarres. pero que sobrevivie-
ron fue altamente significativo (p-(0.00!); vy sblo significativa -

(o-(0.0l) comparado con las becerras sanas (senas contra muertas).

€1 Cuadro N°® 9, muestra el anblisis estadistico del signo -
denominado Roces pleurales. Las becerras que no presentaron este -
signo fueron 54 y sus niveles de incunidad fueron de 6 (24 BONTI S
las enfermas sobrevivientes promediaron 5.151 § vy fueron 30: final--
mente las muertas fueron 9 y tuvieron 4.1°1 0 U R. Se encontrs una-
diferencia altamente significativa (o= (0301) entre los niveles de-
Inmunoglobul inas de las becerras que nc presentaron roces pleurales-
vy las becerras que su-‘eror a causy de neumonia presentandc signos
de roces pleurales vy reflejo tusiqeno positivo Asi misro  se encon
ted una diferencia significativa (p®{0.01) entre las becerras sanas

y las enfermas. 1o oisro que también hubo unas diferencia significativa
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ertre las becerras onferm=as y las cuertas (pe (o.osy‘

Los datos obtenidos en 1a deteccién del signo denominado -
Reflejo Tusigeno (Cusdro n® 10) fueron: 37 becerras con reflejo tu-
sfgeno negativo constante v con nivel inmunitario de 6 0%1.4 u.R.; -
47 becerras sobrevivientes con reflejo tusfgeno positivo que presen-
taron 5.5%1.5 U.R ; y 9 becerras que presentaron este signo y surie-
ron, con niveles de 4.121.0 U.R. Se encontr§ una diferencia altamen
te significative entre los niveles de inmunoglobulinas de las bece--
rras que nuncs presentaron reflejo tusigeno positivo, y de las que -
murieron habiendo presentado este signo (p= (o.ool). Tembién hubo -
ung diferencia significativa entre 1o inounidad de las becerras en--

fermas sobrevivientes y las swertas (p= {0.01).

Para fines de comparacién estadistica. se determiné que las
becerras que tuvieron el Gltimo dia de su vida roces pleurales. pero
no diarrea, rurieron » cauca de neuronfa: v de ranera similar las be-
cerras que tuvieran el Gltiro dla de su vida'diarres, perc no presen-
taron roces pleurales ni reflejo tusioeno positivo. rurieron & causs
de diarrea. En el Cuadro N° 11, se =uestran algunas comoaraciones -
estadfsticas de 10% datos asentados en las Cusdros Wos 3 v &: las -
becerras muertas a causa de neumonia sobrevivieron 26 335 3 dfas, -
olentras que 1as muertas a causa de diarres sobrevivieron sln § 6:

1.9 dias- la diferencia en este casn fue altamente significative --

(=<9 001)

La enfermedad considerads come neumonia duro 11 I:S LI 1 1Y

mientras que 1a diarrea duro 2 5°1 7 dias: la diferencia tacbién fue



altawente significativa (p=0.001)  Por utro 1030 no hubo diferen-
ciad significativa entre los niveles de U R de amds qrupos de bece-

rras suertas.

Todas las becerras ruertes sufrieron ciarrea v en las be-
cerras que rurieron por diarres. o entermedad ~e nresentd al giy --
Z.S:I.B; en las becerras que sufrieron diarres pero que e recupera-
ron, y que posteriormente murieron a causs de neumonfa, la diarres -
se presentd al dia 3°1.6. Estas Gltieas becerras mostraron el pri--
®mer signo de neumonle al dia 14.7°3.7 de edad aue fue diferente ig
nificativasente de la edad en que se presento 1a diarrea 2 5-1.3 ---

(»=<0.001).

El nallazgo de que todas las becerras ~uertas a Causa de -
neumonfa sufrieron diarrea previamente. determing la necesidad de -
Ilevar a cabo un andbisis estadTstico agrupando las decerras tomando
en cuenta su historias de sanas, enfermas o =~uertas. v |3 oresencia »
dusencia de diarrea v neumonfa: asi quedaron canstituidos seis qruons
que se detallan en el Cuadro N® 12. Grupo 'O 13 Secerras. aue o -
sufrieron ni disrrea ni roces pleurales con nivel inmunitadcic e ==
5.9:1.6 U.R. Grupo 'I' formado por 41 decerras cue sufrier~ diarrea
vy sobrevivieron no hadbiendo presentado roces sleurales. su rivel in-
munitario fue de 6 151 L U &  Grups 2'. 7 becerras que sresertarnn
roces pleurales pero no diarrea v gue sobreviviernmn alcanzara:  --
S.'ntl.s U.R  Grupo "3 . 22 becerras que sufrieron diarrea v que Jde-
mis presentaron roces pleurales dero que sobrevivieron con § 0°1.3 -
U.R. Grupo "'k  § beeerr.s’ que presentaron diarrea. pero ne roces -

pleurales y que murieron. en las que se obtuvo una lectura de 3 7- -
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1.5 U.R.; y finalmente el Grupo "5 de 10 becerras que sufrieron --
dlarrea pero que presentaron también roces pleurales y murieron en--
donde su nive! Inaunitario prosedio 4.0%1.0 U.R. (Nota: Becerras -

muertas por roces pleurales, no hubo).

€) Cuadro N°® 13, muestra s comparacién estadistica de ==
los sels grupos descritos en el pSrrafo anterior. Entre los hallaz-
gos estadisticos, destacan las siguientes diferencias significativas
entro las becerras muertas por disrres y las becerras sanas (p=0.02);
entre las becerras sanas y Jas musrtas con diarresd y neumonis ~-=--=
(p=<0.01); las diferencias entre las becerrss sobrevivientes enfermas
de dlarrea, y las enfermas de diarres y neumonis (p=0.01); entre --
Estas mismas (enfermas de diarrea), y las muertas por diarres --=-----
(p=0.01), y ¢! grupo mencionado y las muertas con diarrea y neumonis
(p=0.001). Finalmente, tacbién se observS una diferencis significa-
tiva (p=0.05) entre las becerras enfermas de diarres y newmonia, y -

las becerras muertes con diarres y neumonia.

Pero probabl lo mfs ble de este cuadro es el in--
cremento progresivo de los valora estadisticos T cuando se compararon
los promedios de U.R. de las becerras sanas con las becerras enferrmas -
de los grupos 1, 2, 3, 4 y 5. Si estos nimeros de grupos se considera-
ran como grados progresivos de enfermedad y se colocan en una gréfica -
comparativa con los valores estadisticos *“T** obtenidos al comparar sus
niveles de inmunidad con los de las becerras sanas, se obtiene una inte
resante linea de regresién que sugiere una correlacidn. En el Cuadro -

N°® 14, se muestra el cllculo estadistico de esta correlacién, habiendo-
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sido ésta altamente significativa (re 0.99, p» 0.001), y la ecuscién

de reqresibn lineal, fue casi perfecta (ye 0 B33 X - 0.709)  Estos

datos se ilustran en 1a fiqura N° 1.

Es conveniente hacer actar Sue 4 los arados de enfermedad e
les asigné e! ~J~er> de acuerdo con la gravedac de los signos <!fnicos.
consideréndose | diarrea transitoria comn grado 1, la neumnnTa transi-
toria con grado 2. |8 concurrencia de diarrea y neuronia en un animd) -
sobreviviente como grado 3, 1a diarres en animales msuertos como grado &,
v la concurrencia de diarres y neumor.Ta en animales auertos como grado -
5. Siendo notable el hecho de que no hubo becerras suertas que havan ==
presentado exclusivemente neumonia. sino que todas presentaron previas-

mento diarres.

