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CARACTERISTICAS DEL ELECTROCARDIOGRAMA DE SUPERFICIE EN VACAS 
HOLSTEIN DURANTE LA GESTACION Y EN EL POSPARTO EN CONDICIONES 

NORMALES Y EN ALGUNAS PATOLOGIAS 

RESUMEN 

En función de la gran utilidad que para la medicina veterinaria 
representa la electrocardiografia y en vista del potencial 
diagnóstico de esta técnica en bovinos, se llevó a cabo un estudio 
para determinar la configuración basal del electrocardiograma {ECG) 
en vacas gestantes (últimos 15 dias) y vacas en el posparto 
(primeros 15 dias) utilizando las derivaciones unipolares, 
bipolares y un sistema de precordiales, en 50 vacas productoras de 
leche de la raza Holstein, de entre 2 y s años de edad. Dadas las 
discrepancias entre autores en cuanto al uso de la 
electrocardiografia en bovinos se refiere, se requiere de una 
estandarización de estos valores. Los registros se-llevaron a cabo 
con un electrocardiógrafo portátil de un canal calibrado a una 
velocidad de 25 mm/seg y lcm=lmV. Se analizaron los componentes del 
ECG en cuanto a forma, duración y amplitud de la onda asi como el 
eje primario de QRS. Se encontraron valores limite para las 
diferentes ondas, intervalos y segmentos con una confiabilidad del 
95% para todos los valores; como ejemplo, se presentan los 
obtenidos para la derivación DII: PR 0.17 seg, P 0.07 seg x 0.07 
mv, QRS 0.07 seg x o.26 mv, ST 0.17 seg, T o.os seg x -0.03 mV, 
QT 0.32 seg, Q -0.01 rnv, R 0.12 rnV y s -0.01 rnV. En las otras 
derivaciones también se obtuvieron datos con el mismo limite de 
confiabilidad. Se propone a la electrocardiografía corno instrumento 
diagnóstico de rutina en explotaciones intensivas dado su bajo 
costo y su confiabilidad dentro de los limites señalados. 

l 



CARACTERrSTrCAS DEL ELECTROCARDrOGRAJl.A DE SUPERFrcrE EN VACAS 
HOLSTErN DURANTE LA GESTACrON y EN EL POSPARTO EN CONDrcroNES 

NORMALES Y EN ALGUNAS PATOLOGrAS 

r. rNTRODUCCrON 

Siempre ha existido una especial fascinación por comprender el 

funcionamiento del aparato cardiovascular; para el veterinario 

especialista en bovinos resulta atractivo poder interpretar en el 

electrocardiograma (ECG) los procesos que constituyen la actividad 

cardiaca y dar a esta técnica una aplicación diagnóstica. El primer 

paso para llegar a ese fin es establecer los valores 

electrocardiográficos basales. En particular, es importante conocer 

el ECG de la vaca en producción gestante y en torno al parto ya que 

esta es la época en la que se pueden dar mayores cambios y en la 

que se presenta el mayor número de enfermedades. Existen pocos 

estuaiOs al respecto, ninguno en México y la información que hay 

proviene de paises como Alemania (Schroter y Seidel 1976, Schafer y 

Neubert 1977 y Cakala y Rakalska 1987), la India (Upadhyay 1976, 

1978, 1982, 1986 y Sobti et al. 1986), Japón (Nakamura, e Hirao 

1958 y Takemura et al. 1989, Too) y Canadá (De Roth 1972, 1980) 

entre otros. En estos estudios se detectan en mayor o menor 

magnitud errores metodológicos que hacen poco preciso el 

establecimiento de valores basales 1 por ejemplo los animales 

estudiados se encuentran en diferentes estados fisiológicos no 

cuantificados y varían en raza y edad desde los 5 meses hasta 

adultos (Alfredson y Sykes 1942, Dota y Balbo 1968). otro error 

metodológico evidente es que en muchos casos se pretende 

interpretar los ECGs o el ECG incluso por ejemplo, cuando se 

utilizan sistemas de derivaciones que no incluyen a menudo los 
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registros bipolares imprescindibles, 

diagnóstico claro del estado de los 

ya que para 

sistemas de 

lograr un 

conducción 

cardiacos no se pueden omitir los registros en DI, OII y DIII 

(Daniel y Moodie 1979: Ramakrishna: Nigam y Krishnamurthy 1980 y 

sobti ~ 1986). 

La importancia clinica del ECG en humanos radica en su utilidad 

para diagnosticar diferentes estados patológicos como hipertrofia 

de alguna de las cavidades cardiacas, isquemia e infarto, 

pericarditis, padecimientos generalizados que afecten al corazón, 

determinación del efecto de ciertos fármacos, detección de 

transtornos electroliticos, valoración de marcapasos cardiacos: asi 

como su importanc1a obvia en el diagnóstico de retardos de la 

conducción de impulsos eléctricos a través del corazón y la 

determinación del origen y comportamiento de las disrritmias 

(Bellet 1965; Reynolds; Martin y Homann 1988). 

Por lo anterior se consideró de gran interés incorporar todas 

estas utilidades a la clinica bovina; no obstante y dadas las 

discrepancias que se presentan entre autores con respecto al uso de 

la electrocardiografia en bovinos, se pr:etende en este trabajo 

sentar las bases del ECG normal en bovinos, para que sirvan de 

plataforma a estudios posteriores tanto en bovino~ sanos como en 

aquellos con diferentes estados patológicos; por ello, resulta 

necesario revisar de manera critica los estudios 

electrocardiográficos realizados a la fecha, a fin de establecer la 

situación actual de la electrocardiografía bovina y sus 

perspectivas de aplicación. 
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II.ASPECTOS HISTORICOS DE LA ELECTROCARDIOGRAFIA EN BOVINOS 

A pesar de la obvia importancia del corazón, no es sino hasta 

que la medicina se transforma en ciencia, que Harvey en 1816 

descubre que la función del corazón es impulsar la sangre por el 

sistema vascular. Más tarde, se encontró que los latidos cardiacos 

implican un proceso eléctrico; en 1887, Walter utiliza un 

electrómetro capilar y reporta la primera grabación de los cambios 

eléctricos relacionados con los latidos cardiacos en el hombre y en 

gatos (Citado por López 1983). En 1895, Einthoven introduce los 

términos P,Q,R,S, y T para las deflexiones electrocardiográficas 

que obtiene experimentalmente y es el primero en utilizar el 

término electrocardiograma (Tilley, 1985). En perspectiva 

histórica, la electrocardiografia diseñada por Einthoven con un 

perro como sujeto experimental, ha evolucionado enormemente en el 

ser humano. En contraste, este desarrollo no ha seguido la misma 

tendencia en medicina veterinaria, a pesar de que la 

electrocardiografia se implementó por primera vez en animales. 

En 1913, Nórr introdujo la electrocardiografia a la medicina 

veterinaria publicando sus primeros resultados en bovinos en 1921 y 

nuevamente en 1922 (NOrr 1921,1922). El observó que al utilizar las 

derivaciones de los miembros se obtenian potenciales muy pequeños y 

que podrian encontrarse potenciales mayores modificando la posición 

y el tamaño de los electrodos, por lo que utilizó grandes 

electrodos de zinc cerca del vértice del corazón debajo del 

olécranon izquierdo y del lado derecho del cuello cerca de la 

escápula (Norr 1922). En 1928, Lautenschlager utilizó electrodos 

de aguja insertados de manera subcutánea en areas preesacupulares y 

en la base del corazón hasta lograr mayores potenciales del 



complejo QRS (Lautenschlager 1928). Sporri en varios estudios entre 

1940 y 1957 señaló la importancia de no depender de una sola 

derivación, ya que esto traia como consecuencia.dificultades en la 

interpretación del ECG (Sporri y Raggenbass 1940; Sporri 1941, 

1953; Sporri y Volkert 1957); Sporri eligió un tercer electrodo 

basado en el triángulo de Einthoven que reproducia un ECG con 

buenas formas y buena repetibilidad: este tercer electrodo se 

encontraba en la eminencia sacra y permi tia obtener las 

derivaciones II y III de Einthoven (Sporri 1941). Alfredson y Sykes 

(1942) tratan de determinar los valores electrocardiográficos 

normales en bovinos utilizando las derivaciones bipolares y 

publican sus resultados postulando unos de los primeros valores 

basales. Con este trabajo como base, llevan a cabo ensayos pioneros 

de los cambios electrocardiográficos en becerros con bloqueos de 

rama inducidos de manera experimental (Alfredson y Sykes 1940). Del 

trabajo de estos autores, destaca que los cambios patológicos en el 

ECG no ocurren de la misma forma que en bloqueos producidos en 

perros y en humanos. En ese mismo año, estos mismos autores tratan 

de determinar los cambios electrocardiográficos en becerros que 

recibian raciones bajas en potasio (Sykes y Alfredson 1940). 

A partir de estos estudios, se han llevado a cabo otros 

inlcuye~do algunos de indole clínico, como el de Gullickson 

(GuÍHekson y Calverley 1946) quienes detectan a través del ECG 

fallas cardiacas en vacas alimentadas con raciones deficientes en 

vitamina E, asi corno el trabajo de Bergman y Sellers (Bergman y 

Sellers 1954) quienes intentan definir los efectos cardiacos y 

respiratorios derivados de la administración de calcio, potasio y 

magnesio en vacas lecheras, _encontrando algunos cambios. Holmes 



(1957) estudia un caso de una vaca con fibrosis del miocardio 

acompañado de arritmia y un año más tarde Sellers (Sellers ~ 

1958) trata de estandarizar las derivaciones electrocardiográficas 

en vacas, de manera tal, que sean fácilmente reproducibles y puedan 

utilizarse en la clinica, encontrando que en las derivaciones 

bipolares, existe gran variabilidad de animal a animal y de dia a 

dia en el mismo animal; posteriormente Lank y Kingrey ( 1959) , 

perciben la falta de información sobre los valores basales y 

realizan las evaluaciones correspondientes en vacas lecheras sanas. 

De Groot (1960), estudia la influencia sobre el ECG de las 

concentraciones séricas de magnesio en vacas lecheras, encontrando 

una disminución del intervalo RT y PT y un aumento del pulso a 

medida que disminuian las concentraciones de magnesio en sangre; 

más tarde Payne (1964), induce hipocalcemia experimental con EDTA y 

registra los cambios electrocardiográficos, en un intento por 

incorporar la electrocardiografia a la clinica bovina. Ghergariu, 

Moldovan y Oanielesco (1970), trabajan con poco exito sobre el ECG 

en becerros, para detectar alteraciones basales entre dos grupos de 

edades. Cakala; Rakalska y Borowski (1971) y Horvath y Szekeres 

(1980), estudian los cambios electrocardiográficos en vacas con 

leucosis y concluyen que existen algunos cambios en el ECG, pero 

poco constantes. Littledike; Glazier y Cook (1976), observan los 

cambios producidos en el ECG con hipo e hipercalcemia inducida 

t experimentalmente, dado que consideran los antecedentes ya 

mencionados como poco confiables. A partir de este momento, los 

trabajos se hacen más especializados e incluso se pretende llegar a 

identificar diferencias electrocardiográficas entre diversas razas 

de vacas lecheras y entre vacas y otras especies de rumiantes. 



Upadhyay ~ (1976), tratan de determinar valores basales en la 

raza Jersey. Glazier (1978), observa la influencia de los cambios 

electrolíticos sobre el ECG en perros, caballos y vacas. Daniel y 

Moodie (1979), estudian la relación del intervalo QT con las 

concentraciones de calcio en plasma, encontrando un alargamiento de 

QT en la hipocalcemia y viceversa~ Ramakrishna; Nigam y 

Krishnamu'rthy (1980), realizan ensayos en vacas con pericarditis 

traumática inducida, con el propósito de proponer a la 

electrocardiografia como un método de diagnóstico temprano, pero 

destacan la necesidad de tener buenos valores de referencia. Ese 

mismo año, Lacuata (1980). realizan estudios 

electrocardiográficos y ecocardiográficos en cuatro casos de 

endocarditis bovina sin mucho exito, quizá por falta de valores 

basales confiables.· Seis años más tarde Sobti et al. (1986), 

observan los cambios del ECG durante la ruptura e>:perimental de la 

vejiga urinaria en becerros como una curiosidad académica y Claxton 

(1988) hace la evaluación electrocardiográfica de arritmias en seis 

vacas. Los intentos por incorporar la electrocardiografia a los 

rumiantes no sólo se limitan a los bovinos; Upadhyay y Sud (1982), 

Deshpande et al. (1984), Upadhyay y Rae (1986) y Kirti ~ 

(1988) inician la electrocardiografia en búfalos, mientras que 

Martinez ~ (1988) y sastres et al. (1989), lo hacen en llamas. 

Es importante señalar que los estudios referidos difieren 

notablemente entre si; tanto en lo que se considera normal en un 

ECG, en la ubicación anatómica de los electrodos exploradores asi 

como lo que concierne al eje eléctrico de QRS, la edad de los 

animales y su estado fisiológico. En virtud de las discrepancias en 

la literatura, Ghergariu y Danielescu (1976) sugieren la necesidad 
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de una estandarización universal de la colocación de los electrodos 

y la utilización de una sola nomenclatura, para poder enriquecer el 

acervo clinico derivado de la electrocardiografía en bovinos. 

Desafortunadamente, atln no se logra el consenso sugerido. A este 

respecto, cabe señalar que De Roth (1980) sa ha acercado más a la 

definición de los parámetros del ECG en la raza Holstein; no 

obstante, su contribución no ha sido validada universalmente y solo 

abarca vacas en producción, muchas semanas antes del parto. 

III. ALCANCES Y LIMITACIONES DE LA ELECTROCARDIOGRAFIA EN 
BOVINOS 

El valor ~e la electrocardiografía ha sido reconocido dentro de 

la medicina veterinaria en muchas partes del mundo. No obstante, a 

la fecha atln se le contempla como un método diagnóstico exclusivo 

de especialistas en equinos, perros y gatos (De Roth 1980). De tal 

suerte, existen numerosas referencias sobre el uso del ECG en 

dichas especies (Platner: Kibler y Brody 1948; Holmes 1970: Holmes 

y Else 1972; Deem y Fregin 1982; López 1983; Jones 1987). 

