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INTRODUCCION

La Queratoconjuntivitis bovina es una enfermedad habi--
tual en muchos paises, la cual es comin que se presente
durante los meses de verano y otofio; su intensidad es -
variable cada afio, hasta alcanzar proporciones eéizoéti
cas, y se observa.con mayor frecuencia en ganado Here--
ford y en animales que presgntan una predisposicidn de

raza, por carecer de pigmentaci6én palpebral. (1, 6 y 17)

Dentro de los diferentes agentes etiolfgicos que han si
do mencionados como resbonsables de la enfermedad, se -
encuentran béctérias, virus y riketsias (14). Actualmen

te se admite que su principal causa es la accifn conjun

ta de factores predisponentes y la presencia de la bac-

teria Moraxella bovis. (1, 3, 26 y 28)

Se han establecido como factores brediséonentes la defi
ciencia de vitamina A, estacionales, fotosensibilizan--

tes y algunos de transmisi®n mec&nica como las moscas -

domésticas. (5 y 6)

Por otro lado podemos suponer la difusién baulatina de

la enfermedad por contacto directo, y considerar a las




moscas (mosca doméstica, Stomoxys calcitrans) como un -

factor importante en la transmisién de la enfermedad, -
ya que algunos de estos insectos obtienen su alimento -
de los exudados oculares, aumentando probablemente la -

concentraci®n bacteriana en dichos exudados. (20)

‘Este organismo llamado Moraxella bovis se ha aislado mu
chas veces de casos. de queratitis infecciosa u "ojo ro-
sado"™ de los vacunos, y cuyas lesiones estén limitadas
la cbrnea y a la conjuntiva. Se le ha clasificado. en
el género de Moraxella, ?ues en'general se presenta en
forma de diplobacilo en vez de aisladoj; 1i¢ﬁa_e1 suero
sanguineo coagulado y es menos estricto en sus requeri-
mientos para desarrollarse, variando en tamafio especial
mente en los cultivos viejos. A;gunas puedén contener -
grandes vacuolas, granulos periféricos“de'cromatina vy -
en general son Gran negativo aunqgue en algunos casos --.

puede haber variaciones. La Moraxella bovis generalmen-

te se encuentra en parejas, pero pueden observarse cor-
tas cadenas, no posee flagelos ni forma esporaé y el me
dio m&s adecuado para su aislamiento es el agar sangre

de caballo con pH de 7'2 -~ 7'5 (9), mide alrededor de 2
micras de longitud, se tine f&cilmente con los coloran-

tes usuales de anilina; no se sabe en definitivo si es




el causante de la enfermedad, aun cuando casi siempre -
se encuentra en los casos agudos. El desacuerdo que ---

existe acerca del papel de Moraxella bovis en la quera-

titis quizd se deba a la falta de uniformidad en los ti

pos estudiados, es posible gque las diferencias proven—-

gan de las variaciones bacterianas. (1, 3 y 15)

Por primera vez Billings, en 1989, hace una descripcibn
de este padecimienéo; en 1945 Baldwin la clasifica;en -
formavaguda y'en?forma crbnicéiuléerétiva-y menciona --
gue no es'ﬁééesaria la leéiOn,COrnea1 o de la conjunti-
va para inducir la infecci®n, adem§s cpmérUeba,que'Mota

xella bovis persiste en los ojos de los animales recupe

rados, con la posibilidad de ser §Ortad0res para lg ~—-
pr6xima estacidn. Herson y Grumbles en 1960, demuestran
la existencia de una toxina dermonecr&tica en la pared

celular de Moraxella bovis. (9 v 16)

Montoya y Ramirez Valenzuela en 1970, hacen un estudio
bacteriol6gico de la enfermedad en bovinos del Valle de
México, logrando aislar Streptoccocus sbé., Staphyloco-
ccus spp. Y Neisseria spp., Sin embargo el reporte no -

'

menciona el aislamiento de Moraxella bovis . (24)

La Moraxella bovig puedé ser aislada en la mayoria de -




los casos de queratoconjuntivitis, pero no se halla pre
sente en los fondos del saco conjuntival de los anima--
les sin antecedentes de haber. sufrido antes este mal. -

(1L vy 3)

Los cultivos puros de la bacteria provocan la querati--
tis, afn en el caso de que la conjuntiva esté intacta.-
La enfermedad se presenta finicamente en los vacunos, --
pues las ovejas, los roedores y otras especies son re--
sistentes. Los animales jOvenes son mds susceptibles.