Dada 1a correlacién obtenids en el Cuadro N°* 14, el anblisis -
estadfstico subsiguiente implics 1a comparacién de 1a forma de oresenta-
cién de los tres signos clinicos que se han torado en cuents oars el ---
presente estudio en las Becerras sobrevivientes Asi en los Cuadros ---
Nos. 15, 16 v 17, <e tabulan los elementos de andlisis de estos <ignns -
en las siquientes categorfas: NMumero Je 37as e~ que se detects e! <iano:
factorizacién de' nimern de dTas en que <e deteztd el signe: crirer 3ia

en que se detectd el sianc v Gltimo dia e~ ause <¢ detectd e riz--

Cfon ¢! 3diete de determinar 12y 3iferencias en 18 deteccién -
de 103 signos, se llevd 2 cabo una comoaracion estadistica que te avec-
tra en los Cuadrae 18 a1 21, Los signos percistieron en la tiguients -
forma- La diarrea 6 0°4.2 dfas: los roces pleurales 9 0°6 8 d7av: v el

reflejo tusTgeno & 9°4 9 La diferencia fue esradisticamente sicnifica



tiva cntre 1d persistencia de los roces pleurdles. y 1a persistencia de

1a diarrea (33T coro to~bién en 1o persistencia dc los roces picur ales=

y ¢} reflejo tusfaeno) y reflejo tusigeno La factorizacién de Ins diac
en que se presentd cadas 3igno se llevd o cabo cor el odjeto d¢ dcter-inar
en que perfodo predoning més cada uno de ¢cllos  Con un factor ac ===---
56,!355,6 se corprodd que la diarred fue el signo predorinanty cn 13 ===
prinera semana de vida; con un factor de 124.52123.0+ se deostrS zun cf
reflojo tusigeno positivo fue el signo predorinante en 1a sequnda semana
de vida; y con un factor de 225%127.3 se determing que los roces pleura-

les fueron ¢l signo predoninante en la tercera semana de viga.

La diferencia fue estadfsticamente significativa entre los --
tres grupos. La dlarrea se present§ por primers vez el dfs 6.025.8; los
roces pleurales el dfa 20.057.1; y el reflejo tusigeno el dia 22.227.0.

El Gltimo dfa de presentacién del signo diarrea fue el dla 13.7%7.5.

Los datos referentes a roces dleurales v reflejo tusTaeno tie-
non poca validez, debido & que una gran ta-~tizac J¢ animales zrosertapar

todavia los signos el d7a en que ter—i~" ‘& -Seercacibn.

Los Cuadros Mos. 22 a 24 ge~uesiran ld Compardcsicn ¢ =7
de supervivencid: =ias ce enfernezaz Itive- 37a 2¢ enfer-e: PR
Decerras enfer-a 5057 C/ivienIes, 10T 13 0y 137 . TeLorrL.  Lils. =
Las becerras muerias 3¢ 2i3°red viviersr 2 o' 3 -Tag y sufrioc - 4 ges

>4 - .
fer=cdag 2.5-1.7 3ias: mientras que las deleras en‘er~as “c¢ ~1ac-ea o=
brevivieles, sufrieron diarrea 6 0°4.2 3ias v el 312i~0 978 en 2u oc -
presentd 1a enfernedad fue el 13.7-7 5. En #mp0s zasos la Zifercniia ‘¢

estadisticamente significativa.
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Lo dlarrea se presentd por primera vez cn las becerras sobre-
vivientes ¢l dfa 6:5.5 y en las mucrtas ¢l dfa 2.$:l.8; en las becerras
mucrtas con nevronia y diarrca, la diarrea se presenté el dia J:l.s. en
ambos casos 13 diarroa se present’ en los aninales muertos. ads tempras
no que ¢n las sobrevivientes y lo diferencia fue estadisticanente sig--

nificativa.

En el caso de becerras neumbnicas. las becerras muertas sobre-
vivieron 26.8%5.3 dfas y sufrieron 1a enfermedsd 11 125.4 dias: mientras
que les becerras que presentaron roces pleurales y sobrevivieron mostre-
ron el 3igno 9.0%4.8 dlas vy el Gltimo dTa en que se detectd el signo fue
o) 30.4%6.5. En ambos casos la diferencis no fue estadisticamente sig--

nificativa.

Finalmente es notable observar que lou roces pleurales se de--
tectaron por primera vez en 1as becerras neumdnicas muertas e! dia ----
18.7°3.7, mientras que en las becerras neumdnicas sobrevivientes. los --
roces pleurales se detectaron por primers vez el dia 20°7 ' la diferen-

cla fue estadi<ticamente sianificativa (oe {0.01)
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CUADRO_N* )

RELACION DE BECERRAS INVESTIGADAS Y SUS NIVELES DE INMUNOGLOBUL IRAS

EXPRESADOS COMO UNIDADES REFRACTOMETRICAS (U.R.)

fecha de Nacimiento

Bscerra W' UR.
189 5.8 15 marzo
190 6.0 -
" 5.2 "
192 2.4 o
193 2.8 v
198 6.0 16 Marzo
195 6.2 "
196 7.2 18 marzo
197 3.2 "
198 4.0 .
200 3.8 19 Marzo
200 3.0 "
202 5.8 "
203 42 20 Marzo
204 2.6 "
206 4.0 21 Marzo
207 3.0 23 Marzo

. 208 4.8 .
209 4.8 25 Marzo
210 5.0 .
mn 8.0 "
M2 5.6 .
213 45 26 “ar2o
2% 3.0 "
21§ 4.2 27 Marzo
216 5.6 28 marzo
27 5.0 -
218 (WY -
219* 5.0 30 marze

1981

1981

1981

1981

1981

1981
1981

1981

1981

1881
1981

1981

fecha de Muerte

Causa de Muerte

19 marzo 1981

25 Marzo 1981

22 marzo 1981

7 Abril 1981

& Abril 198)

Diarres

Diarres

Diarres

NeuonTa

Neurnnia on-
Aspiracidn

Neuzonia por
Asairacion



Becerra N°

220
221
222
223
224
225
226
228
230
23
232
233
234
235+

236
237
238
239
240
FL)]
242
283
284
245
246
247
249
250

252
253
25%

U.R.

3.6
3.2
5.2
4.8
5.2
5.0
[N ]
5.0
4.0
6.2
3.8
7.6
5.4
7.0

5.0
6.6
5.4
6.0
6.0
4.4
4.0
62
3.0
4.0
4.8
5.0
S.0
2.6
&0
5.2
4.6
4.0

0[7.

CUADRD W° 1

Fecha de lNacimiento Fecha de Muerte Causa de Muerte

30 Marzo 1981 22 Abril 1981 Neumonfa
31 Marzo 1981

" 26 Abril 1981 Neumonfa
1 Abri) 1981 29 Abril 1981 Neumonfe
2 Abril 1981
3 Abri) 1981
& Abril 1981

" 7 Abri) 1981 Neusonfa por

Aspiracidn

6 Auril 1981
7 Abrit 1981 S Mayo 1981 Neumonia
8 Abril 1981

11 Abril 1981
13 Abril 1981

14 Adrid 1981 14 nayo 1981 Neusonia
" 11 mayo 1981 Meusonia



Becerra N°

256
257
258
259
260
260
2622

263
264
265
266
267+

268
269
270¢

mn
272
m
27
275
276
132
278
279
281
283
284
285
286
287
288
289

U.R.

3.0
5.8
5.0
5.0
3.0
7.0
1.6

7.0
6.0
6.2
8.0
8.2

8.8
5.2
7.4

6.0
6.8
6.2
6.0
6.0
7.4
7.0
8.0
6.8
9.2
8.8
5.6
8.0
6.0
6.4
7.0
7.0
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CuRDRO W° 1

Fecha de Naciaiento

fecho de Muerte

Causa de Muerte

16 Abril
18 Abril

20 Abril

21 Abril

"
22 Abril

23 Abril

25 Abril

27 Adbril

28 Abril

29 Abril

30 Abril

1981
1981

1981

1981

1981

1981

1981

1981

1981

1981

19

2% Abril 1981

20 mavo 1981
20 Mavo 1981

24 Abril 1981

28 Abril 1981

4 mayo 1981

Diarree
Neunmonia
Neumonia

Rastro por
Defecto

Neumonia por

Aspiracién

Rastro por
Defecto



Becerra N°

290
292
293¢

294
295¢
296
297
298
299
300
302
303
304
315

U.R.