En contraste, la electrocardiografia en especies productivas 

como los rumiantes, ha sido considerada corno un método complicado e 

inaccesible al clínico de campo. Aunque los trabajos iniciales de 

electrocardiografía en animales de producción no mencionan su uso 

en la clinica (Alfredson y Sykes 19421 Upadhyay y Sud 1982), es 

factible pensar que fueron realizados con una perspectiva clinica 

para la detección de un gran ntlmero de problemas de salud 

(Ghergariu y Danielesco 1976). No obstante, aunque existen datos 

biblioqráficos de la aplicación clinica de la electrocardiografia 

en estas especies, atln no se cuenta con valores basales confiables 



que permitan hacer de estas observaciones aisladas un elemento 

diagnóstico. 

En la literatura consultada varios autores coinciden en colocar 

los electrodos de manera similar; por lo tanto, se puede inferir 

que existe una tendencia a un consenso universal para la colocación 

de los electrodos. Este punto es vital para el desarrollo del área, 

pues significaria que los resultados obtenidos podrian ser 

comparados. Su colocación difiere a la sugerida para el humano; 

dada la movilidad de los miembros en el bovino y la posición del 

corazón, resulta más factible comparar la colocación de los 

electrodos utilizada en pequeñas especies o en equinos. En lo que 

respecta a las derivaciones precordiales utilizadas por los pocos 

autores que recurren a este sistema, se ha considerado la adopción 

de un sistema parecido al de los equinos que utilizan electrodos en 

torno al corazón. Esto, obedece a que muy pocos autores consideran 

el uso de algunas derivaciones precordiales en los bovinos y a que 

la posición del corazón en esta especie, es casi horizontal con 

respecto al piso, con una ligera elevación de su base (Ghoshal 

1985). La forma lógica de visualizar el equivalente a las 

derivaciones precordiales en el hombre seria pues con el sistema de 

electrodos que rodean la caja torácica. As1, si existe la 

posibilidad de detectar una desviación del eje primario de QRS con 

derivaciones uni y bipolares, la imagen eléctrica que presentan las 

derivaciones precordiales podria confirmar el hallazgo. En la 

figura l y 2 se puede observar respectivamente la colocación de los 

electrodos bipolares y unipolares y los electrodos precordiales 

utilizados en este trabajo. 



Figura l. Colocación de los electrodos para el 
registro electrocardiog1-.'1fico de derivaciones 
bipolares y unipolares en b.ovinos. 
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y, 

Figura 2. Colococión de los electrodos para el 
registro de derivncioncs precordiales en 
bovinos. 
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Por otro. lado, en. algunos articules se ha intentado aplicar a 

bovinos la vec1::.ocardiografia y otras técnicas experimentales 

similares (Gregory y Wotton 1981; Sobti; Rama Kumar y Kohli 1982). 

Empero, resu.1 ta congruente pensar que el paso consecuente en el 

desarrollo de la electrocardiografia bovina, es implantar primero 

una metodologia universal de colocación de electrodos para la 

obtención de registros y generar un patrón preciso de los rasgos 

electrocardiográficos basales de esta especie. 

A pesar de que algunos autores han iniciado el uso de la 

electrocardiografia para fines diagnósticos, se puede inferir que 

la capacidad de derivar datos diagnósticos de este método será 

mucho mayor en cuanto se logren establecer todas las 

caracteristicas de los trazos basales. En este sentido, debe 

hacerse ·hincapié en que la definición de los criterios utilizados 

para la toma de los ECGs incluye únicamente animales clínicamente 

sanos, de una misma raza, en un mismo lugar y en el mismo estado 

fisiológico. Se consideró de mayor relevancia incluir animales 

gestantes dado que la gestación en esta especie tiene una duración 

de 282. dias y el puerperio de 45 dias y la meta de producción en 

esta especie incluye un parto por año, lo que deja pocos dias con 

animales no gestantes. Asimismo, dentro de la gestación el periodo 

critico para la presentación de muchas enfermedades en torno al 

parto (hipocalcemia, hipomagnesemia, cetosis, retención 

placentaria, endometritis, piometra) (Blum et al. 1972; Baird fil;. 

tl... 1974; Mullen 1977; Rogers et al. J.977: curtis et al. 1978; 

Hibbit 1979; Roger J.979: Al len y Davies J.981; Baird 1982; Hapke; 

Budden y Konnerrnann 1982; Harris; Jambell y Oliver 1983; Sanson; 

Manston y Vagg 1983; Dufva 1984). 
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IV. MORFOFISIOLOGIA COMPARATIVA DEL CORAZON EN EL BOVINO 

Dado que existe una relación estrecha entre los ejes del 

corazón y su anatomía, es necesario revisar este aspecto en el 

bovino. Las cinco séptimas partes del corazón del bovino están 

sobre el lado izquierdo del plano medio del tórax, tiene un peso 

medio de 2.5 kg en el adulto, esto es, 0.4-0.5% del peso total de 

su cuerpo: tiene una forma piramidal con la base opuesta a la pared 

torácica en dirección craneal, ubicándose desde el 20 espacio 

intercostal o III costilla hasta el So espacio intercostal o VI 

costilla. El vértice se opone a la sexta unión condroesternal en 

situación medial, a unos 2.5 cm del diafragma. El borde ventricular 

izquierdo está opuesto al So espacio intercostal, es casi vertical 

y algo cóncavo. La escotadura, en el lado izquierdo, es larga y se 

extiende entre el borde caudal de la III costilla y el So espacio 

intercostal. En el lado derecho se extiende entre el tercero y 

cuarto espacios intercostales. El orificio del tronco pulmonar 

asienta sobre el Jer espacio intercostal y la IV costilla, a unos 

10 a 12 cm por encima de las terminaciones esternales de las 

costillas. El orificio aórtico está opuesto a la IV costilla. El 

orificio auriculoventricular derecho está en posición opuesta al 

Jer espacio intercostal, IV costilla y 4o espacio intercostal. El 

orificio auriculoventricular izquierdo se opone al 4o espacio 

intercostal y a la V costilla. Las válvulas pulmonar y aórtica 

están ligeramente dorsales a las correspondientes válvulas 

auriculoventriculares (Ghoshal l98S). En las figuras de la 3 a la 6 

se puede observar la posición del corazón en el bovino visto desde 

varios ángulos. Estas figuras se desarrollaron imitando la posición 

de un corazón real de bovino en un esqueleto armado. 
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Figura 3. Localización anatómica del corazón del bovino. 
Vista lateral izquierda. 

6 

Figura 4. Localización anatómica del corazón del bovino. 
Vista lateral izquierda (acercamiento). 



Figura S. Localización anatómica del corazón del bovino. 
Vista lateral derecha. 

Figura 6. Localización anatómica del corazón del bovino. 
Vista ?Osterior. 



El corazón está formado por fibras musculares coordinadas con 

un sistema de conducción intrinseco. Dicho sistema está a su vez 

constituido por el nodo seno auricular (NSA) , el nodo auriculo 

ventricular (NAV), el haz de His (con su rama derecha e izquierda) 

de donde surge la red de Purkinje (Branwald 1983) (véase figura 7). 

El NSA o marcapaso, que es el encargado de controlar 

autonómicamente la frecuencia cardiaca, se localiza en la parte 

superior de la auricula derecha, cercano a la entrada de la vena 

cava. La conducción eléctrica de la auricula ocurre a través de las 

vias internodales (anterior, media y posterior); éstas se fusionan 

con las fibras auriculares vecinas y difunden asi a toda la masa 

auricular conectándose finalmente con el NAV. Este se localiza del 

lado derecho en la parte baja del septo interatrial y se continúa 

con el haz de His y la red de Purkinj e. Al llegar el impu;J.so al 

NAV, ocurre un retraso de fracciones de segundo, que impide que la 

despolarización pase inmediatamente de las auriculas a los 

ventriculos. Este retraso se da gracias a que el NAV tiene la 

caracterisica de conducir más despacio el impulso que viaja de las 

aurículas a los ventrículos. De aqui, el impulso corre por el haz 

de His y penetra en el septo ventricular, donde viaja rápidamente 

por toda la masa ventricular gracias a las ramas derecha e 

izquierda del haz de His y a las fibras de Purkinje (Goldschlager y 

Goldman 1991). 

En el caso del bovino, la red de Purkinje tiene gran cantidad 

de ramificaciones que penetran por completo el espesor de las 

paredes libres y la base de los ventrículos, que están conectados 

por bandas de tejido especializado que atraviesan el septo 

interventricular. Debido a esto, la despolarización de ambas 
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paredes libres ventriculares,~curre simultáneamente. No hay frentes 

de despolarización. La fase terminal de la despolarización 

ventricular que caracteriza al ECG bovino es su activación del 

vértice a la base del septo interventricular y del ventriculo 

izquierdo al derecho (Abramson y Margolin, 1936¡ Hamlin y Smith, 

1965) (véase figura 8). Por esta razón, esta interconexión hace que 

el complejo QRS sea de una.magnitud mucho menor que la esperada, si 

se tomara en cuenta únicamente el tamaño del miocardio (Sykes y 

Alfredson 1940). 

La despolarización auricular en el bovino requiere de 0.20 

segundos aproximadamente (Lank y Kingrey 1959¡ De Roth 1980) y la 

conducción a través de los ventrículos se lleva a cabo en o .19 

segundos aproximadamente (De Roth 1980; sawasaki e Hirose 1984). La 

deflexión conocida como QRS no debe exceder normalmente de O .12 · 

segundos (Hamlin y Smith 1981). En la figura 9 podemos observar 

cómo se forman las diferentes ondas del ECG con respecto al sistema 

de conducción intrinseco del corazón y a manera de referencia se 

esquematiza el mismo evento en perros: se esquematiza también como 

la onda P se forma durante la despolarización auricular derecha e 

izquierda, después el complejo QRS durante la despolarización 

ventricular y la onda T durante la repolarización ventricular 

(Tilley 1985). 

Gran parte de la electrocardiografia clinica, se basa en el 

comportamiento de los potenciales de acción de membrana. Las 

características de este potencial varian con el sitio de origen y 

difieren en diferentes tipos de células y diferentes regiones del 

corazón. El ritmo cardiaco normal depende de mecanismos normales de 

producción de potenciales de acción. A nivel celular, el potencial 
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Figura 9. Dirección de los vectores de despolarización 
ventricular en el bovino. 
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Figura 9. Formación de las ondas caracter!sticas del 
electrocardiograma con respecto al sistema de conducción 
Jntr1nseco del corazón del bovino en comparación con 
el del perro. 
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de acción de la célula cardiaca es el resultado de la entrada y 

salida de iones a -través de la membrana· celular y da lugar a una 

meseta caracteristica con varias fases que se designan como o, 1, 

2, 3 y 4 (Tilley 1985). Al comienzo de la despolarización de una 

célula miocárdica, se produce un cambio brusco en la permeabilidad 

de la membrana celular hacia Na+. Los iones Na+ (y en menor grado 

los de ca+) penetran en la célula por sus canales respectivos 

causando una elevación repentina del potencial intracelular en 

sentido positvo. Esta fase se denomina fase o. A la despolarizacón 

celular le sigue un retorno gradual al potencial de reposo. Este 

proceso de repolarización consta de tres fases: la fase 1 

caracterizada por un retorno inicial rápido del potencial 

intracelular que se asocia con una disminución de la entrada de Na: 

y con una entrada pasiva de c1- a la célula. La fase 2, en forma de 

meseta, corresponde a la repolarización lenta, esto se debe a la 

entrada lenta de ca++ asi como a la entrada lenta de Na+. La fase 

3, que es el reestablecimiento del potencial de reposo corresponde 

a repolarización rápida asociada con la salida de x+ fuera de las 

células. Al final de la fase 3, se ha reestablecido ya el potencial 

normal negativo de reposo; empero, en el interior de las células 

hay un exceso de Na+ y un déficit de x+. Es en este momento cuando 

empieza a funcionar la bomba de Na+J<+. (Tilley 1985; Goldschlager y 

Goldman 1991) (véase figura 10). La onda P representa la suma de 

todos los potenciales de despolarización auricular. El segmento PR 

corresponde al retraso de la conducción a nivel del ·NAV; el 

complejo QRS representa la despolarización ventricular y la onda T 

es causada por la repolarización ventricular; la repolarización 
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auricular no se observa ya que coincide con el complejo QRS (Hamlin 

y Smith 1960; Macklis; Mendelson y Mudge 1985). 

V. BASES PARA LA INTERPRETACION DEL ELECTROCARDIOGRAMA 

El ECG es un registro gráfico de los potenciales electrices 

producidos por el tejido cardiaco. La producción y conducción de 

estos impulsos eléctricos originan pequeñas corrientes eléctricas 

que se propagan a todo el cuerpo. El ECG se obtiene colocando 

electrodos en varios sitios de la superficie del cuerpo, que se 

conectan al aparato de registro (Sodi Pallares et al. 1989). 

Las ondas electrocardiográficas reciben el nombre de una letra: 

P, Q, R, S, y T, según el orden en que aparecen en cada latido 

cardiaco {~oldschlager y Goldman 1991);. Además, se distinguen 

intervalos y segmentos, el primero se mide desde el inicio de una 

deflexión hasta la terminación de la siguiente y un segmento desde 

el final de una onda hasta el inicio de la que sigue. El intervalo 

PR representa el tiempo ocupado por la actividad auricular y el 

intervalo QT el tiempo ocupado por la actividad ventricular. Las 

variaciones en la duración de estos intervalos son indicadores de 

anormalidades cardiacas de gran valor diagnóstico (Wartak 1982). En 

la figura 11 se prcncntan las morfologias clásicas del ECG con sus 

intervalos y segmentos. 

Las ondas P,QRS y T parten de una linea basal llamada linea 

isoeléctrica que significa la ausencia de fuerzas eléctricas o su 

neutralización. cualquier trazo que se encuentre debajo de esta 

linea se considera una deflexión negativa, y positiva si se 

encuentra hacia arriba. Se ha descrito al ECG, como los vectores 

eléctricos del corazón, derivados de la suma de todos los 
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potenciales de acción visualizados de la periferia (Goldschlager y 

Goldman 1991). Esto es, el dipolo que representa la actividad de un 

vector eléctrico se asemeja a una ola de mar con la parte positiv~ 

en el sitio más alto y la negativa en el más bajo. La deflexión de 

un vector podrá ser positiva si se le registra de manera frontal al 

eje eléctrico, negativa si se le registra desde el sitio opuesto e 

isoeléctrica si se' le registra en su mitad; esta visión 

simplificada permite una rápida interpretación del ECG y se 

esquematiza en la figura 12. 

