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1.0 RESUMEN

RIVERA ALVAREZ RABINDRANATH Control de mastitis con rifaximina en
vacas lecheras al descanso lactacional. (Bajo la direccion de el MVZ MSc
Salvador Avila Téllez y el MVZ MC Jaime Alonso Navarro Hernandez)

El proposito de este estudio fue determinar la eficiencia de la aplicacion de
rifaximina por meato del pezon en vacas Holstein Friesian para el control de
mastitis subclinica y clinica. Se analiz6 la frecuencia de mastitis sub clinica y
clinica, asi como la apariciébn de microorganismos en muestras de leche en el
secado y de calostro al parto en dos hatos lecheros. De una poblacién total de
700 vacas, 35 vacas fueron seleccionadas por mes, durante 3 meses, para un
total de 105. Las vacas fueron seleccionadas por su buen estado general de
salud, estar en su 7 ¢ mes de gestacién, y por la ausencia de mastitis clinica.
Cuatro dias antes del secado, una muestra de leche fue obtenida de cada
pezdn, antes de cualquier tratamiento con antibioticos. Las muestras fueron
cultivadas para bacteriologia y también se realizo en cada cepa obtenida
sensibilidad a antimicrobianos con especial atencion a la rifaximina. Ademas de
prueba de California (CMT), se realizo la cuenta total por ubre (CTU) y se
realizd6 Cuenta microscépica de Células Somaticas (CMCS) por ubre.

El tratamiento en el secado se baso en CMT, glandulas con CMT: N, T, 1, 2,
recibieron una dosis de 100 mg de rifaximna, glandulas con CMT 3 e
improductivos recibieron 200 mg de rifaximina. Con las proporciones de casos,
se realizara un contraste de hipétesis para la diferencia entre la proporcion de
casos positivos resultantes y el valor propuesto de la prevalencia de mastitis
tanto clinica (g = 0.1) como subclinica (nsg= 0.2) y o = 0.05. En el secado para
mastitis clinica, por medio de la CMCS 54,29% fueron negativas (<200000

células / ml) y 45,71% positivos; en CMT 64,76% de glandulas negativas, vy



34,05% de positivas y en CTU 47,62% de vacas negativas y 52,38% positivas,
ademas de que se encontraron se encontraron 6 /420 (1,43%) glandulas
improductivas. Doce vacas fueron positivas al cultivo bacteriolégico aislando
una muestra de Staphylococcus spp (8,33%), siete muestras positivas a
Streptococcus spp (58,33%) y cuatro con E. coli (33,3%), mostrando
susceptibilidad a la rifaximina in vitro.

Al parto por CMCS 77,14% de las vacas resultaron negativas a mastitis, 20%
fueron positivas y tres vacas con mastitis clinica. Por CMT, el resultado fue
90,47% de glandulas negativas a mastitis y 7,86% de glandulas positivas a
mastitis subclinica. Por CTU 82,86% de vacas fueron negativas y 13,33%
positivas a mastitis subclinica y 3 vacas clinicas. De los cultivos bacteriolégicos
de calostro en 5/105 muestras, se observo crecimiento, se obtuvieron 2 casos
de Staphylococcus spp. y 3 de Klebsiella spp. De las 6 glandulas improductivas
al secado, tres mostraron produccion de calostro al parto El andlisis de los fue
mas bajo que el valor hipotético, de 10 % para mastitis clinica y 20 % para
mastitis subclinica Por lo que, con base en los resultados observados en este
estudio, podemos afirmar que el tratamiento con rifaximina a vacas Holstein
Friesian es favorable para disminuir la prevalencia de mastitis clinica y

subclinica.



2.0 INTRODUCCION

Un programa integral de medicina preventiva para vacas préximas a iniciar el
periodo de descanso lactacional (periodo de vaca seca), consiste en
implementar actividades médicas y zootécnicas unas semanas antes de
finalizar la lactacion actual, asi como en el periodo de descanso lactacional.

