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REBUMEN

Ramén Puentes dutidrrex. Efecto del Selenio y Vitamina E en
la retencién placentaria y eventos reproductivos postparto en
vacas lecheras estabuladas. (Bajo la direccién del MVZ. Oscar
ortiz Gonzdlez y MVZ., MPA. Marcelino E. Rosas Garcia).

Con el objeto de evaluar el efecto del tratamiento (T)
con Selenioc y Vitamina E sobre la retencién placentaria (RP),
metritis (M) y su duracién, nfimero dias a primer servicio
(DPS), nGmero de dias abiertos (DA) y namero de servicios por
concepcibén (SC), se utilizaron 200 vacas gestantes Holstein-
Friesian de una explotacién lechera ubicada en el Estado de
México. Los animales se dividieron en 2 grupos de 100 vacas
cada uno, los cuales se subdividieron en animales de 1 a 2
partos y mayores de 2 partos. A los animales del grupo 1 se
les aplicé 50 mg de Se y 680 UI de Vitamina E (MusedR, Lab.
Schering-Ploug) por via i.m., 21 dias antes de la fecha
probable de parto. Al grupo 2 se le aplicaron 10 ml de SSF
por via i.m., al mismo tiempo. El andlisis de RP se realizé
con el paquete GLIM. Se utilizaron modelos Log-lineales gque
incluyercon las categorias de tratamiento (con y sin), ntmero
de parto (NP) (< 2 y > 2) y RP (con y sin). El andlisis de
los eventos reproductivos se realizd con el método de
cuadrados minimos, utilizando el procedimiento GLM del SaS.
No se encontrd evidencia estadistica para decir que las
variables estudiadas estan relacionadas (P > .05). 8in
embargo, en el grupo tratado existe una tendencia a disminuir
la RP. Los animales con T, tuvieron una incidencia de RP del
4%; y el grupo sin T, tuvo 10%. La RP afectd la duracién de M

(P = .0001). El efecto de T (P = .0571) y la interaccién T*RP
{P = .0058) afectaron los DPS. ElL NP (P = ,0676), 1la
presentaciébn de M (P = .0597) y 3la interaccién NP*RP
(P = .0716) resultaron significativos sobre los DA. Los

animales con RP, > 2 partos del grupo con T, Yy sin T,
tuvieron 39.00 * 9.36, y 30.11 * 4.41 dias de duraci6n de M,
respectivamente; mientras que las vacas sin RP, < 2 partos
del grupo con T, presentaron 3.82 * 1.93 dias, y el grupo de
vacas < 2 partos, sin RP y sin T, tuvieron 6.80 % 2.04 dias.
Los animales con T, sin M, > 2, Yy < 2 partos, presentaron el
menor DPS con 52.58 + 8.80 y 55.52 + 8.47, respectivamente;
mientras que las vacas sin T, s 2 partos y sin M, tuvieron la
mayor duracién con 82.33 % 7.47 dias, al igual que las vacas
> 2 partos con M y sin T, las cuales tuvieron 79.47 % 5.73
dias. Los animales < 2 partos del grupo tratade y sin M,
presentaron 73.59 * 29,96 DA; mientras que los animales > 2
partos, con M y sin T, tuvieron 161.30 * 15.29 dias. El
nGmero de SC en los animales < 2 partos, del grupo con T y
sin M fue de 1.51 # 0.70; mientras que las vacas > 2 partos,
sin T y con M, necesitaron 3.02 % 0.36 servicios para guedar
gestantes. El efecto del T con Se y Vit. E para reducir 1la
presentacién de RP, se puede manifestar en hatos en donde
esta patologia sea un problema grave.



INTRODUCCION

En las explotaciones lecheras, los problemas reproductivos
tales como la retencién placentaria y la metritis son muy
comunes. Coleman et al. (2) sefialan a la metritis y la retencién
placentaria como factores que afectan el funcionamiento
reproductivo en vacas lecheras, ocasionando importantes pérdidas
econémicas. Paisley et al. (19) mencionan gque la metritis
subsecuente del parto, ocurre en forma independiente a 1la
retencién placentaria. Iglesias et al. y Brito et al. (citados
por Navarro, 18) indican que la endometritis postparto reviste
gran importancia por ser una alteracién frecuente en los
bovinos,

La retencién placentaria provoca retraso del estro Yy
disminuye 1la fertilidad (17). Generalmente después de 1la
retencién se presenta metritis y retraso en 1la involucién
uterina, lo gue ocasiona que los dias a primer servicio, dias a
sarvicio efectivo y servicios por concepcién se alteren,
afectando principalmente a vacas de primer parto (12).