8.0
7.6
5.4

6.2
6.2
7.2
6.8
6.6
7.0
5.6
4.0
6.0
7.0
7.6

-3 -
CUADRO N° 1

Fecha de Macimiento Fecha de Muerte Causs dec Muerte

2 Mayo 1981
S Mayo 1981 3 mayo 1981 Dcbilidad
Neonatal
v 11 Mayo 1981 Diarrea
" 12 mayo 1981 Sindrome Rervioso
6 mayo 1981
7 Mayo 1981
" 13 Mayo 1981 Diarrea
9 mayo 1981

* Huertas por otras causas Eliminadas de! Estudio.
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CuADRO K° 2

ANALISIS Df LAS BECERRAS ELIMINADAS DEL ESTUDIO

N°® de bajas: 23

N° de muertes: 21 afs 2 becerras eliminadas de rastro por defecto
(262, 270)

Causas de mortalidad: 9 por neusonla

6 por disrrea

15
Muertas por otras
causas: & de neumonia por aspiracién (213, 219, 235, 267)
1 de Debilidad neonatal (293)
__1 de sindrome nervioso (295)
21

Total de otras causas (U.R.):

Muertas por neusonfa por espiracién U.R.
M- ccccmcneeeo 4.4
29 ---=ccccc-- 5.0
2§ --c-ccccccc- 7.0
267 - -~ ---- - - -8.2
293 Debilidad Meonatal 5.4
295 Sindrose nerviose 6.2
262 Rastro por defecto 7.6
270 ¢ . : 1.5

6.4 promedio



CUADRO N° 3

BECERRAS MUERTAS POR DIARREA

Becerra N° Unidades Refracto- 0fas de Enfermeda Dfas de Supervi- ler D7a de
métricas {arrea R.T.® R.P .~ vencia Enfermecad
192 2.4 1 0 0 ) 1
197 3.2 5 ] 2 7 1
201 3.0 2 0 0 3 '
256 3.0 4 0 0 8 ) .;
29 6.2 2 o o 6 3 R
302 4.0 1 0 0 6 5
Promedio 3.6% 1.4 2.5 1.7 0 .33%.82 5.6%1.9 2.5%1.8

& R.T = Reflejo TusTgeno

® R.P e Roces Pleurales



BECERRAS MUERTAS POR NEUMONIA

Becerra N° Unidades Refracto- Dias de Enfermedad Dfas de Supervi- ler Dia de ler Dfa de
eétricas Diarrea R.T* R.P* vencia Neumonia Diarrea
207 3.0 10 ) 15 10 1
220 3.6 3 9 9 23 L] 3
222 5.2 3 1 3 26 22 1
224 4.2 8 s 13 28 "“ 4
204 3.0 18 L on 28 16 2
252 5.2 B 1 16 30 12 3
253 4.6 8 9 n 27 15 6
259 5.0 & 3 1 32 18 3
260 3.0 6 3 2 32 n 3
Promedio N 8.3 a3 na? 26.8%5.3 16.7%3.7 3.0%1.6
L4 3.0 S.4

R.T = Reflejo Tusigeno

R.P = Roces Pleurales




CUADRO N° 5

HIVELES 3B IN“UNOGLOBULINASY EN BECERRAS AFECTADAS POR D1:8RE: v
D1AS EN QUE PERSISTIO EL SIGNO.

Dias en gue
persistié e!
signo. (=

0 2Tas

~

afas

5 dias

o

aias

~
a
ey
.
-

@
a
»
-

10 dias
1 aias

12 ¢as

193
209
237
274

196
2n

189
254

198
299

202
286

210
190
2866
257
223
252
225
200

214

2.8,
(L.8);
16 6);
(6.0);

(7.2);
(4.4)

(5 8);
(& 0);

4.0);
(7.0).

(5.8);
(7.0);

(50):

(60);
(8.0):

(5 813

14.8);
6 0!

(4.0):
(3 8);
(3.0):

196 (6.0). 195 (6.2); 203 (& 2); 208
21y (8 0): 215 (4.2);
239 (6.0); 243 (4.2);
283 (8.8); 285 (8 0);

A -

212 (5.
(7.

277

204
292

230

mn
304

226

9
303

263
233

249
246
228

2.
(7.

(&,

(7.

(5

(&.

(5

57217

6): 218
0); 278

6); 206
6): 296

0): 261

-0): 273
.0):.

Jb)o282

222

0)
0); 279

6): 236 (

0); 250
8).

0): 247

(b.%):
(8.0)
(& 0

(7.2).
(70

(6.2);

(&.0);

6.2);

6 &)

(5.00;

20
245
289

238

216

. 287

276

315
232

2 265

269

25!

(3.27; 23«
(4.0); 26+
(7.0): 290

(5.4); 240

(5 61; 297 .

(6.4);297 .

(7.64); 284

17.6)

(3.81; 258 .

(6.2'; 272

(5.2,

(4,00 28°

T
5 &)
6 0):
\8.0)

6 0):

6 8);

-9.2).



NIVELES
DIAS EN

CUADRO N° §

SE IN¥UNCGLOBUL INAS® EN BECERRAS AFECTADAS POR D!aRPE: v
QUE PEASISTIO EL SIGNO.

0Tas en

persistié e!
signo. (" )

]

~

-

&

w

Gue

cias

dias

sfas

dias

aias
afae

avas

193
209
237
274

196
26

149

2.8);
L.8);
6 6);
(6.0);
ne 20

17.2);
(4.4);

(5 8);
(4.0);

4.0);
(7.0).

(5.8);
(7.0);

(5 0):

6 0);
8.0);

15 8
(%.8):
6 0)

(4.0):
(3 8);
(3.00:

196 (6.0): 195 (6.2); 203 (&b 2%; 206 & &)
211 (8 0): 215 (4.2);

239
283

A-

22
277

204
292

230

n
304

226

191
303

263
233

249
246
228

16.0); 243
(8.8); 285

15.6); 218
(7.0); 278

(2.6); 206
(7.6); 296

(4.0); 261

6.0); 273
(7.0):.

(5.2): 2
6.0)

(7 0); 279

(7.61; 236 (5

(5 0); 250
(&.8)

(5.0); 247

51719

W.2);
(8 0):

\hLb)
(8.0)

(« 0);
(7.2).
(7 0

6 2);

(8.0);

(5.00;

2
245
289

238

216

287

276

315

2 232

2 265

(3.2); 235 15 4);
(L.0); 264 (6 0):
(7 0); 290 (8.0)

(5.4): 240 6 0):

(5 6); 2'7 5 0);

16.4);297 .6 8) ;

(7.4); 28L 5.6);

(3.8): 258 '5.0';

(6.2 272 6 8);

269 (5.

251

4.00: 28' \9.2).
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Dfas en que
parsistié el
signo. (a0n)  an *

14 dles 268 (8.8).
15 dfes 275 (6.0).
17 dfes 298 (6.6); 300 (5.6).
ne b A asgtie

L] Niveles de | globul Ina, expr en U.R. "entre paréntesis".
4t N° de las becerras.

4%t Dfas en que persistié el signo.

A = Promedio.
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CUADRO N° 6

NIVELES OF INMUNOGLOBUL INAS* EN BECERRAS AFECTADAS POR ROCES PLEURA-
LES Y DIAS EN QUE PERSISTIO EL SIGNO.