El objetivo primordial para establecer este tipo de programas, es que las vacas
puedan responder a la demanda de su potencial genético, contar con animales
clinicamente sanos, que sean capaces de mantener su homeostasis y al mismo
tiempo queden gestantes dentro de los limites de tiempo predeterminados en
los parametros de la especie y la raza mediante la restitucion a la brevedad de
su capacidad reproductiva después del parto. El programa debe permitir
también que alcancen la siguiente lactacién con ubres sanas y con una buena
produccién de leche, para esto se requiere de un tiempo de descanso
lactacional durante el cual el organismo de la vaca restablezca y fortalezca su
sistema inmunolégico mediante la produccién de linfocitos, neutrdfilos,
monocitos, eosindfilos y basofilos, y que se reparen los danos en las células de
la glandula mamaria y al mismo tiempo tenga la capacidad de controlar el
establecimiento de nuevas infecciones durante este tiempo.

Los indicadores de produccién senalan que las vacas especializadas en
produccién de leche deben alcanzar su maximo desempefo en la 32 ¢ 42
lactacion, lo cual significa que se debe esperar que produzcan mas leche en
cada lactacion, antes de la 52 gestacién. Esto debe suceder sin mayor
contratiempo, siempre y cuando se tenga control de las diversas variables
médico zootécnicas que intervienen en el proceso de produccion de leche,

teniendo especial relevancia los programas de control de mastitis.



Entre los diversos procedimientos empleados para determinar la salud de la
ubre a través del analisis de células somaticas en la leche, se dispone de
métodos como: Prueba de California para Mastitis (CMT), Prueba de Wisconsin
(WMT), Cuenta Microscépica de Células Somaticas (CMCS) y el uso de
Contadores Electrénicos como el Fossomatic® (CE) y el Contador Infrarrojo (Cl)
también conocido como Contador de células DeLaval (DCC®).

La prueba de California para mastitis (CMT) consiste en aplicar reactivo de
California que es un detergente (alkil aril sulfonato de sodio) y un colorante
(purpura de bromo cresol) a una muestra de 3 ml de leche, obtenida
directamente de cada glandula. La mezcla del detergente con la muestra de
leche, rompe la membrana celular y libera el ADN contenido en las células
somaticas, que reacciona con el reactivo de CMT; cuando hay una cantidad
mayor a las 200 000 células sométicas se produce un cambio de densidad en
la muestra, densidad que sera mas fuerte conforme hay mayor numero de
células somaticas, aumentando la densidad y consistencia de la muestra
hasta llegar a convertirse en un coagulo gelatiniforme , ademas por la reaccion
con el colorante se puede presentar un cambio de color del normal que se
identifica como el café de las plumas de las palomas Torcaza a un color
morado o amarillento , lo cual puede ser indicador del cambio de pH de la
leche. Schalm indica que cuando no hay cambios (0) en la consistencia hay un
numero de células somaticas entre 0 y 200,000 células, cuando hay un traza
hay entre 150,000 células y 500,000, cuando hay una reaccidén 1 el numero de
células es entre 500,000 a 1,500,000 , la reaccién 2 es equivalente a 1,200,000
a 5,000,000 de células y una reaccién 3 es mayor a 5,000,000 de células

somaticas por ml. La prueba CMT tiene las ventajas de ser un procedimiento



sencillo y de bajo costo. Sin embargo, requiere de cierto entrenamiento de la
persona que realiza la prueba para poder interpretar los resultados lo que le
confiere un alto grado de subjetividad .% 3

La mastitis (inflamacion de la glandula mamaria) es la enfermedad mas costosa
del ganado lechero, debido a las pérdidas econémicas por la reduccion de la
produccién de leche, el costo del tratamiento, el aumento de mano de obra, la
leche retenida después del tratamiento, la muerte y el sacrificio prematuro. *° &
La inflamacién es una patologia en la que al haber un agente irritante se
presentan disturbios circulatorios, alteraciones degenerativas, cambios
necréticos, y otras lesiones que al entremezclarse resultan en un fenédmeno
heterogéneo: celular, vascular e hidraulico, con el propdsito de destruir y
remover al irritante y en segundo lugar reparar el dafo ocasionado por irritante
y recuperar la funcién normal del organismo. ’

La mastitis se clasifica segun el grado de inflamacion en: mastitis subclinica y
mastitis clinica.’