La electrocardiografia puede ser utilizada para tener un 

panorama amplio de la actividad eléctrica del corazón desde 

diferentes ángulos, determinándose incluso el eje o los ejes 

eléctricos dominantes del corazón. A los puntos de registro se les 

llama derivaciones y pueden dividirse en bipolares, unipolares y 

precordiales. Las diferentes derivaciones pueden compararse a tomas 

fotográficas del corazón desde distintos puntos, en realidad se 

refiere a la posición de los electrodos sobre el paciente. 

Seleccionar una derivación única para observar el corazón es 

dificil, ya que éste se encuentra escondido dentro de la cavidad 

torácica. Por esto, para tener una vista amplia del corazón se han 

sugerido las siguientes derivaciones (Tilley 1985 1985): 

1) Derivaciones bipolares. Las derivaciones estándar bipolares 

(I, II yIII) son las derivaciones originales que eligió Einthoven 

(Einthoven; Fahr y Waart 1950) para registrar los potenciales 

eléctricos en el plano frontal. Los electrodos se colocan en el 

brazo izquierdo (LA), brazo derecho (RA) y pierna izquierda (LL). 

Todos los aparatos electrocardiográficos tienen también un 

electrodo para la pierna derecha (RL) y su derivación 
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correspondiente, la cual sólo funciona como tierra y.· rió' tiene 

ningun~ función en la producción _del trazo, ~1E!6t\::~6a~dio~~áfic~. 
Las derivac'.i.on'es bipolares representan una el 

potencial eléctrico entre dos sitios seleccionados. La- localización 

anatómica de estas, junto con las 'deriv.ac"iones ·· unipolares y 

precordiales se señalan en el cuadro 1. 

2)Derivaciones unipolares aumentadas. Las derivaciones 

unipolares (aVR, aVL y aVF) junto con las derivaciones precordiales 

(V) fueron introducidas por Wilson en 1932 (citado por Goldschalger 

y Goldman 1991). Las derivaciones unipolares del plano frontal 

(aVR, aVL, aVF) guardan una relación matemática definida con las 

derivaciones bipolares estándar (I, II y III). 

En el caso del bovino la posición de los electrodos en los 

brazos corresponden a los miembros anteriores en el pliegue axilar 

y las piernas a los miembros posteriores en el pliegue de la 

babilla como se esquematiza en la figura 1. 

3)Derivaciones especiales o precordiales: Las derivaciones 

precordiales (V) registran potenciales en el plano horizontal sin 

ser influidas por los potenciales de un electrodo 'indiferente'. 

Toda derivación unipolar registra no sólo el potencial eléctrico de 

una pequeña zona del miocardio subycaente, sino también todos los 

fenómenos eléctricos, por cada ciclo cardiaco. En la figura 2 se 

esquematiza la colocación de los electrodos precordiales utilizados 

en vacas para este estudio. 
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+---------------------------------------------------------------+ cuadro l.Localización anatómica de los electrodos utilizada 
ene)bovino en comparación con el humano. 

En el bovino los brazos corresponden a los miembros 
anteriores y las piernas a los miembros posteriores 

El signo entre paréntesis se refiere a la polaridad de 
los electrodos 

DI Brazo derecho (-) con brazo izquierdo (+) 
DII Brazo derecho (-) con pierna izquierda (+) 

DIII Brazo izquierdo (-) con pierna izquierda (+) 

aVR Brazo derecho (+) comparado con brazo y pierna 
izquierda-(-). 

aVL Brazo izquierdo (+) comparado con brazo derecho 
y pierna izquierda (-). 

aVF Pierna Izquierda (+) comparado con brazos derecho 
e izquierdo (-). 

Posición de los electrodos precordiales en el humano: 

Vl 4 9 espacio intercostal sobre el borde esternal derecho 

V2 4 9 espacio intercostal sobre el borde esternal izquierdo 

VJ Equidistante entre V2 y V4 

V4 5ª espacio intercostal la linea medioclavicular izquierda 

vs 5ª espacio intercostal en la linea axilar anterior 

V6 s• espacio intercostal en la linea aXilar posterior 

Posición de los electrodos precordiales en el bovino: 

Vl 6ª esp. intercostal izquierdo. 7cm arriba art. costocondral 

V2 6• esp. intercostal izquierdo. ?cm debajo art. costocondral 

VJ linea media esternal a la altura del sexto esp. intercostal 

V4 6• esp. intercostal derecho ?cm debajo art.costocondral 

vs 6ª esp. intercostal derecho ?cm arriba art.costocondral 

V6 Entre los procesos espinosos de la vértebras T6 y T7 

+---------------------------------------------------------------+ 
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VI. HIPOTESIS Y OBJETIVOS 

HIPOTESIS 

Existen limites definidos en amplitud, duración y forma del 

electrocardiograma en vacas Holstein en torno al parto. 

Los valores basales y la morfologia del electrocardiograma en 

vacas difiere del observado en otras especies. 

OBJETIVOS 

Oetenninar en vacas Holstein los valores electrocardiográficos 

normales de amplitud, duración y forma en torno al parto. 

Evaluar en vacas Holstein si existen difer~ncias en las 

variables mencionadas antes y después del parto. 

Comparar los valores electrocardiográficos basales de este 

ensayo con algunas patologias y determinar si existen diferencias. 
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VII. Y.ATERIAL Y METODOS 

Una de las explotaciones utilizadas en este trabajo, fué el 

centro de En~eñanza Práctica Investigación y Extensión en Rumiantes 

(CEPIER) de la Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia (FMVZ) 

de la Universidad Nacional Autó'noma': de' México (UNAM), ubicado en 

Topilejo, Delegación Tf~lpa~:;· · o: F., ... en el kilómetro 29 de la 

carretera federal a cuernavaca¡ se localiza a 2760 metros sobre el 

nivel del mar, a ¡9• 13' latitud norte y 99• OS' longitud oeste. El 

clima de la región según la clasificación de Koppen es 

C(Wz)(W)b(iI), que corresponde al semifrio subhúmedo con lluvias en 

verano y precipitación media anual de soo a 1200 mm3, su 

temperatura media anual es de 19 •e con una variación de -4. 5 a 

30"C (García 1984). La segunda explotación utilizada fué el Centro 

Nacional para la Enseñanza e Investigación y Extensión de la 

Zootecnia ºRancho 4 Milpas 11 de la FMVZ de la UNAM, ubicado en el 

municipio de cuautitilán Izcalli, el el km 42.5 de la carretera 

México-Querétaro. El predio se encuentra a una altura media de 2450 

metros sobre el nivel del mar dentro de las coordenadas ¡g• 43' 

latitud norte, 94 • 14' longitud oeste. El clima de la región es 

C(Wo) (W)b(iI) que corresponde a templado subhúmedo con lluvias en· 

verano con una variación media de 4-14·c una precipitación pluvial 

de 610.6 mm3 y vientos dominantes de norte a sur y de este a oeste 

(Garcia 1984). La tercera y última explotación utilizada fué Leche 

Industrializada Conasupo (LICDNSA) ubicada a 500 metros "del Rancho 

4 Milpas de la FMVZ, UNAM, por lo que cuenta con la misma ubicación 

y caracteristicas climatológicas. 

Se utilizaron 50 vacas gestantes de entre 2 y 5 años de edad. 

Se tomaron 3 ECGs por vaca a los 15 dias antes del parto, 4 dias 
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posparto y 15 dias posparto, Se determinó el estado de salud del 

animal en base a la anamnesis y los datos obtenidos de sus 

registros y de los encargados de la explotación. 

se utilizó un electrocardiógrafo portátil de un canal modelo 

Cardisuny 501B-III* con el que se tomaron las derivaciones 

bipolares DI, DII, DIII; las derivaciones unipolares aVR, aVL, aVF 

y las precordiales desde Vl hasta V6 colocadas de la forma que 

señala el cuadro l y la figura l y 2. Los registros se tomaron con 

el electrocardiógrafo calibrado a una velocidad de 25 mm/seg y a 

una sensibilidad de l cm=1 mv. Los registros electrocardiográficos 

se obtuvieron colocando a los animales sobre un hule de 1.80 x J,00 

metros y de 4 mm de grosor para evitar que hicieran tierra, sujetos 

a una manga de manejo para restringir sus movimientos. Los 

electrodos se colocaron de manera transcutánea con caimanes de 

cobre adaptados a los cables del aparato. La zona donde se 

colocaron los electrodos fue rasurada y limpiada previamente con 

alcohol etilico al 96% y se aplicó pasta electrolitica. Una vez 

colocados los electrodos, se dejó reposar al animal durante 10 

minutos para que se tranquilizara y después se procedió a la toma 

del registro electrocardiográfico. 

De las tir.:l.s electrocardiográficas obtenidas se realizaron 

registros individuales por vaca. (Véase figura 13). Se obtuvieron 

cerca de 22,000 datos, con los cuales se realizaron mediciones de 

amplitud y duración de cada una de las ondas y complejos en cada 

una de las derivaciones utilizando una lupa para poder hacer más 

exactas las mediciones.. Los datos obtenidos, se vaciaron a las 

hojas de registro con su respectivo trazo electrocardiográfico y de 

•Fukuda Medical Electronics 
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FJguro 13. Hoja do registro cloctror.ardiográfico individual por vaca. 
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Figura 13 (continuación) 
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las hojas de registro se vaciaron los datos a la computadora para 

su análisis estadístico. Primero se utilizó el programa de Lotus 

donde se depuraron los datos, posteriormente se realizaron 

estadísticas descriptivas y pruebas de normalidad en las diferentes 

ondas y complejos de todas las derivaciones. Se realizaron pruebas 

de t de Student para muestras apareadas entre antes y después del 

parto para las diferentes ondas y complejos en todas las 

derivaciones. Se obtuvieron los limites de confianza al 95% para la 

media de cada onda y complejo, en amplitud y duración para cada uno 

de los 3 ECGs por vaca, en cada una de las derivaciones, utilizando 

para ello los valores de t por medio del programa para 

computadoras personales SAS (sistema de análisis estadistico). 

Se elaboraron figuras del trazo electrocardiográfico de cada 

una_de las derivaciones tomando en cuenta los datos obtenidos para 

realizar un patrón basal. Se llevó a cabo un conteo de las 

distintas morfologias de cada onda P y T así corno del complejo QRS 

de todos los ECGs; esto con el objeto de realizar cuadros de 

frecuencias de presentación de las ondas y complejos en la 

distintas derivaciones. En cuanto al eje eléctrico se graficaron 

los valores obtenidos para tratar de determinar un intervalo además 

de buscar si existian cambios entre antes y después del parto. 

Además de esto se elaboró un cuadro donde se resumen los 

valores de duración de las ondas e intervalos de todos los ECGs a 

manera de refere~cia rápida para la detección de.alteraciones. 
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VIII, RESULTADOS 

Se llevaron a cabo a lo largo de 10 meses, 150 ECGs en so vacas 

lecheras, uno antes y dos después del parto. La~ determinación del 

estado de salud del animal, que se llevó a cabo a través de la 

anamnesis y de los datos proporcionados por el encargado de la 

explotación revelaron que solo se utilizaron vacas clinicamente 

sanas. Se realizaron pruebas de normalidad a las variables 

utilizadas, asi como pruebas de confianza al 95% para la duración y 

la amplitud de los diferentes segmentos y complejos del ECG, 

obteniéndose también un patrón estandard del ECG en las 12 

derivaciones, que permite identificar con relativa confiabilidad 

algunas alteraciones con repercusión en el sistema de conducción o 

en el eje primario de QRS. La frecuencia cardiaca se mantuvo en un 

rango de 78 a 120 latidos por minuto con una· media de 100.22±12 

para el primer ECG: de 75 a 111 con una media de 95.42±9 para el 

segundo ECG y de 71 a 107 con una media de 87.30±11 para el tercer 

ECG, obteniendo un promedio global de todos los ECGs de 94.31±12. 

Todos los animales presentaron ritmo sinusal. A manera de ejemplo, 

en la deriVación DII la duración de la despolarización auricular 

(onda P) fué de 0.0716±0.0022 segundos. La conducción del impulso 

desde el NSA al ventriculo (intervalo PR) fué de 0.1708±0.0040 

segundos. La despolarización ventricular (complejo QRS) y la 

repolarización (onda T) tardaron 0.0100±0.0026 y 0.0864±0.0019 

segundos respectivamente. En el cuadro 2 se presentan en la 

derivación DII los valores de las diferentes ondas e intervalos de 

acuerdo con varios autores, asi como los valores encontrados en 

este ensayo; también se señalan la frecuencia cardiaca promedio y 

los ejes eléctricos de QRS. Por referencia a dicho cuadro se 
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cuadro 2. Valores de duración y amplitud en la derivación DII 
de electrocardiogramas en bovinos Holstein encontrados 
por varios autores asi como también frecuencia cardiaca y 
eje eléctrico de QRS. 

De Roth 

p 0.1±0.011 

PR o. 2±0. 022«·· 

QRS o.oae:!:o~ooa 

ST 0.19±0.03( 

QT 0.39±0.034" 

T 0.11±0.010 

p 0.091 

QRS - 0.136 

T 0.081 

Q 0.141 

R 0.277 

s - 0.156 

FC 75 

+57' a 
+296' 

DURACION (seg) 

" '·.<.--

0;39 .·o,i6 0.009 

0.07' ·o.14 0.040 

FRECUENCIA CARDIACA 

71,5 70 

EJE ELECTRICO DE QRS 

+30 a 
+90' 

+68 a 
-134. 

• Valores no referidos en el articulo original 
•• Véase figura 28 
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precibe que, o bien existen diferencias en la metodologia de 

registro, o existen diferencias notables cuaiido la po,blación no es 

muy homog~nea. También podemos observar los errores metodológicos 

ya mencionados, como es el caso de Lank y Kingrey (1959) quienes ni 

siquiera incluyen datos de amplitud de las diferentes ondas y 

complejos (véase cuadro 2). 

