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J. RESUMEN 

Cruz RoJas, Soila Luz. Lineamiento terap6uttco d• la 
endometrlti• puerperal en bovinos <r•vis16n bibliogrAfic• d• 1980 
a 1993>. Bajo la direcci6n del M.v.z. Rafael Vill•Q•s Robl .. y el 
M.v.z. Carlos Humberto Florea VAzquez. 

A fin de r•altzar un anAltais r•troapectivo a 13 arios sobre l• 
literatura eMt•t•nte en torno & las terapt&• de la endometritis en 
bovinos, se r•cabó la informaci6n disponible en forma de tesis de 
licenciatura, memorias de congresos, libros, boletines 
informativos y publicaciones ctentificaa. La información obtenida, 
incluya las factores predisponentes da la endometritts puerperal, 
la patogenia y los principales critertoa de diagnóstico c11nicos 
haciendo '6nfasis en las eventos fundamentalea de la involución 
uterina, de la evolución end6crina pastparto y los mecanismos de 
denfensa del ótero, para una mejor interpretación de los 
tratamientos empleados en la eliminación de las infecciones 
uterinas. En la terap6utica de la endometriti• se citan las 
conceptas tradicionales, aai como loa criterios de reciente 
publicact6n para el tratamiento y control de este padecimiento. 



II INTRODUCCION 

Al analizar las estadisticas oficiales de los Oltimos 15 
aftos, en lo referente al sector pecuario !SARHl, se hace evidente 
un aumento en la importación de carne y leche con el fin de cubrir 
el d6ficit de consumo nacional !44,62,117>. Este hecho nos muestra 
que la dependencia a la importación es un reflejo de la baja 

- producción pecuaria en M6xico1 situación que se agrava con la 
puesta en marcha del Tratado de Libre Comercio entre M6K1co, 
E.U.A. y Canadá. 

Ante estas espectativas impera la necesidad de desarrollar 
nuevas y mejores t6cnicas para loQrar una producción más eficiente 
y lucrativa, que ademAs satisfaQa la demanda interna de productos 
de origen animal !44,118>. 

A este respecto, los trastornos reproductivos, y entre ellos 
las infecciones uterinas, juegan un importante papel como factores 
que deprimen la productividad en las explotaciones pecuarias, 
siendo el manejo, la higiene deficientes y la malnutrición, los 
principales responsables de su presentación !5,42,121,124>. 

Tanto la metritis como la endometritls ocasionan el retraso de 
la involución del Otero, lo que Qenera diferentes alteraciones en 
la eficiencia reproductiva del ganado !11,41,69,83,105>. Esta 
situación provoca p6rdidas económicas al disminuir la longevidad 
del hato y el nOmero de reemplazos, ademAs de generar gastos por 
diferentes conceptos, tales como medicamentos, dosis de semen, 
alimentación y honorarios m6dlcos !31,58,69,73,75,118,121). 

SI bien, la terapia de los problemas reproductivos ha sido 
siempre motivo de grandes controversias, recientemente se ha 
cuestionado el uso de antibióticos, antis6pticos y sulfonamidas; 
tanto en su efectividad para eliminar las infecciones uterinas 
como por sus efectos neQativos hacia los mecanismos locales de 
defensa en Otero, independientemente de los problemas de salud 
póblica que se presentan por la deposición de antibióticos en la 
leche de las vacas sometidas a una antibioterapiaJ respecto a este 
punto, v~rios estudios indican que la mayor parte de las leches 
comerciales en M6Kico presenta residuos de antibióticos !137,138). 

En la actualidad, los. investigadores se inclinan hacia la 
bOsqueda de alternativas no antibióticas para al tratamiento de 
las enfermedades uterinas. 
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III. OBJETIVOS 

1. Realizar una revisión biblioor•fica qua permita exponer la 
eficacia de los tratamientos empleados en la terap6utica de la 
endometr.iti• en oanado bovino. 

2. En base a lo anterior, definir el lineamiento terap6utica de 
la enda,..tritis bovina en las Oltimaa 13 aJlas, asi coma las 
tendencias de loa mismos. 



IV PROCEDIMIENTO 

Con el fin de realizar un an•ltsis de la información publicada 
de 1900 a 1994 sobre la terap6utica de la endometritia bovina, se 
consultaron los bancos de datas y acervos bibliogr•ficos de la 
Facultad de Estudios Superiores Cuautitl•n <U.N.A.M.l, de la 
Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia <U.N.A.M.l, as1 como 
de la Universidad Autónoma de Chapingo, para recopilar la 
información disponible en forma de tesis de licenciatura, memorias 
de congresos, libros, boletines informativos y las siguientes 
revistas cient1ficas1 

- ACTA MEDICA VETERINARIA 
- AMERICA JOURNAL OF VETERINARY RESEARCH 
- ANIMAL BREEDIN0 ABSTRACS 
- ANIMAL PRACTICE 
- ANIMAL REPRODUCTION SCIENCE 
- BIOLOGV OF REPRODUCTION 
- CANADIAN JOURNAL OF COMPARATIVE MEDICINE 
- CANARIAN VETERINARV JOURNAL 
- CORNELL VETERINARV 
- CIENCIA Y TECNICA EN LA AGRICULTURA VETERINARIA 
- INDIAN JOURNAL OF VETERINARV MEDICINE 
- INDIAN VETERINARY JOURNAL 
- INTERNATIONAL JOURNAL OF ANIMAL SCIENCE 
- JOURNAL OF AMERICAN VETERINARY MEDICAL ASSOCIATION 
- JQURNAL OF ANIMAL SCIENCE 
- JOURNAL OF DAIRY SCIENCE 
- PRACTICA BOVINA 
- PREVENTIVE VETERINARY MEDICINE 
- P.ECUEIL DE MEDICINE VETERINAIRE 
- RESEARCH IN VETERINARV SCIENCE 
- REVISTA DE SALUD ANIMAL 
- REVISTA CUBANA DE CIENCIAS VETERINARIAS 
- REVUE DE MEDICINE VETERINAlRE 
- TECNICA VETERINARIA EN MEXICO 
- THERI00ENOL00Y 
- VETERINARY MEDICINE AND SMALL ANIMAL CLINICIAN 
- VETERINARIA HEXICO 
- VETERINARY RECORD 
- VETERINARY RESEARCH·COHUNICATIONS 

La información obtenida fue analizada, clasificada y 
sistematizada para el desarrollo del presente trabaja. 
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V. ANALISIS DE LA INFORMACION 

1. DEFINICION Y CLASIFICACION 

El t6rmino metritis es deffnido como la inflamación de todas 
las capas uterinas, <endometrio, miometrio y perimetrio), mientras 
qua la endometritis se refiere a la inflamación localizada del 
endometrio; la diferencia entre estas dos condiciones es 
bAsicamente de caracter acad6mico, aunque el grado de lesión debe 
tenerse en cuenta para tratar individualmente a los animales 
afectados t5,b7,71>. 

La endometritis puede ser una lesión primaria o puede 
generarse a partir de formas ""'ª graves de afecciones uterinas 
como la retención placentaria o la metritis propiamente dicha, ya 
que estas condiciones pueden dejar como secuela una endometritis 
persistente de grado variable <5,b0,b7,B1>. Esta afección se 
presentar• mAs comQnmente durante el periodo postovulatorio del 
postparto, aunque también llega a manifestarse en vacas ciclando 
después del coito, la inseminación artificial o la introducción de 
substancias irritantes al Otero C60,91). 

SegOn su curso, la endometritis puede ser dividida en aguda o 
crónica 167.81>, aunque en las endometritis de tipo agudo es 
dif~cil determinar cl1nicamente que no hay afección a otras capas 
uterinas <111). 

Una clasificación ampliamente difundida separa a la 
endometritis crónica en tres grados dependiendo de las 
caracteristicas del eHudado uterino, como son1 

1er grado o endometritis crónica catarral& En eate qrado se 
observa la descarga intermitente de secreción mucosa 
clara cuya consistencia es similar al agua. 

2do grado o endometritis crónica catarral purulenta• Presenta una 
una descarga de tipo mucopurulento continuo y puede 
asociarse a cervicitis y vaginitis. 

3er grado o endometritis crónica purulenta1 En ella 
~lóculos de pus en el moco uterino, 
descarga francamente purulenta con 
acumularse en los cuernos uterinos. 

<23,81,110.149> 

se observan 
o bien una 

tendencia a 

Aunque esta clasificación tiende a unificar criterios, la sola 
observación de las caracter1sticas de las secreciones uterinas 
hace dificil obtener un diagnóstico clinico preciso de la 
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endometritis, pues las interpretaciones personales hacen dificil 
la evaluación objetiva del problema cllnico, asi como de la 
literatura al respecto <140). 

Para efecto de una evaluación bibliogr•fica lo ~s uniforme 
posible, en esta revisión se considerar•n como endometritis a las 
infecciones uterinas descritas en los trabajos, que correspondan 
con las caracteristicas clinicas seftaladas en el Cuadro I, ade~s 
de la ntapa puerperal en que se presentan, ya que las endometritis 
crónicas son caracteristicas del periodo postovulatoria, mientras 
que las metritis se presentan con mayor frecuencia d:Jrante el 
postparto temprano e intermedio. estos puntas se describir•n 
posteriormente en otros apartados, en donde se tendr•n en cuenta 
el tamafto del Otero, el grosor de la pared uterina y la presencia 
de liquida en el lumen uterino. 

Es importante aclarar que en algunas descripciones los 
t•rminos metritis y endometritis pudieran aparecer cama sinónimos, 
siendo esto debido a que en la fuente original, el autor considera 
ambos t6rminos para referirse a una misma afección. 



2. ETIOLOGIA Y FACTORES ASOCIADOS 

EKisten diferentes factores, tanto intr.1n··.a~c:os como 
extr!nsecos, as11llados al establecimiento de una in-Fecci6n 
especifica o no especifica en el Otero, estos factores est•n 
asociados directamente con la resistencia de cada individuo, al 
manejo al que san sometidas, as! como al macro y micraclima de la 
explotación. Estas condiciones nos muestran el caracter 
multifactorial del origen de las infecciones uterinas que 
anteceden a la endometritis !124,133>, as! como la importancia de 
considerar cada uno de ellos, a fin de 0 :011trolarlos y disminuir la 
incidencia del padecimiento en la explotación <37>. 

FACTORES EXTRINSECOS 

1. Estación del afto1 en paises donde la temperatura durante el 
invierno se encuentra por debajo de los 2°c. se ha 
observado un aumento en la incidencia de infecciones 
uterinas en esta 6poca, comparativamente con otras 
estaciones del ano donde el clima es m•s benigna 
(37,73,79,87>. Sin embargo, en otros estudios se 
menciona que durante el verano la presencia de lluvias 
genera condiciones higiénicas deficientes que 
favorecen el desarrollo de infecciones uterinas 
137,46,74,81,87,112>, ade~s de que la exposición de 
las vacas lecheras gestantes a temperaturas elevadas, 
por encima de los 29ºC ocasiona estres t6rmico con 
incremento en la mortalidad embrionaria, as! coma el 
acortamiento en el periodo de gestación, la que 
coincide con un mayor nOmera de retenciones 
placentarias y metritis puerperal seguidas de 
endometritis crónicas (90,93>. 