La mastitis subclinica es una patologia de la glandula mamaria que se presenta
como respuesta a una irritacion, caracterizada por decremento en produccion
de leche e incremento en numero de células somaticas, hay una infeccién
latente cuando puede decir con 95 % de confianza que el agente causal es un
microorganismo. ’

La mastitis clinica es la patologia de la glandula mamaria que generalmente se
presenta como una respuesta a la invasion por microorganismos y se
caracteriza por dafos en el epitelio glandular, seguido por una inflamacién,
pudiendo presentarse con cambios patolégicos localizados o generalizados,

dependiendo de la magnitud del dafio.®



La mastitis clinica se puede clasificar en presentaciones a) Severamente
Aguda, b) Suave que por la severidad inflamatoria se subdivide en Moderada y
Ligera, c) Crénica y d) Gangrenosa.’

Las medidas para el control de esta enfermedad incluyen el control de la
higiene antes del ordefo, la aplicacién en el pezdén de antisépticos después del
ordeno, terapia con antibiéticos de accién prolongada durante el periodo de
descanso lactacional, la segregacion de animales infectados y el sacrificio de
animales con infeccidn cronica, asi como un estricto control del medio ambiente
durante los periodos de descanso lactacional y del parto.'®

Cada una de estas medidas de control se dirige al control de patégenos. Por
ejemplo, las practicas de higiene de la ubre antes del ordefio y la aplicacién
antisépticos después del ordefio estan destinadas a la prevencion de nuevas
infecciones, sobre todo causadas por patégenos contagiosos, durante el
periodo de ordefio. ' 1213

El uso de antibidticos de acciéon prolongada se usan para curar las posibles
infecciones presentes al momento de entrar al descanso lactacional.'? ':1°

Un exceso de vacio también puede producir mastitis, ya que altera las células
de esos tejidos por causa de la irritacion, esto es mas grave cuando las
estructuras del pezén estan lesionadas y expuestas a ese vacio exagerado.'®
El control del medio ambiente durante los periodos de descanso lactacional y
del parto, estad dirigida principalmente a la prevencion de nuevas infecciones
con estreptococos ambientales y bacterias coliformes (por ejemplo, Escherichia
coli, Klebsiella spp.) Mas de la mitad de los patégenos ambientales adquiridos

durante el periodo seco persisten durante la lactancia. '” '8



En el ano de 1962 se comparoé la produccion de leche entre vacas negativas y
positivas a mastitis subclinica en diversos grados (Trazas, 1, 2 y 3) a la CMT,
observando que las positivas a mastitis subclinica tenian pérdidas por 6.0,
10.0, 16.0 y 24.5%, respectivamente, lo cual equivale aproximadamente a una
disminucién diaria de 0.7, 2.2, 3.5 y 5.5 Kg. respectivamente en comparacion
con las negativas. '°

Asimismo en el ano de 1967 se comparé la produccion de glandulas mamarias
opuestas con respecto a los resultados a la prueba CMT, y se encontraron
reducciones de 0.420, 0.959, 1.72 y 2.3 Kg., para las correspondientes
reacciones trazas, 1,2y 3. %

En Saltillo Coahuila en 1974 se reportaron pérdidas de 13.6% en la produccién
por mastitis 2!, mientras que en el 84 se reportaron pérdidas estimadas en 5.8,
10.3, 15.9 y 22.8% en el Estado de Hidalgo, México, para vacas con reacciones
T, 1, 2 y 3 a la prueba CMT, respectivamente, comparandolos con los
estandares de produccién de leche reportados por la Asociacion Holstein-
Friesian de México ??, un afio después en Tierra Caliente, Guerrero se reportd
51% de prevalencia de mastitis, lo que el autor interpreto como pérdidas de
34% sobre la cantidad de leche producida.?®

En otro estudio realizado en diferentes hatos de la Republica Mexicana en el
ano de 1989; en el cual se aplicé la prueba CMT a cada glandula y se calculé la
cuenta total por ubre (CTU); al sumar los resultados a CMT de cada glandula,
asignandole el valor 0 a las reacciones negativas, 0.5 a las trazas, 1 a las de
uno, 2 a las de dos y 3 a las de tres y se relacioné la produccién de leche por

ubre con respecto a la calificacion de CTU; afirmando que las pérdidas en la



produccién de leche varian de acuerdo a la calificacién de CTU, de 2.98 hasta
33%.