La onda P presentó varias morfologías de derivación en 

derivación y de animal a animal, siendo en su mayoría positivas 

excepto en avR y v 6 que fue negativa. Rara vez se observaron ondas 

P bifásicas, picudas o P mitral; en algunos registros se observó 

practicamente isoeléctrica como en v 1 , v 2 , v4 y v 5 . El complejo QRS 

presentó múltiples morfologias observándose menor variación en la 

derivación v 3 y v 6 • Los mayores valores de amplitud se encontrar~n 

en las~ derivaciones v 3 y v 6 ; todas las demás derivaciones 

presentaron gran variación en morfologia, polaridad y amplitud 

entre los individuos estudiados. En cuanto a la onda T se presentó 

aún mayor variación en amplitud y morfologia encontrándose 

principalemente positiva en DIII, avR, v 2 , v 3 , v 4 y v 5 y negativa 

en DI, DII, avL y v 6. Nuevamente v 3 y v 6 presentaron menos 

variaciones y fue en esas derivaciones donde se encontraron los 

valores más altos de amplitud de esta onda. A difc~cncia de la onda 

P, la onda T presentó mayor número de ondas bifásicas. La 

frecuencia de presentación de las ondas y complejos en las 

diferentes derivaciones se presentan en el cuadro 3. En la figura 

14 se muestra un ECG tipico de una vaca en torno al parto en la 

derivación DII; en la figura 15 se muestran las 12 morfologias del 

trazo electrocardiográfico en promedio de los tres ECGs con sus 

limites de confianza en todas las derivaciones y en los cuadros del 
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1 
1 
1 
1 

1 

! 
1 

1 

1 
i 
i 
1 
l 

1 
1 

p --·.· ---:.:.. ; ...J\- _,.\._ -'V- -,J'- ..../"\-- -V-
-

lll . ·._,20.:· '• . 120 1 1 1 1 7 

ou· ..•. 12:.•;::.: l·!!üú;¡'~ ·,·108 ·. 1 1 1 1 .. 10 .. 

DlII ··'·:lli'> . [;i39 :;''\; ::_43 3 !· 47 

ailll ;'.:9,/;;>: ¡:;'~5i;.·::;:t:. '14 3 119 

aVL· ~~(' :fü:. -- ... 
;80' 2 ,:):\w_' ,';;05:'.;: r:.. ,. í 

1 25 1 

· avF! :~7>'P z~~:.:x •28 
·; 

2 1 
1 1 1 

· "v1 · 1 44 ·: 51 48 2 1 4 

V2 10 ···. 69 67 3 1 ! 
V3 1 34 66 . 50 1 ! 
V4 

1 48 70 7 1 25 1 
vs 69 40 8 2 1 31 

V6 9 2 1 1 1 137 l 
T - - ...J"\,.. ....A-. ..J\r- -ú'- --""'-- --.r-1 
DI 9 61 6 2 i 1 70 

Dll 1 1 8 76 7 1 20 1 1 37 

DIII 4 18 81 13 1 10 2· 1 21 

aVR 2 3 53 35 12 9 1 36 

aVL 1 4 10 ¡ 49 1 3 1 82 

aVF 6 5 68 4 1 20 46 

VI 12 21 67 6 9 1 35 

V2 R An ?R r. ?n '" V3 1 45 96 9 1 
V4 1 3 12 114 15 2 1 4 

V5 1 24 33 82 1 1 10 
V6 ¡ 8 6 10 1 125 

Cuadro 3. Frecuencia de presentaci6n de la onda P y T en las 12 
derivaciones electrocardiogr~ficas en la vaca Holstein. 
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QHS -y-

DI 38 
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aVH 

·' aVF· 

(continuac16n) 

18 

BI 55 

Cuadro 3. Frecuencia de presentación del complejo ORS en las· 12 
derivaciones electrocardiogr4ficas en la vaca Holstein. 
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ler ECG {15 dlas antes del parto) 

2o ECG {7 d1as después del parto) 

3er ECG (15 dias después del parto) 

Figura 14. ~~e~g~A6i~~c~gpt%ªeHºl~15g~f~~318Aºflí~~a de una vaca 
I 
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Figura 15. Morfología del trazo electrocardiográfico en promedio de todos los registros con 
sus l!mi tes de confianza en todas las derivaciones. 



4 al 15 se presentan los valores numéricos en tiempo y amplitud 

para las mediciones del ECG en las diferentes derivaciones 

estudiadas. se presenta su trazo electrocardiográfico respectivo 

de manera global junto con un ejemplo de un trazo real (véanse 

figuras de la 16 a la 27). A su vez, de manera resumida, se 

presentan en el cuadro 16 los valores de duración en segundos de 

las diferentes ondas e intervalos de todos los electrocardioramas a 

manera de referencia rápida para la interpretación de los 

electrocardiogramas. En la figura 28 se muestra que en cuanto al 

eje eléctrico de QRS se encontraron valores que caian en los JGo• 

por lo que no puede delimitarse un eje eléctrico corno en otras 

especies. 

El análisis estadístico de los resultados se real izó mediante 

pruebas de t de student para muestras pareadas para todos los 

parámetros estudiados, previamente se realizaron pruebas de 

normalidad, se eliminaron datos aberrantes y se realizaron 

nuevamente las pruebas de normalidad. Se obtuvieron intervalos de 

confianza al 95% para los promedios de cada uno de los parámetros 

estudiados. No hubo diferencias significativas (P>0.05) en ninguno 

de los parámetros estudiados entre antes y después del parto, 

excepto por la frecuencia 

parto. 

cardiaca que disminuyó después del 

rx. CAMBIOS ELEC~ROCARDIOGR7<FICOS EN ALGUNAS PATOLOGIAS 

Durante el desarollo de este ensayo se presentaron algunas 

patoloqias las cuales obviamente no fueron incluidas en los valores 

numéricos de los resultados; sin embargo, por su valor en el 

dasarrollo de esta técnica dentro de esta especie, se presentan a 
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DERIVADA l 

ECG ECG 2 ECG 3 

DUAACION ':lTMfTES 95%. '.'media'± ce. • ; LIMITES 95%• .,, modii:I ±: OOiÁ'' :•(IMlfES9íi%;t 
?J:'1(;;¡;¡¡)j:i,'4 ... 1NF\< suP ·' '" · · .. ·• , ''· '1NF '''sui>':: ;·;;r~'';r"?if,ff' ;::·iN~{.í:1fsu~~; 

PR 0.1647 0.1788 0.1718±0.0034 0.1650 0.1784 0.1825±0.0042 0.1743 0.1906 

p 1 0.0718 ± 0.0024 1 0.0671 1 0.0765 1 0.0702 ± 0.0025 1 0.0653 1 0.0750 1 0.0746± 0.0022 1 0.0702 1 0.0789 

QRS 1 0.0731 ± 0.0027 1 0.0677 1 0.0783 1 0.0706 ± 0.0028 1 0.0650 1 0.0761 1 0.0625 ± 0.0026 1 0.0573 1 0.0676 

ST i 0.1604 ± 0.0042 

T 1 0.0837 ± 0.0021 

OT 1 0.3086 ± 0.0048 

'.~~~~~:;: 1:.1,~rtf±- 0: \: 
p 0.0994 ± 0.0071 

QRS 0.2876 ± 0.0221 
T -0.0910 ± 0.0258 
a -0.0316 ± 0.0070 
R 0.1143±0.0118 
s -0.0224 ± 0.0058 

0.1522 1 0.1686 

0.0796 1 0.0877 

0.2990 1 0.3180 

LIMITES 95% 
~ INF .'.SLIP 

0.0855 1 0.1132 
0.2442 1 0.3308 

-0.1416 l-0.0404 
-0.0453 1 -0.0179 

0.0912 1 0.1373 
-0.0339 1 -0.0109 

0.1780 ± 0.0048 

0.0839 ± 0.0021 

0.3224 ± 0.0054 

media±oo. 

0.0825 ± 0.0071 
0.2643 ± 0.0219 

-0.1084 ± 0.0254 
-0.0349 ± 0.0066 

0.1265 ± 0.0140 
-0.0353 ± 0.0070 

0.1685 1 0.1874 
0.0190 1 o.oseo 
0.3117 1 0.3329 

LIMITES 95%. 
INF ;. SUP 

0.0685 1 0.0964 
0.2214 1 0.3072 

-0.1581 i-0.0587 
-0.0478 1 -0.0219 

0.0991 1 o. 1538 
-0.0490 l -0.0214 

0.1900±0.0044 1 0.1813 1 0.1986 

0.0817 ± 0.0022 1 0.0773 1 0.0860 

0.3296 ± 0.0049 1 0.3200 1 0.3391 

• -~odi~~·ºrJ}I N~i=~~u~~~~ 
0.1035 ± 0.0085 1 0.0868 1 0.1202 
0.3021 ± 0.0212 1 0.2604 1 0.3437 

-0.0679 ± 0.0268 l -0.1205 l -0.0152 
-0.0350± 0.0072 1 0.0490 i-0.0209 

0.1385±0.01481 0.1094 1 0.1676 
-0.0302 ± 0.0063 1 -0.0424 1 -0.0179 

Cuadro 4 Duración en segundos y amplitud en milivolts do las diferentes ondas y complejos da la Derivada 1 del 
electrocardiograma en bovinos Holsteln antes y después del parto. 

ECG 1 = 1er Electrocardiograma 15 días antes del parto. 
ECG 2 = 2do Electrocardiograma 7 días después del parto. 
ECG 3 02 3er Electrocardiograma 15 días después del parto. 
ee = error estandar 
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DERIVADA 11 

ECG 1 ECG 2 ECG 3 

·-··- -·-·· ··· :;~~~~3.:j~ ;·t¡'~~;;;~t~rr;* ;t~:r1!~7:r,t~ ~~:~¡:~7,~m~~ :!i~~j~t~t~ ~1~~,~~j 
PR 1 0.1684±0.0044 0.1598 0.1769 0.1708±0.0040 0.1630 0.1785 0.1792±0.0049 0.1694 0.1888 
p 1 0.0724±0.0022 1 0.0680 1 0.0767 1 0.0716±0.0021 1 0.0675 1 0.0756 1 0.0714±0.0026 1 0.0663 1 0.0765 

ORS 1 0.0764 ± 0.0032 1 0.0700 1 0.0827 1 0.0708 ± 0.0026 1 0.0656 1 0.0759 1 0.0665 ± 0.0033 1 0.0601 1 0.0729 
ST 1 0.1612±0.0048 10.151810.17051 0.1724±0.0046 10.163410.18131 0.1910±0.0051 10.18101 0.2009 
T j 0.0844 ± 0.0018 j 0.0808 j 0.0879 j 0.0864 ± 0.0019 j 0.0826 j 0.0901 j 0.0824 ± 0.0020 1 0.0785· 1 0.0863 
)1 T 0.3120 ± 0.0055 0.3011 0.328 0.3264 ± 0.0059 0.3148 0.3379 0.3384 ± 0.0061 0.3264 0.3502 

¡AM~UTUDt .,\media'±'eo ·;-¡ : LIMITES 95%\ •;: media'± ce:•. :LIMITES 95% . >·media'± cé'/ ·LIMITES 95%'.:: 
~?.R~~1~i~~ :~:~-f~~t~r1}~f ~rrNF_~:: ·:::·'.'SUPV ::· >~ i/:v .. , .... ,,:·( .... :·.''.~ F;··· :'~:iNF~>:·': 'SüP:. ~::,:.::~:·:~/.%'"'"''' ~:r.:~ ~!· ·,\:INF,r~;,~~STJP~~ 

p 0.0560±0.0082 --·-- ---·- ---·- ----· ----· u.uquu U.Ull:t U.U/ 14:: ± U.UUO 1 u.u:;,:11 0.0832 0.0720 ± 0.0063 0.0597 0.0842 
QRS 1 0.2444 ± 0.0176 0.2099 0.2788 0.2640 ± 0.0191 0.2266 0.3013 0.2694 ± 0.0194 0.2313 0.3073 

T I -0.0424 ± 0.0202 -0.0819 -0.0028 -0.0320 ± 0.0268 -0.0844 0.0204 0.0306 ± 0.0260 -0.024 0.0854 
a 1 -0.0550 ± 0.0100 0.0861 -0.0438 -0.0750 ± 0.0136 -0.1016 -0.0484 -0.0755 ± 0.0143 -0.1035 -0.0474 
R I 0.1106±0.0154 0.0803 0.1408 0.1232 ± 0.0178 0.0883 0.1580 0.1394 ± 0.0187 0.1028 0.1759 
s 1 -0.0700 ± 0.0146 -0.0985 -0.0414 -0.0790 ± 0.0136 -0.1057 -0.0522 -0.0745 ± 0.0142 -0.1023 -0.0466 

Cuadro 5 Duración en segundos y amplitud en milivolts de las diferentes ondas y complejos do la Derivada JI del 
electrocardiograma en bovinos Holstein antes y después del parto. 

ECG 1 = ler Electrocardiograma 15 días antes del parto. 
ECG 2 = 2do Electrocardiograma 7 días después del parto. 
ECG 3 ... 3er Eleclrocardiograma 15 días después del parto. 
ea • error estandar 
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DERIVADA 1II 

ECG ECG 2 ECG 3 

OURAclON ~"'.ínedta·±'ee:;:_ : LtMiTES.95% - -: ::-mridia'± ee 'UMITES.95% < ".!:;'.meilia~:t'eii'S::- i;'UMITES-95% " 
-~~(:¿g~~~ ~~~S11~-&~~~~ ~~,(\ ;·'·fíÑff>!~f·~'~UP. ,~ 1:<~~~~~.{?\fS\/',, ~ ' . ii~lF~:::_·~~;sup=· -~ ~~S~;~·tn~Jt~,~;;.~~. ~::;íNf.~SúP'.J:: 

PR 0.1680±0.0046 0.1589 o.1no 0.1684±0.0049 1 0.1588 o.1n9 0.1804±0.0044 0.1717 0.1890 
P 1 0.0664 ± 0.0025 1 0.0614 1 0.0713 1 0.0636 10.0025 1 0.0586 1 0.0685 1 0.0678 ± 0.0026 1 0.0626 i 0.0728 

ORS 0.0724 ± 0.0031 0.0662 0.0785 0.0692 ± 0.0032 0.0629 0.0754 0.0714 ± 0.0028 0.0659 0.0769 
sT 0.1120± 0.0054 0.1613 0.1826 0.1864 ± o.oo-40 0.1110 0.1958 0.2000± 0.0051 0.1901 0.2109 
T 1 0.0788 ± 0.0026 1 0.0737 1 0.0838 i 0.0848 ± 0.0023 i 0.0803 i 0.0892 i 0.0792 ± 0.0027 1 0.0739 1 0.0844 

OT I 0.3220± 0.0068 I 0.3091 I 0.3348 I 0.3364 ± 0.0052 I 0.3261 I 0.3466 I 0.3463± 0.0057 1 0.3350 1 0.3575 

~A.' ~':~i;ru_--.~; '; ~ m,~ia ±!l.ª. ': UMITES .. 95%,h .. ·•• media± co LIMITES 95% . ·,media± ce : Lll'vf!J'i:;~. 95:11,,, 
?l'!.~(mV);'· ,.,:;u;f"'~'~':';:Y• JNF·" ::SUP - •. INF ·sup . . •/· • : . INF.:::':tSUP 

- -·-- - ---- -0.0011 0.0277 o.0340±0.0063 0.0216 o.0463 0.0235±0.0001 0.0015 o.o:i94 0.0130 ± 0.0075 p 

ORS 0.2562± 0.0194 0.2181 / 0.2981 / 0.2610±0.0207 / 0.2204 I 0.3015 I 0.2653±0.02001 0.2260 / 0.30·15 
T 0.0778 ± 0.0141 0.0502 1 0.1053 1 0.0990 ± o.01s5 1 0.0663 1 0.1316 1 o.os51±0.0148 1 0.0661 1 0.1:-:0 
a -0.1400 ± 0.0232 -0.1853 1 -0.0946 1 -0.1280 ± 0.0234 l -0.1737 l -0.0822 I -0.1306 ± 0.0214 l -0.1724 / -0.0887 
A 0.0840 ± 0.0134 0.0576 1 0.1103 / 0.0630±0.0102 I 0.04301 0.0829 I 0.0786±0.0118 1 0.0553 I 0.1017 
s -0.1262±0.0213 -0.1678 1-0.0845 1 -0.1460 ± 0.0224 l -0.1899 l -0.1020 1 -0.1157 ± 0.0206 l -0.1560 l -0.0753 

Cuadro 6 Duración en segundos y amplitud en mílivolts de las diferentes ondas y complejos do la Derivada 111 del 
electrocardiograma en bovinos Holsteln antes y después del parto. 