Estos enfoques, aparentem~nte contrarios pueden tener en comOn 
el estres, el hacinamiento y la mala higiene que son favorecidos 
en forma semejante durante estas 6pocas en paises de condiciones 
cli!llA.ticas extremas. 

FACTORES INTRINSECOS 

1. Manejo de la vaca al parto. La inducción del parto, las 
distoci~~, los abortos y los prolapsos uterinos, as! 
como los procedimientos obstétricos y el uso de 
equipo sin la higiene adecuad .. , pueden provocar 
traumatismos seguidos de retención placentaria, 
metritis y endometritis, por lo que proveer a la vaca 

7 



de un medio ambiente limpio y sin 
parideras, disminuye considerablemente 
desarrollar un puerperio 
(5,14,37,74,75,76,90,93,133). 

estres en los 
los r·i esgas de 

patológico 

2. Estado nutricional. En varias investigaciones se ha demostrado 
que el estado nutricional de las vacas influye 
directamente sobre su desarrollo reproductivo, ya que 
un balance energ6tico negativo prolongado, 
principalmente durante el puerperio, asl cama la 
deficiencia de minerales cama el fósforo, el selenio, 
el magnesia y las vitaminas A, D y E, ocasionan 
alteraciones en el ciclo reproductivo de las vacas 
(46,54,56,124>, disminuyendo la eficacia de las 
mecanismos de defensa uterinos y permitiendo el 
establecimiento y desarrollo de las infecciones 
(7, 71,Butler !!.t. i!J_ citado en 143>. 

Zdunczyk !!.t.~ en 1989 <citado en 7), indica que 
la metritis puerperal es una consecuencia de los 
desórdenes metabólicos generados durante el periodo 
seco, ya sea por la llegada de la vaca al parto con 
una baja condición corporal, o debido a una sobre 
alimentación. 

Otros investigadores destacan la asociación entre 
una dieta alta en protelnas o nitrógeno no proteico 
con la baja fertilidad de las vacas, argumentando que 
al producirse un aumento de urea en plasma y en las 
secreciones uterinas, se generan depósitos de amoniaco 
en el endometrio, <Jordan en 1983, Chalmers lit. AL en 
1971, citados en 143>, provocando irritación y 
depresión de la actividad fagocltica de los 
neutrófilos en Otero, adell\As de que el amoniaco actOa 
cama un factor de crecimiento para ~ pyggenes. 
De igual forma, los bajos niveles de protelna en la 
dieta del ganado, generan un aumento en la incidencia 
y prolongación de las infecciones puerperales en los 
bovinos <16>. 

Por lo anterior debe considerarse 
de administrar una dieta adecuada 
reproductiva y productiva del ganado, 
atención a las vacas altas productoras. 

la importancia 
a la etapa 

con especial 

3. Edad de la hembra y nOmero de partos. Aunque parece no ser 
altamente significativo, algunos investigadores han 
observado que la aparición de infecciones uterinas en 
hembras primlparas tiene menor porcentaje de 
incidencia <14Y.>, que en vacas de hasta 5 partos 
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C19Y.>, sin embargo, otros autores sefialan que debido a 
una mayor presentación de partos dist6cicos en 
vaquillas, la endometritis es m•s frecuente en estas 
<75>1 aunque también destacan que en vacas muy viejas 
se presenta cierta atonla uterina que favorece el 
de•arrollo de microorganismos patógenos (124. 

4. Producción l•ctea. Se menciona que la frecuencia relativa de la 
endometritis es mayor durante los primeros meses de 
lactación, ya que ciertos desequilibrios metabólicos 
como la cetósis, la hipocalcemia y la acidosis, que 
son ocasionadas por un mal manejo nutrlcional durante 
el periodo seco, asociados a la alta producción 
!Actea, ocasionan a su vez alteraciones end6crinas 
que predisponen al desarrollo de infecciones uterinas 
(5,36,37,74,75,76). 

s. Ciclicidad. El r•pido retorno a la actividad c1clica después 
del parto, disminuye significativamente el riesgo de 
desarrollar endometritis en los siguientes 30 d1as 
de puerperio, debido a que durante el estro los 
mecanismos de defensa humoral y celular del Otero son 
potencializados, contrariamente a la fase lOtea, donde 
las defensas se ven disminuidas. Por otro lado, cabe 
mencionar que existe cierta controversia al saftalar la 
capacidad de la endometritls para interrumpir la 
ciclicidad una vez que ésta ya se ha iniciado 15,37>. 

6. Raza y función zoot6cnica. Las infecciones uterinas ocurren con 
menos frecuencia en ganado de carne que en ganado 
l~chero, probablemente debido a las diferencias en el 
manejo y el estres a que son sometidos, ya qua las 
vacas en producción de carne paren normalmente en los 
potreros con un m1nimo de intervención o asistencia, 
disminuyendo as1 el manejo innecesario <5,46>1 sin 
embargo, cuando desarrollan endometritis éstas 
comOnmente tienden a ser de un segundo grado 15,90). 
Por otro lado, el ganado lechero es ~s susceptible a 
presentar estos padecimientos, principalmente par 
el estres nutrlcional, lactacional y da manejo al 
parto <5,14,74,76>. 

Las metritis y endometritls sépticas son los padecimientos que 
afectan m•s comOnmente al desarrollo reproductivo de los bovinos, 
debido a que su reestableclmiento es lento e Incierto <5,23>. 

Varios investigadores 
frecuencia de los agentes 
aparentemente sanas y en 

han realizado 
bacterianos en 
el Otero de 
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opiniones al respecto son variadas, ya que mientras algunos 
autores opinan que en condiciones normales el ótero es 
bacteriol6Qicamente eat'6ril <34>, otro• describen el aislamiento 
de bacterias en óteroa de vacas aparentemente normales !59,132). 

Tambiltn se ha demostrado que la flora uterina de la vaca varia 
constantemente durante las primeras siete semanas despu6s del 
·parto, como conaecuencia de las alteraciones en el medio ambiente 
uterino, ocasionadas por los niveles de estr6Qenos y progesterona 
principalmente <13,90 1 96,97,> •. 

La información disponible sobre la etiolog1a de las 
infecciones uterinas en general, establece un grupo constante de 
microorganismos cuyo espectro mAs camón es el siguiente• 

A6ENTEB INEBPECIFICOB 

BACTERIAS AEROBIAS 

GRAM <+> 

ActinomyceS- pyoaenes 
Streptococcus ~ 
Mtcrococcus ~ 
~lllU!..... 
!m..~ rum.... 

6RAM <-> 

6_'!J;bru:j~ col_i_ 
ea.tml1 :ma.... 
Aergbacter 2R'4. 

BACTERIAS ANAEROBIAS 

GRAM <+> 

Clostridium cerfringens 
Clostridiym esoorogenes 
Clostridium ii!ll.lU.. 

GRAM <-> 

Fusobacterium ~ 
Bacteroid_!tli ?.llltt. 
Yei onella lU!.ll..... 
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HONGOS Y LEVADURAS 

~ albicans 
Asgecgillu1 llU!..!-. 
Absidia lml!... 
~mP.s.. 
Levaduras no identificadas 

AGENTES ESPEClFlCOS 

kampylobacter fetus 
BrUb@lla ªbortus 
Mycobacterium tuberculosis 
LeDtosgira llAI:!Ü.i.ll.. 
S1lmpnella !!.!.!l!1J.!!. 
Listerta monocitogen1s 
Tcichomona f..1ll..YJ!. 
Virus de la Diarrea viral bovina <BVD> 
Virus de la Rinotraqueitis infecciosa 

bovina UBR> 
Virus de la Parainfluenza-3 
Virus del Aborto epizótico bovino <EBA> 
Virus de la Fiebre Q 

<5,9,21,22,23,34,59,79,B9,90,93,112,123,132,133,14ó> 

Algunos investigadores refieren la importancia de los agentes 
involucrados y su asociación en la patog•nesis de la infección, 
ya que par ejemplo, E... Necrophorus y ~i..llrui lielU.. producen 
endotoxinas que alteran los mecanismos de defensa uterinos, 
principalmente a nivel de fagocitosis, favoreciendo asi el 
establecimiento y desarrollo de a._ pyogenes <90.93,115,>J sin 
embargo, el aislamiento bacteriano en t*rminos do la 
identificación del verdadero agente causal es irrelevante, pues 
varios de los agentes inespecificos san saprófitas <23,1231. 

Tanto la naturaleza fisica del exudado !pHI, como la etapa del 
puerperio en que se realiza la toma de muestra para el aislamiento 
bacteriano, tienen una marcada influencia can el grupo bacteriano 
presente en el Otero !3,58,59>1 por lo que es importante tener en 
cuenta que las bacterias coliformes e incidentales se aislan can 
mayor frecuencia durante el periodo de postparto temprano <7 a 14 
dias postpartol, disminuyendo a medida que avanzan las dias, 
excepto en algunas infecciones crónicas !3,34,90,14ó>. 

Durante el periodo intermedio del postparto y el periodo 
postovulatorio, se ha observado que a._ pyogen~s es el patógeno mAs 
significativo en las metritis y endometritis de tipo crónica por 
lo que las bacterias coliformes y demAs bacterias incidentales na 
son tan significativas como causa de infertilidad en el periodo 
postovulatorlo <90,126,1461. 
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3. INCIDENCIA Y EFECTO SOBRE LA FERTILIDAD 

Rivera gt. iÜ. en 1988 <108>, realizó un an•lisis sobre la 
eficiencia reproductiva de los bovinos en M6xico, donde se 
muestran Rromedios elevados en la incidencia de infeccionas 
uterinas en lo• bovinos lecheros, estas investigaciones coinciden 
·con otros estudios realizados en el extranjero por diferentes 
investigadores (5,20,26,29,41,69,87,133>. Sus resultados confirman 
que a medida que aumenta el potencial gen6tico da los hatos 
lecheros, los problemas reproductivos se incrementan 
(83,119,124,133). 

La elevada incidencia de la endometritis en el ganado 
productor de leche, mayor al 10Y., nos muestra la importancia de la 
infección, m•s aOn cuando es reconocido su efecto negativo sobre 
la eficiencia reproductiva <20,29,41,69,80,133>. Comparativamente, 
se seftala una menor presentación en el ganado productor de carne 
y en el de doble propósito, lo que obedece probablemente a la 
tensión continua que provoca la lactación excesiva en el ganado 
lechero, as1 como por el manejo a que son sometido& 
(23,42,46,76,90,108,124). 