La retencién placentaria es una falla para expulsar las
membranas fetales dentro de las 12 h postparto (19). El proceso
fisiolégico del desprendimiento y expulsién de las membranas
fetales inicia semanas antes del parto, asi que cuando se
diagnostica la retencién placentaria, se trata el efecto, pero
no la causa, y las posibilidades de responder a la terapia son
minimas (19). Algunas investigaciones han evaluado medicamentos

para prevenir la retencién placentaria, tales como PGF2 & (6),
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penicilina benzatinica (20) y oxitocina (21), con resultados
satisfactorios. Sin embargo, es m&s importante corregir otros
aspectos, como el nutricional, que conocer la efectividad de
estas substancias.

Las causas de retencién placentaria son muy numerosa; se
nencionan factores hereditarios e infecciosos, partos
distécicos, prematuros y gemelares, sexo del producto, abortos y
causas nutricionales (7). Otterby y Linn (citados por Eger et
al., 5) mencionan que las causas nutricionales m&s relacionadas
con la retencién placentaria son las deficiencias de Selenio
(se), vitamina A, Cobre y Iodo.

El Se es un componente estructural de las células, por lo
que esta presente en todo el cuerpo, interviniendo en 1la
respuesta inmune al formar parte de los polimorfonucleares Yy
leucocitos (1, S). Estas células intervienen en la expulsién de
las membranas fetales y participan en procesos infecciosos como
la metritis (11). Se sefiala un efecto sinérgico del Se con la
Vitamina E; sin embargo, el efecto del Se es independiente del
suplemento de esta vitamina. La Vitamina E es un tocoferol con
efecto antioxidante, vital para la sintesis de algunas proteinas
y actividad de varias enzimas. Algunos estudios mencionan que la
deficiencia de esta vitamina afecta la reproduccién (1).

El Se es importante en el correcto funcionamiento
reproductivo de los animales durante el puerperio, debido a que
disminuye las infecciones uterinas y la mastitis, influye en 1la
involucién del Gtero y cérvix para prepararse a un nuevo ciclo

reproductivo, mejorandose la fertilidad (3, 9).
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Julien et al. (15) destacaron la importancia del Se al
concluir gque la retencién placentaria en vacas lecheras adultas,
es la expresién de una deficiencia de este mineral. ILa
deficiencia de Se se manifiesta en transtornos reproductives
como infertilidad, complicaciones postpartec, abortous, quistes
oviaricos, bajo indice de concepciébn y mayor presentacién de
retencién placentaria (8, 16). Sin embargo, el Se tiene
restricciones debido a que es un elemento t6xico cuando se
administra a do6sis mayores de 5 ppm. El envenenamiento por
selenito es un problema de salud piblica y pecuaria (1).

Se ha encontrado que la incidencia de retencidn
placentaria es variable. Palsley et al. (19) mencionan de 3 a
12% como limites aceptables. Eger et al. (5), al aplicar 2.3 mg
de Se y 70 mg de Vitamina E, encontraron que la presentacién de
retencidn placentaria en vacas de partos mGltiples disminuyé de
27.6% a 14.7%, y en animales de primer parto cisminuys des 16.5%
a 7%; concluyendo que el Se £ue efective en ambos grupos
(P < .001). Por su parte, Harrison et al. (8) no observaron
casos de retencién placentaria, en el grupc al cual se le aplicé
un tratamiento con Se a d6sis de 0.1 mg/kg de peso corporal y
suplementando a los animales con 74 mg de Vitamina E/vaca/dia;
mientras que el grupe control presenté 17.5% de retencién
placentaria. También encontraron que los animales que recibieron
el tratamiento antes del parto, presentaron una incidencia de
metritis del 60%; mientras que el grupo control tuvo 84%.

Por su parte, Cortese (3), al adicionar 0.1 ppm (1 mg/kg

de peso corporal) de Se en la raci6én y aplicar por via i.m. 1
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ml/96 kg, de Se con Vitamina E, en animales lactando y en
periodo seco, observé gque los servicios por concepcién se
redujeron de 2.34 a 2.1 (-0.24) y los dias ablertos de 138.5 a
116.1 (-22.4). Cuando suplementé con 0.2 ppm (2 mg/kg de peso
corporal) y aplicé 1 ml/96 kg de peso de Se y Vitamina E por via
i.m. a otro grupo de animales con mayores problemas
reproductiveos, los servicios por concepcién disminuyeron de 2.82
a 1.81 (~1.01), y los dias abiertos de 167.6 a 98 (-69.6).