ECG 1 = 1cr Electrocardiograma 15 d!as antes del parto. 
ECG 2 • 2do Electrocardiograma 7 días después del parto. 
ECG 3 • 3er Electrocardiograma 15 dlas después del pano. 
ee = error estandar 
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DERIVADA aVR 

ECG ECG 2 ECG 3 

~~~~ ~~~~~~~~il ~5~:;~;~~t~t "'.f~~~\~~x: ;i,~~¡,~~-~~~~ ;,~~1~~~~~~ 't~,~~~í~ 
PR 0.1743±0.0047 0.1649 0.1835 0.1748±0.0038 0.1673 0.1822 0.1853±0.0043 0.1768 0.1937 
p 1 0.0718±0.0018 1 0.0682 1 0.0754 1 0.0748±0.0017 1 0.0714 1 0.0781 1 0.0718±0.0023 1 0.0672 1 0.0763 

QRS 1 0.0694 ± 0.0025 1 0.0645 1 0.0742 1 0.0680 ± 0.0029 1 0.0624 j O.D736 j 0.0641±0.0027 1 0.0588 1 0.0693 
ST 1 0.1641±0.0056 j 0.1531 j 0.1749 j 0.1756±0.0052 j 0.1653 j 0.1858 j 0.1976±0.0058 10.18621 0.2088 
T 1 0.0788 ± 0.0020 1 0.0749 1 0.0826 j 0.0812 ± 0.0018 j 0.0775 j 0.0848 1 0.0869 ± 0.0021 1 0.0828 1 0.0909 

QT 1 0.3118±0.0062 1 0.2996 1 0.3240 1 0.3216±0.0052 1 0.3114 1 0.3317 1 0.3490±0.0064 1 0.3364 1 0.3615 

~~W:füj''.f6~l't~i~~i:;;f ~1\;:L1~~~~ ~t~ ;j · ;·~~::~ ± "° ·.¡ .~,'~~~e,~ ~t~, ¡;;\ T01'.~.M<l~::I ~,'~Z~:~í~r~ 
P 1 -0.0337 ± 0.0107 j -0.0545 l -0.0127 I -0.0260 ± 0.0112 l -0.0479 l -0.0040 ' ' -0.0173 ± 0.0134 

QRS 1 0.2294±0.0178 I 0.19441 0.26431 0.2252±0.01881 0.1884 1 0.2619 I 0.2378 ± 0.0200 
T J 0.1296±0.0176 j 0.0951 J 0.16391 0.1550±0.0176 J 0.1205 J 0.1894 I 0.1163 ± 0.0236 

'-0.0612±0.0119 a 1 -0.0543 ± 0.0132 1-0.0901 1-0.0304 ¡ -0.0510 ± 0.0124 1 -0.0052 1 -0.0351 · 
R 1 0.0745±0.0114 1 0.0521 1 0.0968 I 0.0840±0.01221 0.0601 1 0.1078 I 0.0786 ± 0.0133 

r -0.1143±0.0189 s 1-0.1000±0.0177 /-0.1346 /-0.0653 / -0.0850± 0.01421-0.1128 1-0.0571 . 

Cuadro 7 Duración en segundos y amplitud en milivolts de las diferentes ondas y complejos de la Derivada aVR dal 
electrocarcfograma en bovinos Holsteln antes y después del parto. 

ECG 1 = 1 er Electrocardiograma 15 dlas antes del parto. 
ECG 2 = 2do Electrocardiograma 7 dfas después del parto. 
ECG 3 = 3er Electrocardiograma 15 dlas después del parto. 
ea = error estandar 
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DERIVADA aVL 

ECG 1 ECG 2 ECG 3 

';,~~~,A~'?,~ t~wr~¡~~;¡~¡~ ~11~~~;~m1 }f :~:0~-~.~~I;;ff~~-~:;.- " ~IMITES 95%> ~~f~~~~~~- itLIMITES·95%~ 
f%~J:. (seg), ;:e:- ": 1Ñi:f :·': süi>: iJ1t.li=}~suk , 

PR 0.1760 ± 0.0040 0.1680 0.1839 0.1708 ± 0.0036 0.1637 0,1781 0.1796 ± 0.0043 0.1711 0.1880 
p 0.0684 ± 0.0024 0.0637 0.0730 0.0680 ± 0.0026 0.0629 0.0730 O.Q706 ± 0.0020 0.0666 0.0745 

QRS 0.0684 ± 0.0025 0.0635 0.0732 0.0720 ± 0.0024 0.0673 0.0766 0.0649 ± 0.0027 0.0595 0.0702 
ST 0.1664 ± 0.0056 0.1554 o.1n3 o. 1760 ± 0.0061 0.1639 0.1880 0.2033 ± 0.0055 0.1924 0.2140 
T 0.0788 ± 0.0025 0.0739 0.0836 0.0812 ± 0.0033 0.0747 0.0876 0.0792 ± 0.0027 0.0739 0.0844 

OT 0.3088 ± 0.0062 0.2966 0.3209 0.3292 ± 0.0067 0.3161 0.3422 0.3478 ± 0.0051 o.33n o.35n 

í'AMPUTUD" i~{Ri~:f.~~ ~~H LIMITES95% media·± ee.· LIMITES.95% • · · media ±' eEi . LIMITES 95% ~· 
f{~tf~V)1.~f\ '.1NF\)súp ;~;: . . . , . INF': ·SUP :( ;.<·.',.: V ; ~ ~.:-: ~ · .. · ÍNF>":t'sUP.1~ 

p 0.0638 ± 0.0064 0.0511 0.0764 0.0570 ± 0.0076 0.0421 0.0718 0.0622 ± 0.0088 0.0449 0.0795 

1 QRS 0.2578 ± 0.0214 0.2158 0.2997 0.2652 ± 0.0212 0.2236 0.3067 0.2820 ± 0.0209 0.2409 0.3230 
T -0.0490 ± 0.0197 -0.0875 -0.0104 -0.0JSG ± 0.0207 -0.07G2 0.0050 0.0071 ± 0.0218 -0.0355 0.0498 

Q -0.0450 ± 0.0088 -0.0623 -0.0276 -0.0420 ± 0.0090 -0.0595 -0.0244 -0.0480 ± 0.0091 -0.0657 -0.0301 
R O, 1490 ± 0.0198 0.1100 0.1879 0.1790 ± 0.0209 0.1385 0.2202 0.1878 ± 0.0218 0.1449 0.2305 
s -0.0450 ± 0.0106 -0.0658 -0.0241 -0.0460 ± 0.0088 -0.0632 -0.0287 -0.0439 ± 0.0107 -0.0648 -0.0229 

Cuadro 8 Duración en segundos y amplitud en milivolls de las diíerenles ondas y complejos de la Derivada aVL del 
electrocardiograma en bovinos Holstein antes y después del parto. 

ECG 1 = 1er Electrocardiograma 15 días antes del parto. 
ECG 2 a 2do Electrocardiograma 7 días después del parto. 
ECG 3 = 3er Electrocardiograma 15 días después del parto. 
ee = error estandar 
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DERIVADA aVF 

ECG 2 ECG 3 

W~~~~:~~~~lti;.~r1~1\9t~~l:~ti~g~i,; 
0.1579 1 0.1700 1 0.1668±0.0037 1 0.1595 1 0.1740 

0.071 o 1 0.0644 ± 0.0024 1 0.0596 
o.on1 1 0.0668 ± 0.0029 1 0.0611 1 0.0124 

0.1607 1 o.1784 1 0.1864±0.0047 1o.1n21 0.1955 
o.on3 1 0.0866 1 0.0824 ± 0.0024 1 0.0115 1 0.0811 
0.3107 1 0.3340 1 0.3344 ± 0.0062 1 0.3222 1 0.3465 

1~1~~~~~~~ .1 E0~di·'.'·~;~~--\·l:~¡~;~~~t~.;. 
0.0258 0.0405 0.0306 ± 0.0036 0.0235 0.0376 O.Q335 ± 0.0038 
0.1444 0.1975 0.2090 ± 0.0128 0.1840 0.2339 0.2337 ± 0.0148 0.2047 

-0.0127 0.0415 0.0300 ± 0.0172 -0.0037 0.0637 0.0633 ± 0.0188 0.0264 
a 1 -0.0550 ± 0.0102 1 -0.0750 -0.0349 -0.0840 ± 0.0146 -0.1126 -0.0553 -0.0622 ± 0.0143 -0.0903 
R 1 0.0850 ± 0.0119 1 0.0616 0.1083 0.0840 ± 0.0122 0.0600 0.1079 0.0878 ± 0.0111 0.0660 
s 1 -0.0660 ± 0.0135 1 -0.0924 -0.0395 -0.0840 ± 0.0152 -0.1138 -0.0541 -0.0837 ± 0.0168 -0.1165 

Cuadro 9 Duración en segundos y amplitud en milivolts de las diferentes ondas y complejos do la Derivada aVF del 
electrocardiograma en bovinos Holstein antes y después del parto. 

ECG 1 = 1 er Eleclrocardlograma 15 días antes del parto. 
ECG 2 = 2do Eleclrocardiograma 7 días después del parto. 
ECG 3.,. 3er Electrocardiograma 15 días después del parto. 
eo = error estandar 

0.2625 
0.1000 

-0.0341 
0.1094 

-0.0507 
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DERIVADA VI 

ECG ECG 2 ECG 3 

0.1716± 0.0049 0.1619 0.1812 0.1869 ± 0.0050 
0.0732 ± 0.0026 0.0681 0.0782 0.0743 ± 0.0021 

0.0784 0.0728 ± 0.0029 0.0671 0.0784 0.0731 ± 0.0031 
0.1747 0.1804 ± 0.0056 0.1694 0.1913 0.1943 ± 0.0061 
0.0884 0.0808 ± 0.0019 o.ono 0.0845 0.0820 ± 0.0030 0.0761 1 0.0878 

0.3067 1 0.3284 0.3320 ± 0.0073 0.3176 0.3463 0.3437 ± 0.0081 0.3278 1 0.3595 ;r LIMITES 95%' 
Li~f~(mV)~2t~lt~~j1~*f~0~!~Yi~f~it::- ~:)NF'.~ ::;;,:;s:UR'? 

:'imedia·± ee··· 
'2!~'6~'/~~~~;c:~'. ~i) :" > 

'LIMITES 95% ; ·~~~~~'~;;& <1NF··;;" .. '.SUP:.' 
LIMITES 95%'o 

' 1r.i~:2;:r;osu?:A 
0.0358 0,0549 0.0418 ± 0.0045 0.0329 0.0506 0.0378 ± 0.0046 0.0288 0.0466 
0.1272 0.1607 0.1450 ± 0.0100 0.1253 0.1646 0.1786 ± 0-0106 o.15n 0.1993 
0.0155 0.0540 0.0222 ± 0.0178 -0.0127 0.0571 0.0390 ± 0.0138 0.0119 0.0659 

-0.0930 -0.0369 -0.0760 ± 0.0156 -0.1065 -0.0454 -0.0908 ± 0.0170 -0.1242 -0.0574 
A \ 0.0544 ± o.ooes ¡ o.o3n 0.0710 o.oseo± 0.0094 0.0395 0.0764 0.0741 ± 0.0130 0.0486 0.0995 
s -0.0900 + 0.0162 -0.1216 -0.0583 -0.0970 ± 0.0152 -0.1268 -0.0671 -0.1045 ± 0.0169 -0.1375 -0.0714 

Cuadro IO Duración en segundos y amplitud en milivolls de las diferentes ondas y complejos de la Derivada V1 del 
electrocardiograma en bovinos Holstein antes y después del parto. 

ECG 1•1er EJectrocardiograma 15 días antes del pano. 
ECG 2 a 2do Electrocardiograma 7 días después del parto, 
ECG 3 = 3er Electrocardiograma 15 días después del parto. 

ee = error estandar 
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DERIVADA V2 

ECG ECG 2 ECG 3 

JM~9i;i!~~~ INFMc,,,s.ue,,, 
0.1886 
o.on8 

0.0824 1 0.0756 ± 0.0022 0.0862 
0.1875 1 0.1820±0.0038 1 0.1746 o.19n 
0.0868 1 0.0860 ± 0.0024 1 0.0813 

0.3283 1 0.3452 1 0.3364 ± 0.0062 1 0.3241 

t(1~1='I~/~~D~{ll:::~~~,~2~1~1'~~i$~it~i 
0.0352 1 0.0463 1 0.0430 ± 0.0026 1 0.0378 0.0481 

QRS 0.2737 1 0.2700 ± 0.0182 1 0.2342 1 0.3057 0.3335 
T o.o7n 1 0.1234 1 0.1140±0.0188 1 o.on1 1 0.1508 0.1061 0.0965 
a -0.1298 1 -0.0621 1 -0.0950 ± 0.0143 l -0.1230 l -0.0669 -0.1182 -0.0470 
R 0.0259 1 0.0572 1 0.0382 ± 0.0086 1 0.0213 1 0.0550 0.0504 0.0944 
s -0.2289 1 -0.1590 1 -0.2320 ± 0.0202 1-0.2716 l -0.1923 -0.2656 -0.1812 

Cuadro ll Duración en segundos y amplllud en mlllvolls de las diferenles ondas y complejos de la Derivada V2 del 
electrocardiograma en bovinos Holsteln antes y después dol parto. 

ECG 1 = 1 er Electrocardiograma 15 días antes del parto. 
ECG 2 = 2do Electrocardlograma 7 dias después del parto. 
ECG 3 • 3er Electrocardiograma 15 días después del parto. 
ee ... error estandar 
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Figurn 23 Esquematización d"b los límites del registro electrocardiográfico en la dcrivaJa V2 

en bovinos llolst:ein en torno al parto. 
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DERIVADA V3 

EqG 2 ECG 3 

QRS 
Si' 
T 
ar 

.'AMPLITUD', 
~ª~~~}f~ 

rs-¡,(ml() J,fo 
p 0.0258 ± 0.0034 0.0191 0.0324 0.0226 ± 0.0032 0.01626 0.0289 0.0247 ± 0.0032 0.0185 

QRS 0.4152 ± 0.0234 0.3692 0.4611 0.4430 ± 0.0260 0.3920 0.4939 0.4388 ± 0.0224 0.3948 
T 0.2680 ± 0.0143 0.2400 0.2959 0.2670 ± 0.0143 0.2390 0.2949 0.2504 ± 0.0147 0.2215 
a -0.1490 ± 0.0286 -0.2049 -0.0930 -0.1390 ± 0.0264 -0.1907 -0.0872 -0.1592 ± 0.0288 -0.2156 
R 0.0334 ± 0.0050 0.0236 0.0431 0.0354 ± 0.0061 0.0234 0.0473 0.0412 ± 0.0064 0.0287 
s -0.3728 ± 0.0245 -0.4207 -0.3248 -0.3950 ± 0.0246 -0.4441 -0.3478 -0.3851 ± 0.0258 -0.4357 

Cuadro 12 Duración en segundos y amplitud en mlllvolls de las diferentes ondas y complejos de la Derivada V3 del 
electrocardiograma on bovinos Holsteln antes y después del parto. 

ECG 1=1er Electrocardiograma 15 días antes del parto. 
ECG 2 ~ 2do Electrocardiograma 7 dlas después del parto. 
ECG 3 = 3er Electrocardiograma 15 dfas después del parto. 
ee = error estandar 

0.4827 
0.2792 

-0.1026 
0.0537 

-0.3344 
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DERIVADA V4 

ECG 2 ECG 3 

¡.[IMITES 95% ¡';11,¡}mooia:I: eexii¡ fLIMITES 95% 
:I1Ñi=;;;,7::;;soB;~ ;:,;;::¿·;@!>:'1;~:.{ J;'.iN'F.~zi\'sui>: 

0.1866 1 0.1712 ± 0.0042 1 0.1628 1 0.1795 
0.0715 1 0.0664 ± 0.0025 1 0.0615 1 0.0712 1 0.0665 ± 0.0025 1 0.0616 1 0.0714 
0.0607 1 0.0732 ± 0.0025 1 0.0683 1 0.0780 1 0.0759 ± 0.0029 1 0.0702 1 0.0816 

0.1822±0.0041 1 0.1742 1 0.1901 1 0.2073±0.0054 1 0.1967 1 0.2179 
0.0844 ± 0.0026 1 0.0793 1 0.0894 1 0.0857 ± 0.0031 1 0.0796 1 0.0917 
0.3340 ± 0.0054 0.3233 0.3446 0.3493 0.3787 

?;7!if~ 'i;~'~íIT:[:~~ú~~ 1'.h'Ñ'Z~~~ü~~ 
1 0.0151±0.0043 1 0.0065 0.0236 0.0134 ± 0.0042 0.0052 0.0215 0.0159 ± 0.0038 0.0083 0.0234 

- -· ·- 0.1562 0.2111 0.2188 ± 0.0180 0.1834 0.2537 0.2398 ± 0.0148 0.2107 0.2687 
0.0908 0.1393 0.1334 ± 0.0146 0.1048 0.1619 0.1224 ± 0.0134 0.0962 0.1486 

1 -0.1300 -0.0617 -0.0950 ± 0.0202 -0.1345 -0.0554 -0.0571 ± 0.0170 -0.0904 --0.0238 
1 0.0361 ± 0.0066 1 0.0232 0,0490 0.0442 ± 0.0066 0.0312 0.0571 0.0741 ± 0.0095 0.0554 0.0926 
1 -0.1512 ± 0.0180 l -0.1864 -0.1159 -0.1844 ± 0.0230 -0.2294 -0.1393 -0.1698 ± 0.0203 -0.2096 -0.1299 

Cuadro 13 Curación en segundos y amplitud en milivolls de las diferentes ondas y complejos do la Derivada V4 del 
electrocardiograma en bovinos Holstein antes y después del parto. 

ECG 1 = 1 er Electrocardiograma 15 di as antes del parto. 
ECG 2 = 2do Electrocardiograma 7 días después del parto. 
ECG 3 = 3er Electrocardiograma 15 días después del parto. 
ee = error estandar 



... >
 r. 

" ~ " ~ ~ .. " f ~ ~ ~ ~ 
B

 
~
 i 
. .. 

~
 

~ . ~ 
.;; 

B
 

. e ~ . B
 

.. e . 
~ 

g . 
j ~ o 

.o 

"' N . " = 
" ;;'. 

6
4

 



"' "' 

T 
:[T 
'Ll 
k:~; 

mi 
p 

~s 
T 

ª ¡:¡ 
L 

Cuadro 14 

DERIVADA V5 

2 ECG 3 

;}tf~1HJ~~~~·~l~W~li~~~l~N~~r0 
0.1648 1 0.1815 0.1861 ± 0.0050 
0.0599 1 0.0704 0.0735 ± 0.0022 1 0.0691 
0.0665 1 0.0758 0.0743 ± 0.0024 1 0.0695 
0.1761 1 0.1966 0.211 o± 0.0048 1 0.2016 1 0.2203 
0.0756 1 0.0843 0.0812 ±0.0024 1 0.0765 1 0.0858 

0.3175 1 0.3387 1 0.3348 ± 0.0064 1 0.3223 1 0.3472 1 0.3592 ± 0.0061 1 0.3472 1 0.3711 