0fes on quo
parsistié el

signo (##2). a2 o

0 dfes 189 (5.8); 190 (6.0); 193 (2.8); 194 (6.0); 195 (6.2);
202 (5.8); 208 (4.8): 210 (5.0); 211 (8.0): 212 (5.6);
215 (4.2); 218 (8.4); 223 (4.8); 225 (4.0); 226 (4.4);
231 (6.2); 233 (7.6); 236 (5.4); 236 (5.0); 239 (6.0):
261 (4.8); 2043 (8.2); 249 (5.0); 250 (2.6); 251 (4.0);
254 (4.0); 257 (5.8); 263 (7.0); 268 (8.8); 272 (6.8);
273 (6.2); 275 (6.0); 275 (6.0); 276 (7.4); 277 (7.0);
278 (8.0); 279 (6.4); 281 (9.2); 284 (5.6); 285 (8.0);
286 (6.0); 287 (6.4); 288 (7.0); 289 (7.0); 290 (8.0);
292 (7.6); 296 (7.2); 297 (6.8); 298 (6.6); 299 (7.0):
300 (5.6); 303 (6.0); 304 (7.0); 315 (7.6).

st D agotig
1 dfas 269 (5.2).
2 dfas 283 (8.8).
3 dfas 19

(5.2); 198 (4.0): 217 (5.0).

& dfas 196 (7.2).

5dfas 206 (V.0); 271 (6.0).

6 dfas 238 (5.8).

7 dfas 204 (2.6); 230 (4.0); 261 (7.0).

8 dias 203 (4.2); 209 (4.8); 22} (3.2); 258 (5.0).
9 dias 237 (6.6).

10 dfas 266 (8.0).

11 dfas 216 (5.6); 240 (6.0).

12 dfas 282 (4.0): 285 (4.0).



Dfas on que
persistié ol

‘l!m (ene) :

In

13 dfas 214 (3.0); 246 (4.8); 264 (6.0).
14 dias 207 (5.0).

15 dfas 200 (3.8).
16 dfas 228 (5.0).
17 dfes 232 (3.8).
20 dfes 265 (6.2).

w3 BDeosaitis

* Niveles de inmunoglobulins, expresados en U.R. ‘‘entre paréntesis’.
¢ N® de las becerras.

*+t  Dfes en que persistiS el signo.

A = Promedio.



- 27 -

CUADRO N*

?

NIVELES DE INMUNOGLOBUL INAS® EN BECERRAS AFECTADAS POR REFLEJO TUSI-
GENO Y DIAS EN QUE PERSISTIO EL SIGNO.
Dfas en que
persistié el
signo (aws), s+ o
0 dfas 202 (5.8); 208 (4.8); 211 (8.0); 214 (3.0); 215 (4.2);
217 (5.0); 223 (4.8); 225 (4.0); 226 (4.M); 233 (7.6);
238 (5.4); 239 (6.0); 243 (b4.2); 246 (4.8); 249 (5.0);
254 (4.0); 257 (5.8); 263 (7.0); 268 (8.8); 269 (5.2);
271 (6.0); 272 (6.8): 273 (6.2); 275 (6.0); 278 (8.0);
279 (6.4); 284 (5.6); 285 (8.0); 286 (6.0); 287 (6.4);
289 (7.0); 290 (8.0); 292 (7.6): 299 (7.0): 300 (5.6);
30h (7.0); 315 (7.6).
‘m3 D esotia
1 dlas 203 (A.2); 231 (6.2);: 236 (5.8); 236 (5.0); 285 (4.0);
260 (6.0); 276 (7.4): 298 (6.6); 303 (6.0).
2 dfas 189 (5.8); 191 (5.2); 193 (2.8); 221 (3.2); 250 (2.6);
261 (7.0); 266 (8.0); 274 (6.0); 281 (9.2); 283 (8.8);
296 (7.2).
3 dfas 190 (6.0): 206 (4.0); 212 (5.6);: 216 (5.6); 218 (4.4);
230 (A.0); 247 (5.0); 288 (7.0): 297 (6.6).
& dfas 196 (7.2); 252 (4.0); 251 (4.0); 277 (7.0).
5 dias 198 (4.0); 2841 (4.4).
7 dfas 237 (6.6);: 258 (5.0).
8 dias 209 (4.8); 232 (3.8).
10 dfas 265 (6.2).
12 dfas 280 (6.0).



.28 -

Ofas en que
persistié el
signo (#40). o¢ »

V4 dfas 210 (5.0); 228 (5.0).
16 dfas 200 (3.8).
17 dfas 195 (6.2); 204 (2.6).
18 dfas 194 (6.0).

miy BDasstis

2 Niveles do inmunoglobul inas expresados en U.R. "entre paréntesis'.
o« N°® de las becerras.

24¢ Dfas en que persistié el signo.

A = Promedio.
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cunoRo u° 8

ANALISIS ESTADISTICO DE LAS U.R. EN BECERRAS AFECTADAS

POR DIARREA
Sanas: 5.1t 1.7
ne 20
Enfermas: 5.7% 1.4
= 64
Muertas: 3.62 1.8
ne 6
Sanas vs. Enfermas: t= 0.00
p= n.s.
Sanas vs. Muertas: t= 3.06
o= {0.01
Enformas vs. Muertas: t= 3.51

p= { 0.001
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CUADRO N°* 9

ANALISIS ESTADISTICO OE LAS U.R. EN BECERRAS AFECTADAS
POR ROCES PLEURALES

Sanas: 6.0t 1.4
o= 5S4
Enfermas: S.l: 1.5
o= 30
Muertess 5.2 1.0
~ 9
Sanas vs. Enfermas: t= 2.70
o= { 0.01
Sanas vs. Muertas: = 4.95
p= { 0.001
Enfermas vs. Muertas: te 2.32

o= {0.05
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CUADRO N° 10

ANALISIS ESTADISTICO DE LAS U.R. EN BECERRAS AFECTADAS
POR REFLEJO TUSIGENO

Sanas: 6.0% 1.4
ne 37
Enformas: 5.5%- 1.5
s 47
Huertas: 5.2 1.0
=9
Sanas vs. Muertas te 4.69
p= £ 0.001
Sanas vs, Enfermas: te 1.58
p= n.s.
Enfermas vs. Muertas: t= 3.51

p= 0.0
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CuADRO N° 11
ANALISIS ESTADISTICO COMPARATIVO OE BECERRAS AFECTADAS POR DIARREA
Y _MEUMONIA.
Ofas de supervivencia:
Neusonle: 26.8% 5.3 9
Diarrea: 5.6% 1.9 n= 6
t= 10.99
p= {0.001
M.as de_enfermedad:
Neusonfa: 1.2 5.8 ne 9
Dlarress 2.52 1.7 ~6
[N )
p= 0.00
Niveles de Inmunoglobulinas: (U.R.)
Neuronfat st me 9
Dlarrea: 3.62 1.8 o~ 6
= 0.76
p= N.S.
Primer dfa de enfermedad:
Primar dfa de diarrea en becerras .
suertas por neumonia: 3- 1.6 ~ 9
Becerras muertas por diarrea: 2.5t 1.8 ~ 6
= 0.55
p= N.S.
Primer dfa de enfermedad:
Bscerras con neumonia: w37 ™9
Becerras con diarrea: 2.5t 1.8 ~ 6
= 8.49

p= {0.001
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CUADRO N° 12

AGRUPAMIENTO SINTOMATOLOGICO DE LAS BECERRAS DEL ESTUDIO Y U.R.