Julien et al. (15), al aplicar por via i.m. 50 mg de
selenito de sodic y 680 UI de Vitamina E, encontraron gue 1la
incidencia de retencién placentaria disminuy6é de 38% a 0%. Al
aplicar Se y Vitamina E, 20 dias antes del parto a un grupo de
animales con problemas reproductives, Julien et al. {16)
encontraron una incidencia promedio de retencién placentaria del
8.84%; mientras que el grupo control presentd una incidencia
promedio del 51.2%, concluyendo que la suplementacién con Se y
Vitamina E, es una profilaxis adecuada.

Por otro lado, Harrison et al. (9) encontraron que el
grado de involucién uterina fue mejor en vacas que presentaron
metritis y que fueron tratadas con Se, comparadas con animales
que tuvieron metritis y que no recibieron tratamiento. Los
autores concluyeron que la deficiencia de Se durante el periodo
preparto, tiene un efecto continuo y predispone a los animales a
un elevado riesgo de metritis y quistes oviricos en el periodo
postparto.

En contraste, Schingoethe et al. (23), al aplicar un

tratamiento de 50 mg de Se y 680 UI de Vitamina E por via i.m.,
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no observaron diferencias para disminuir la incidencia de
retencién placentaria en animales tratados (22.2%) y no tratades
{(19.8%). Stowe et al. (27) no encontraron diferencias entre el
grupo tratado, con 2 mg de Se y 500 UI de Vitamina E, el cual
presentd 29% de retencién de placenta y el grupe control, cn
donde se encontré 30%. Sin embargo, el grupo tratado tuvo
tendencia a presentar menor nimerc de servicios por concepcién.

Por su parte, Segerson et al. {(26), al aplicar un
tratamiento de 50 mg de Se y &80 UI de Vitamina E, encontraron
que la incidencia de retencién placentaria para el grupo control
fue del 20.6%, Yy para el grupo tratado fue de 16.3%; concluyendo
que el tratamiento no fue efectivo para reducir la incidencia de
retencién placentaria, en animales con adecuados niveles
sanguineos de Se. También encontraron que los animales mayores
de 7 afios, presentaron la mayor proporcién (38.13%) de retencién
placentaria, en relacibén con animales que presentaron partocs a
menor edad.

Ishak et al. (13), al aplicar 50 mg de Se y 680 UI de
Vitamina E, por via i.m. de 3 a 4 semanas antes del parto, no
obtuvieron diferencias en la incidencia de retencién placentaria
entre el grupo tratado (24%) y los animales sin tratamiento
(28%). También encontraron que el grupo tratade y el control
tuvieron 122 dias abiertos, y los servicios por concepcién
fueron 3.13 y 3.08, respectivamente. Jaskowsky (14) no encontré
relacién convincente entre los niveles de Se sanguineos y 1la

retencién placentaria; por lo que concluyé que la deficiencia de
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Se en vacas, no necesariamente va acompafiada de aumentc en la
incidencia de retencién placentaria.

Bajo las condiciones en que se manejan las explotaciones
lecheras en México, no se han realizado estudios similares; por
lo que los objetivos del presente estudio fueron evaluar la
efectividad del tratamiento con Se y Vitamina E, al aplicarlo 3
semanas antes de la fecha esperada del parto, sobre la retencién
placentaria, Yy evaluar su efecto en el comportamiento

reproductivo de vacas lecheras estabuladas.



MATERIAL Y METODOB

El trabaje se realizé en una explotacién lechera
comercial, ubicada en el municipio de Tequixquiac, Estado de
México. Localizado geograficamente entre los 19°56°'23" y
19°58'00" de latitud norte, y 1los 99°05'00" y 99°13'18" de
longitud oeste del meridiano de Greenwich. La regién presenta
clima templado subhGmedo C(Wo) (W) con 1lluvias en verano; la
temperatura media es de 15.5 C y la precipitacién pluvial anual
es de 750 mm (25).