(1, 3y 21)

Debido a que la enfermedad es m&s comfin en verano que -
en invierno, precisamente en coincidencia con la abun—-
dancia de polvo y moscas, se ha supuesto que la propaga -
cidn se efectia por medio de estos agentes coOntaminados
con las secreciones oculares de los animales enfermos.

Probablemente la puerta de entrada es la misma conjunti
va., La persistencia de la enfermedad es debida a que --
los animales infectados quedan como portadores durante

lapsos superiores al afio. (1, 3 y 21)

Los agentes causales elaboran una endotoxina dermonecr6

tica, la que causa lesiones tipicas en las reses al ser




inyectados por via intracorneal. En los casos naturales,
las lesiones asientan s6lo en el ojo, sin que las bacte
rias pasen a la sangre., Por otra parte, en el suero pue

den descubrirse aglutininas para la Moraxella bovis, a

la vez que después de un ataque, la inmunidad dura cer-
ca de un afo, pasado el cual, el animal es nuevamente -
susceptible. La inmunidad puede ser tnicamente local. -

(3, 7y 9)

La incubacién suele ser de 2 a 3 dilas, aunque se obserf
van casos hasta de 3 semanas desbués de la inoculacibn

experimental de las bacterias. Los signos'mAS temgranos
son: la congestifn de los vasos corneales y el edema de
la conjuntiva, acompaﬁados pronto de abundante secre---
cifn lagrimal, blefarOSpasmo; fotofobia y en bastantes

casos, ligera fiebre, deﬁresién y reduccibn del rendi--
miento lacteo, sin duda puede ser debido al malestar, a
la anorexia resultante 6 a la falta temporal de la vi--
si6én. Al dia sigﬁiente‘byﬁ los dos dias aﬁaréCe‘pna ge-
queiia opacidad en el centro de 1la cbrnea, la que se ele
va y ulcera durante los dos dfas siguientes, aunque la

curacifén en esta fase en perfectamente posible y habi—-
tual. Si la enfermedad avanza, la opacidad se extiende

y a los seils dfas de evoluci®n, puede ocubar toda la su




perficie corneal, El color de la opacidad varfia del --—-
blanco al amarillo intenso. Al ceder la inflamacifn, 1la
secrecibn de la conjuntiva se vuelve purulenta, la opa-
cidad se contrae y la recuperacidn sin secuela es la re

gla, después de un curso de 3 a 5 semanas. (3, 6 y 21)

Pueden afectarse ambos ojos. En la fase del comienzo, -
el grado de ulceracidn podr& precisarse con lg instila-
cibn de una solucién de fluoresceina al dos bor ciento,

pues la_éarte lesionada retiene el colorante. En el dos
por ciento de los casos ﬁersiste cierto'grad? de opaci
dad, y en los muy inténsbs, la cbrnea adquieré férma.cg
nica, con notable‘ﬁascularizaciénf la ulceracién,defla

parte prominente puede reveiarse‘por una caéaide pus ——
amarillenta transcorneal rodeada de una zona de eritema.
Estos globos oculares a veces se roméen; de lo que re--

sulta su ceguera total. (1, 3, 19 y 26)

La Moraxella bovis tiene muchas exigencias de cultivo,
de modo que son precisas grandes precauciones para su -
identificacifn. Después de quince dias del comienzo de
la enfermedad se forman aglutininas con titulos desde -

1:80 y 1:640. (3, 17 y 18)

En estos casos no hay propiamente exidmenes de necropsia.




La conjuntivitis traum&tica se diagnostica f4cilmente -
por la presencia de material extrafio en el ojo o por la
comprobacién de una herida. La naturaleza infecciosa de
la queratitis acabada de describir, con su evolucién ca

racterfstica, hace que el diagnbstico no ofrezca difi--

cultades. (1, 3 y 21)

La incidencia de la queratoconjuntivitis en el ganado -
Holandé&s, es un probléma que se ha hecho cada vez mids -
patente. Este estudio se realizara en el Centfo de Re--
cria de’Calamanda; Estado de Querétaro, ya que en dicho
Centro, la enfermedad ha registrado un incremento de un

5a un 11 %, variando éste durante las diferentes épo--

cas del afo.