SANAS ENFERMAS ENFERMAS ENFERMAS MUERTAS MUERTAS
OJARREA NEUMONIA DIARREA+ DIARREA DIARREA+
NEUMONIA NEUMONIA

193-2.8 189-5.8 203-4.2 191-5.2 301-4.0 197-3.2
194-6.0  190-6.0 209-4.8 196-7.2 294-6.2 207-3.0
195-6.2 202-5.8 221-3.2 198-4.0 256-3.0 220-3.6
208-5.8  210-5.0 237-6.6 200-3.8 201-3.0 222-5.2
M-8.0  212-5.6 245-4.0 200-2.6 192-2.4 224-4.2
15-b.2  218-4.4 264-6.0 206-5.0 244-3.0
23456 223-4.8 283-8.8 218-3.0 -5 252-5.2
239-6.0  225-4.0 216-5.6 & } 253-4.6
w362 226-8.4 f 4 7., 217-5.0 259-5.0
7460  231-6.2 >y 228-5.0 260-3.0
285-8.0  233-7.6 230-5.0
289-7.0  236-5.0 232-3.8 o= 10
290-8.0  249-5.0 238-5.4 A':
. 250-2.6 240-6.0

- 251-4.0 242-4.0
&- HE AT N W 206-4.8

257-5.8 247-5.0

263-7.0 258-5.0

268-8.8 261-7.0

272-6.8 265-6.2

273-6.2 266-8.0

275-6.0 269-5.2

276=7.%4 271-6.0

277-7.0

278-8.0 23,

279-6.4 P 5 ;"

281+9.2
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SANAS ENFERMAS ENFERMAS ENFERMAS HUERTAS HUERTAS
DIARREA NEURONIA DIARREA+ DIARREA DIARREA+
NEUMONIA NEUNONIA

284-5.6
286-6.0
287-6.4
288-7.0
292-7.6
296-7.2
297-6.8
298-6.6
299-7.0
300-5.6
303-6.0
304-7.0
315-7.6
201-4.4

ne &1
A6t
1.4

* Nuertas por neumonfa: No hubo.
Promedio.



ANALISIS ESTADISTICO OE LAS U.R. DE LOS GRUPOS SINTOMATOLOGICOS
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CUADRO N° 13

OEL_CUADRO N° 12

Grado de
Enfermedad ] 1 2 3 L] 5
Sanas Enfermss Enfermas Enfermas Muertas Muertas
Nomenclaturs de Dias- de Neumo de Dia- de Dia- de Dia-
rres nfa rrea y - rrea rrea y
Neumonfa NeumonTa
Promedio x s.9%1.6  6.fia satig s.ofi3 37tis aofio
desviaci ne 13 n= 41 ™7 ne 23 n= 5 n= 10
esténdar
PRUEBAS ESTADISTICAS ‘'t
Sanas vs. t= 0.40 te 0.59 e= 1.73 te 2,74 te 3.49
p=n.s. pen.s. pens. pel0.02 p={0.01
Enfermas de t® 0.93 t=3.16 t= 3.80 = 5.06
Diarrea vs. p=n.s. p={0.01 p=(0.01 p={0.001
Enfermas de t=0.52 t=1.73 t=1.78
Neusonfa vs. p= n.s. P n.s. p= n.s.
Enfermas de te 1.80 t= 2.40
Diarrea y Neu- p= n.s. p={0.05
monfa vs.
Muertas de = 0.M
Diarrea vs. p= n.s.

* Muertas de Neumonia sin Diarrea: No hubo.
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CUADRO N° 1%

COEF ICIENTE DE_CORRELACION Y LINEA DE REGRESION EN LA FIGURA N° 1

X X 22 2 v
1 0.40 1 0.16 0.4
2 0.59 4 0.35 1.18
3 .73 9 2.99 5.19
] 2.7 16 7.51 10.96
5 3.49 25 12.18 17.45
£xe15  £ys8.95 £x2a55 £v%23.19 35.28e ExXY
X=. ¥e1.7
£e2xets®- #x)%/n £atveer- &)3/n
$d%xe10 £a%v-7.07

dXdYeEXY-EX.EY © 8.33
n

raSdXdY = 0.9 r 0.99 o= {0.001
Vet ety

be £dXdY = 0.833 Yo ¥ob (X-X) = 1.79 + 0.833 (x-3)
€a'x = 1.79+0.833x - 2.499
Y= 0.832 X - o.m
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FIGURA N° |

CORRELACION ENTRE VALORES ESTADISTICOS ''t' Y GRADOS DE SEVERIDAD DE
LA _ENFERMEDAD NMEONATAL AL COMPARAR BECERRAS SANAS CON ENFERMAS.

e x v
v 5 r
A
L s b 1=0.12
(] 2=0.12
3.5 p
R 3=1.79
3 b
b= 262
e 2.5p 5= 3.45
2 b
1.5p
1 b
Sp . *
| C— A A XS
1 2 3 L} H

X" Grado de Enfermedad.
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CUADRO N°® 15

DETECCION Y PERSISTENCIA DE LA DIARREA EN BECERRAS SOBREVIVIENTES.

[} DIAS OF N°® OE DIAS Ter DIA OE ULTIMO DIA DE  U.R.
EN

o _ENFERMA FACTOR ENFERMA
189 2 13 6 7 5.8
190 6 33 3 8 6.0
191 6 33 3 8 5.2
196 1 L} 4 & 7.2
198 3 21 6 8 4.0
200 " 191 6 30 3.8
202 ] 18 3 6 5.8
204 2 3 1 2 2.6
206 2 a3 11} 29 4.0
210 5 35 5 9 5.0
212 1 3 3 3 5.6
214 12 78 1 2 3.0
216 2 15 7 8 5.6
287 2 33 7 26 5.0
218 1 3 3 3 (W
223 8 s2 3 10 4.8
225 10 185 1} 23 4.0
226 H 51 7 1 (XY
228 12 8 1 ? 5.0
230 3 9 1 6 4.0
23 6 92 12 8 6.2
232 6 21 ] 6 3.8
233 8 L1} 2 9 7.6
236 8 36 1 8 5.0
238 1 3 13 13 5.4
280 1 28 28 28 6.0
M ) 35 35 35 W3
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N° DI1AS DE N°® DE DIAS ler DIA DE ULTIMO DIA DE U.R.

_ _EmFERMA FACTOR ENFERMA ENFERMA
242 5 81 7 29 4.0
246 1 109 1 18 4.8
247 12 126 [ 16 5.0
249 10 8s 4 13 5.0
250 10 95 5 % 2.6
251 ” 166 ] 22 4.0
254 2 7 3 & A0
257 7 63 6 12 5.8
258 6 82 n 7 5.0
261 3 36 n 3 7.0
263 7 S4 1 17 7.0
265 8 [1) 2 9 6.2
266 6 39 ] 9 8.0
268 % 149 3 18 8.8
269 10 65 1 15 5.2
mn L} 30 6 9 6.0
272 8 60 L} " 6.8
73 4 52 H 16 6.2
275 15 225 8 22 6.0
276 ) 20 1 1% 7.4
277 1 ? 7 7 7.0
278 1 3 13 13 8.0
279 7 70 7 13 6.4
28 12 108 1 15 9.2
284 ) 2 H 8 5.6
286 8 67 L} 18 6.0
287 3 15 & 6.4
288 ) 22 [ 7.0



N DIAS OE  N° DE DIAS  ler DIA OE
___ _ENFERMA FACTOR ENFERNA
92 2 22 10
2% 2 " 5
297 3 33 10
298 7 257 5
299 3 28 6
300 7 162 1
303 6 50 3
304 ‘ 51 ]
315 5 60 10

- 4o -

A ® Promedio.

ULTINO DIA OE
ENFERMA

12

6
[}
27
15
20
25
7
"

o= 64
A gt
7.5

V.R.

7.6
1.2
6.8
6.6
1.0
5.6
6.0
7.0
7.6
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CuADRO W° 16

OETECCION ¥ PERSISTENCIA DEL REFLEJO TUSIGENO EN BECERRAS
SOBREVIVIENTES .

N 0IAS OE N°® DE DIAS DE ler DIA DE ULTINO OIA OF U.R.