Sa utilizaron 200 animales gestantes Holstein-Friesian
para formar 2 grupos de tratamiento de 100 vacas cada uno. Al
grupo 1 se le aplicé 10 mi de Muse™™® (Lab. Schering-Ploug) por
via i.m., 21 dias antes de la fecha esperada de parto. Al grupo
2 se le aplicé 10 ml de SSF via i.m., 21 dias antes de 1; fecha
probable de parto.

Los grupos se subdividieron en animales de 1 a 2 partos y
animales mayores de 2 partos. Los animales fueron inseminados
aproximadamente 12 h después de ser detectados en celo; el
diagnéstico de gestacién se realizé 45 dfas después del dltimo
servicio mediante palpacién rectal.

Las caracteristicas evaluadas fueron la presentacién de
retencién placentaria y los eventos reproductivos: duracién de
metritis postparto, nGmero de dias a primer servicio, ntimeroc de
dfas abiertos, y nGmero de servicios por concepcién.

Para la evaluacién de la retencién placentaria, se

utilizaren los registros de 200 vacas. Por diferentes
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circunstancias, después del parto se excluyerocn 9 animales, por
lo gue en el analisis de los eventos reproductivos s6élo se
utilizaron los registros de 191 animales.

El andlisis de la incidencia de retencién placentaria se
realizé con ¢l paquete General Linear Interactive Modeling
(GLIM), de modelacién 1lineal (10). Se utilizaron modelos
preliminares Logaritmico lineales (Log-lineales) que incluyeron
las categorias de los efectos principales de tratamiento (con y
sin tratamiento), nGmero de parto (menor o igual a 2 partos y
mayor de 2 partos) y retenciébn placentaria (con y sin
retencién), y las interacciones de primer y segundo orden.
También se analizaron otros modelos, donde solamente se
evaluaron los efectos principales. El modelo final utilizado,
fue el que tuvo la menor devianza (Gz). Los modelos Log-lineales
utilizados, se analizaron bajo el supuesto de independencia de
criterios (4, 24).

El andlisis de los eventos reproductives se realizé con el
método de cuadrados mninimos, utilizando el procedimiento de
modelos lineales generalizados (GLM) del paquete de anédlisis
estadistico SAS (22). Para evaluar la duracidén de la metritis,
se utiliz6 un modelo lineal que incluydé los efectos principales
de grupo de tratamiento, nGmero de parto, retencién placentaria
y las interacciones de primer y segundo orden'que en anilisis
preliminares resultaron significativas (P < .25). En el anilisis
de los dias a primer servicio, dias abiertos y nGmero de
gervicios por concepcidén, se utilizé el nismo modelo, incluyendo

ademds, la presentacién de metritis.



REBULTADOS

En el cuadro 1 se presentan los resultados del
experimento. En el an&lisis se incluyeron los factores de
tratamiento, presentacién de retencién placentaria y nfimero de
parto. No se encontré evidencia estadistica para decir que las
variables en estudio est&n relacionadas (P > .05). Sin embargo,
en el grupo de animales tratados existe una tendencia a
disminuir el problema. El1 grupo tratado tuvo una incidencia de
retenciébn placentaria del 4%; mientras que en el grupo sin
tratamiento se presenté un 10%. Se encontré que 1los animales
mayores de dos partos y sin tratamiento, tuvieron el mayor
nfimero de casos de retenciébn placentaria con 9% (Cuadro y
Figura 1).

El andlisis de varianza para los eventos reproductivos
postparto se presenta en el cuadro 2. La presentacién de
retencién placentaria afecté de manera importante la duracién de
metritis (P = ,0001). El efecto de tratamiento (P = .0571) y la
interaccién tratamiento por retencién placentaria (P = .0058)
resultaron significativas sobre los dias a primer servicio. Los

dias abjertos fueron afectados de manera importante por el

nimero de parto (P = .0676), la presentacién de metritis
(P = .0597) y la interaccién nGmerc de parto por retencién
placentaria (P = .0716). HNingin efecto resulté significativo

sobre el nGmero de servicios por concepcién.
Las medias de cuadrados minimos y errores esténdar para

duracién de metritis se muestran en el cuadro 3. Se observé gue

9
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los animales que no padecieron retencién placentaria,
presentaron la menor duracién de metritis; mientras que los
animales que presentaron retencién placentaria y mayores de 2
partos, tuvieron la mayor duracién (P < .0009).