Para su tratamiento han sido utilizados una diversidad

de agentes terap€uticos entre los cuales se encuentran

solucionés‘antiséﬁticas con &dcido bbrico, nitrato de -~
plata y sulfato de zinc, utilizados antes del adveni-—-
miento de los antibibticos, bosteriormente las tetraci-
clinas y tylan (18, 20 y 24). Algunos autores mencionan
obtener mejores resultados -terap€uticos con sulfanilami
das, cloranfenicol con o sin corticosteroides y protei-

noterapia inespecifica. (10, 25 y 28)




Cuesta S. Flores en 13970, en un estudio realizado, pro-
pone el empleo de los siguientes tratamientos para la -
resolucibn de la Queratoconjuntivitis Infecciosa Bovi--

na:

a) Sulfanilamidas en forma de polvo,
b) Tetraciclinas en forma de ?omada,
c) Oxitetraciclinas en forma de"éastillas oculares y

d) Cloranfenicol en forma de colirios y pomadas.

en lds que obtiene resultados satisfactorios. Este estu-
dio lo realiza en el Estado de Durango. Un afio mas tar-
de Urbieta‘hace”pn estudio sobre el tratamiento de esta
enfermedad en ganado Hereford del Estado de Sonora, uti
lizando flumetazona por via subconjuntival, obteniendo

buenos resultados. (8, 12 y 28)

Campos Nieto en 1975, en un estudio gue realiza en gana
do Hereford, emplea flumetazona para el tratamiento de
Queratoconjuntivitis Infecciosa Bovina, donde menciona
que se logrS6 que cesara la eplifora en un corto tiempo.

(5)

Todo lo anterior me ha llevado a realizar el presente -




trabajo, con el fin de solucionar el problema por medio

de la aplicacién de los diferentes tratamientos que se

han usado para su resolucifn, asimismo se probard un --
nuevo tratamiento que se encuentra en fase de experimen
tacién y que ha sido usado en ganado Hereford con resul
tados satisfactorios, mismo que se aplicari, en este es

tudio, en ganado Holstein.

En esta ocasién se'haﬁ:selecciOnado los siguientes qui-
mioterdpicos por hébéréé demostrado su efectividad para
el,tratamiénto deﬂlé“QueratocbnjﬁntiVitis; habiendo si-
do usados con anterioridad en el Centro de Recrfa de —-
Calamanda, Estado de Querétaro,.lﬁgar en el que se desa
rrollard el'presente.tfabajo{ Se’aplicaré,tambiép un --
tratamientp a base de una proteinoterapia ineSpecifica,
usando leche descremadafprincipalmeﬁte y al mismo tiem-
po se comparard un nuévo_medicamento*,con los anterio--
res para encontrar él_Indice de‘éfectividad que nos pro

porciona para la resolucifn de 1la Queratocbnjuntivitis.

A continuacifn se describirdn los diferentes agentes te

rapéuticos que se usar8n en este estudio:

Oxitetraciclina. Esta denominaci6n ha sido propuesta pa

ra designar el antibib6tico conocido generalmente con el

* L.aboratorios Chinoin
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nombre de Terramicina; es un antibidtico de amplio es--
pectro, antimicrobiano. A concentraciones. usuales, la -
accibn de la Oxitetraciclina es de tipo bacteriostati--
co, pero en altas concentraciones es bactericida. y ac-
tda, hasta donde se sabe, en el metabolismo microbiano

dificultando los procesos de fosforilizacidn, proporcio.
nando resultados excelentes en infecciones producidas -

por cocos resistentes a la penicilina. (9 y 22)

Dexametazona. Pertenece al grupo de los glucocorticoi--
des (cortisol), su accibn es antiflogistica y estabili-
za los lizosomas aislados. La accifn del cort1561 sobre
los procesos proliferativos produce la inhibicibn fibro
blastos, tiene acci6n antialérgica. La Dexametazona no
tiene>efecto en acciones mineralocorticoides, como las

prednisonas y prednisolona. (9, 11y 14)

Sulfanilamidas. Se emplean como un preparado liquido de
una o m&s sulfanilamidas o bien en forma de polvo sobre
la zona afectada. tienen gran actividad antimicrobiana

de amplio espectro, con efecto bacteriost&tico. Los mi-
croorcanismes susceptibles a este medicamento son: es—--
treptococos hemoliticos, estafilococos, neumococos y ne

mingococos.