Los efectos de la endometritis sobre los par•metros 
reproductivos ha conducido a diferentes opiniones en varios 
estudios donde se seftala su repercusión, aunque debe considerarse 
que las condiciones epidemiológicas varlan entre cada uno de 
allos1 sin embargo, sus resultados coinciden en seftalar un aumento 
de los dlas abiertos y en el nOmero de servicios por concepción. 

La producción !Actea de las vacas con endometritis crónica no 
se afecta singnificativamente, aunque la prolongación de los dlas 
abiertos en vacas con un grado avanzado de la infección, ocasiona 
un descenso en la producción total de leche durante la vida 
productiva de la vaca, por un menor nOmero de lactaciones, con lo 
que la~ p~rdidas económicas provocadas por las inTecciones 
uterinas se incrementan <11,23,41,42,69,83,108,119,126>. 

En cuanto a la reincidencia de la infección 
de partos, se ha observado que el riesgo 
padecimiento tiende a disminuir a medida que se 
parto. Este fenómeno hace suponer la presencia 
relativa al paso de la enfermedad (23>. 
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4. FISIOLOGIA Y FISIOPATOLOGIA DEL PUERPERIO 

Como se mencionó anteriormente, la presentación de las 
infecciones uterinas es mayor durante el postparto, por lo qua los 
aspectos fisiopatológicos de la involución uterina deben ser 
revisados Haciendo 6nfasls en la evolución endócrina de aste 
.periodo, asi como en los mecanismos de defensa y la dinAmica 
'uterina. 

El periodo puerperal implica al retorno de las funciones 
normales del Otero y del sistema and6crino reproductivo, pues poco 
antes, durante y despu6s del parto, se generan cambios 
significativos en los niveles hormonales <GrAfica I> y en los 
órganos reproductores de la vaca. En general, la involución 
macroscópica de los cuernos uterinos se completa entre las tres y 
cinco semanas despu6s del parto <11,131), aunque desde un punto de 
vista microscópico la involución se continóa hasta las siete u 
ocho semanas en forma normal. El ritmo y grado de involución del 
tracto genital se afectarA con la edad y nómero de parto, asi como 
por la presencia y patogenicidad de los microorganismos <131>. 

Gracias a la regresión vascular y a las contracciones 
regulares del miometrio, el peso y el volumen del Otero disminuyen 
gradualmente conforme el puerperio avanza, observAndose que 
durante los dias 5, 10, 15, 20 y 30 del pootparto, su peso 
promedio se reduce a 5, 3,3, 1.s, 1.0 y 0.9 kg, con un diAmetro de 
25, 17, 10, 6 y 5 cm respectivamente¡ mientras tanto,, el c6rvix 
completa su involución hasta los 30 ó 40 dias <131). 

A nivel microscópico, el proceso de involución se caracteriza 
por una serie de modificaciones celulares a nivel de los 
placentomas, produciéndose grandes acOmulos de colAgeno, 
especialmente en las criptas de las carOnculas, ademAs del 
desprendimiento parcial de las vellosidades cotiledonarias y de 
una parte importante de estas criptas maternales (57,63,131>. 

Al t6rmino de la eKpulsión de las membranas fetales, se sucede 
una rApida infiltración de leucocitos y de c6lulas gigantes hacia 
el endometrio, que al igual que la vasoconstricci6n, favorece la 
necrosis de las carOnculas, hasta que una pequefta cantidad de 
tejido caruncular constituida por capilares sanguineos sufre 
degeneración, pues la mayor parte de este tejido se elimina 
progresivamente <63,131>. 

Poco despu's del parto, se producen escurrimientos vulvares 
que van progresando de gangutnolentos a mucoides con algunas 
estrias de pus, hasta ser mucoides claros entre los dias 14 y 19 
del püeperio normal, estos escurrimiento !loquios>,· son el 
resultado de la acumulación de liquidas placentarios, sangre, 

13 



restos celulares y la eKudación del endometrio; durante los 
primeros dias despu6s del parto, se observa un volumen apreciable 
de loquios, pero esta cantidad va disminuyendo conforme la 
involución y el tono uterino aumentan; sin embargo, cuando estos 
procesos se retrasan a causa de una metritis aguda, la secreción 
se continOa por m•s tiempo y sus caracter1sticas se modifican, 
siendo f~tidas y de coloración gris•cea (1311. 

En cuanto a los eventos endócrinos del puerperio, un grupo de 
autores ha propuesto la subdivisión del periodo puerperal de la 
vaca en tres atapas1 Periodo temprano, periodo intermedio y 
periodo postovulatorio (901. 

11 Periodo temprano: Inicia con el parto y se continOa hasta que 
la gl•ndula pituitaria se torna sensible a la Hormona 
Liberadora de Gonadotropinas CGnRHI entre los d1as 7 
y 14 del postparto. 

Durante este periodo, las hormonas Fol1culo 
Estimulante CFSHI y Luteinizante CLHI se encuentran 
en bajas concentraciones sangulneas, adem•s de que 
los ovarios parecen ser refractarios a su efecto, por 
lo que el crecimiento folicular y la ovulación no se 
realizan (90,94,1311. 

La fisiolog1a puerperal del ganado de carne, 
presenta ciertas variaciones con respecto al ganado 
lechero, ya que su sensibilidad pituitaria a GnRH se 
retrasa hasta los 14 d1as del puerperio, por lo que 
los niveles plasmáticos de LH se mantienen 
fluctuantes y se elevan hasta las dos o tres semanas 
antes del primer estro postparto <30 a 100 d1asl1 
esto se presenta probablemente porque el 
amamantamiento suprime la liberación de LH necesaria 
para estimular la primera ovulación. Existe la 
hipótesis de que este retraso en la ciclicidad podr1a 
Justificar la menor capacidad para liberarse por si 
mismas de una infección en un tiempo razonable, 
cuando 6sta llega a presentarse (901. 

La concentración 
F2-alfa <PGF21 se 
parto, obteniendo su 
continuándose hasta 
(19,70). 

plasm~ticas de Prostaglandina 
va incrementando despu6s del 
m6Kimo nivel a los 4 d1as y 
los 23 d1as del postparto 

Despu6s de varios estudios, los investigadores 
han encontrado una correlación positiva entre el 
perfil hormonal de la PGF2-alfa y la involución 
uterina, ya que el abatimiento en los niveles s6ricos 
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2) Periodo 

de esta hormona corresponden al desprendimiento de 
las carOnculas, a la regeneración endometrial, a la 
disminución del volumen de los cuernos uterinos y a 
la dinÁmica de la flora bacteriana en el Otero 
<70,131,135), mientras que el aumento en la 
producción de Prostaglandinas E <PGEs> tiene efectos 
negativos sabre la liberación de las placentamas, ya 
que disminuyen la actividad de las macrófagos en 
Otero <131). 

En esta etapa, se va estableciendo gradualmente 
una flora bacteriana mixta, repart•ndose que el 
11.93Y. de las vacas presenta comOnmente cierto grada 
de infección en el Otero alrededor del dia 15 del 
postparta <34,59,59,146)¡ y que después de un parto 
distócica a retención placentaria, la proliferación 
de bacterias patógenas se hace m•s importante, las 
bacterias califarmes e incidentales disminuyen en 
nOmero o son eliminadas, mientras que si las 
condiciones se mantienen favorables <baja respuesta 
inmune, presencia de restas placentarios y 
traumatismos>, ~ ~-' E.t... necroohorus y 
Bacteroides ruuL... se establecen, causando la 
cronicidad de la infección en el periodo intermedia 
(34,59,90, 131). 

intermedio: Inicia con un incremento en la 
pituitaria a GnRH y se cantinOa hasta 
ovulación después del parto, por la que 
es variable <10 a 15 dias> <90,941. 

sensibilidad 
la primera 

su duración 

En este periodo se sucede una elevación gradual 
de estrógenas, las bacterias patógenas se reducen o 
san eliminadas baja condiciones normales, mientras 
que en la metritis y endametritis, las bacterias 
patógenas coma a,_ pyagenes y los anaerobios GRAN 
negativas se mantienen por tiempo indefinido, 
ocasionando el retrasa en la involución uterina 
(5,39,114,115,1311. 

También se seftala que durante las procesas 
infecciosas en el Otero, las endotoxinas de las 
bacterias GRAM negativas provocan un retrasa en el 
desarrollo folicular del ovario, debida probablemente 
a una alteración en el circuito 
hipot•lamo-hipófisi-ovario <1011. 

Los niveles elevados de prostaglandina F2-alfa 
se prolongan mAs tiempn en presencia de una 
infección, <19,70,1291 por lo que existe la hipótesis 
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de que estos niveles pueden tener un uso potencial 
como m6todo diagnóstico de infecciones uterinas en 
los bovinos C123,135) <GrAfica II>. 

3) Periodo postovulatorio1 Inicia con l'a primera ovulación y se 
prolonga hasta completarse la involución uterina 
<45 d1as promedio). 

Una vez que el cuerpo lóteo se ha formado, la 
endometritis puede ocasionar el acortamiento del 
ckclo estral por la lisis prematura de esta 
estructura, aunque también debe considerarse la 
eKistencia de los cuerpos lóteos de vida corta 
caracteristicos de esta etapa en los bovinos 
(48,100). En el caso de las infecciones severas con 
un grado avanzado de lesión al endometrio, el cuerpo 
lóteo llega a persistir por la baja producción de 
prostaglandinas <140,149>. 

El indice de infecciones durante este periodo, se 
reduce a un 50X entre los d1as 31 a 43 del postparto, 
y a un 9X entre los 43 a 60 d1as C19). 

En esta etapa, donde son caracter1sticoa los 
niveles elevados de progesterana, se presenta una 
marcada reducción en la capacidad del Otero para 
eliminar a los microorganismos invasores, por lo que 
hay una mayar tendencia al desarrollo de infecciones 
crónicas C60,67,131>. De la misma forma, cabe 
mencionar que una terapia inadecuada de la retención 
placentaria y de la metritis, favorece el 
establecimiento de una endometritis crónica de grado 
variable, ademAs de provocar el desarrollo de cepas 
bacterianas resistentes a los antibióticos (60,1311. 
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El perfil end6crlno pre y postparto tiene un importante papel sobre la 
liberación de la placenta y el riesgo de desarrollar infección uterina en los 
siguientes días. 



GAAFICA 11. Representación esquemática de los nlveles de PGFM ( ) bajo tres condiciones. 

A: Vaca sin patologfa uterina, representada por una actividad ovárica rápida y un primer 
ciclo corto, seguido de un ciclo de duración normal. 

B: Vaca con una endometritis eliminada espontáneamente en el puerperio temprano. Los 
altos niveles de PGFM se prolongan entre el parto y la primera ovulación; si la endometrltls 
persiste, se pueden manifestar varios ciclos cortos antes del establecimiento de un ciclo de 
duración normal. 

C: Vaca con una endometritls persistente de grado severo. La secreción de PGFM se 
muestra elevada, excepto al momento de la primera ovulaclón1 este caso es poco frecuente. 