_ ENFERMA FACTOR ENFERMA ENFERMA

189 2. 38 7 2 5.8
190 3 % 17 34 6.0
9 2 66 n 35 5.2
193 2 66 3 35 2.8
194 18 454 16 35 6
195 7 4o "% 3% 6.2
196 L] 66 15 18 7.2
198 H 135 26 32 4.0
200 16 384 16 34 3.8
203 1 1 3 34 4.2
204 7 As9 19 35 2.6
206 3 9% 30 33 4.0
209 8 amn 20 n 6.8
210 W 290 14 28 5.0
212 3 83 24 3 5.6
216 3 88 25 33 5.6
218 3 51 16 18 4.8
FH]] 2 54 P11 3 3.2
228 14 274 ] 35 5.0
230 3 63 19 26 4.0
k32 1 1 13 13 6.2
232 8 n 19 3 3.8
234 1 29 29 29 5.4
236 ' 28 28 28 5.0
237 7 173 7 32 6.6
240 12 N3 18 35 6.0

FLl] S 162 28 35 A6



- 42 -

3 DI4S OF u® DE DIAS DE ler DIA DE ULTINO DI& O U.R.

ENFERNA FACTOR ENFERMA ENFERMA
242 4 98 20 29 4.0
245 ! 32 32 32 A0
7 3 67 1% 28 5.0
250 2 82 20 22 2.6
251 4 84 9 30 4.0
258 7 191 3] 38 5.0
261 2 sh 2 32 7.0
26% 1 23 23 23 6.0
265 10 281 20 35 6.2
266 2 53 22 31 8.0
274 2 61 27 34 6.0
276 1 28 28 28 7.8
27 L} 122 2% 35 7.0
8 2 69 36 35 9.2
283 2 67 33 34 8.8
288 3 ae 2 38 7.0
296 2 36 16 20 7.2
29?7 3 81 2% 28 6.8
293 i 35 3¢ 35 6.6
303 32 32 32 6.0

e LS ne &7 n= L7 ~ 47

B.:59 A Aot Azt

123.04 7.0 5.5

A ® Pramedin
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CUADRO N°* 17

DETCCCION v PERSISTENCIA DE LOS ROCES PLEURALES EN BECERRAS
SOBREVIVIENTES.

[ DIAS DE N° OE DIAS ler D14 DE ULTINO DIA DE U.R.

ENFERMA FACTOR ENFERMA ENFERMA
191 3 66 n 23 5.2
196 L] 66 15 18 7.2
198 3 102 33 35 A0
200 5 370 % 35 3.8
203 8 252 28 35 4.2
204 7 167 19 35 2.6
206 S 163 30 35 4.0
209 8 236 25 36 4.8
214 13 350 20 35 3.0
26 n 330 25 35 5.6
217 3 60 19 2 5.0
23} 8 180 16 29 3.2
228 % 236 1 30 5.0
230 ? 168 2 27 L0
32 7 459 1 35 3.8
237 9 259 23 35 6.6
238 6 183 22 33 5.4
%0 n N9 :- 3% 6.0
FLY 2 310 20 32 4.0
245 [} 382 23 3 4.0
246 13 299 1”7 29 4.8
247 1% 389 2 35 5.0
258 8 227 23 35 5.0
261 7 ny w 20 7.0
264 3 224 3 32 6.0
265 20 S0 6 35 6.2

266 10 m 18 3 8.0
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N®  DIAS OE  W° DE DIAS  ler DIA OE
ENFERMA FACTOR ENFERMA
269 1 1 17
m 5 55 9
283 2 69 3%
ne 30 n= 30 ~ 30
Ba.otas A2 iz Az2.0%7.1

A = Promedio.

ULTINO DIA DE
ENFERMA

7

3

35

o~ 30
830.4%.5

U.R.

5.2
6.0
8.8
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CUADRO B°* 18

COMPARACION ESTADISTICA DE LA PERSISTENCIA DE LOS SIGNOS EN BECEARAS
SOBREVIVIENTES

Diarrea Roces Plou- Reflejo Tusi-

rales geno
ae 64 ae 30 ne &7
6.0 2 9038 u.9%.9

Dfas en que persistié al

signo:

Oiarres vs. roces: te 2 94
pe {0.01

Olarrea vs reflejo- t= 1.24
cpm ns.

Roces va. reflejo: te 363
p= {0 %01
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CUADRO N° 19

COMPAPACION ESTADISTICA DE LA FACTORIZACION DE LOS DIAS EN QUE S€ PRE-
SENTO EL SIGHO EN BECERRAS SOBREYIVIENTES.

Diarres Roces Pleu- Reflejo Tusi-

rales geno
ne 64 ns 30 ns 47

58.1255.8 225.%127.3 124.5%123.04

Factorizacién de los dias en

que se presentd el signo:

Diarres vs. roces:

Diarres vs. reflejo:

Roces vs. reflejo:

t= 6.88
o={0.001
te 3.45
p=£0.01
te 3.42
o= {0.001
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CUADRO N* 19

COMPARACION ESTADISTICA DE LA FACTORIZACION DE LOS DIAS EN QUE SE PRE-
SENTO EL SIGNO EN BECERRAS SOBREYIVIENTES.

Diarres Roces Pleou- Reflejo Tusi-

rales geno
ne 6& n= 30 ne 47

58.1255.8 225.%127.3 124.5%123.04

Factorizacién de los dias en

que_se presentd el siono:

Diarres vs. roces:

Disrrea vs. reflejo:

Roces vs. reflejo:

te 6.88
p=¢0.001

te 3,45
pe{0.01
te  3.42
o= {0.001
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CUADRO H*® 20

ANALISIS ESTADISTICO DEL PRIMER DIA EN QUE SE PRESENTO EL SIGNO EN
BECERRAS SOBREVIVIENTES

Diarrea Roces Pleu- Reflejo Tusi-

rales geno
ns 64 n= 30 ne &7
’
6.0°5.8  20.0%7.1 22.227.0

Primer dfa en que se presen-
té el signo:

Diarres vs. roces: te 9.42
p= { 0.001
Diarrea vs. reflejo: t= 12.93
p= 0.001
Roces vs. reflejo: te 1.33

o= n.s.
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CusoRO W° 21

ANALISIS ESTADISTICO DEL ULLTI#0 DIA EN QUE SE DETECTO EL SIGNO (O TER-
MINO LA OBSERVACION) EN BECERRAS SOBREVIVIENTES.

ultimo dia en que se detectd

el signn (( terming 13 obser-

vacidnl.

Diarres vs roces te 11,04
o= {0.00

Diarred vs reflejo: te 13.5
o= £ 0.001

Roces vs. reflejo: t= 0.00

pe n.s.

Diarrea

ne b

13.7°7.5

Ruces Pleu- Reflejo Tusi-
rales geno

2= 30 ne 37
30.4%6.5 30.4%5.5
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CuiDRO N° 22

COMPARACION ESTADISTICA DE LCS D1aS UE SUPERVIVENCIA DE RECERRAS
MUERTAS (O EL ULTIMD DIA EN QUE PRESFNTIRON SIGNGS DE ENFERMEDAD
EN LAS BECERRAS SOBREVIVIENTES.

s Becercas afectsdas oor Ziarrea:

Becercas muertas.-

Becerras sobre-
vivientes. -

Becerras afectadas
Becerras muertas -

Becerras sodbre-
vivientes -

.
Dias de Supervivencia 65.6- 19
Ultimo ¢ia en que se -
Zetectd el siano 13.7- 2.5
te 6 65

pe {2 001

207 neumonia:

Dias de Superviviencia 26.8° 5.3
Litimc a7) en que se .
detect el signn 30.4- 6.5
te 169

o n ¢

ae

64

30
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CUADRO N° 23

COMPARACION ESTADISTICA DE LOS DIAS DE EMFERMEDAD EN BECERRAS MUERTAS
Y SOBREVIVIENTES.