;~,'~¡:i~~~(¡~· .. j::\~!'fl%~';~··•inGW:J5;~(¡~).j'i'.::'8'Yf.j:~,~:si'l¿L¡'~¡%~~;~t,~~ 
0.0098 0.0030 ± 0.0039 -0.0046 1 0.0106 0.0057 ± 0.0044 1 -0.0029 1 0.0143 
0.1291 0.1570±0.0113 0.1348 1 0.1273 0.1522±0.0089 1 0.1347 1 0.1697 

0.0343 1 0.0725 0.0792 ± 0.0104 0.0588 1 0.0995 0.0647±0.0117 I 0.0416 I 0.0876 
-0.0261 1 -0.0085 -0.0160 ± 0.0048 -0.0254 1 -0.0065 -0.0245 ± 0.0049 1 -0.0340 1-0.0149 

0.0422 I O.D785 0.0716 ± 0.0099 0.0521 1 0.0910 0.0782± 0.0102 1 0.0580 1 0.0982 
-0.0675 l -0.0304 1 -0.0758 ± 0.0104 1-0.0962 l -0.0553 -0.0639 ± 0.0103 l -0.0841 1-0.0436 

Duración en segundos y amplitud en milivolls de las diferentes ondas y complejos de la Derivada VS del 
electrocardiograma en bovinos Holstein antes y después del parto. 

ECG 1 = 1er Electrocardiograma 15 días antes del parto. 
ECG 2 = 2do ElecJrocardiograma 7 días después del parto. 
ECG 3 ""' 3er Electrocardiograma 15 días después del parto. 
ee = error estandar 
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DERIVADA V6 

ECG ECG 2 ECG 3 

l:~B~~~gti~ ~~~z~~~,~~ 0W~~~~~'. .),~~-¡·~~.~?:' 'LIMITES;95%/ ~f:~~~;~!;?·~?~~~~j ·LIMITES'95%''.l: 
.·iNF/i'; SUP. k 1Ni='.!~súP,'#' 

PR 0.1830 ± 0.0043 0.1746 0.1913 0.1880±0.0051 0.1779 0.1980 0.2008 ± 0.0049 0.1911 0.2005 
p 0.0816 ± 0.0020 0.0775 0.0856 0.0832 ± 0.0027 0.0779 0.0884 0.0853 ± 0.0028 0.0798 0.0907 

ORS 0.0896 ± 0.0021 0.0855 0.0936 0.0848 ± 0.0021 0.0806 0.0889 o. 0890 ± o. 0025 0.0841 0.09383 
ST 0.1562±0.0051 0.1461 0.1662 0.1676±0.0038 0.1601 0.1750 0.1780±0.0038 0.1704 0.1854 
T 0.0920 ± 0.0025 0.0871 0.0968 0.0912 ± 0.0032 0.0848 0.0975 0.0959 ± 0.0030 0.0899 0.1018 

QT 0.3316 ±0.0049 0.3219 0.3412 0.3376 ± 0.0058 0.3263 0.3488 0.3535 ± 0.0058 0.3420 0.3648 

~"1\L.l\U,[); ;::::i¿~~{ctm :_·¡~ 7;~~~~ ~ti~ ¡ _m~di~±ee ... LIMITES 95% modiá":t:ee · LIMITES 95o/o'i 
·:::':(mV)):: ·' ........ ; INF; SUP; ·: ;;". ,·.~/' INF ':! ·sliP\ 

p -0.0622 ± 0.0085 -0.0788 -0.0455 -0.0738 ± 0.0081 -0.0896 -0.0579 -0.0869 ± 0.0091 -0.1047 -0.0691 
ORS 0.5576 ±0.0275 0.5036 0.6115 0.5602 ± 0.0277 0.5058 0.6145 0.5514 ± 0.0243 0.5037 0.5991 

T -0.0744 ± 0.0291 -0.1313 -0.0174 -0.0040± 0.0288 -0.0604 0.0524 -0.0516 ± 0.0245 -0.0997 -0.0035 
a -0.0286 ± 0.0044 -0.0371 -0.0200 -0.0322 ± 0.0045 -0.0410 -0.0233 -0.0337 ± 0.0047 -0.0427 -0.0245 
R 0.5258 ± 0.0283 0.4703 0.5812 0.5116 ± 0.0283 0.4561 0.5670 0.5188 ± 0.0237 0.4723 0.5652 
s 0.0000 ± º·ºººº º·ºººº º·ºººº º·ºººº ± 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 ± 0.0000 0.0000 0.0000 

Cuadro 15 Duración en segundos y amplitud en milivol1s de las diferentes ondas y complejos de la Derivada V6 del 
electrocardiograma en bovinos Holstein antes y después del parto. 

ECG 1 = 1 er Electrocardiograma 15 días antes del parto. 
ECG 2 = 2do Electrocardiograma 7 días después del parto. 
ECG 3 = 3er Electrocardiograma 15 dias después del parto. 
ee = error estandar 
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figura 27Esqucmat1z;ic1Ón de los límites del registro clcctrocardiográUco en la derivada V6 

en bovinos llolstcin en torno al parto. 

i·· 



::;OJ'\ x 0.3317±0.0175 

Cuadro 16. Valores de duración en segundos 
de todas las ondas e intervalos de todos los 
electrocardiogramas. 
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EJE ELECTRICO 

Figura 28. Eje eléctrico de QRS obtenido en este ensayo. 
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continuación, describiendo brevemente las -diferencias· con respecto 

a la norma establecida en este ensayo: 

Neumonía: Se presentó un cuadro ·neumónico sin espectoraciones 

ni escurrimiento nasal. Solo se apreciaba disnea, taquipnea y 

probables áreas de condensación pulmonar. La vaca mostraba 

problemas al respirar y se mantenia con el cuello estirado y los 

miembros anteriores abiertos constantemente.. El proceso neumónico 

tenia carácter crónico y aparentemente varios años de evolución; 

como la vaca era relativamente buena productora fue mantenida en el 

hato y aun cargada a pesar de su neumonia crónica. Presentó un eje 

primario de QRS de so• y una frecuecia cardiaca de 93/minuto. En la 

figura 29 se presenta la imagen de la derivación Vl en la que se 

aprecia un aumento de la duración y amplitud de la onda P con un 

complejo QRS notablemente pequeño; en el cuadro 17 se puede 

observar como en la mayoria de las derivaciones de la mayoria de 

las ondas e intervalos hay un aumento de la duración de los mismos. 

En esa misma figura se presenta la imagen de las derivaciones DI, 

DII y aVR en las que se observan ondas Q más profundas en casi 

todas las derivaciones. 

Leucosis: Antes de conocer el diagnostico final e incluso antes 

de que se supiera que la vaca tenia una patología, se tomaron 4 

ECGs a intervalos de 1 mes. Se presenta en el cuadro 18 los trazos 

del ECG en la derivación DII. En dichos ECGs se notan diferencias 

importantes y una desviación del eje desde SS• a 14S • hacia la 

derecha. Posteriormente, se confirmó que el desplazamiento se debia 

a una infiltracion ventricular izquierda, obviamente de tejido no 

especializado en conduccion. A su vez en el cuadro 17 podemos 
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Figura 29. Trazos electrocardiográficos de un bovino con neumonía 
cr6nica donde se observan ondas Q profundas en las derivaciones 

DI, DII, aVR y Vl. 
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~~~t~~i~l .LIMITES 
~t-t:.í ~ f ,~:~·)i 

r<iPRi'-'.l' x 0.1757±0.0080 0.1579 0.2005 0.22a 0.28 0.18 a0.28 0.16 a 0.22 
~;t-·P;~-~1: x 0.0716:tCl.0053 0.0586 0.0907 0.08 a0.12 0.04a0.10 0.08 ao.12 
''QRS'f x 0.0740+0.0067 0.0573 0.0938 0.08 a0.12 0.08 a0.12 0.08 a0.12 
'ST:,\ x 0.1812±0.0136 0.1461 0.2203 0.16 a0.28 0.16a0.24 0.04 a 0.12 

:;/-r:;,::;; X 0.0838+0.0042 0.0706 0.1018 0.08 a 0.12 0.08 a 0.12 0.12 a 0.16 
'.QT':l X 0.3317±0.0175 0.2966 0.3787 0.40 a 0.46 0.36 a 0.40 0.30 a0.38 

Cuadro 17. Valores de duración en segundos de algunas patologías en comparación 
con los valores electrocardiográficos considerados como normales en este trabajo. 
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EGG 1 ECG 2 ECG 3 ECG 4 

4 marzo " 7 abril " ISm•yo" 15 junio" 

DI A 

-~ ¡v-v '· r yr 
D 11 ......_ 

-~ ~ V -
0111 . ---~ " 

AVR A A J. }. -
- V 

AVL ~ - ,,_ 
1,rv'-y-~ -

AVF ,.... - -
V1 - -.... 

~ -

V2 ~ 

y - y 

V3 - ~ ~ V . 
V4 - --V- - '( 

V5 A . - -• 
V6 ~ LJ-~ ~ ~~ 

EJE 56° 72º 124° 145° 
QRS 

F.C./MIN 75 75 78 82 

Cuadro 18. Alteraci6n del trazo electrocardiográfico de un 
bovino con leucosis. 
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observar las diferencias encontradas en cuanto a la duración normal 

de las onda e intervalos. 

Sindrome de vaca caída: se presentó un caso de vaca caida a los 

12 dias posparto, caracterizado por signos de hipocalcemia y 

cetosis mixtos que sólo respondió a la terapia conjunta de solución 

glucosada, borogluconato de calcio, dexametasona y un preparado de 

calcio-fósforo. El animal presentó ritmo sinusal, un eje de -35• y 

una franca taquicardia de 103/min. Presentó una reducción del 

intervalo P-R y trazos de QRS muy claros con Ts profundas en todas 

las derivaciones. De manera comparativa se presenta su ECG 14 dias 

después, cuando el animal se consideró clinicamente sano. Se 

aprecia una modificacion del eje a 178• y una normalizacion de los 

trazos en general, principalmente en las derivaciones DI, aVR y 

aVL. En la figura 3 o se presentan los 2 ECGs donde se observa la 

corrección de los trazos. 

Mal de alturas: Se presenta el caso de una becerra Holstein de 

5 meses de edad y de 130 kg de peso cuyo padecimiento final antes 

del sacrificio fue diagnosticado como neumonia con estertores 

crepitantes, probablemente infeccioc~. Presentaba fatiga a pequeños 

esfuerzos, caquexia y edema de miembros y papada. A la necrospia se 

encentro hidrotora~ (1 litro), hidropericardio (500 ml) con liquido 

amarillo y coágulos de fibrina. Se encontraron zonas de adherencia 

entre epicardio y pericardio en el ventriculo izquierdo. El 

ventriculo derecho se encontró ligeramente dilatado, dándole al 

corazón un aspecto redondeado. En las va1vU1as tricúspide y mitral, 

se encontraron quistes hemáticos de dos mm; uno en cada válvula. 

También se detectó edema pulmonar. No hubo cambios hemáticos de 

importancia y el diagnóstico final realizado en la FMVZ fué mal de 
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J.er ECG 2o ECG 15 días después 

~ª2c~gÉ~ 
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Figura 30. Electrocardiograma de un bovino con síndrome de vaca caída 
en el que se aprecia la correcci6n de los trazos 15 días 
después del tratamiento. 
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alturas. En la figura 31 se presenta la imagen de algunas 

derivaciones con notables alteraciones del trazo con respecto a 

valores en vacas adultas y en el cuadro 17 podemos observar como 

hubo un aumento en la duración de la onda P, el complejo QRS y la 

onda T con respecto a los valores normales de este ensayo. 

X. DIBCUBJ:ON 

La revisión exhaustiva de la literatura revela que en los 

estudios precedentes a éste, el ntimero de animales es menor y las 

caracteristicas de ellos reflejan una población la mayoria de las 

veces heterogénea (Alfredson y Sykes 1942; Lank y Kingrey 1959: 

Ghergariu, Moldovan y Danielesco 1970). Por ejemplo Alfredson y 

sykes (1942) utilizaron varias razas y edades e incluso animales 

gestantes y_no gestantes en varias etapas de lactación. Por ello, 

sus resultados sólo podrian tener un valor más universal si se 

hubiesen realizado especificando las diferencias correspondientes o 

bien, tomando una población homogénea mucho mayor que diera una 

idea de los limites de la especie más que de la raza. En este caso 

hubiese necesitado una cantidad de animales superior a los 1000 ya 

que se incluyen varias muestras poblacionales. En otro caso, 

Upadhyay ~ (1976) utilizaron solamente vacas Jersey con un 

total de 29 animales. En su trabajo los autores tampoco hacen 

referencia a divisiones dadas por el estatus fisiológico del 

individuo. 

Con base en estos antecedentes y en función de los resultados 

que se esperaban de este ensayo, se calculó que un total de 50 

vacas y 3 ECGs por vaca podrian revelar diferencias signficativas 

considerando una confiabilidad del 95%. En este estudio se tuvo 
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Figura 31. Imágen electrocardiográfica de algunas derivaciones de 
un becerro con Mal de Alturas. 
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especial cuidado en incluir únicamente animales que estuviesen 

' sanos clinicamente y en su fase terminal de la gestación, en vacas 

en su mayoria primerizas y hasta su 41 parto. 

Se utilizaron vacas Holstein-Friesian por ser una de las más 

utilizadas en nuestro pais, por su alta producción de leche y grasa 

y porque_ a pesar de ser una de las razas lecheras más pesadas (la 

hembra llega a pesar en promedio unos 775 kg y el macho 1080 kg) es 

muy dócil (Briggs 1969). 

Se utilizaron 10 electrodos (véanse figuras 1 y 2) , de los 

cuales se obtuvieron 12 derivaciones, que a diferencia de otros 

estudios permiten tener un panorama más amplio y de varios ángulos 

del corazón del bovino; la mayoría de los estudios obtienen tan 

solo tres derivaciones y sólo algunos seis derivaciones, otros 