PROGESTERONA 
PGFM 

.. -- ~-----------------­

• 6 

SEMANA POST-PARTO 
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5. MECANISMOS DE DEFENSA 

En lo que respecta a los mecanismos de defensa del Otero, es 
importante seftalar que el desarrollo de una infección depende 
fundamec•tal mente del abatimiento de los ni val es de resistencia en 
la vaca, particularmente de los mecanismos locales de defensa 
uterina <SB,134>. 

1) MECANISMOS INESPECIFICOS 

La producción descendente de moco en el endometrio, constituye 
una de las barreras iniciales para eliminar a los microorganismos, 
ya que, adem•s de ejercer un mecanismo de arrastre de part1culas 
extraftas fuera del Otero, contiene substancias con propiedades 
bactericidas como la lisosima y la peroxidasa. Otra barrera m•s la 
constituye la musculatura, tanto del c•rvix como de los cuernos 
uterinos, pues en el primer caso, la contracción de lqs mOsculos 
de los anillos cervicales ocasionan el cierre del órgano, 
impidiendo el paso de microorganismos hacia los cuernos, •stos a 
su vaz, disminuyen su luz al minimo y engrosan sus paredes por 
contracción del miometrio reduciendo las laceraciones del 
endometrio <129>. 

La fagocitosis es quiz• el m•s importante mecanismo de defensa 
inespeclfico contra los microorganismos en el Otero, esta 
actividad es realizada principalmente por los neutrófilos 
sanguineoa y en menor grado por los neutrófilos locales, monocitos 
y macr6fagos, aunque se sugiere que la actividad de los primeros, 
¡::uedo ser afectada durante su migración hacia el lumen uterino 
<43,58,65,134). El proceso de fagocitosis incluye la quimiotaxis, 
adherencia , ingestión y digestión del microorganismo, ~ste Oltimo 
estado se caracteriza por la degranulación del lisosoma, el cual 
liberar• enzimas proteo11ticas y bacteriol1ticas activas hacia el 
fagosoma <43,58,113). 

En general los neutrófilos sangu1neos son atraidos hacia los 
sitios de infección por los productos bacterianos, asl como por 
las substancias liberadas en la destrucción celular, los 
componente& del sistema de complemento <Opsoninas) y los 
matabolitos del •cido araquidónico <Leucotrienasl¡ sin embargo, 
los pÁptidos sint•ticos y ~lgunas bacterias o sus tóxinas, no 
ejercen quimiotaxis sobre los neutrófilos bovinos, debido 
probablemente a la ausenci• de receptores en su membrana celular 
(53,59,65), de ah! que algunas infecciones bacterianas en el Otero 
logren mantenerse por m•s tiempo sin que se produzca una respuesta 
inmune adecuada. 
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2> MECANISMOS ESPECIFICOS 

En cuanto a la actividad tnmunol6Qtca d•l endometrto, se ha 
observado que .._te presenta una respuesta t1ptca con producción 
selectiva d~ IgA • IgG, ade.,.s de la infiltración de anticuerpos 
_.,-teas (9,59,65,142>1 el balance entre estas anticuerpos locales 
y sist•mtcas tiende a variar segOn la especie animal y el antigena 
presente <142>. 

Se ha reportado la existencia de ciertos factores de 
inhibición de la fagocitosis en vacas can un bajo indice 
fagocitica, estas factores se han asociado a la alfa-globulina y a 
la beta-glabulina 19>, adem•s de encontrarse una correlación 
positiva entre los niveles de gama-globulina y el desarrollo de 
infecciones uterinas postparto <Vandeplassche en 1994, citado en 
59>. Se reconoce que los mecanismos humorales de defensa 
tnteractOan con los mecanismos celulares para la eliminación de 
los microorganismos, sin embarga, este proceso de interacción 
a nivel uterino no est• del toda claro 159). 

3) INFLUENCIA ENDOCRINA SOBRE LOS MECANISMOS DE DEFENSA EN UTERO 

Se seftala que la evolución endócrina a estada hormonal del 
Otero, provoca marcadas diferencias en la susceptibilidad de este 
órgano hacia las infecciones 143,90,93,131>, ya que mientras el 
Otero es altamente resistente durante la fase folicular 
<dominancia estrog•nica>, es muy susceptible durante la fase lOtea 
(dominancia de progesterana> C43,59>. 

Estas diferencias obedecen a que, durante la fase folicular, 
los altas niveles de estrógenos provocan un incremento en la 
producción de maca cervical, as1 coma en el tona muscular y en la 
afluencia sanguinea al órgano; adem•s la quimiataxis se 
intensifica y aumenta la cap«cidad opsanizante de las secreciones 
uterinas 143,59,134,141>. 

Roth !i!t. Al. en 1993 1113>, reportan que si bien, hay un 
incrementa en la qulmlataxls de las neutrófilas baja efecto de los 
estrógenas, ••tos no alteran su actividad fagacitica, y sugieren 
que la alta resistencia a las infecciones durante la fase 
folicular es provocada por los bajas niveles de pragesterona. 

Contrariamente a los efectos estrog6nicos, la progesterona 
ocasiona el abatimiento de los mecanismos locales de defensa 
durante la fase lOtea, debida al baja afluente sangu1nea al 
órgano, a la ausencia de secreciones uterinas desintoxicantes, a 
una ligera disminución del pH intrautarina que favorece el media 
ambiente para el desarrolla bacteriana, as1 como a la baja 
permeabilidad del endametria a las bacterias, la que resulta en la 

20 



astimulación tardia del sistema inmune, ~de,..s de 
qu1miot~Kl& y capacidad fagocitica de los neutr6filos 
143,60,90,113,1411. 

que la 
disminuye 

En t•rmlnos generales se acepta que el Otero, en condiciones 
normales, es capaz de eliminar par si sólo a los microorganismos 
invasores vali~dase de sus mecanismos de defensa (60,67,90,1261. 
Sin embarga, la eficiencia de estos mecanismos disminuir4 par 
efecto de un puerperio anormal, de una inadecuada condición 
corporal, lesiones al endamatria, asi como por la aplicación de 
antiflogisticos, antis•pticas en concentraciones elevadas y 
antibióticas !13,58,67,931. 
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6. SIGNOS CLINICOS 

Para establecer una terapia adecuada a la endometritis es 
necesaria que el diagnóst1ca sea lo mÁs precisa pasible <181, va 
que en varl~s ocasiones las errares en los tratamientos se deben 
bÁsicamente a una mala interpretación da las signos cl1nicas. La 
sala observación de las secreciones no es suficiente para la 
.elección de un tratamiento, va que se pueden presentar cambias 
fisiol6Qicos que alteren el calar y la consistencia del maco 
cervical, tal como es el caso de los niveles elevados de 
estrógeno• durante el celo, o bien, en estados patológicas debidos 
a quistes foliculares. En ambas casas puede haber cierta opacidad 
en el maca cervical par la presencia rle c•lulas blancas1 de igual 
~arma, las estr1as de pus en el moco pueden ser consecuencia de 
una vaginitis y/a cervicitis (45>, par lo tanto, debe hacerse un 
examen clinica-reproductiva completa de la vaca, basado en la 
anamnesis, la palpación rectal del Otero y las ovarios, asi coma 
en la vaginoscapia 114,20,38,50,131>. 

La• signos cl.inicas de la endametritis aguda na son muy 
claros, ya que generalmente, en casas de infecciones agudas del 
Otero, se encuentran involucradas todas las capas uterinas 1111>. 

Al examen rectal el c•rvix se encuentra engrosado, as1 como el 
cuerpo y las cuernas del Otero, algunas veces pardr• detectarse la 
presencia de exudada, mientras que el ovario puede retener al 
cuerpo !Oteo con caracter de persistencia hiperfuncional 
(67,91, 149>. 

En cuanta a la signalag1a de la endametritis de tipo crónica, 
puede na haber signas evidentes de infección, cama es el casa de 

'!"ali e'ndamatri ti s de primer grada. en doñde -- sól a se mani f i astan 
discretas modificaciones en las caracteristicas normales del maca 
cervical, adem•s de la baja fertilidad que se obtiene en cada 
servicia. En el casa de las endameteritis de segundo y tercer 
grado, pueden encontrarse escurrimientos vulvares de exudado, 
anestra, baja fertilidad o reabsorciones embrionarias 167,131), 

El desarrolla de las lesiones durante la endometritis aguda se 
caracteriza por la infiltración de c•lulas inflamatorias en el 
tejido, mientras que en la andametritis crónica puede llegar a 
producirse fibrasis periglandular y dilataciones quisticas de las 
glAndulas andametriales 157,67,73,79>, ocasionando alteraciones en 
la implantación del embrión, en casa de sucederse la fecundación1 
ya que la presencia de exudado causa deficiencias en el ascenso de 
las espermatozoides al oviducto, a bien, provoca la degeneración 
del bl~stacista por efectn de las compuestas citatóxicas liberadas 
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durante la fagocitosis de las bacterias <17). 

En basa a la clasificación clinica de las endometritis 
crónicas, la sionolooia se puede resumir como se muestra en el 
Cuadro I. 
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CUADRO l. CARACTERISTICAS CLINICAS DE LA 
ENDOMETRITIS CRONICA 

GRADO DE CARACTERJSTICIS CARAC1ERISTICAS CARACTERISTICAS CARACTERISTICIS CARACTER!STICIS 
!NFECC!ON OE VULVA Y VAGINA DfL CERV!X DEL EXUDADO DE LOS CUERNOS DE LOS OVARIOS 

GR.IDO 1 ROSA PALIOO ROS4 PALIDO WCOU CLARA Y SINETRICOS ACfJVOS 

DE COMSTITUCION 

ACUOSA 

GRADO 2 ROSA PALIDO CONGESTIONADO MOCO ESPESO, LIGERA ASINURIA ACUVOS, ATRUICOS 

O CON LIGERA CON FLOCULO S EN lA CONSI sru- O CON CUERPO 

COH<IESUDN DE PUS VERDE- CIA, POC4 TOllICI- LUTEO rERSISTENJE 

AMARlllfNTO, DAD DEL IUOMETRIO 

U GMHDES 

CANTIDADES 

GRAl>O > COMGESTJDtlADAS tilN COllGES•- FRANCAMENTE COWLUA ASI~- AlRESICOS 

TIOllADO fURIJLfNTO Y TRIA. llAS DE O CON C'Ufftl'O 

IESCUAAINIENJOS 5 Clf. Df DIA.ME- LUJE0 PIHISJUU: 

CotlTJt«JOS TAO Y AUSfNCIA 

DE TOllO _,SCUJ.All 

CITAS (l. 2e. 23, se, 11e, 131¡ 
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7. TERAPIAS DE LA ENDOMETRITIS 

Para la adecuada elección de una terapia en las infecciones 
uterinas de la vaca, es de suma importancia considerar en el 
esquema de tratamiento a las caracteristicas cl1nicas individuales 
de la vaca, el tiempo puerperal en que se presenta la infección, 
asi come las caracteristicas del Otero y de la flora bacteriana 
durante el puerperio (15>. 