Dfas de enfermedad:

Diarreicas sobrevivientes: 6.0% 4.2
na 64
Disrreicas muertas: .52 1.7
ne 6
Diarreicas sobrevivientes vs diarreices auertas: te 4.02
o= {0.001
Neumdnicas sobrevivientes: 9.0° 4.8
ne 30
Neuudnicas muertas: nat 5.4
n* 9
Neurdnicas sobrevivientes vs. nevmGnicss muertas- te 105
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CUADRO R* 24

ANALI1SIS ESTADISTICO OEL PRIMER DIA EN QUE SE PRESENTO EL SIGNO EN
BECERRAS SOBREVIVIENTES v EN BECERRAS MUERTAS.

Becerras diarreicas muertas: 2.5: 1.8
ne 6

Becerras diarreices sobrevivientes: 6.0% 5.8
ne 6b

Becerras diarreices muertas vs. diarreicas

sobrevivientes: t= 3.39
pe {0.001

Becerras diarreicas sobrevivientes: 6.0%5.8
ne 6b

Becerras con neumonfa y diarres suertas: 3.03 1.6
ne 9

Bccerras diarreicas sobrevivientes vs. neu-

anicas con diarrea suertas: ts 3.33
p= {0.01

Becerras neumSnicas muertas: 18.7° 3.7
n= 9

Becerras neumSnicas sobrevivientes: 20.9° 7.1
a= 30

Becerras neumbnicas muertas vs. neurdnicas sobre-
vivientes: t= 2.96

o= {0.01
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V.- DISCUS.ON.

Los resclitados obtenidos en el Cuadro N° 2, 0 sed los nive=
l:5 de invinoglobul inas de becerras elininadas del estudio, que fue--
ron 6.4, demucstran que la supresidn de este grupo de 8 observaciones
no modifica los resultados generales, ya que son similares a los de -
los grupos de becerras sanas (5.93I.6) o de las becerras enfermas de-

dlarrea (6.121.4).

Estos niveles de 6.4 son también los que se pueden esperar-
en becerras que fucron alojadas en locales donde existfan otras vacas
y Otras becerras, como en el qrupo sinilarmente criado y reportado por

Martinez 1974, en que se obtuvieron niveles de 6.351.3.

En el Cuadro N°® 3, en que se m~uestran las becerras muertas-
por diarrea podemos observar que las 6 becerras eran hipogamaglobuli-
némicas. va que sus niveles de inmunnalobulina fueron de 3.6°1.4, que
de acuerdo con la correlacidn entre U Ry unidades de 1a prueda de -
Sulfato de 2inc (Bremauntz 1977), corresponde 3 un prosedio de 7 uni-
dades de Sulfato de 2inc, y Que ae dcuer30 con los estudios de nume--
r0s03 autores. - entre 1os Que destais >dr ser de ok prineros e! de-
Gay y colaboradores en 1965 - <on becerrds predicuestas a morir afes
tedas por colibacilosis en su forma sistémica (colisepticemia). o por

diarrea (colibacilosis)

La duracidn de 12 enfermedad fue de 2.551.7 y 13s becerras-
Que ~urieron, sobrevivieron 5 651 9. o sea menos de 7 dias. lo que --
colincide con lo reportado por Fisher y De La Fuente en 1972, que re--

partan un «indroee calificado comn colibacilosis con yna duracidn de-
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enfermedad de 3 dfas y muerte dentro de los primeros 7 dias de vida
En el Cuadro N* 4 poderos observar que las becerras muertas
por neumonia tuvieron también niveles Je inmunoglobuling muy bajos. y
que las Identifican como hipogamaglobulinémicas. lo que contrasta con
1o reportado por Zermeho en 1977, en donde se describe un grupo de --
173 becerras cuertas por neumonia con niveles de 27.827.9 unidades de
Sulfato de Zinc, o sea 5.8°3 U.R. Sin erbargo, en el estudio de Zerme-
Ro, cabe hacer notar que las determinaciones de inmunoglobulinas no --
fueron hechas 8 un periodo fijo despulis del nacimiento, ni llevadas a
cabo por e! mismo técnico, sino en un centro de Diagnstico de rutina.
Por otra parte. se desconoce ¢! estado inmunolégico de estos animales,
y sl fueron las madres vacunadas contra IBR y rl,. como sucedié en el-
presente estudio. Debe recalcarse, por 1o tanto. que al no existir --
tal cosa como inmunidad inespecifica. es de esperarse que no exista --
inmunidad & virus & 103 que la madre no haya 3ido expuests en el pe--

riodo precalostral, o sea 45 dlas antes del parto (Martinez 1974).

E) primer dia de neumonfa que presentaron estas becerras, -
fue e) 14,7737, que coincide con '~ -eportado por ~stut:. quien se-
N3l que 13 neuronia enzoStica se oresenta de 185 2 semanas de edad -
en adelante. y diferencfa un poco ¢! sindrome del reportado por Marti
nez (1978), e identificade coro parezido a 12 miccs!asmosis, el cual-
empleza a partir del dfa 2) de viga. arstutz. reportd una duracidn -
de 12 enfermedad de 3-7 afas. mieniras que en el presente estudio la-
enfermedad durd 11.175.4 dias: esto ouede deberse » que Amstutz des--

prende sus conclusiones de odservaciones clinicas esporédicas y sin -



valor cstadistico, mientras que como seMalamos en ~ateriales vy ~éto--
dos, 1as becerras investigadas en el presente trabajo fucron obs:rva-
das y auscultadas cuidadosamente todos los dfas.

Un extraordinario hecho de! cual no pudiwos encontrar ante-
cedentes en la literatura revisada. es que todas las becerras que mu=

rieron de noumonfa sufrieron disrrea durante un periodo significativo

de 8.3%4.7 dfas, a partir del dis 3.0%1.6: o sea que todas las dia
rreas ocurricron en las la. y 2a. semanas de vida, y antes de que se-

presentara 1a nevaonTa. Este hecho podria deberse & que siendo el rit
=0 de catabolismo normal de las inmunoglobulines calostrales de un 30
durante la la. semana de vida y de que la neosintesis de Inmunoglobu-

linas no os completa sobre todo para IgG hasta 1a Ja. semana de vida-

(Martfnez 1974), una becerra hipogaraglobulinémica se encuentra de! --
dfa 14 al dfa 21 de vida con una deficiencia mucho nés grave de IgG --
que cuando nacib, y que las pocas reservas de esta inmunoglobulina que
le permitieron sobrevivir @ 18 diarrea nan sido utilizadas y la nacen-
nfs susceptible a la agresidn de agentcs patégenos de 1as vias aéreas.
Sin ¢-23-30. se requiere aGn nds inLer1IlICIONES DAC) e.e €3233 -

hipdtesis

El anflisis estadTstico 3¢ ‘2. Decerras a°::tydas por diarres
(Cuad-u N* 8), cemostrS conclusiones 1 :3nzadas por investigaciones --
anteriores de numerosos autores, en = 2ntido de que los niveles ele-
vados Je inrwnidad calostral previcnen 12 ~uerte cedica 3 diarrea. de-
ro no |3 presentacidn de esta enfermedad (Mc Beath y Logan 1972}, ya -

que a ocurrencia de dlarres o “€dida 2 factores petoléaicos y nutri-
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clonales que no tienen relacién con el status inmunolégico (Mylrea --
1968), pero que sT se relacionan con la resistencia o recuperacién a
esta enfermedad (Fisher y Col 1975). Por lo mismo, en cste ostudio =
hubo diferencias significativas en el status imunolbgico de becerras
mucrtas al compararse becerras sanas y enfermas, pero no al compararse
becerras sanas y enfermas entre si.