Sulfatiazol. Es un medicamento que se presenta en forma
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de cristales o en polvo, actfia sobre todo en infeccio--~

nes producidas por estafilococos. (13)

Gentamicina. Deriva de Miéromonospora purpﬁrea y M, —-
echinospora. Su espectro antimicrobiano se asemeja al -
de la neomicina y kanamicina e incluye los estafiloco--
cos resistentes a la penicilina y la mayorfa de los ba-
cilos Gram negativos. Es finica en su género en ser acti
va contra muchas cepas tanto de Pseudomonas como de =—-
pProteus. Al igual que la neomiéina y la kanamicina, es

relativamente inactiva contraylos neumococos ynestreptg
cocos, especialmente enterococos. Es bactericida. Sus -
indicaciones principales son,infecéién severa débido a

bacilos Gram negativos. Hay resistencia cruzada en una

direccifn con la neomicina y la kanamicina. Los efectos

téxicos incluyen nefrotoxicidad. (2, 14 y 23)

Yatrén - Caseina, Es un estimulante no especifico combi
nado para la estimuloterapia no especifica. Su accibn,

al contrario de las proteinas puras. La caseina como —-
cuerpo quimico homogéneo en solucifn al 5% permite regu
lar exactamente la cuantlia del estimulo. Para conseguir

las reacciones focales necesarias para el efecto tera--

péutico, se ha combinado Yatrén con Caseina pura. Es de
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gran eficiencia en procesos inflamatorios agudos, sub--
agudos y crdnicos de arigen infeccioso y no infeccioso
como: mastitis, artritis infecciosa y no infecciosa, of

talmia, conjuntivitis y reumatismo. (9 y 13)

Furazolidona (Furoxona). La Furazolidona es un polvo —--
cristalino amarillo, es muy eficaz contra las especies

de salmonella. Ha sido particularmente valiosa para com
batir diversas infecciones del tubo:digeétivo, tiene su
accidn contra las bacterias gram negétivas.‘La activi--
dad antibacteriana de los nitrofuranos se reduce, pero

no se pierde del todo en el‘plasma,»sang;e, suero, pus

y leche. Los nitrofuranos tienen toxicidad realtivamen-
te pequefia para los tejidos y no inhiben la fagocitosis
ni retardan la cicatrizacibn, Se usa en pomadas o en w=-
polvo para heridas superficiales y enfermedades de la -

piel, oidos, ojos y Organos genitales. (9, 13 y 22)
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OBJETIVO

El objetivo de este trabajo es el estudio y comprobg---
cidén de los diferentes tratamientos que se han usado pa
ra la resolucifn de la Queratoconjuntivitis y asimismo

se probar&n nuevos tratamientos para dicha enfermedad.
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MATERIAL Y METODOS

MATERIAL
Se utilizaré@n ocho lotes de vaquillas de ganado Holan-—-
dés, afectados de Queratoconjuntivitis, con cinco anima

les cada lote, dejando un grupo testigo al cual no se -

traté.
a) Antibibticos que se usarén:
Polvos de Terramicina
Yatrén - Caseina
Dexametazona
Polvos de Furoxona
Sulfato de Gentamicina
Polvos de Sulfatiazol Oftdlmico
Sulfazolina

Leche descremada

b) Una trampa para la contencifn de los animales.

c) Un narigdn para ayudar a inmobilizar la cabeza de -=

los animales.

d) Jeringas de 10 cc.




e)

)

g)

h)
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Agujas nfimero 16 y 20
CraySn para marcar ganado.

Bdscula.
Cémara fotogr&fica

Tarjetas de control
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METODQOS

El estudio se realizari en ganado de raza Holandés, en

el Centro de Recria de Calamanda, Estado de Queré&taro. -
Se contari con ocho lotes de cinco becerras cada uno, --
con una edad que oscila entre los 35 dfas y los 5 meses,
clinicamente afectados de Queratoconjuntivitis a los cua
les se realiz6 un exd3men clinico en ambos ojos, mismos -
que presentaron lagrimeo, conjuntivitis, blefaritis, que

ratitis, filceras corneales y fotofobia.