Por otro lado, se ha establecido que la terapia ideal debe 
encamina~se a la eliminación de los gérmenes 1niecclosos, sin 
ocasionar ninguna supresión de los mecanismos de deTensa en el 
ótero, ni alterar con residuos tóKicos la leche o carne para 
consumo humano <53,60,120>. Loa costos del tratamiento y la 
frecuencia de administrac1ó<> son otras criterios de evaluación 
terap6utic•. 

E~isten varios productos empleados en el tratamiento de las 
infecciones uterinas en los bovinos. Las terapias Y los 
comentarios al respecte, se decribiran bajo el siguiente orden: 
Antibióticos, antis•pticos, hormonas e inmunoestimulantes 
inespec1ficos. 

1) ANTIBIOTICOS 

Los antibióticas son productos comOnmente uaados en la cl1nica 
animal, teniendo un importante papel dentro de la reproducción 
debido a la frecuencia de su uso C2,13,60 198,106). 

La correcta elección de un antibiótico para eliminar las 
in~ecciones uterinas debe considerar a los grupos bacterianos mis 
frecuentes, as! como su sensibilidad antibiótica en cada hato 
particular <2,27,49,98), ademAs de otros indicadores como son el 
grado de infección a fisiapatologia del tracto genital, las 
caracter1sticas farmacológicas bÁsicas del medicamento y de la 
presentación comercial disponible C2 1 15>. 

Dentro de la antibioterapia es frecuente el uso simultAneo de 
dos o mAs antibióticos compatibles que muestran efectos 
sin*rgicos, como es el caso de la penicilina y la estreptomicina o 
el de las aulfas y el trimetoprim, debiendo evitarse laa mezclas 
con productos incompatibles que provocan la inactivación de· los 
miamos, o bien, causen la acumulación de metabolitos tóM1coa1 un 
ejemple clAsico de antagonismo resulta de la combinación de drogas 
bacteriaatAt1cas Csulfas, tetraciclinas, cloranfenicol, etc.>, con 
drogas bactericidas <penicilinas, cefalosporinas, aminoglucósidosl 
(27,87,98). 
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La importancia de seguir un adecuado r6gimen de dosificación y 
de administración se refleja en la efect1v1dad del antibiótico, 
pues los errares en este sentido ocasionan el desarrollo de cepas 
bacterianas resistentes y la prolongación del padecimiento 
C10,13,98)J y aunque existe la posibilidad de adaptar las dosis e 
intervalos de aplicación segOn las necesidades particulares de 
cada caso <grado de infección, tamaflo del Otero>, deben respetarse 
las indicaciones del f•rmaco. En varias ocasiones es ,... lltil 
acortar el intervalo de aplicación y en otras, cuando la 
bacteria muestra sensibilidad al antibiótico pero este no 
penetra adecuadamente al tejido afectado, ser• necesario elevar 
la dosis C2,10bl. 

al Via de administración 

La aplicación de antibióticos en las infecciones del tracto 
genital, pued1> hacerse por dos vi as: 1l Sist6m1ca !intravenosa, 
intramuscular, subcut•neal y 2l Local o intrauterina !mediante la 
aplicación de infusiones o bolos>. Tambi.., suelen emplearse 
simult~eamente ambas vias, como sucede en infeccione& uterinas 
que cursan con septicemia <13,16,45,93,131). 

Existen ade.,.s, otras vias no convencionales en la aplicación 
de f~macos para el tratamiento de la endometritis, tales como la 
administración via arteria aorta e iliaca interna, las cuales 
corresponden a la aplicación sist6mica <32,109), por lo que su 
efectividad es similar a las v!as anteriormente citadas. 

Generalmente, la aplicación intramuscular o intravenosa del 
f4rmaco provee concentraciones adecuadas en todas las porciones 
del tracto <ovarios, oviductos, Otero, vagina>, adern,6s, se tiene 
la ventaja de que al no manipular el órgano, se evitan lesiones y 
la introducción de nuevos gérmenes <15,16,18,78,109>; sin embargo,. 
su r~gimen de administración es m~s frecuente C12 a 24 horas> que 
en la aplicación local, y por otro lado, el nivel de eliminación 
del antibiótico es ~s alto que en la administración intrauterina 
C13,27,33,3b,9b,9Bl. Es importante considerar este punto en el 
caso de las endometritls, pues dificilmente se presentar• un 
estado septic6mico que requiera dosis elevadas del medicamento en 
todo el tracto reproductor. 

Respecto a la eliminación de antibióticos aplicados en el 
Otero, Kaneene ~el en 1986 Cb4l, realizó un estudio sobre la 
eliminación de antibióticos en la leche de vacas con metritis 
tratadas por v1a intrauterina, encontrando que la severidad de la 
infección en el Otero <metritis, endometritis), no altera el 
tiempo m.t.>:imo de eliminación del f•rmaco por leche, aunque este 
tiempo disminuye en forma lineal conforme el Otero va 
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involucionando; además, observó que la eliminación del f4rmaco es 
mAs prolongado en hembras multlparas que en vacas de primer parto, 
debido probablemente a que en las primeras suelen haber acOmulos 
de tejido conectivo <cicatrices), que interfieren can el aporte 
sanguineo al ógano, ocasionando una lenta absorción del f•rmaco Y 
un tiempo prolongado de eliminación. 

En el Cuadro II se presentan los antibióticos y sulfonamidas 
11\i.s comOnmente usados en la terapia de las infecciones uterinas y 
sus tiempos de eliminación. 

bl Fisiolog!a de la antibioterapia 

Las caracter!sticas fisiopatológicas del Otero afectado con 
endometritis, determinan en buen grado la elección del f•rmaco que 
se emplear• para su cura, una de ellas es la exitencia de un medio 
ambiente anaerobio que limita el uso de los antibióticos que 
requieren oxigeno para ser activos, adem•s, el pH local que 
normalmente oscila entre 5.5 y 7, tiende a ser ligeramente m•s 
alcalino (7.5 a 8.5) en presencia de un proceso infeccioso 
bacteriano, ocasionando un diferencial de pH entre el contenido 
uterino y el plasma sangu1neo !13>. Por otro lado, la presencia de 
pus y/o restos org•nicos inhibe la actividad de algunos productos 
como las sulfonamidas, aminoglucósidos y nitrofuranos (10,13,99>. 

Existen varios factores que influyen sobre la capacidad del 
Otero para absorber diferentes antibióticos, como son la fase del 
ciclo estral, el grado de Involución, la presencia de procesos 
Infecciosos en el Otero, las caracter1sticas fislcoqu!micas de los 
productos y el veh1culo empleado en la infusión. A este respecto, 
se observa que las penicilinas, las sulfonamidas, la 
oxitetracicllna y la estreptomicina, aplicados localmente, 
mantienen mejores niveles de absorción bajo influencia estrog"'1ica 
<proestro y estro> debido a un aumento en la irrigación sangu1nea 
al órgano y a una mayor permeabilidad capilar del mismo (6,BB>; de 
igual forma, la involución progresiva favorece la absorción de los 
f•rmacos en general (13,56,64,96>. 

En cuanto al efecto de la presencia de un proceso Infeccioso 
sobre la capacidad de absorción del Otero, se reporta que en vacas 
con endomet;-itis crónica la absorción de oxitetraciclina 
infusionada localmente es menor que en animales sanos ciclando, 
as1 mismo, cuando los antibióticos se administran por via 
intramuscular, la concentración uterina es m4s baja que cuando se 
aplica en animales sanos !13,15,53). Existe la hipótesis de que la 
baja absorción de antibióticos en vacas con endometritis, se debe 
a la aglutinación del producto con las secreciones uterinas o con 
la superficie endometrial, aunque la trascendencia de este 
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fenómeno no est4 bien definida C13l. 

El efecto irritante de algunas substancias infusionadas al 
Otero Coxitetraciclina, yodo> pueden causar necrosis del 
endometrio C30,5B,60,96l, con ello pudiera asumirse que al aumento 
de la vascularidad, generada con la irritación qua se provoca, 
favorece la absorción de estos productos, sin embargo, algunos 
estudios revelan que este efecto no se presenta C13l. Otro factor 
d• gran importancia sobre la absorción a nivel uterino, es el 
vehiculo empl•ado en la infusión, ya que, por ejemplo, la 
gentamicina disuelta en agua se absorbe hasta un B0X en las 
siguientes seis horas desp•J•s de su aplicación en Otero, mientras 
qua si la misma dosis del antibiótico se disuelve en solución 
salina fisiológica, esta se absorbe sólo en un 20X en tiempos 
similares <1>. Esto significa que las variaciones en la presión 
osmótica dictadas por los vehiculos <solución salina fisiológica, 
agua y agua destilada>, regulan en buena medida su grado de 
*bsorción. lo cual debe recordarse cuando se deseA mantener cierta 
concentración del antibiótico en el lumen uterino, como sucede en 
las endometritis, donde se requiere de mayor presión osmótica 
intrauterina para que el antibiótico se mantenga mayor tiempo en 
al endometrio. 

Respecto al volumen apropiado de las infusiones intrauterinas, 
as necesario considerar el grado de involución o tamafto del Otero, 
pues se requiere una completa y uniforme distribución de producto 
dentro del lumen. La aplicación da pequeftas cantidades durante al 
postparto temprano, ocasionan una mala distribución del fArmaco, 
aa! como la introducción de un gran volumen puede ocasionar 
lesiones al Otero o al oviducto. Se reporta que durante el 
postparto temprano, es necesario infusionar volumenes de 
alrededor de 100 ml, la cantidad requerida disminuirA conforme el 
Otero involuciona C90l¡ aunque tambi6n es importante conaid•rar la 
presencia y cantidad del contenido uterino, para determinar la 
concentración del f4rmaco en la infusión y volumen a infusionar 
(13,96). 

Por otro lado, la determinación de los dias a primer 
tratamiento son otro aspecto importante en la terap~tica 
intrauterina, deb16ndose valorar indivudualmente el grado de 
infección y la condición corporal de la vaca, pues se reporta que 
la aplicación temprana de infusiones intrauterinas en infecciones 
ligeras poco despu•s del parto, provoca un incremento en los dias 
abiertos y en los servicios por concepción C21,31l, mientras qua 
en el caso de retención placentaria y metritis severas, se 
requiere de un tratamiento inmediato C73,90l sea local o 
sist6mico. 

Las caracteristicas 
empleados en la terapia 
continuación. 

farmacológicas de los antibióticos 
de la endometritis, serAn citados a 

28 



PENICILINAS. Las penicilinas poseen actividad bactericida, ya que 
impiden la regeneración de la pared del microorganismo, 
causando asi su destrucción <2>. 