En 1991 se estudiaron las mermas en produccién de leche a nivel glandular en
ganado Holstein-Friesian alojado intensivamente en el Estado de Meéxico;
encontrando pérdidas en produccién de leche que variaron de 4.71% con CTU
1 hasta 44.85% con CTU 12.2°

Ademés de afectar a la glandula mamaria, la leche contaminada pone en
peligro la salud de quienes la consumen, en el caso del hombre cobra gran
importancia la diseminacién de enfermedades bacterias como tuberculosis,
brucelosis, faringitis estreptocécica 2

El empleo a dosis incorrectas de los antibioticos o de forma indiscriminada de
los mismos puede determinar la aparicion de serias complicaciones tales como:
reacciones alérgicas, suero-infecciones, dificultad y retraso en la correcta
identificacion del agente etiolégico y la posible aparicion de microorganismos
antibiético resistentes, incluso a veces con resistencias cruzadas que
determina la necesidad de pensar en la elaboracion o propuesta de nuevos
productos.

En este sentido, la rifaximina es un antibiético de reciente uso en la medicina
veterinaria, que es parte de la familia de las Ansamicinas, semisintético,
derivado de la rifamicina S, de amplio espectro bactericida. Actia como todas
las rifamicinas uniéndose a la sub unidad B de la haloenzima ARN-polimerasa
dependiente de ADN de las bacterias, en el lugar del hibrido, ADN-ARN
compitiendo con ella, inhibiendo la union fosfodiéster con bloqueo de ARNr y
ARNL; y por consiguiente los procesos de iniciacion, elongacién y transcripcidon

de la sintesis nucleica. No bloquea el ARN polimerasa de las células eucariotas



y por ende tampoco al del bovino, es extremadamente activo contra S. aureus

incluyendo cepas resistentes a la penicilina, y con la caracteristica de no pasar

de la ubre al sistema circulatorio.?”- %



2.1 JUSTIFICACION

El diagnéstico y el tratamiento oportuno de mastitis clinicas y/o subclinicas en
vacas lecheras al finalizar la lactacién, con antimicrobianos especificos in vitro °
y correcta higiene en los alojamientos?, reducen el riesgo de infecciones y por
ende las pérdidas econémicas por esta patologia. Con base en lo anterior se
justifica disefiar y aplicar un programa preventivo de control de mastitis durante
el periodo seco segun la problematica diagnosticada con los estudios clinicos-
zootécnicos obtenidos del hato en estudio, actualizando y aplicando los
procedimientos con base a los resultados que se han obtenido en estudios
previos. 29, 30,31, 32, 33

2.2 HIPOTESIS

La aplicacion de rifaximina por meato del pezén a vacas Holstein Friesian
multiparas al secado, disminuira la frecuencia de mastitis clinica al parto a
menos del 10 % y la subclinica a menos del 20 %

2.3 OBJETIVO

Determinar la eficacia de un antimicrobiano para el secado de vacas en la
disminucion de la ocurrencia de mastitis clinica o subclinica en glandulas al
parto en vacas Holstein Friesian multiparas productoras de leche a 2460

metros de altitud, con clima templado sub humedo.



3.0 MATERIAL Y METODOS

3.1 Localizacion

El presente experimento se realizo en el municipio de Ixtlahuaca en el Estado
de México; en dos diferentes unidades de produccién de leche; la primera
localizada en las coordenadas 99°48,39" longitud oeste y 19°37,34"" latitud
norte, asi como la segunda en las coordenadas 99°4111” longitud oeste y
19°36,40"" latitud norte respectivamente; ambas explotaciones a 2460 metros
de altitud, con clima templado sub humedo, precipitacion media anual de 828.4
mm y temperatura media anual de 14.82 C.3* %