En el cuadro 4 se presentan las medias de cuadrados
minimos y errores estdndar para los dias a primer servicio. Los
animales tratados Y que no presentaron metritis tuvieron el
menor nimero de dias a primer servicio (P < .0204); mientras que
los animales sin tratamiento presentaron el mayor nGmero de
dfas, independientemente de la metritis (P < .018).

Las medias de cuadrados minimos y errores esté&ndar para
los dias abiertos se muestran en el cuadro 5. Los animales del
grupo tratado, menores de dos partos Yy dque no presentaron
metritis, tuvieron el menor nGmero de dias abiertos; mientras
que los animales mayores de 2 partos y que presentaron metritis,
tuvieron el mayor nfimero de dias abilertos (P < .0453)
independientemente del tratamiento.

Para el namero de servicios por concepcién, las medias de
cuadrados minimos y errores estindar se muestran en el cuadro 6.
Se encontr6 que los animales del grupo tratado, menores de dos
partos y que no padecieron metritis, tuvieron el menor nGmero de
servicios (P < .10); mientras gue los animales mayores de dos
partos y con metritis, necesitaron un mayor ntmero de servicios
para guedar gestantes (P = .099), independientemente del

tratamiento.



bI8scUsION

La presentacién de retencién placentaria encontrada en el
presente estudio, se encuentra dentro de los limites indicados
por Paisley et al, (19). Se observé una diferencia de 6 puntos
porcentuales (60%) en favor de los animales gue recibieron
tratamiento; tendencia similar a la encontrada por otros autores
(5, 8, 15, 16, 26). En contraste, Schingoethe et al. (23)
encontraron gue la retencién placentaria fue 12.12% menor en el
grupo sin tratamiento.

Los resultados obtenidos en el presente estudio, son
menores a los encontrados por Julien et al. (15), gquienes
observaron una diferencia de 38 puntos porcentuales (100%) en
favor del grupo tratado. También son menores a los obtenidos por
Harrison et al. (8), quienes observaron 17.5 unidades
porcentuales (100%) y Julien et al. (16), guienes obtuvieron
42,36 puntos porcentuales (B2.73%), en favor del grupo de
animales tratados.

Los resultados sugieren que el aplicar Se y Vitamina E
antes del parto, es efectivo cuando l1la retencién de placenta es
un problema grave en los hatos lecheros.

La diferencia en favor del grupo tratado encontrada en el
presente trabajo, es mayor a lo obtenido por Ishak et al. (13),
quienes observaron una diferencia de 14,28% después de aplicar
tratémiento; Segerson et al. (26), quienes encontraron 20.87% de
diferencia en favor del grupo tratado, y Stowe et al. (27),

quienes obtuvieron 3.33% de diferencia en favor de los animales
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tratados. Por otro lado, la mayor presentacién de retencién
placentaria observada on animales mayores de dos partos, es
similar a lo encontrado por Eger et al. (5) y Segerson et al.
(26). También coincide con lo mencionado por Grunert (7), quien
menciona que 1la retencién placentaria es mas frecuente en
animales de mayor edad. En contraste con los resultados
obtenidos, Hussain y Daniel (12) sefalan que la retencién
placentaria afecta principalmente a animales de primer parto.

La presentacién de metritis coincide con lo seflalado por
Paisley et al. (19), quienes mencionan gque la metritis puede ser
independiente de la retencisn placental. Se ha informado que 2
semanas después del parto, las infecciones uterinas son hasta
del 90%. La alta incidencia de metritis encontrada en el
presente estudio, puede ser debida a fallas en el manejo de los
animales al parto y a la limpieza en los alojamientos, lo que
ocasiona mayor riesgo de contaminacién bacteriana en el ttero de
los animales.

La presentacién de metritis observada para el grupo
tratado fue del 39.17% y para 1os animales no tratados del
42.55%, Estos resultados son menores a los encontrado por
Harrison et al. (8), uquienes obtuvieron 60% para el grupo
tratado y 84% para el grupo control. Sin embargo, son mayores a
lo observado por Navarro (18), quien después de evaluar partos
con retencién placentaria, encontré una incidencia de metritis
del 13.5%.

Se encontré una diferencia de 23.15 dias (81.6%) en 1la

duracién de metritis, en favor de los animales que no
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presentaron retencién placentarla, los cuales tuvieron una
duracién de metritis promedio de 5.22 dias; mientras que los
animales que padecieron retencién de placenta, presentaron en
promedio 28.37 dias. Esto sugiere que es importante prevenir 1la
retencién placentaria, debido a que retrasa la iuvolucién
uterina vy las caracteristicas reproductivas, ocasionando
importantes pérdidas econbémicas.