Estos antibióticos se degradan al mezclarse con 
substancias incompatibles como las sales sódicas de las 
sulfonamidas, los metales pesados, los agentes oxidantes y 
las altas concentraciones de alcohol¡ adem4s de que algunos 
de ellos son inactivados por efecto de las enzimas 
beta-lactamasa, que son producidas por algunos 
microorganismos 110)¡ sin embargo, las penicilinas sint4ticas 
son resistentes a la penicil1nasa, y poseen adem•s, un 
espectro mayor al de las naturales, tal es el caso de la 
ampicilina y la amoxicilina 12,10>, que al igual que las 
penicilinas semisint4ticas tienen mayor absorción a nivel 
uterino 151 >. 

En varios estudios se ha observado que la administración 
local de penicilinas durante el postparto temprano e 
intermedio no resulta ser efectiva en la eliminación de las 
infecciones uterinas, dada la población de microorganismos 
productores de penicilinasa presentes comOnmente en el Otero 
durante estos periodos 113,34,96,128>1 sin embargo, si la 
administración se realiza durante el periodo postavulatorio, 
cuando la población bacteriana queda reducida a a. pvogenes y 
a otros microorganismos anaerobios sensibles a estos 
antibióticos, se obtienen mejores result.ados, aunque su 
efectividad sigue siendo baja comparativamente al uso de 
otros f4rmacos <13,68,72,127>. 

Por otro lado, el empleo parenteral de las penicilinas en 
el tratamiento de septicemias ocasionadas por retención 
placentaria o metritis aguda, resulta ser eficaz, debido a 
que las bacterias que la provocan generalmente son sensibles 
estos antibióticos (13,89, Olson en 1984 y Vandeplassche en 
1976, citados en 96). 

Al'IINOGLUCOSIDOS. En este grupo, la estreptomicina, la 
dihidroestreptomicina, la gentamicina y la neomicina, son los 
antibióticos empleados con mayor frecuencia en la terapia de 
las infecciones uterinas en los bovinas <13,891¡ este grupo 
actOa inhibiendo la sintesis proteica en la unidad ribosomal 
30s, adem4s de afectar la membrana de la c6lula bacteriana, 
por lo que tienen efecto bactericida 12,101. 

La resistencia a estos antibióticos depende de la sintesis 
d• enzimas inact1vantes que acetilan, fosforilan y metilan al 
antibiótico, existiendo el efecto cruzado entre todo el 
grupo, excepto con la amikacina (2). 
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En la terapia intrauterina con este grupo de antibióticos 
se tiene la desventaja de que ellos requieren la presencia de 
oxigeno para entrar a la célula bacteriana (10>, por lo que 
resultan ser inactivados en el ambiente anaerobio del Otero 
postparto <13,71,90,96,131). 

MACROLIDOS. El uso de estos antibióticos en la terapia 
reproductiva se reduce b•sicamente al uso de la tilosina; el 
macanismo de acción de este grupo es por la inhibición 
directa de la sintesis proteica a nivel de la unidad 
ribosomal 30s, su espectro bacteriost•ttco se dirige hacia 
las bacterias GRAM (+) <2>. 

La eficacia de la tilosina en la eliminación de las 
infecciones uterinas es similar al de los aminoglucósidos, 
por lo que se prefiere emplear en infecciones ligeras de 
vacas ctclanrlo. Se reporta que no produce irritación al 
endometrio al administrarse hasta 30 ml en solución al 1.2%, 
por lo que suele emplearse en infusiones post-servicio en 
vacas repetidoras (104>. 

NITROFURANOS. Estos son compuestos sintéticos de amplio espectro 
dirigido~ principalmente a las bacterias GRAM <->, algunas 
hongos y protozoarias, actóan disminuyendo los procesos 
oxidativos del microor·ganismo, por lo que éste se destruye al 
no ~enerar energia aprovechable <10>. 

La deventaja en el empleo de estos compuestos en 
infecciones uterinas puerperales, es que disminuyen su· 
actividad en presencia de sangre, plasma, leche o pus (2), lo 
que resulta en una baja eficiencia en la resolución de estos 
problemas (l:S,90), sin ·~mbargo, la nitrofurazona sigue 
empleando~e en casos de endometritis ligeras <10>. 

TETRACICLINAS. Estos antibióticos inhiben la sintesis proteica de 
las bacterias a nivel de la unidad ribosomal 30s, esta acción 
se dirige hacia bacterias GRAM (+) y GRAM <->. La 
liposolubilidad que presenta cada una de las tetraciclinas 
es diferente, por lo que su capacidad de distribución, 
absorción y biodisponibilidad tambi•n varia, siendo la 
oxitetraciclina la menos liposoluble (2,10). 

En la terapia de las infecciones uterinas, la 
oxitetraciclina ofrece algunas ventajas en comparación a 
otros antibióticos, ya que conserva sus propiedades en 
presencia de exudado purulento y restos org~nicos, as1 coma 
en un medio ambiente con baja tensión de oxigena, adem~s de 
que su grado de absorción en Otero es menor que el de otros 
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antibi6ticos infusionados, !Bretzlaff en 1987, citado en 56>. 
Sin embargo, tanto en su aplicación loe~! como sist6mica, 
provoca cierto grado de irritación 110>. A este respecto, •e 
ha observado que las infusiones locales de substancias 
irritantes como el yodo y la oxitetraciclina en cuadros de 
endometrltis ligera o de primer grado, pueden ocasionar 
necrosis focal· del endometrio y exudación de leucocitos, a•í 
como la lisis prematura del cuerpo !Oteo si la infusión se 
realiza entre el día 4 y 5 del ciclo estral !30l, debido a 
que la irritación llega ocasionar la liberación de 
prostaglandinas !Seguln en 1974, Haalan en 1984, citados en 
96>¡ por lo que se prefiere emplear a dosis bajas diluido con 
solución salina fisiol6gica o agua destilada, o bien, s61o en 
estados Infecciosos de mayor grado. 

RIFAMICINAS. Este es un grupo de derivados semlslnt6ticos y 
slnt6ticos, que inhiben la síntesis proteica bacteriana a 
nivel del RNA polimerasa, su amplio espectro antimicrobiano 
tiene efecto sobre bacterias GRAM (+) y GRAM <-> C77,130l. 

Dentro de aste grupo de antibióticos, la rlfamixina es 
empleada para el tratamiento de las endometritis en yeguas y 
vacas en un producto de uso local que contiene 13.4Y. de 
principio activo en forma de espuma C•>, lo que favorece la 
di fusión del f•l.rmaco por 1 a di stencl ón del órgano <97, 130>. 
Marusl !!S. !!l. en 1991 C77l, reportan que el empleo local de 
este producto no ocasiona la deposición de metabolitos 
tóxicos en la leche o carne de los animales tratados, al 
igual que alguna reacción de intolerancia local o sist.,.lca. 

CLORANFENICOL. Este es un antlbi6tico de amplio espectro qua 
inhibe la síntesis proteica a nivel de la unidad ribosomal 
50s1 debido a su alta llposolubllidad se pueden obtener 
concentrac1onea plasm.6.ticas superiores a 5 mcg/ml durante 8 a 
12 horas despu6s de la infusión intrauterina de 12.5 gr 
(2,10). 

La respuesta a aste antlbi6tico en la eliminación de las 
infecciones uterinas es aceptable C2,72,95l, aunque en 
M6xlco, al Igual que en varios paises, se ha prohibido su uso 
en Medicina veterinaria, debido a que este producto tiende a 
acumularse en los tejidas y a eliminarse en leche por un 
periodo de hasta 21 d1as C2>, llegando aproducir anemia 
aplastica en la población humana que consume estos productos, 
adem4s de provocar alteraciones en la morTologia y actividad 
de los neutr6filos en las vacas tratadas (10, Paape gj;_ !!!.!. en 
1990, citado en 95>. 

C*l "Fatroxlmin espuma" Lab. Shering-Plough 

31 



P•ape y Hitler en 1990 <95l, en un estudio sobre los 
efectos de dos an4logos sintéticos del cloranfenicol, 
observaron que tanto el florfenicol como el tianfenicol a 
dosis terap•uticas no producen alteraciones en los 
neutr6filos bovinos, y citan adem4s, que no existen reportes 
en Europa hasta 1990 sobre problemas de anemia apl4stica 
en humanos asociada •l uso del tianfenicol. 

SU~FONAMIDAS. Son un grupo de compuestos sint•ticos 
antimicrob1ana contra bacterias GRAM <+l, GRAM 
protazoari os, al inhibir su prc1 d111-cci6n de 
necesario para la slntesis de DNA. 
antimicrobiana es cuantitativamente dlferente, 
son bacteriost4ticas C2,10l. 

con acti vi d•d 
C-l y algunos 
4ci do f6li ca, 
Su actividad 

aunque todas 

Va sea en forma de soluciones o bolos intrauterinos, las 
sulfas son aplicadas en el '1tero de las vacas como profil4xis 
o trat•miento de infecciones genitales, siendo frecuentemente 
incorporada la urea como coadyuvante para incrementar su 
solubilidad y neutralizar algunos de sus antagonistas (10l. 
Otras combinaciones, ade~s de las realizadas entre las 
mismas sulfas, suelen realizarse con las tetrac1clinas o con 
el trlmetoprim, adquiriendo con este óltlmo una acción 
bactericida debido a que el trimetoprim inhibe a la enzima 
tetrahidrofolasa que es un paso adicional para la s1ntesis 
de DNA C2l. 

Varios microorganismos patógenos presentes en el 11t.ero 
pastparto son sensibles a las sulfas, pero su actividad 
antibacteriana se reduce considerablemente al ser aplicadas 
localmente por la presencia de material purulento, sangre y 
restas celulares {13,31,51,98l, teniendo una baja efectividad 
en la resolución de las infecciones puerperales C60). 