3.2 Poblacidn objetivo y seleccion de la muestra.

El estudio se llevo a cabo a partir de una muestra obtenida de una poblacién
formada por 700 vacas Holstein ubicadas en 2 unidades de produccion lechera;
una con alojamientos modelo combinacion de corral pavimentado con areas de
descanso en cubiculos de acceso tipo Newton Rigg y cama con arena de rio y
en la segunda con alojamientos modelo combinacion de corral pavimentado
con areas de descanso en cubiculos de acceso tipo Newton Rigg y cama de
paja de avena, ambos grupos de estudio (A, B) reciben la misma dieta
calculada con base en su nivel de produccion de leche, y contenido de grasa .°
De esta poblacién, 500 vacas aproximadamente se encontraban en produccion,
a las que se les practican 2 ordefios al dia, de las que se eligieron 105 vacas
que cumplieron los requisitos para ingresar al estudio y de las que se obtuvo
una muestra aleatoria simple aproximada de 35 vacas cada mes, durante tres
meses seguidos.

Para que cada vaca fuera incluida en el estudio, se confirmo que esté sana por

medio de un examen clinico general 70 dias antes de la fecha probable de

10



parto, consistente en medicion de constantes fisiolégicas (frecuencia cardiaca,
frecuencia respiratoria, temperatura y movimientos ruminales) * asimismo, se
confirmo que estaba gestante por palpacién transrectal *” y fue sujeta a un
examen clinico especifico de la ubre *

3.3 Diseino experimental

Cuatro dias antes de la fecha de secado de cada animal del estudio, se obtuvo
una muestra de leche de cada glandula de la ubre, inmediatamente después de
la descarga de los tres primeros chorros (despunte) para realizar con ella la
prueba de California para mastitis (CMT) y obtener una muestra compuesta
para realizar la Cuenta Microscépica de Células Somaticas (CMCS). Las
muestras que resultaron con una calificacion a CMT 3, se les realizo un
examen bacterioldgico para la identificacion del microorganismo relacionado al
caso y a la prueba de susceptibilidad al antimicrobiano (rifaximina). 32 3% 40

En cada hato 64 dias antes de la fecha probable del parto (fecha de secado),
se aplico el antimicrobiano rifaximina para secado en base a la historia clinica
de la vaca, la condicion del animal, con base en los resultados obtenidos de la
prueba de California, de la CMCS y del resultado de las pruebas de
bacteriologia. Las dosis que se aplicaron fueron: glandulas con calificacién a
CMT 0, Traza, 1,2 un tubo para secado con 100 mg de rifaximina; glandulas
con calificacién a CMT 3 se les aplicaron dos tubos para secado con 100 mg
de rifaximina y excipiente de tipo semisdlido c.b.p. 5 ml.

Después de la aplicacion del farmaco secador se realizaron visitas semanales
para practicarles a los animales que estaban proximos a parto, un examen

clinico general, para comprobar el estado clinico de los animales 2"

11



A cada muestra de calostro obtenida después del parto, se le realizo la prueba
de California para mastitis y un examen bacteriolégico para identificar cualquier
posible agente causal y en los casos donde se observo crecimiento, se
procedi6 a realizar un antibiograma para observar su sensibilidad a la
rifaximina, conjuntamente se realizo un Conteo Microscépico de Células
Somaticas de una muestra compuesta como método de confirmacién para la
CMT y CTU debido la correlacidn existente entre estas pruebas comprobada en
el 2006." % 3949 | a5 glandulas que fueron tomadas como positivas a mastitis
clinica fueron aquellas que independientemente de su calificacién a CMT, CTU
y CMCS presentaron signos como tumor, rubor, calor, dolor, asi como
alteraciones en el calostro y se clasificaron en presentaciones a)severamente
aguda, b) suave que por la severidad inflamatoria se subdivide en moderada y
ligera, c) crénica y d)gangrenosa.’