En contraste con la situacién, en investigacién sobre dia-
rrea, no pudimos encontrar antecedentes en la literaturs revisads que

pudiéramos comparar con los hallazgos estadisticos mostrados en los -

Cuadros 9 y 10; en los dos signos clinicos en . i
anormales a 1a auscultacién de! Srea pulmonar (roces pleurales) y re-
flejo tusfgeno positivo después de la compresiSn del arco cricoideo,-
se observé una diferencia altamente significativa en los niveles de -
inaunoglobulinas de las becerras auertas y los niveles de inmunoglobu
linas de las becerras sanas, y de las becerras enferras que sobreovi--
vieron. "Esto es ain mfs valioso porque el reflejo tusigeno es un sig-
no que se presenta ouy flcilmente y sin embargo, las 37 becerras que-
Jands tosieron, tuvieron niveles de immunoglobulinas ge 6.0 U.R., -
mfentras que las que murieron tuvieron 5.1 U.R. En el caso de la aus-
cultacién pulmonar, los niveles de inmunoglobulinas -c los tres 3rupos
(sanas, enferzas y auertas). fueron diferentes estadisticamente. corres
pondiendo los niveles mfis altos a las becerras sanas. los intermedios -
8 las becerras enfermas y los mfs bajos 2 las becerras rwertas.

Estos hallazgos contrastan con los de Zermedo (1977), que no
encontrd diferencias significativas en los niveles de inaunoglobulina-
de becerras auertas por neuronia, por diarres o por otras causas. y en

las becerras sobrevivientes. lo cual nos indica que esta Gltima deterni
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nacién ticne on realidad poco valor como elemento de comparacidn.

C(n el Cuadro N° 11, podemns corrcborar que la diarres y-
1a neumonfa fueron dos enfarmedades diferentes, que se presentaron-
en tiempos difcrentes, en 1as becerras muertas, pero cuyo denomsina-
dor conin fue la hipogamaglobulinenia, que es por lo tanto, el fac-

tor predisponente.

La preocupacién afs constente del individuo interesado en
la investigacién clinica, es determinar si un enfermo realmente lo -

estd, y - mis dificil abn - explicar que tan enfermo esté.

En o) Cuadro N° 12, se encuentren clasificadas las 99 be-
cerras que se incluyeron en el presente estudio en las siguientes ca-
tegorias, becerras sanas, becerras que presentaron diarrea, pero que
sobrevivieron, becerras enfermas de neumonfa. pero que sobrevivieron,
becerras ouertas, presumiblemente & causa de diarrea, v becerras que-
murieron, pero que sufrieron diarrea y neumonla. Se decidid darle un
nimero 3 cads grado de enfermedad. recibiendo las sanas 15gicamente -
o) nimero cero, y las muertas de diarrea v neumonia e! nimero cinco.-
segin aparece en ¢! Cuadro N° 13. Independientemente de los hallaz--
gos estadisticos que se muestran en ese Cuadro, son notables tres he-
chos, 12 ausencia de becerras muertas sdlo por neumonia, la superio--
ridad en status inmunolbgico de las becerras enfermas de diasrrea so--
bre 1as sanas, aunque esto no es significativo, y el progresivo incre
mento de los valores estadisticos T, cuando se comparan las becerras
sanas con los demls grupos. Como se demuestra en el Cuadro N° 14 y en

1a fiqura N® 1, la <everidao de la enfermedad neonatal en becerrss --
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ostd directomente relacionada con 12 cantidad de inmuboglobulinas ---
detectables en su suero sanguineo a las 48 horas después del nacimien-
to. A juzger por el resultado estadTstico esto aseveracién debe de --
sor tomads en cuenta por los criadores de ganado, y por los nédicos --
veterinarios, ya que es una correlacibn casi lineal, o sea de las mfs-

perfectas que puedan existir (re 0.99; pw {0.001).

Con el objoto de determinar la presentacién de la enferme-
dad, so realizaron una serie de c§iculos complementarios en becerras -
sobrevivientes que aparecen en los Cuadros 18 al 24, Los roces pleu-
rales fucron el signo afs persistente con 9 dias de duracién, el re---
flejo tusfgeno parsistis 5 dfas, y la diarres 6 dfas; lo que corrobo--
ra que las becerras con diarres estuvieron afectadas de colibacilosis
entérica, ya que Fisher y Martinez (1975) reportaron 621.4 dTas para -
becerras diarreicas sobrevivientes. y que las becerras con problemas --
respiratorios estuvieron afectadas de neumonis enzoStica (Amstutz -----
1970), La factorizaciSn de los dTas en que se present§ el signo, co---
rrobora la conclusisn de 1a edad de! animal cuando precorind cada ==----

signo: la diarres en 1a la. senana, e-dezando el dTa 5.8%5.5: el re----

flejo tusigeno 1a 2a. el dia 12.3712.3; y los roces --
pleurales la 3a. semana empezando el 27a 22.5312.7. Es decir, del ----
dfa cero al d7a 12 las becerras estuvicron enfermas de diarrea, del ---
dfs 12 al dfa 22 las becerras estuvieron enfermas Je '‘bronquitis’, y --
del dTa 22 al final de la observacién. las becerras estuvieron enfer---
mas de '‘neuvmonfa’. La obserdacidn del Gltimo dia en que se presentd --

el signo tiene validez para diarrea, pero no para signos respiratorios
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ya que en el Gltimo dia de 13 observacién muchos de los animales to--
davfia presentsban los signos. l.qualaente. es poco vilida 1o cumpara-
cién de becerras afectadas por nousonia, sobrevivientes y muertas: sin
embargo, sf se puede apreciar que 1a diarrea fue mfs prolongada en las

becerras sobrevivientes que en les que murieron.



v COROLLCIONES

AV fn el ceriente e

Wdin we Aemosteoaae ' cnmunidad ad-

QUi g por Las becerras feCién nacdan 1 traves de

\tro —aterro,

es fundarental para orevenir 1y enfer-e1ad necnat.l

B) (uando hay irciderria de natngers ewde iticos come los

virus ‘BR 4 r'lg, €5 necesario in=yrizar 4 13 =ydre a-tes Jdel parte.

fin e asequrar 13 transferencia ce 'a orrtecc:

() E) ~omentn mfs adecuade Dard €313 (NTUNITICIGON parece ser
en vacas lecheras, al tierpr del <ecadr

0) La recomendaci’n de rare n en e! ranchc en gue se llevé-
3 catu el estudio, es que debe me ararse e! maneic Ze vacas 3! parto-

y er 13 a0ministraciBbn del calostra 3 'as becerras recién nacidas.

E) No habiendo podi

c ercrntrar Jntecelentes en la 'iteratu-
13 revisadd de '3 correlacidn entre resistencid 3 ias ceumonias v el -
status 1nmunclogico de 1as decercas. es pertinente ofic-ar gue de acuer
do can los resultados del presente estudic, 'a Rioczymaacinbulinemia es-
el faltor prezisdraente no SG'r T .ecte Dor €<ty e~‘er—edad. sino -

A 13 Dresentacidn de 'a enfermedad en T . Jue eso - ar om0t

ne

Darsleln en 13 (r.e82igQaCIAn Qque e Ny Tievads 3 (3D . Que e pudo re-

Visdr aceria le tiarrea

£ Un mallazge a2icional en e presente ectusys v de 1nduda--
Ble vaior es ! neche Oe gue 13 diarced Srecedic 3 1y meuroniy er las -
DELErrALT Jue ~uriercn, v Que SI1endc €10 3= i~ales de o0 i Nipogara-

Qlobuls

=108 3! momento de 1A presentaliAn de la Ciarrea. <e puede -



concluir que al momento de la presentacién de la neumonia, esta defi-~
ciencia inmunolégica era mucho mis aguda y les impidid sobrevivir, pe-
ro se requiere mfs investigacién para definir si la diarrea es una -~

causa predisponente pars la presentacién de neusonias.

G) Desde el punto de vista clinico se demostrd en ¢! presen-
te estudio que las becerras hipogasaglobulinémicas, son particularmente
susceptibles o tres enfermedades: Diarrea durente la la. semans de vi-
da; bronquitis durante le 2a. semana de vids; y pulmonia en la 3a. se--

mana de vida.
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