únicamente discuten la colocación de los electrodos sin obtener 

resultados. Este sistema de derivaciones podria llegar a servir 

como patrón para tratar de estandarizar lo que existe actualmente 

en la literatura y para posteriores estudios al respecto. Se sabe 

que con electrodos subcutáneos cercanos al corazón se obtienen los 

máximos potenciales, pero esto tiene su utilidad práctica sólo de 

manera experimen~al, ya que en la clinica resultaria poco práctico. 

Considerando los máximos valores de amplitud encontrados en 

este trabajo en las derivaciones v 3 y v 6 , podria proponerse la 

posibilidad de buscar nuevas posiciones de electrodos donde 

encontrar amplitudes mayores para poder tener trazos de mayor 

tamaño como en otras especies, esto deja la puerta abierta para 

futuras investigaciones, posiblemente con la utilización de un 

circulo torácico con mayor número de electrodos, podria mejorarse 

la sensibilidad en cuanto al voltaje. En este trabajo se consideró 
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pertinente basarse en la colocación de los electrodos utilizada por 

otros autores antes de buscar nuevos electrodos exploradores. A 

pesar de no contar con los máximos· potenciales en todas las 

df7rivaciones, se puede comprc;;bar como los ECGs de los estados 

patológicos aqui presentados difieren de lo establecido como normal 

en este mismo ensayo (véase cuadro 17). 

Un dato curioso que permite sugerir la incorporación de este 

sistema de diagnóstico de gabinete a la clinica bovina, es el 

tiempo promedio en el que se lleva a cabo la toma de un ECG, 

incluyendo el rasurado de la zona donde se colocan los electrodos y 

que es de 15 a 20 minutos. Esto, contrasta con el tiempo promedio 

que se requiere para la toma de una muestra sanguínea para la 

determinación de electrolitos séricos y su transporte cuidadoso (a 

menudo por varias.horas), ya que la distancia de los laboratorios a 

los establos es generalmente grande. Por añadidura y a diferencia 

de lo que sucede en medicina humana, se debe considerar el factor 

costo-beneficio. En este sentido, el costo de una tira 

clcctrocardiográfica es mucho menor y brinda apoyo diagnóstico en 

el lugar y momento en que se le requiere. 

De manera especial, cabe destacar que se tomó como una 

variable relevante, el hecho de realizar ECGs a 2450 y 2760 metros 

sobre el nivel del mar, en función de que en México y en torno a la 

meseta central esta situación se repite. En otros estudios como el 

de Too; Nakamura e Hirao (1958) el ensayo se llevó a cabo a nivel 

del mar y a pocos metros sobre éste, en los estudios de Van Arsdel; 

KrUeger y Bogart (1959) y De Roth (1980). Se reconoce en la 

literatura, que la altura puede modificar algunos parámetros 

electrocardiográficos en otras especies (Martinez Jlt....AL. 1988) y 
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por esta razón, es poco prudente extrapolar los datos de otros 

investigadores bajo otras condiciones de manejo e incluso con otras 

razas a la situación que prevalece en el Valle de México. Esta 

metodologia hace entonces exclusivos los resultados al entorno del 

Valle de Mé~ico. 

Es importante señalar, que se adoptó la posición de los 

electrodos conforme al consenso general de la literatura (Alfredson 

y Sykes 1942; Too; Nakamura e Hirao 1958; Dota y Balbo 1968: 

Ghergariu y Danielesco 1976; De Roth 1980; Upadhyay y Rao 1986). La 

colocación de estos electrodos permite que al mismo tiempo que se 

comparan los resultados con los obtenidos por otros autores, de 

alguna manera se apoye la sugerencia de Ghergariu y Danielesco 

(1976) quienes ponderan la necesidad de adoptar un solo sistema de 

registro electrocardiografico en vacas. Como contraste a esta 

tendencia Van Arsdel: Krueger y Bogart ( 1959} imponen electrodos 

exploradores en diferentes partes del organismo y sus resultados, 

aunque de innegable valor para el avance de la electrocardiografía 

en bovinos, no pueden ser comparados fielmente con los generados 

por la mayoría de los autores. En este ensayo se eligió la 

utilización de electrodos precordiales pnra verificar los datos que 

se obtienen con las derivaciones habituales. En este sentido, la 

metodología propuesta para este ensayo es un tanto novedosa pero 

permite corroborar la posición, el eje y las tendencias poco claras 

del complejo QRS en vacas. 

Es importante considerar durante la toma de los ECGs todos los 

factores que pueden intervenir para modificar un trazo (Goldberg 

1977); por ejemplo, en vacas en situaciones de campo como las 

desarrolladas en este ensayo, se deben tener consideraciones 
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especiales para factores como el sol, la lluvia, el polvo, las 

evacuaciones de los animales, su movimiento al intentar quitarse 

los electrodos o las moscas, su nerviosismo. otra de las 

dificultades que pueden surgir están dadas por la medición misma de 

los segmentos y deflexiones, ya que en muchos casos es dificil 

distinguir algunas de las ondas que caracterizan al ECG de los 

bovinos, que difiere de los registros claros en otras especies. Por 

ejemplo, en vacas el complejo QRS es de mucho menor voltaje que la 

onda T; éste tiltimo es el trazo dominanta. En pocas ocasiones se 

destaca P y esto añade dificultades especiales para identificar P y 

QRS en un ECG que además de la onda T, tiene apariencia 

isoeléctrica. En la figura 32 se ejemplifican estas diferencias de 

la va.ca en comparación con el perro, el caballo y el humano en la 

derivación DII. Con estos antecedentes en mente y una vez 

realizados los primeros registros de prueba, se consideró a\ln de 

mayor importancia incluir registros precordiales que permitieran 

tener mayores elementos para medir dicho complejo. 

De cualquier manera, es importante recalcar que la intención de 

este estudio no solamente se ubica en torno al objetivo de 

establecer los patrones basales para la raza Holstein bajo las 

condiciones mencionadas, sino que también pretende resolver la 

interrogante planteada por 2 autores, en primera instancia NOrr 

(1922), quien sugirió que no era fácil detectar cambios 

electrocardiográficos en la vaca antes y después del parto debido a 

que los compartimientos gástricos actuaban a manera de amortiguador 

y en segunda instancia y en contraposición a esta visión Lightowler 

(1970), tras una revisión exhaustiva de la literatura propone que 

no solamente es posible detectar cambios sino que debe haber 
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Trazos electrocardiogr§ficos en la derivaci6n DII 
Figura 32. de individuos sanos de varias especies. 
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indudablemente cambios en el ECG al comparar registros antes y 

después del parto. 

Aunque se sabe que en el humano existen modificaciones del eje 

eléctrico antes y después del parto (véase figura 33), en este 

estudio, los datos revelaron que la diferencia es minima y en todo 

caso los resultados están más de acuerdo con lo postulado por NOrr 

(1922) dado que los trazos y las dimensiones tanto en amplitud como 

en duración de las ondas y complejos no cambian perceptiblemente en 

estas dos situaciones. 

Un punto que vale la pena destacar dentro de la metodologia de 

este ensayo, es el sistema de obtención del eje primario de QRS 

para los ECGs en vacas. Van Arsdel; Krueger y Bogart (1959), 

indicaron que en el caso de las vacas no deberia utilizarse el 

triángulo de Einthoven dada la posición del corazón; sin embargo, 

el triángulo de Einthoven se aplica con bastante confiabilidad en 

perros a pesar de que la posición del corazón dentro del tórax es 

bastante similar a la del bovino. Más aün, en el caballo se puede 

decir que la posición del corazón es virtualmente igual al de la 

vaca y también en esta especie se utiliza el triángulo referido. En 

este sentido, los resultados obtenidos concuerdan con los de la 

literatura dado que no existe un eje primario de QRS definido en 

vacas (Alfredson y Sykes 1942; Upadhyay et al. 1976; De Roth 1980). 

Para muestra, se presenta en la figura 34 algunos de los ejes 

encontrados en la literatura. 

Algunos rasgos caracteristicos del ECG en vacas concuerdan con 

los propuestos en la literatura. Por ejemplo Sellers et al. (1958), 

quienes postulan que en la vaca se presenta habitualmente una onda 

T invertida con respecto al complejo QRS mientras que dicha 
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Antes del parto 
(6-l'lcxv-93) 

Eje·. eléctrico 81° 
F.C./min 83 

·rn: . . . . .··. . . . 
,-· . . . . • ~ --A~../'-­
~~ ~~~ ' . ~ 

1 or. 
! 

Después del parto 
(29-Nov-93) 

Eje eléctrico 55° 
F.c./min 90 

Figura 33. Electrocardiograma de la tesista antes y después del 
parto, donde se aprecia el cambio en el eje eléctrico 
y la frecuencia cardiaca. 
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Antes del parto 
(6-Nov-93) 

Eje eléctrico 81° 
F.C./min 83 

~ . . . 

(continuaci6n) 

,. 
'·· 

Después del parto 
(29-Nov-93) 

Eje eléctrico SSª 
F.C./min 90 

~ 
1 °'ve-.. 

Figura 33. Electrocardiograma de la tesista antes y después del 
parto, donde se aprecia el cambio en el eje eléctrico 
y la frecuencia cardiaca. 
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Figura· 34. Eje el~ctrico de QRS encontrado por varios autores. 
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morfologia en el hombre tiene una tendencia a concordar. En este 

ensayo, se identifica que las ondas T en la vaca son dominantes en 

tamaño y casi siempre positivas, aunque en la derivación DII ·se 

identificó como negativa (se hace esta aclaración ya que ésta es la 

derivación más utilizada para ejemplificar los trazos). Por esta 

razón, es probable que se puedan obtener más datos de esta onda que 

del complejo QRS, que en muchos se obtuvo como isoeléctrico. 

Es de destacarse que en este ensayo las diferencias mas 

evidentes con respecto a la literatura fueron que la frecuencia 

cardiaca fué más elevada (véase cuadro 2) con respecto a lo 

reportado, con datos que llegaron incluso a los 120 latidos por 

minuto en un animal sano. Aunque esto se considera como taquicardia 

en la literatura (Hamlin y smith 1981; Blood; Henderson y Radostis 

1986), en este ensayo se"le puede mas bien clasificar como cambios 

adaptativos en animales que están sometidos a una altura 

considerable y a una temperatura ambiental por arriba de los 39·c, 

además que se encontraban gestantes en las etapas finales. Es bien 

sabido que el aumento de la frecuencia cardiaca modifica la 

morfologia del ECG y probablemente algunas de las diferencias 

obtenidas aquí, como la pobre imagen de P o del complejo QRS en 

algunos registros con respecto a otros valores de la literatura 

(Lank y Kingrey 1959, De Roth 1980), se deban precisamente a la 

frecuencia cardiaca. En apoyo a esta visión se puede señal~.r que la 

frecuencia cardiaca tuvo un descenso significativo (p < O.OS) 

después del parto {X 100.22±12 contra x 87.30±11 respectivamente). 

En todos los estudios realizados en bovinos se concluye que el ECG 

bovino es muy diferente al de otras especies (véase figura 32). 

Esta variación deriva de las diferencias anatómicas y fisiológicas 
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del corazón del bovino, principalmente de las fuerzas de 