3.4 Analisis de la informacion

Los resultados consistirdn en las proporciones de glandulas con la condicién
clinica o subclinica al momento del parto de la vaca. Tales proporciones se
obtendran con el numero de glandulas que, habiendo sido sometidas al
tratamiento descrito en la metodologia resulten positivas a mastitis ya sea
clinica o subclinica el dia del parto. Con las proporciones de casos, se realizara
un contraste de hipotesis para la diferencia entre la proporcidn de casos
positivos resultantes y el valor propuesto de la prevalencia de mastitis tanto
clinica (ng = 0.1) como subclinica (nsg= 0.2), a una significacién de o = 0.05 y

poder de la prueba de 1 — B = 0.95, respectivamente.*’

12



4.0 RESULTADOS
De las vacas candidatas a ingresar al proyecto de descanso lactacional, cuatro
dias antes de la aplicacién del medicamento (rifaximina) por meato del pezén, a
la prueba de Cuenta Microscépica de Células Somaticas (CMCS), se encontrd
que 57/105 vacas (54.29%) resultaron negativas, por contener un numero
menor a 200,000 células por ml, en tanto que 48/105 vacas (45.71%) fueron
positivas a mastitis subclinica ya que la frecuencia de células por mililitro de
leche fue mayor a 200,000 células.
Considerando la Cuenta Total por Ubre (CTU), se encontr6 que en las
muestras de leche de 50/105 vacas (47.62 %) se obtuvo una CTU negativa (0);
en tanto que 55/105 vacas resultaron con una CTU con valores entre 0.5 a 12,
indicando una proporcion de vacas positivas a mastitis subclinica de 52.38 %.
La prueba de California para mastitis (CMT) aplicada a muestras de leche de
las 420 glandulas mamarias al finalizar la lactacién, resulté con 272/420
glandulas (64.76%) negativas a la prueba de CMT. De éstas, 143/420 (34.05%)
glandulas resultaron positivas a mastitis subclinica, mismas que calificaron a
reacciones Trazas, 1, 2 y 3, a la prueba de California. Del total de glandulas
mamarias estudiadas a este momento, 6/420 (1.43%) resultaron sin produccion
de leche (ciegas).
Cuatro dias antes del secado, se obtuvieron muestras de leche de las vacas
con calificacién 3 CMT, las cuales fueron destinadas a cultivos bacteriolégicos,
12 de ellas mostraron crecimiento, aislandose, de una muestra, Staphylococcus
spp. (8.33%), de 7 muestras Streptococcus spp. (58.33%) y de 4 Escherichia
coli (33.33%); microorganismos que resultaron susceptibles in vitro a la accién

de la rifaximina (Cuadro 1).
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Al momento del parto, la CMCS se observd que 81/105 vacas (77.14%) fueron
negativas a mastitis subclinica por tener menos de 200,000 células somaticas
por ml de calostro; en tanto que 21/105 vacas (20%) fueron positivas por
presentar un nimero de células por CMCS superior a 200,000, revelando la
presencia de mastitis subclinica; sin embargo, al momento del parto, fueron
identificadas 3 vacas con mastitis clinica (2.86%) con cuentas superiores a
1,000,000 de células somaticas por ml de calostro.

De manera simultanea, al calcular la CTU, 87/105 vacas (82.86%) resultaron
negativas a mastitis subclinica (calificacion a CTU = 0), y 15/105 vacas
(13.33%) calificaron a CTU de 0.5 a 12, considerandose éstas como casos
subclinicos. Asimismo 3/105 (2.86%) vacas calificaron con mastitis clinica.

De las 420 glandulas tratadas con rifaximina al finalizar la lactacién, 380/420
(90.476%) resultaron negativas a la prueba de CMT; 31 (7.38%) fueron
positivas a mastitis subclinicas con frecuencias que variaron entre las glandulas
anteriores izquierdas (9/105; 8.57%), anteriores derechas (9/105; 8.57%),
posteriores izquierdas (9/105; 8.57%) y posteriores derechas (6/105; 5.71%),
mismas que calificaron a reacciones Trazas, 1, 2, 3, a la prueba de California.
Con relacion a las 6 glandulas que al secado fueron calificadas como
improductivas, al parto 3 de ellas presentaron producciéon de leche, las
restantes continuaron como improductivas (cuadro 2)

Al inicio de la lactacion 4/420 glandulas (0.95 %) de 3 vacas diferentes,
presentaron mastitis clinica suave moderada, de cuyas muestras se aislé
Klebsiella spp microorganismo que no mostré sensibilidad in vitro a la

rifaximina. Del total de muestras de calostro (muestra por vaca) analizadas al
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parto en 5/105 se observd crecimiento y se aislaron 2 casos de
Staphylococcus spp. y 3 de Klebsiella spp. (Cuadro 3)