E1l nGmere promedio de dias a primer servicio en los
animales del grupo tratado y que no padecieron metritis fue de
54.05 dias; mientras que los animales del grupeo no tratado y con
metritis, tuvieron un promedio de 75.88 dias, encontrandose una
diferencia de 21.83 dias (28.76%), en favor de los animales
tratados.

La diferencia de dfas a primer servicio obtenida en el
presente estudio, es menor a la encontrada por Harrison et al.
(8), quienes observaron 96.4 dias para el grupo tratadn;
mientras que el grupo control presénté 98.3 dias.

En el presente estudio, se encontré una diferencia de 10.9
dias abiertos (9.59%) en favor de los animales del grupo
tratado. Este resultado es menor al encontrado por Harrison et
al. (8), quienes observaron 17.1 dias de diferencia en favor de
los animales que recibieron tratamiento, y Cortese (3), quien
encontrb, en diferentes hatos, una disminucién de 69.6 dias y
22.4 .dias después de aplicar tratamiento. El resultado observado
para el presente trabajo, es mayor al encontrade por Ishak et
al. (13), gquienes no encontraron diferencia entre el grupo

tratado y el control.
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Los animales con metritis, mayores de 2 partos del grupo
tratado y sin tratamiento, y los del grupo no tratado, mayores
de dos partos y sin metritis presentaron el mayor naGmero de dias
ablertos con 158.16, 161.30 y 147.96 dias, respectivamente;
mientras que los animales menores de 2 partos y sin metritis del
grupo que recibié tratamiento, tuvieron el menor ntmero de dias
abiertos con 73.59, encontrandose una diferencia favorable de
84.57, 87.71 y 74.37 dias, respectivamente.

Por 1lo que se refiere al nGmero de servicios por
concepcién, se observé una diferencia de 0.22 servicioes
(10.81%), en favor del grupo no tratado. En contraste Harrison
et al. (8) observaron una diferencia de 0.07 servicios en favor
del grupo tratado. También Cortese (3) observd una disminucién
de 0.24 y de 1.01 servicios después de aplicar tratamiento, e
Ishak et al. (13), gquienes encontraron una disminucion de 0.05
servicios por concepcion en favor del grupo tratado.

Por su parte, Stowe et al. (27) encontraron 0.6 servicios
de. diferencia en favor del grupo que recibid tratamiento.

La mayor diferencia se encontré en favor de los animales
menores o iguales a 2 partos del grupo tratado y sin metritis,
los que necesitaron 1.51 servicios para quedar gestantes, en
relacién a los animales mayores de 2 partos y con metritis del
grupo tratado y no tratado, los cuales tuvieron 3.07 y 3.02
servicios, respectivamente.

El elevado nGmero de servicios por concepcién para el
presente estudio, posiblemente se debe al hecho de inseminar sin

evaluar la condicidén del Gtero. Se conoce que la presentacién de
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metritis afecta la inveluci6én uterina haciendo inefective el
posterior servicio y contribuye al sindrome de la vaca
repetidora. Esto se reflej6 en los animales mayores de 2 partos
que padecieron metritis, independientemente del tratamiento, los
cuales presentaron mayor nlimero de dfas abiertos, y necesitaron
de mds servicios por concepcién con respecto a los animales que
no presentaron metritis del mismo grupo y edad. También se
observo que los animales del grupo no tratado, presentaron el
mayor nlmero de dfas a primer servicio, mientras que los
animales del grupo tratade, tuvieron el menor ntGmerc de dias,
independientemente de la metritis y nGmero de parto; lo que de
acuerdo con Harrison et al. (9), el tratamiento posiblemente
influyé para una mejor involucién uterina.

El efecto del tratamiento estuvo asociado con el ntimero de
dias a primer servicio. Se concluye que el efecto del
tratamiento con Se y Vitamina E para prevenir la presentacién de
retencién placentaria, se puede ﬁanifestar en hatos en que la

presentacién de esta patologla, sea un problema grave.
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Cuadro 1. Presentacién de retencidén placentaria
en los grupos estudiados.