Adem4s de las f4rmacos ya mencionados en la antibioterapia de 
las infecciones uterinas, se reporta en la literatura varios 
productos comerciales constituidos por dos o m~s antibi6ticos, a 
los que se les llega a incluir hormonas <principalmente 

· estr6genos>, desinflamatorios y antihistaminicos, en un intento 
por mejorar la acción del producto; sin embargo, su eficacia tanto 
en la resolución de inTecciones como en la fertilidad subsecuente 
de las vacas tratadas es cuestionable C13> <Cuadro IV>, pues los 
datos reportados en algunos estudios no revelan tas implicaciones 
reales de su uso sobre la fertilidad y la reducción de los d1as 
abiertos en las vacas tr~tadas. 
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Entre este tipo de compuestos para uso local, se pueden citar 
los siguientes productos comerciales: 

COLPOSEPTINE 
(21) 

Sulfonamida 
Cl orqui nado! 
Diaveridina 
Promestrina 
30 gr en 35 ml 
<Théramex, Mónaco> 

- COMOXIL PLUS 
(24) 

Amoxicilina trihidratada 250 mg 
Tinidazole 250 mg 
(M/S Concept Pharmaceuticals, Indi'al 

CORTAMICETINA COMPLEX 
(122) 

Cloranfenicol 200 mg 
Framicetina 300 mg 
Hldrocortizona 10 mg 
Vitamina A 254,000 UI en 20 ml 
<Dlstrivet, Francia) 

- MASTOLON U 
(66) 

Oxitetraciclina hldroclorada 200 mg 
Fosfato de oleandomicina 100 mg 
Sulafato de neomicina 100 mg 
Prednisolona 5 mg 

- Metrijet 
(211 

OSTRILAN 
182) 

Maleato de cloropeniramina 100 mg 
<Pfl.zer, India) 

Oxltetraciclina hidroclorada 500 mg 
Furazolidona 500 mg 
Iodohidroxiquinoleina 500 mg 
Etilenestradiol 0.5 mg 
<Intervet, Francia) 

Sulfacloropiridazina SY. 
Sulfapirazol sr. 
Cl i oqui nol ::SX 
Etilenestradiol 0.002?. 
(Ciba-geigy, Inglaterra> 

- TARDOMVOCEL-L 
(33) 

Penicilina G benzatinica 2,500,000 UI 
Cloranfenicol 2.5 gr 

- UTOCVL 
<2Bl 

Sulfatolamida 2.5 gr 
!Bayer, Chi 1 e> 

Formosulfatlazol 1.75 gr 
Penicilina G 100 mg 
Sulfato de estreptomicina 50 mg 
Etilenestradiol 0.5 mg 
CCiba-gelgy, Inglaterra> 
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CUADRO %%. POS~L00%A Y T%EMP~S DE ELXM%NACXON DE 

ANT%B%0T%COS ~N LECHE oespues DE su APL%CAC%0N 

INTRAMUSCULAR 0~%NTRAU~ER~NA PARA LA ENDOM~TRXTXS 

ANTIBIOTICO 00515 
VIA DE RESIDOOS EN 

AOMINISTRACION LECHE 

PENICILINA G SODICA Y 22 000 Ul/Kg 1 M 72 HRS • . 
PROCAINICA 1.5 X 10 1 u 61-84 HRS. 

PENICILINA BENZATINICA 22 HI Ul/Kg 1 M 99 HRS. . 
1.5 X to 1 u 69-84 HRS. 

AllPICILINA TRIHIDRATADA ti mg/Kg I M 48 HRS. 

1 gr 1 u 48-72 HRS. 

ESTREPTOMICINA ti llg/kg IM. 72 HRS. 

GENTAlllCINA 4 mg/kg 1 M 72 HRS. 
2.2 - 2.7 gr 1 u 72 HRS. 

NEOMICINA 12 mg/kg IN 72 HRS. 
1 - 2 gr 1 u 72 HRS. 

TILOSINA 5 mg/kg IM 72 HRS. 
4 gr 1 u 72 HRS. 

NITROFURAZONA 66 og - 176 ll<J 1 u 72 HRS. 

OX!TETR.4CICLINA ti mg/kg 1 M 72 HRS. 
3 gr 1 u 72-84 HRS. 
2.5 gr 1 u 72 HRS. 
50l og 1 u 69 HRS 
3 gr EN 30 mi. DE 1 u 12.5-44 HRS 
AGUA ESTERIL 

CITAS (lt, 27. SJ, 64) 
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CUADRO ::t % ZA. RESULTADOS DEL uso ZNTRAUTERJ:NO 

DE ALGUNOS ANTZBIOT::tCOS PARA LA EL:tMl:NAC::tON 

DE LAS J:NFECCJ:ONES UTERJ:NAS. 

ANTIBIOTICO No. ORADO DE 
FRECUENCIA 

No, VACAS OIAS SERVICIOS POR %_ 
CITAS 

DOSIS VACAS INFECCION LIMPIAS ABIERTOS CONCEPCIOH PRENEZ 

AMPICILIHA 21 ENOONETRI- 16 81,251 ,,. 
511 •11 TIS, 

2o. ORADO 

ESTREPJOIUCI- 21 19. 84.211 ,,. 
NA 1 gr 

GEHTAIUCIHA 35 29 74.211 "ª ltil mg 

NITROF.URAZONA 29 86.211 138 

5 "' 

TETRACICLINAS 13 138 ' ., 
GENTAIUCJNA 25 METRJTIS 1.18 APLICA 
750 lllSI PUERPERAL CIOHES POR 

VACA 

TETRACJCLIHA .. 2.80 APLICA ,. 
1.750 111g CIONES POR 

VACA 

l.O APLICA 20 
OXITETRACICLI 21 METRJTIS CIONES POR 
HA 1.250 gr (OIA JO 

POSTPAATO) 
VACA 

PENICILINA 6+ 50 ENDOMETRI-
DIHJOROESTREP TIS CROHICA 
TONJCJHA, 2 
NILL UI+ l.75 

Clo, 20 Y 
Jer. GRADO) ., 

ESPIRAMICJNA 56 

'"' 
BAYTRIL 
Q,5 gr 



CUADRO xxxe. RESULTADOS DEL uso XNTRAUTERXNO 

DE ALGUNOS ANT%BXOTXCOS PARA LA ELXM%NAC%0N 

DE LAS %NFECC%0NES UTER%NAS. 

ANTIBIOTICO No, GRADO DE No. VACAS OIAS SERVICIOS POR % 
DOSIS VACAS !NFECCION FRECUENCIA lllll'IAS ABIERTOS COHCEPCION PREÑEZ REFERENCIA 

CLORAMFENICOL 22 
J gr 

TILOSJHA 
J gr 

66 

OXITEIRACICLI 51 
NA 
1. 25 grs/Sl!RI 
sol. ul. fls 

rEHICILIHA G 
PROCAIHICA 
1.8 A t .91nl ll 
U.1. EH 41 MI 

87 . ENDOWETRl­
TJS (11 A 
29 DIAS 
POSTPARTO) 

GRUPO COH?ROL 77 

OXITETRACJCLl 74 
HA SH 111g 
EH 21 111. DE 
AGUA ESTERJL 

GRUPO CONTROL 62 

<129 DIAS 27.JI 72 

------- <121 DJAS 16.71 72 
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CUADRO IV. PRODUCTOS COMERCJ:'A.L.ES ce APLJ:CA.C~ON 

ZNTRAUTERXNA. 

PROOOCTO 
No. DE GR.IDO DE No. No.VACAS DIAS SERVICIOS %_ 

CITAS 
VACAS INFECCION TRATAlllEHTOS LlllPIAS ABIERTOS POR CONCEPCION PRENEZ 

TARDOMIOCfL-L " ENDOWURITIS •• l.ll 94,21, ,, 
H •I ler. GRADO 

GRUPO TESTIGO •• EHDDMETRITJS ., 1.14 87.IZ lJ 
,.,.. (jlW)() 

BOLOS NI TROFU •• MEfRITIS 2 BOLOS U •• RAZONA ff 119 PUERPERAL DIARIOS 
• UREA 6 gr POR 4·7 

DIAS 

COLPOSEPTJHE 26 llETRITIS " PUERPERAL 

CORTANICUUE .. NURITIS 21 
COMPLU PUERPERAL 

COWOXYL PLUS ,. EHOOWETRITIS 2 BOLOS EN 
JI •I· DE 
AGUA DESU 
LADA DIA"' 
AJO POR 6 
DIAS 

DOLOS MITRO- 21 EfmOWlTRITJS 2 BOLOS 
f'URAZONA DIARIOS 

POR 6 DIAS 

OSTAILAM •• EHDOWETRIUS 1 SOLA A- .. 
hr. 2do. Y PLICACJOH 
ler.GIW!O 

MASTDLON-U 47 METRITIS 1 SOLA A-
PLl~CION 

NASTOLOM·U EHDOMETRITIS J APLICA-
CIOllES 

FATROXIWUf •• EMDONl:TRlTJS . .. ., . ....... .,.,.. 

GRUPO CONTROL ,. 711 

FATROXJNIH •• ENOONURltlS '·' ... 
ESPUMA CROHJCA 

GRUPO CONTROL ,. 

f'ATROXININ •• ENDOllETRITU '" ••• ESPUICA lo,. 2do. Y 
ler. GRADO 
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2l ANTISEPTICOS 

Las Infusiones intrauterinas con antis~ticos como al 
hipoclorito de sodio, la clorhexidina, el peróxido de hidrógeno Y 
algunos derivados del yodo, han sido una alternativa comOn en aftas 
anteriores para el tratamiento de las .netritis y endometrltls por 
su bajo costo <10,33,127> y por no ocasionar deposición de 
residuos en leche C64,144J. 

PEROXIDO DE HIDROBENO. La caracteristlca de anaeroblosis da la 
flora bacteriana presente en la mayoria de los padecimientos 
Infecciosos crónicos del Otero, ha sido el fundamento para al 
empleo del peróxido de hidrógeno en infusiones locales de 25 
a 50 ml, sin embargo, esta terapia es fuertemente discutida, 
ya que •ste compuesto provoca el aumento da la prasión 
Intrauterina por el gas que desprende al entrar en contacto 
con el material purulento, llegando a ocasionar el ascen•o de 
la infección a los oviductos cuando se aplican grandes 
vol6menes o cuando existe una gran cantidad de exudado en el 
Otero C144J. 

DERIVADOS DEL YODO. En un estudio realizado por Duran !rt.. al en 
1981 C32J, se reporta qu~ el empleo local de solucionen de 
yodo al 1% y al 2Y. en vacas afectadas con endometritis de 
segundo grado, provoca hiperemia y hemorragias endometriales, 
aunque en el grupo tratado con la solución al lY. se consiguió 
disminuir la presencia de exudado purulento, comparativamente 
con el grupo tratado con yodo al 2Y. y con el grupo testigo 
sin tratamiento. Por su parte, Ebert gt. @l. en 1984 C33J, no 
encuentra diferencias significativas entre el grupo testigo 
sin tratar y las vacas a las que se aplicó Infusiones 
intrauterinos con lugol de uso externo al lY., lugol 
inyectable al 5Y. o una combinación antibiótica de penicilina 
B, cloranfenlcol y sulfatolamlda CTardlomiocel-LJ, en vacas 
afectadas con endometrltis puerperal (Cuadro VJ. 

El yodo con pollvinilpirrolidona CIPVP>, al Igual que el 
lugol, presenta una buena actividad bactericida aOn en 
presecia de materia org4nica y un amplio espectro contra 
bacterias, hongos, protozoarios, levaduras y virus, sin ser 
tan Irritante C10,125>. A este respecto, Ortiz en 1980 C92l, 
obtiene resultados satisfactorios al aplicar infusiones 
intrauterinas con IPVP al 5Y. en vacas con metrltis puerperal, 
sin causar daftos aparentes al endometrio CCuadroV>. 