despolarización que van del vértice a la baseª En el bovino, la 

gran variación de formas y polaridad de las ondas, asi como la poca 

amplitud de los complejos QRS en las derivaciones estándar, pueden 

deberse a que la posición de los electrodos es relativa a la 

posición del corazón dentro de la caja torácica por un lado y por 

otro, a que el ECG es la resultante de la cancelación algebráica de 

los frentes de despolarización durante el proceso de activación 

ventricular. La primera fase de la despolarización ocurre a través 

del septo interventricular en una dirección caudocraneal y forma el 

evento eléctrico de mayor importancia registrado por las 

derivaciones bipolares. Por esto, la despolarización del septo en 

rela~ión con la posición de los electrodos puede producir ondas de 

muchas formas y amplitudes dentro de ciertos limites fisiológicos. 

Todo esto, da como resultado complejos QRS muy pequeños a 

diferencia de lo que podia esperarse si se tomara como referencia 

únicamente el tamaño del corazón; también las ondas P resultan muy 

pequeñas incluso isoléctricas en algunas derivaciones como avF, v3 , 

v4 y v 5 ª En la figura 35 se esquematiza la dirección del vector de 

despolarización principal asi como la apariencia del ECG en las 

derivaciones precordialesª 

Una aportación importante de este trabajo, es la presentación 

de manera resumida de los valores de duración de las diferentes 

ondas y segmentos de todos los ECGs (véase cuadro 17). Esta 

información podria ser de valor para el Médico Veterinario a manera 

de referencia rápida, donde al tomar un ECG y detectar alteraciones 

en la duración de alguna onda o intervalo podria sospechar de 

alteraciones en la conducción, crecimientos de cavidades, bloqueos 
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Figura 35. Direcci6n del vector principal de la despolarización ventricular 
y su electrocardiograma típico en las derivaciones precordiales 



de rama y transtornos electroliticos entre otros, y que al 

corroborarse con alteraciones en amplitud confirmar la existencia 

de alteraciones cardiacas al igual que se hace en otras . especies 

incluyendo al hombre; por ejemplo, se conoce que en el humano el PR 

puede ser de 0.16 a 0.20 segundos y una alteración de estos valores 

puede ser indicativo de bloqueos auriculo ventriculares. A su vez 

esto también· podría tener su utilidad práctica en la clínica 

bovina, donde al tomar un ECG, hacer un conteo rápido de la 

duración de las ondas e intervalos y comparar con los valores 

normales poder llegar a un diagnóstico rápido para la aplicación 

inmediata del tratamiento correspondiente. 

Con este ensayo, se establecen los datos necesarios para poder 

evaluar un ECG que se salga de la norma. De primera instancia 

pudiera parecer que el ensayo desarrollado tiene una .aplicación 

pr_áctica limitada. No obstante se sabe que en muchos establos 

tecnificados se lleva un registro estrecho de la producción diaria 

del bovino y cuando el número de animales que se tiene que observar 

sobrepasa los 2000, como sucede a menudo en las cuencas lecheras, 

es dificil hacer un seguimiento de la salud de cada una de las 

vacoz. Es en este sentido, que la electrocardiografia puede servir 

como un primer filtro para detectar a los animales que tienen 

alguna alteración. En otras palabras, tomando como ejemplo una 

explotación altamente tecnificada, donde todos los animales que 

entran a la sala de ordeña tienen un registro de su producción 

diaria por código de barras y que estos datos entraran a una 

computadora donde al bajar los niveles habituales o esperados de 

producción, se enviara una señal de atención; en estos animales 

seria prudente llevar a cabo un ECG para determinar alguna 
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variación con respetco a los valores basales de la especie. La 

determinación de la calidad predictiva de los ECGs patológicos, se 

desarrollará con el tiempo y es posible postular que si los 

resultados de la determinaciones basales tienen una buena 

confiabilidad (dado que no es posible referirse a valores basales 

de electrocardiografia en términos absolutos), entonces se podria 

distinguir con relativa facilidad registros que s~girieran un 

estado patológico; si bien muchos clinicos pueden pensar que es un 

sistema de diagnóstico poco práctico, los informes en la literatura 

suguieren lo contrario. 

El valor de la electrocardiografía se puede ponderar en muchas 

situaciones; por ejemplo, la determinación de la función renal de 

una vaca puede inferirse clínicamente y deberá confirmarse con 

pruebas de función renal como la valoración de urea, creatinina y 

electrolitos séricos que como ya se mencionó requiere de cierto 

tiempo a diferencia de un ECG. A continuación se presentan algunos 

hallazgos electrocardiográficos ya caracterizados en bovinos: 

Sobti; Jalaludin y Chandrasajhi (1986), encontraron que la 

nefrectomia bilateral induce inicialmente bradicardia moderada y 

posteriormente taquicardia con conducción intraventricul~r 

aberrante y con modificación de los vectores de fuerza de QRS en el 

plano sagital. Esta observación, es compatible con la hiperkale~ia 

que se provoca en la nefrectomia bilateral en bovinos (Watts y 

Campbell 1970), aunque en este caso la morfologia no es constante 

ni tipica por completo de hiperkaiemia (Sobti; Rama Kumar y Kohli 

1982), punto que enfatiza el error que puede cometerse si se hacen 

extrapolaciones directas entre especies como en el caso del humano, 
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donde la forma acuminada de la onda T · es üt}l . para el diagnó~tico 

de falla renal (Delaney y Bourk~· 199Ó) .. 
Takemura et al. (1989) ,.;rela.,"iciri~n ·la fib~llaci'ón: auri;,ular con 

cetosis y desplaza~ient·~ .. ··~~:;},~~-~~~~:~~~:'.~.~.t~~}~Q~_::·;:·~~;~~-f~_/.-.\_.os ·autores 

integran al ECG como ,el~~t~f*:~:,~:~;i",z~ii~~f;:;,~fr~,rs~s patologías 
gastrointestinales en· , el·:-. .:bov_irt~,:;:~.pueden~:;~:-.modificar el patrón 

:~::::::::::::r:::::adas e~De~mit~fü~ii;;1.J~i5If g:~~ Y• ::d::::·:~::~~ 
con respecto a los electrolitOs'.· Y ~::en·:;-eJ. :.-.. ~~~·so:: 'del potasio y del . ;· - ' ,.. ' 

calcio, se sabe que el segmento sT y· .. ev:Í.d·e~témente el intervalo QT 

se alargan con hipocalcemia y se acort8.n en·'-·hipercalcemia (SpOrri y 

Raggenbass 1940; Sp0rri y Volkert 1957, Littledike; Glazier y Cook 

1976; Hapke¡ Budden y Konnermann 1982). A pesar de que algunos 

investigadores encontraron una correlación confiable entre los 

cambios del ECG y los niveles séricos de calcio, (Schróter y Seidel 

1976), otros investigadores no lo han podido encontrar (Daniel y 

Moodie 1979). El estudio de Schroter y Seidel (1976) sólo consideró 
4 vacas a las que se les redujo el calcio sérico de manera 

experimental con EDTA. Es posible que el registro de ECG en vacas 

con hipocalcemia clinica real, revele patrones más confiables que 

los obtenidos por la inducción experimental, dado que el ECG es un 

registro de los potenciales de acción del miocardio y por ende del 

ciclo cardiaco celular, que al estar determinado por una gran 

cantidad de influencias eletroliticas internas y externas producto 

de un ajuste homeostático, no puede equipararse con la inducción 

artificial de una reducción en los niveles séricos de calcio. 

La electrocardiografia también ha sido utilizada como 

instrumento para intentar la caracterización de la capacidad de 
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adaptación de algunas_ especies domést~ca~ y silvestres a la altitud 

(Martinez ~ 1988); en 'contraste, resulta particularmente . . · .. 
c;:urioso cóniO se ha· puesto poÓll: -:·o :nulci . .'.á.tención a la adaptación de 

. . ' .· ·:. ·.·.; 

bovinos a altitudes co:mo · 1a·. de _:l~ ;CU_id8d de México y otras cuencas 
.· .... ···"-'· .. 

lecheras de gran altitu_d, · .. ·.·da·~.~~-·~-_-~·-- ~~i:iudo_' se presenta el llamado 

11 mal de alturas", con. una gran 'diversidad de manifestaciones 

clínicas. Para cuando el diagnóstico es evidente, los cambios de 

hipertrofia de ia capa muscular de las arterias pulmonares, el 

edema intersticial y pulmonar, la dilatación ventricular derecha y 

otros cambios de igual importancia, se hacen irreversibles (Blood; 

Henderson y Radostis 1986). En este caso salta a la vista la 

utilidad que tendría un ECG predictivo de la capacidad de 

adaptación de vacas transportadas de menor a mayor altura. Quizá se 

- observen ondas P de más amplitud, ondas T más elevadas y 

alteraciones del complejo QRS que brinden evidencias de si los 

bóvidos han sido sometidos a un esfuerzo de adaptación 

cardiopulmonar mayor a su capacidad homeostática. 

Se han intentado caracterizar los cambios electrocardiográficos 

en vacas con pericarditis traumática. Algunos autores consideran 

car.ibios minimos a nulos (Winters y Corte~ 1~70) y otros han 

detectado algunos cambios de importancia como son: acortamiento de 

la duración y forma de PR, TP y ST, negativización del eje 

eléctrico de QRS y taquicardia (Ramakrishna; Nigam y Krishnamurthy 

1980). 

La utilidad de la electrocardiografia está bien establecida en 

la medicina. La aplicación de este método no invasivo para evaluar 

la función cardiaca en bovinos será confirmada únicamente a través 

de su frecuente uso en situaciones clínicas. Estas son algunas de 
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las aplicaciones clinicas- a las que se ha intentado incorporar. 

Empero, aún falta mucho por· hacer con respecto al desarrollo de 

este método diagnóstico en México. Este trabajo, pretende 

contribuir de alguna forma. al avance de la electrocardiografia en 

bovinos, sentando valores basales que permitan llevar a cabo 

estudios clinicos posteriores para el desarrollo de la práctica 

bovina dentro de la medicina veterinaria. 

XI. CONCLUSIONES 

El ECG nos permite tener en pocos minutos y en el mismo lugar, 

elementos para llegar a confirmar un diagnóstico, lo cual nos puede 

llevar a la aplicación más rápida del tratamiento. 

El ECG de la vaca manifiesta patrones estandar confiables en un 

95% para cada onda y complejo en amplitud y duración en todas las 

derivaciones y a pesar de que 

factible detectar variaciones 

la morfología es variable, es 

que indiquen patologias que 

directamente o indirectamente modifiquen la función cardiaca. Los 

valores encontrados en este estudio no presentaron diferencias 

significativas ante~ y después del parto, por lo que pueden 

aplicarse en vacas en torno al parto. 

La frecuencia cardiaca encontrada fué mayor que la reportada 

por la literatura y confirmando otros estudios, se puede concluir 

que no existe un eje eléctrico primario de QRS constante en vacas 

ni aún en el mismo animal de un dia a otro. Además se observó que 

el ECG del bovino difiere notablmente de lo observado en otras 

especies. 

Los valores aqui encontrados, se aplican a vacas Holstein 

gestantes y en el posparto y en el yalle de México, lo que aporta 
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da.tos que no existian en nuestro pais, donde puede empezar a 

generarse cierto interés en esta area de la medicina veterinaria 

como existe en otros paises. 

96 



XII. OTROS USOS DE LA ELECTROCARDIOGRAFIA 
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