El analisis estadistico se realizé por medio de contrastes de hipdtesis para la
diferencia de 2 proporciones (proporcién de casos observados clinicos o
subclinicos, contra el valor hipotético 0.1 (ng = 0.1) para mastitis clinica y 0.2
(e = 0.2) para mastitis subclinica respectivamente) con criterio de
significacion estadistica de o = 0.05

Como se muestra en dicho andlisis, la proporcién de glandulas con mastitis
clinica fue menor al valor hipotético planteado de 10 % (Cuadro 4). Asimismo,
en relacién al total de glandulas con mastitis subclinica, la proporcién de casos

fue inferior al valor hipotético propuesto de 20%, (Cuadro 5).
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5.0 DISCUSION

Al parto la frecuencia de glandulas negativas a CMT fue de 90 %
comparativamente a 65 % al finalizar la lactacién, lo que representa una
diferencia al parto de 25 puntos porcentuales, es decir, que de las 420
glandulas tratadas con rifaximina al finalizar lactacion por cada 100 de las
positivas a mastitis subclinica, al parto, 25 de éstas pasaron a formar parte del
grupo de glandulas negativas, habiéndose controlado las infecciones latentes
causadas principalmente por Streptococcus spp. Staphylococcus spp. 'y E. coli
microorganismos que presentaron susceptibilidad in vitro al antimicrobiano
referido y observando que el uso de CTM tiene gran utilidad, al tener la ventaja
de ser una prueba de bajo costo y a pie de vaca, que proporciona los
resultados en tiempo real y que tienen una alta correlacién con CMCS." %2

Este resultado puede ser atribuido a la eficacia del antimicrobiano aplicado, el
cual se presume cuenta con una buena capacidad de difusion el cual logrd
alcanzar en el parénquima glandular, sitios donde se encontraban los
microorganismos causantes de la infeccidn, eliminandolos y evitando durante el
periodo de descanso lactacional los posibles establecimientos de nuevas
infecciones, ademas de que practicamente no pasa a circulacién sanguinea,
por ello permanece el tiempo necesario y suficiente en la glandula para
controlar la posibilidad del establecimiento de nuevas infecciones durante el
descanso lactacional. 7843

La frecuencia de glandulas negativas a mastitis subclinica al parto fue superior
a los resultados obtenidos en 1991 cuando aplicaron cefacetril por meato del
pezon al secado %, a los resultados obtenidos en 1997 donde compararon el

uso de 1 dosis de farmaco secador contra 2 dosis de farmaco secador *°, a lo
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obtenido en Europa en el 2000 donde se uso rifaximina en una sola dosis de
200 mg sin importar el estado de al ubre 2 y también menores a los
obtenidos en un experimento en el CAIT SA en Tizayuca, Hidalgo en el 2005
donde, aparte de un farmaco secador, se realizaba una desparasitacién en
base a examenes coproparasitoscépicos *? y similar a lo indicado en un
experimento en el afo de 1996 donde se uso tilmicosina como farmaco
secador, 3! por lo que, con base en los resultados observados en este estudio,
podemos afirmar que el tratamiento con rifaximina a vacas Holstein Friesian
multiparas productoras de leche a 2460 metros de altitud, con clima templado
sub humedo es favorable para disminuir la prevalencia de mastitis clinica a
menos del 10 % Yy la subclinica a menos del 20%.