NGmero Retencién de Placenta
Grupo de parto 51 No
s 2 2 47
Tratado
> 2 2 49
52 1 42
No tratado

> 2 9 48
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Figura 1. Incidencia de retencién placentaria

; j
I i
i |
10i ...............
}
8 ...........
[+
T
S Bl -
o
<]
o
4 r_~, ....... O - .
b N
t
2 -
Tratado : No tratado
Grupos
j— __‘. -y {
. @ Animales =< 2 partos _jAnimales > 2 partos .



Cuadro 2. Andlisis de varianza para los eventos reproductives postparto.

Duracién Dias a Servicios
de primer Dias por
metritis, servicio, abiertos, concepcién,
Fuente de variacién gl d No. No. No.
Tratamiento (T) 1 1.23 2620.08%  5095.10 0.28
Nmero de parto (NP) 1 467.90 36,26  17534.21% 5.42
Retencién placental (RP) 1 3915.43** 1070.45 37.02 0.18
Metritis (M) 1 1173.03 _ 18627.33% 5.35
T*RP 1 5581.00%* 2.87
NP#RP 1 17036.61% 6.19
T#*NP*RP 3 225.15
THNP*M 4 907.11 3326.34 1.12
Errord 184 175.23 714.92 5186,01 2.85

2Los grados de 1libertad para nfinero de dias a primer servicio y para
nimeroc de dias abiertos son 181, y para nlmero de servicios por
concepcién 180, debido a las interacciones involucradas.

#k
P < .006.

+p < .08.

Te’
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Cuadro 3. Medias de cuadrados minimos y errores estandar (ee)
para duracién de metritis.

NGmero Retencién Niinero de Duracién de
Grupo de parto placenta observaciones metritis * ee

52 No 47 3.82 + 1.93%

s 2 s1 2 16.00 * 9.3630
Tratado

> 2 No 46 5.47 + 1.952

> 2 st 2 39.00 *+ 9.36°

s 2 No 42 6.80 t 2.042

< 2 s1 [ No estimado
No tratado

> 2 No 43 4.79 t 2.012

> 2 st 9 30.11 * 4.41P

abyajores en la misma columna con diferente literal, son
diferentes estadisticamente (P < .009).
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Cuadro 4. Medias de cuadrados minimos y errores estandar (ee)
para nGmero de dias a primer servicio.

Nfimero Némero de Dias a primer
Grupe de parto Metritis observaciones servicio *+ ee
<2 No 33 55,52 & 8.47ab
<2 st 16 65.78 = 8,532
Tratado
> 2 No 26 52.58 t s.aoab
> 2 st 22 67.12 + 8,128
<2 No 26 82.33 & 7.47‘”b
<2 sg 16 72.29 * 8.542
No Tratado b
> 2 No 28 73.05 % 7.072
> 2 si 24 79.47 £ 5.73
3byalores en la misma columna con diferente literal, son

diferentes estadisticamente (P < .02).




Cuadro 5. Medias de cuadrados minimos y errores esténdar (ee)

para nfimero de dias abliertos.

Nimero Nimero de NGmero de dias
Grupo de parto Metritis observaciones abiertos t ee

s 2 No a3 73.59 + 29.96P

< 2 st 16 105.96 t 27.21%

Tratado

> 2 No 26 116.85 + 18.95PC

> 2 si 22 158.16 + 18.51%°

<2 No 26 95.76 * 30.665{;

<2 si 16 93,16 t 32,632
No Tratado

> 2 No 28 147.96 * 17,972€¢

> 2 si 24 161.30 * 15,292
abCyalores en la misma columna con diferente literal, son

diferentes estadisticamente (P < .05).
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Cuadro 6. Medias de cuadrados minimos y errores estandar (ee)
para nGmero de servicios por concepcidn.

NGmero N@mero Ntmero de
e e servicios por

Grupo parto Metritis observacicnes concepcién + ee

<2 No 33 1.51 + 0.702

<2 st 16 2.39 + 0.63%P
Tratado

> 2 No 26 2.88 £ 0.702P

> 2 st 22 3.07 + 0.62

<2 No 26 1.43 £ 1.028P

52 st 16 1.64 + 1.043P
No tratado

> 2 No 28 2.87 + 0.443P

> 2 st 24 3.02 + 0.36P
abyalores en la misma columna con diferente literal, son

diferentes estadisticamente (P < .10).




	Portada
	Lista de Contenido
	Resumen
	Texto
	Literatura Citada