Los animales se encuentran en confinamiento intensivo, -
los establos son de diferentes capacidades y cuentan con
todos los elementos necesarios que requiere una explota-

cifbn moderna para ganado productor de leche.

La dieta del ganado se compone de alfalfa verde, seca, -
achicalada o en galleta, concentrado, avena verde, ensi-

lado de maiz, sales minerales y agua a libre consumo.

A los animales de cada lote se les tomard una fotografia
indideual, para llevar un mejor control se har& histo-
ria clfnica de cada animal desde que llega al Centro de
Recrfa. Se tomar&n datos de la procedencia del becerro -

para ver la incidencia de la enfermedad por su lugar de
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origen, se les tomardn sus constantes fisiol6gicas dia--
riamente, asl como los signos y sintomas durante el tiem

PO que permanezcan en .observacidn.

A cada lote se le aplicar& un tratamiento diferente y se

haradn las siguientes determinaciones:

-,eLeccién'de las becerras a analizar
- pesaje del animal
- toma de fotografia

— aplicaci6n del nuevo tratamiento que se va a probar

A-La becerra se le marcari antes del tratamiento, en la
regidn del costillar y se le tomar&n sus constantes fi--
siol6gicas y los sintomas que presenta la enfermedad. Se

identificar8n con tarjetas de control individuales de re

gistro.

Al lote uno se le aplicari el siguienté tratamiento:

TRATAMIENTO (a) Polvos de Terramicina Oftdlmica 4 gr.
vYatr&n 5 ml. (0.117 gr.)
Caseina 0.25 gr.
Que se aplicaré por via subcuténea en la

regiftn malar del lado afectado.




Se administrarid un tratamiento cada ter-

cer dfa, hasta completar cinco.

Al lote nfimero dos se le aplicari el siguiente tratamien

to:

TRATAMIENTO (b) Dexametazona 5 ml. (10 mg.)
Yatrén 5 ml. (0.117 gr.)
Caseina 0.25 gr.
gque se aplicar8 por via subcut&nea en la
regién malar del lado afectado.
Se administrard un tratamiento cada ter-

cer dia, hasta completar cinco.

Al lote nfimero tres se le aplicarid el siguiente trata---

miento:

TRATAMIENTO (c)} Polvos de Furoxona en aerosol 4 gr.
Leche descremada 10 ml.
que se aplicari por via subcut&nea, en -
la regifn malar del lado afectado.
Se administrar& un tratamiento cada ter-

cer dfa, hasta completar cinco.

Al lote nfimero cuatro se le aplicard el siguiente trata-




miento:
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TRATAMIENTO (d4) Polvos de Sulfatiazol oftdlmico 4 gr.

vyatrén 10 ml. (1.234 gr.)

Caseina 0.3 gr.

que se aplicar&@ por via subcuté&nea en ~
la regifn malar del lado afectado.

Se administrara un tratamiento cada tex

fcer dfa, hasta completar. cinco.

Al lote nfimero cinco se le aplicar& el siguiente trata-

miento:

TRATAMIENTO (e) Sulfazolina 0.5 mg.

Sulfato de Gentamicina 3 mg.
Dexametazona 1 mg.

su presentaci6n en forma de gel oft&lmi
co, el cual se aplicari por via conjun-
tival.

Se administrard un tratamiento diaria--

mente, hasta completar cinco.
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Al lote nfimero seis se le aplicard el siguiente trata---

miento:

TRATAMIENTO (f) Sulfazolina 0.5 mg.
Sulfato de Gentamicina 3 mg.
Dexametazona 1 mg,
su presentacibn en forma de gel oft&lmi-
co, el cual se aplicara_pdr‘via conjunti
val.
Se administrari el ﬁratamiento dos veces

al dia, hasta~COmpietar cinco.
Al lote nfmero sieté se le aplicard el siguiente tratamiento:

TRATAMIENTO (g) Sulfazolina 0.5 mg.
Sulfato de Gentamicina 3 mg.
Dexametazona 1 mg,
su presentacifn en forma de gel oft&lmi-
co, el cual se aplicard por via conjunti
val,
Se administrari un tratamiento cada ter-

cer dia, hasta completar cinco,
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RESULTADOS

Se ha tratado por diferentes medios terabéuticos solu--
cionar este problema, hasta ahora con resultados poco -

satisfactorios, pues la lesifn del ojo rara vez desapa-

rece en su totalidad.