De las 3 vacas con mastitis clinica, se realizé el aislamiento de Klebsiella spp.,
microorganismo que no mostré sensibilidad a la rifaximina in vitro; la presencia
de este agente se puede atribuir a malas condiciones sanitarias, por el
inadecuado manejo del estiércol, a las camas de arena, aunado a la alta
precipitacion pluvial propia de la zona y propia del verano, especialmente en el
area de descanso.*" %>

De las 3 glandulas calificadas al finalizar lactacién como improductivas y que
fue posible aplicar el medicamento, al parto las tres presentaron produccién de
calostro y fueron negativas a CMT y a cultivos bacteriolégicos, esto se puede
atribuir a que los sistemas celulares y humorales hayan controlado la posible
infeccion latente en estas glandulas, en segundo lugar a que durante el
descanso lactacional el medicamento aplicado fue eficaz para controlar la
infeccion existente, medicamento que también fue util para controlar el

establecimiento de nuevas infecciones durante este periodo de descanso
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lactacional y lograron recuperar la capacidad de produccién lactea a
consecuencia de los estimulos hormonales relacionados con el estimulo de la
lactacion. Hipotéticamente, las tres glandulas restantes permanecieron

improductivas a consecuencia de las lesiones localizadas en estas. °
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1.

6.0 CONCLUSIONES.

La aplicacion de rifaximina por via del meato del pezdén en vacas
lecheras, al momento del secado, reduce la incidencia de mastitis
subclinica al momento del parto a menos del 20% y la de mastitis clinica
a menos del 10%

El protocolo establecido para el manejo de vacas que finalizaron
lactacion y durante el descanso lactacional, mostrdé efectividad al
lograrse una frecuencia de vacas negativas a mastitis subclinica y a
cultivos bacteriologicos en el 90% de las glandulas tratadas.

El inadecuado mantenimiento desde el punto de vista sanitario de los
alojamientos especialmente en épocas de lluvias propicia la
presentaciébn de cuadros clinicos de mastitis a pesar de todos los

esfuerzos médicos aplicables.
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8.0 CUADROS

Cuadro 1 Microorganismos aislados en muestras de calostro de vacas al parto

Numero de Microorganismo aislado Susceptibilidad a | Porcentaje

casos la rifaximina

(vacas):total
1:12 Staphylococcus spp. Susceptible 8.33
7:12 Streptococcus spp Susceptible 58.33
4:12 Escherichia coli Susceptible 33.33

Cuadro 2 Resultado a tratamiento de glandulas improductivas

Glandula Dosis Respuesta a parto

afectada administrada
PI 100 mg Produccién de leche
AD 100 mg Produccion de leche
PI 200 mg Sin respuesta
PD 200 mg Produccion de leche
AD 0 mg Sin respuesta
AD 100 mg Sin respuesta

Cuadro 3 Microorganismos aislados de calostro

Dosis Microorganismos | Estado de CMCS Microorganismo
recibida aislados 4 dias la ubre al | porvaca aislado al parto
por vaca antes del parto parto
(mg/kg)

400 Sin crecimiento Subclinica

2,537,991 | Staphylococcus spp.
400 Sin crecimiento Subclinica | 344,478 | Staphylococcus spp.
400 Sin crecimiento Clinica 3,024,312 Klebsiella spp.
400 Sin crecimiento Clinica 2,360,686 Klebsiella spp.
400 Sin crecimiento Clinica 1,003,038 Klebsiella spp.
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Cuadro 4 Resultados del contraste de hipotesis entre la proporcién de
glandulas con mastitis clinica al parto y la proporcién esperada: ng = 0.1

Glandula | N°glandulas:total | Proporcion V4 P
Al 1:105 0.00952 | -3.09 | 0.00099
AD 1:105 0.00952 | -3.09 | 0.00099
Pl 2:105 0.01905 | -2.76 | 0.00284
PD 0:105 0 -3.42 | 0.00032

Z: Estadistico de prueba (normal estandarizado) del contraste entre las dos proporciones.
P: valor de probabilidad del estadistico de prueba (estadisticamente significativo si P < 0.05)

Cuadro 5 Resultados del contraste de hipétesis entre la proporcion de
glandulas con mastitis subclinica al parto y la proporcién esperada: mn = 0.2

Glandula | N°glandulas:total | Proporcion Z P
Al 9:105 0.0857 -2.93 | 0.00170
AD 9:105 0.0857 -2.93 | 0.00170
Pl 9:105 0.0857 -2.93 | 0.00170
PD 6:105 0.0571 -3.66 | 0.00013

Z: Estadistico de prueba (normal estandarizado) del contraste entre las dos proporciones.
P: valor de probabilidad del estadistico de prueba (estadisticamente significativo si P < 0.05)
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