De los animales a los que se les aplicd el tratamiento
(a), a base de polvos de Terramicina v Yatrén - Caseina,

se obtuvieron los siguientes datos:

a) en los cinco animales tratados cesb la epifora entre
el tercero 'y cuarto dia.

b) la conjuntivitis desapareci® al tercer dfa de trata-
miento.

c) la queratitis fué‘cediendo lentamente del guinto dfa,

hasta desaparéder‘entre el noveho vy décimo dfa.

Con el tratamiento (b) a base de Dexametazona y Yatrén

Caseina, se obtuvieron los siguientes datos:

a) en los cinco animales tratados ces6 la epifora entre
el primero y el tercer dia.

b) la conjuntivitis desapareci6 al tercer dfa de trata-

miento.




c) la queratitis fu€ cediendo lentamente del noveno dia,

hasta desaparecer entre el vigé€simo primero y el vigé

simo noveno dia.

Con el tratamiento (c) a base de Furoxona y leche descre

mada se obtuvieron los siguientes datos:

a)

b)

c)

en:los cinco animales tratados cesd la apifora entre
el cuarte y el quinto dfa.

la conjuntivitis.deéapareCié el quinto dfa de trata--
miento. |

la queratitis fu& cediendo lentamente del octavo dia,
hasta dééaparecer~entre el vigéSimo'tercero‘ylel‘vﬁQ§

simo quinto dia.

Con el tratamiento (d) a base de Sulfatiazon y Yatrén -

Caseina se obtuvieron los siguientes datos:

a)

b)

c)

en los cinco animales tratados cesé la epfifora entre
el cuarto y el quinto dfa.

la conjuntivitis desapareci® al quinto dfa de trata--
miento.

la queratitis fué cediendo lentamente del octavo dia,

hasta desaparecer entre el vig&simo segundo y el vigé

simo cuarto dfa.




Con el tratamiento (e) a base de Sulfazolina, Sulfato de

Gentamicina y Dexametazona en gel oftdlmico*, con aplica-

cidn diaria, se obtuvieron los siguientes datos:

a) en los cinco animales tratados cesb la epifora entre -
el primero y el sequndo dfa.

b) la conjuntivitis desapareci6 al tercer dfa de trata—-—--
miento.

c) 1la queratitis fué cediendo del cuarto dfa, hasta desa-

parecer entre el vigésimo primero y el vig&simo sexto

dfa.

Con el tratamiento (f) & base de Sulfazolina, Sulfato de
Gentamicina y Dexametazona en gel oftd&lmico, aplicado dia

riamente, se obtuvieron los siguientes resultadoss

a) en los cinco animales tratados ces® la epifora entré -
el segundo y el tercer dia,

b) la conjuntivitis desapareci6 al tercer dfa de trata--—-
miento.

c) la queratitis fu€ cediendo lentamente del quinto dfa,

hasta desaparecer entre el vigésimo primero y el vigé-

simo cuarto dfa.
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Con el tratamiento (g) a base de Sulfazolina, Sulfato de
Gentamicina y Dexametazona en gel oftllmico, aplicado ca-~

da tercer dia, se obtuvieron los siguientes datos:

a) en los cinco animales tratados, ces6 la epffora entre
el segundo y el tercer dia.

b) la conjuntivitis desaparecid al tercer dia de trata---
miento,

c) la queratitis fué cediendo lentamente del sexto dfa, -
hasta desaparecer entre el vigésimo_segundo y el vigé-

'simo séptimo dfa.

Al término de este trabajo se observé que el 90 % de los
animales sanaron completamente, lo que viene a demostrar
que con cada uno de los tratamientos aplicados se obtie--

nen buenos resultados.

Del grupo testigo que no recibiévtratamientq, se observd
que la epifora cedia hasta tres semanas después, lo que -
es un periodo de tiempo mayor que en el caso de los anima
les tratados. La conjuntivitis también desapareci® en el
grupo testigo, no asi la queratitis que persisti6, a pe--
sar de encontrarse en el mismo corral que los animales =-

que recibieron tratamiento.
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DISCUSION

La Queratoconjuntivitis bovina puede aparecer en cual--—--
quier &poca del afio, teniendo su m&xima incidencia en los

meses del verano y la minima durante el invierno. (2, 3 y

15)

Actualmente se admite que su principal causa es la accibn
conjunta de factores predispbnentes vy la baéteria_Moraxe-

lla bovis, debido a que posee una toxina dermqhecrética.~

(18)

Dentro de los factores predisponentes Fenemos radiaciones
ultravioleta, polvo y moscas, ya que &stos producen uﬁa -
irritacién mecénica al ojo, y debido a los hibitos de ali
mentacidn de las moscas, éstas COnstituyen“un7medio de —-

transmisidn de la Moraxella bovis, como lo hace ver Brown

en sus estudios realizados sobre esta enfermedad. (19)

Cuando solamente el epitelio y la membrana de Bowman es--

tan afectados, la recuperacibdn ocurre en una o dos sema-—-

nas. (20)

Aunque se sabe mucho de la enfermedad, hay escasés de co-
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nocimientos en lo gque respecta a su control. Los resulta-
dos de alqgunos estudios indican que el ganado puede reci-
bir alguna proteccidn contra esta enfermedad con algun —-

contacto previo con Moraxella bovis, sin embargo, antes -

de gue se produzca un inmuntgeno efectivo, muchos proble-
mas deberé&n ser eliminados, por lo pronto un tratamiento
y manejo adecuados son los mejores métodos para su con--—-

trol. (18)

De los animales tratados con polvos de terramicina y Ya--
trén - Caseina, asi como con el nuevpo medicamento a.base
de Sulfazolina, Sulfato de Gentamicina v Déxametazona*, -
se logrd que cesara la epifora en un corto tiempo, lo mis
mo que la conjuntivitis y ademds una cura completa de 1la
queratitis en un periodo de tiempo comprendido entre el -

tercero y el vigésimo séptimo dia.

En cuanto al tratamiento elegido para el control de esta
enfermedad; si se usa Yatr&n - Caseina por via subcuténea
se obtienen mejores resultados, siendo los polvos de Te--
rramicina ofta&lmica, asi como el nuevo medicamento a base
de Sulfazolina, Sulfato de Gentamicina y Dexametazona*, -

los m&s indicados, lo que concuerda con los resultados ob

tenidos en el presente estudio.
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Al inicio del trabajo todos los animales presentaban una
queratitis qgue ocupaba toda la cdérnea. A partir del cuar=
to, quinto y sexto dias, con los tratamientos (a), (e) y
(g) se vid que la queratitis cedfa en su tamafio ya que pa
ra entonces sblo ocupaba parte de la cbrnea, Posteriormepn
te a partir del noveno dia, con los tratamientos b, c y -

d, se obtuvieron los mismos resultadog citados con ante--—

rioridad.

En la primera lectura efectuada dentro de los guince dias
subsecuentes al término del trabajo, se observ6 que con -
el tratamiento (a) la queratitis babIa desaparecido, en -
la Segunda lectura; quince dias déséués de la primera los
animales no présentaban-ya ningln signo de Queratoconjun-

tivitis.
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CONCLUSIONES

a)

b)

c)

d)

e)

£)

g)

Los meses de mayor incidencia son los mas secos y los
mds soleados.

Aunque aqul se trataron animales j6venes, el problema
se presenta en animales de cualquier edad.

En base a las observaciones realizadas, se considera

a las moscas como factor principal en el mecanismo de
transmisién de la enfermedad.

Es necesario reallzar mas estudios para poder evaluar
la interaccidn de los leerSOS tipos de agentes etio-
1l6gicos que intervienen en la Queratoconjuntivitis en
nuestro pais. |

Se encontrd que los tratamientos-mas adecuados para -
el control de la enfermedad fuerbn a base de polvos -

de Terramicina Oft&lmica yvyatrén - Caseinaj; Sulfazo-

lina, Sulfato de Gentamicina y Dexametazona en gel of

t&lmico*,

El nGmero de animales que se recuperaron después de -
instituidos los tratamientos fué del 90%.

El diagnbstico precoz y la aplicacibdn de medidas pro-

filacticas, determinan que el nfimero de casos clini--

cos disminuya,

* lLaboratorios Chinoin
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