CLORAMIN-T, NF CCLORAZENOl. Este 
acción bactericida contra 

38 

compuesto presenta una buena 
microorganismos anaerobios y 



aerobios gracias a la liberación de cloro y la formación de 
HOCL. Su aplicación es menos irritante y m•s estable que las 
solucione• hipocloradas <10>. 

El Cloramin-T se ha empleado 
endometritis en yeguas y vacas como 
infusiones intrauterinas a intervalos 
su eficacia y los efectos sobre 
animales tratados no es clara !10>. 

como terapia de la 
solución al 0.4Y., en 
de 9 a 10 dias, aunque 
la fertilidad da los 

Las investigaciones actuales reportan que el uso intrauterino 
de anti~pticos deprime la actividad fagocitica de los leucocitos 
en Otero <43,59,961, adem•s de que la irritación y la leucocitosis 
que provocan al endometrio, pricipalmenta los derivados del yodo, 
disminuyan la fertilidad subsecuente !13,51,52 1 93,1441. 
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LUGOL6" 
(150m11V) 

LUGOL 
(150m11V) 

GRUPO 
CONTROl 

IP\IP6" 
(IOO"'IV) 

61 

56 

... 

100 

CUADRO V. ANTISEPTICOS 

ENDOMETRITIS t SOLA 
tw. GRADO APLICACION 

96.4 
·+.294 

ENDOMETRrTIS 1 SOLA ·--- ll0.2 
lw. GRADO APUCACION "+-:IJ.8 

ENDOMETRms 
tw.GRAOO 

METRms1er. 1.37 
Y 2do. GRADO APLICACIONES 

100 

40 

97.1 ·-· 
87.51 

1.31 

1.39 

1.14 

1.4G 

9f,11Jf. 3J 

87.6" 33 
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3l HORMONAS 

Una alt•rnativa o complemento de la antibioterapia en la 
eliminación de las infecciones uterinas, es el empleo de 
diferentes productos hormonales, cuyo objetivo general es •l de 
estimular directa o indirectamente los mecanismos de defensa 
uterinos, asi como la motilidad, las secreciones endometriales Y 
la faoocitosiq 1 siendo la oxitocina, los estrógenos, al factor 
liberador de oonadotropinas <GnRHl, y la prostao1andina F2-alfa, 
las principales hormonas consideradas <131>. 

OXITOClNA. Esta hormona, asociada a los estrógenos, ha sido 
empleada en aftas anteriores como terapia de las endometritis 
(148/. Vucko en 1978 (citado en 60>, reporta que al emplear 
estrógenos y oxitocina en dias alternos durante 4 6 6 d1as, 
en un estudio con 2430 vacas afectadas por endometritis, 
obtuvo el 61% de recuperación con una sola serie de 
aplicaciones <2 d1as>J sin embargo, Gustaffson en 1984 <Sll, 
seftala que el empleo de la oxitocina en las metritis no est• 
bien fundamentado, a6n cuando existe cierta evidencia sobre 
su capacidad uterotónica en el postparto 135,561. 

Las dosis empleada• de oxitocin• generalmente van 
20 U.I. por via intramuscular, pudiendo repetirse 
próxima• 2 6 4 horas, o bien, dosis de 60 a 100 u.1. 
intravenosa, inmediatamente despu6s del parto <~1>. 

de 10 ·a 
en laB 

por v1a 

ESTROGENOS. El uso da estrógeno• en las infecciones uterinas se 
basa principalmente en su efecto estimulante d• los 
mecanismos locales de defensa, ya que promueve una mayor 
irrigación al órgano, con aumento de las secreciones 
endometriales y del tono uterino. A este respecto, algunos 
inve$tigadores han observado que la aplicación de una dosis 
Onica de 3 a 10 mg de benzoato de estradiol durante el 
postparto temprano, resulta ser eficaz en la eliminación de 
infecciones uterinas maderadas con o sin retención 
placentaria (~6>1 por su parte, OHender en 1992 <citado en 
60>, indica que el tratamiento de las endolMttritis 
puerperales con estrógenas, seguido de lft aplicación de 
antibióticos, ofrece buenos resultados, aunque debe 
recordarse que esta hormona aumenta el nivel de absorción del 
antibiótico y por tanto, su eliminación en leche 1131>, 
adellllt.s de que aOn en dosis farmacológicas, los estrógenas 
pueden ocasionar el ascenso de la infección a los oviductos y 

• provocar salpingitis, asi como predisponer al desarrolla de 
quiste11 foliculares <:5, Bretzlaff en 1987, cit.ado en 56, 
131), 



FACTOR LIBERADOR DE GONADOTROPINAS CGnRH>. La administración de 
GnRH es uno de los m6todos empleados para reducir el 
intervalo del parto a la primera ovulación, as1 como para 
aumentar el nómero de ovulaciones en los primeros 3 meses 
daspu6s del parto CBretzlaff en 1981, citado en 56). 

Bajo este contexto, se ha sugerido como una alternativa en 
al mejoramiento de la fertilidad de vacas con retención 
placentaria CSl,68,86), por lo que su empleo dentro de la 
terapia de las andometritia as m.l• bien de caracter 
preventivo1 sin embargo, los resultados sobre el futuro 
reproductivo de las vacas tratadas durante al periodo 
intermedio del postparto, son contradictorios (38,86>. 
Bretzlaff en 1987 (citado en 71l., reporta que la aplicación 
da 100 mcg de GnRH IM o IV entre el d1a 12 y 18 del 
postparto, promueve la presentación del estro y por tanto, la 
resolución de la endometritis, mientras que en otros estudios 
se reporta el desarrollo de piometras y quistes foliculares 
en vacas tratadas con GnRH durante los dias 14 y 13 del 
postparto (38,93). 

PROSTAGLANDINAS. La Prostaglandina F2-alfa y sus an•logos 
sint6ticos están indicados en el tratamiento de algunas 
patologias del tracto reproductor que cursan con la retención 
de tejido luteal, tales como la piometra y la endometritia 
que cursa con cuerpo lóteo funcional (12,39,143>1 adem•s de 
reconocerse su importancia en la regulación de la actividad 
miometrlal, en la eliminación de placentas y en la involución 
uterina durante las primeras trea o cuatro semanas de3pu6s 
del parto <12,33 139,83). 

Sin embargo, la aplicación de prostaglandinas eK6genaa 
durante el puerperio muestra resultados variables, ya que por 
ejemplo, en algunos estudios realizados por Young 11.t. i!J.. en 
1984 y 1986 (147,148>, al administrarse 23 mg de Dinoprost en 
dosis Onica entre los dias 14 y 18 del postparto, se observa 
un aumento en el indice de concepción a primer servicio y un 
~•nor namero de d1as abiertos en las vacas tratadas, al 
compararla• con el grupo testigo. En otro estudio, 
Etherington 9í. Al. en 1984 <citado en 143>, al aplicar 
Cloprostenol el dia 24 despu6s del parto, observó la 
disminución de los dias abiertos en 303 vacas provenientes de 
hatos con una alta incidencia de infecciones puerparalesi de 
igual forma, en otro estudio realizado por este mismo 
investigador C39), se muestra un menor nómero de d1as 
abiertos en 170 vacas a las cuales se le administró 
Cloproatenol los d1as 26 y/o 40 del postparto, 
independientemente de su estado luteal, su eficacia se 
caracterizó mediante la palpación rectal del Otero, biopsias 

42 



endometriales y cultivos bacteriológicos, encontrando que en 
las vacas tratadas disminuían las descargas vaginales y el 
tama"o de los cuernos uterinos, asi como el grado de 
inflamación y de fibrosis del endometrio, adem6s de que 
0..!,. pyogenes fu• atslado con menos frecuencia del ótaro de 
estas vacas, comparativamente con las vacas no tratadas. 

Por su parte, Revah et e!. en 1989 !107>, aplicaron 
profil6cticamente 25 mg de Dinoprost el dia 40 del postparto 
en 80 vacas, sin observar diferencias significativas en los 
dias abiertos y en el indice de concepción a primer servicio 
entre el grupo tratado y el grupo testigo, por lo que 
concluyen que el tratamiento rutinario de las vacas en 
puerperio con prostaglandinas no resulta en un mejor 
desempefto reproductivo de las mismas, seftalando adem•s que al 
ser m6s frecuentes las piometras, las endometritis y los 
cuerpos lOteos persistentes durante el puerperio, la ligera 
meJor1a encontrada por algunos autores mediante el 
tratamiento rutinario con estas hormonas, podrla tambi6n 
obtenerse con el tratamiento selectivo de las vacas 
diagnosticadas con alguna de l3s patologlas mencionadas. 

La aplicación de Dinoprost en los dlas 14 y 28 del 
postparto fu6 repetida por Voung en 1989 !citado en 1451, en 
14 hatos con diferentes grados de eficiencia reproductiva, 
encontrando un incremento en el indice de concepción a 
primer servicio en los hatos que mantenian una baja 
efic1enc1a reproductiva, por lo que concluyen que la 
aplicación de D1noprost en el puerperio sólo muestra efectos 
positivos evidentes en hatos con un bajo indice de concepción 
o con una alta incidencia de endometritis puerperal, ya que 
las prostaglandinas promueven el retorno al estro y favorecen 
la acción de los estrógenos endógenos. 

Varios autores seftalan que la terapia con prostaglandinas 
en las infecciones uterinas resulta en igual o superior 
fertilidad al compararse con otro tipo de tratamientos; 
especialmente si los agentes terap6uticos alteran los 
macanismos naturales de defensa del Otero !25,96,991¡ siendo 
importante considerar la dosis, el momento oportuno de 
aplicación, el nOmero de aplicaciones y el tipo de 
prostaglandina a emplearse <Cuadro VI> (41. 
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CUADRO VI. HORMONALES 

PROSTAGLANDINA/ No. DE GRADO DE No. DE No. VACAS SERVICIOS % DE 
REFERENCIA 

DOSIS VACAS INFECCION TRATAMIENTOS LIMPIAS POR CONCEPCION PRENEZ 

ALFAFROSTOL 114 EHDOMETRI 1 SOLA 84 82 
TIS, ler. APLICACIOH 

s~e •11 2do. l.r A LOS Jt 
GRADO DIAS 

ALFRAPROSTOL• 94 EHDOWEJRI 1 SOLA .. 82 
ns. ler, APLICACION 

OSTRILAH 2do. ler 
GRADO 

OINOPROST 26 WETRITIS 2 APLICA 22 
PUERPERAL CIOHES 

25 ing COJAS lit 
V •e> POST 
PARTO) 

CLOPROSTENOL 42 METRJTJS 1 SOLA 28 
PUERPERAL APLICACJOH 

25 mcg 

CLOPROSTEHOL 24 METRITIS 1 SOLA 18 
PUERPERAL APLICACION 

SI '1C9 
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4> INMUNOESTIMULANTES INESPECIFICOS 

En la bOsqueda de una terapia que logre eliminar las 
infecciones Oterinas sin los efectos negativos de los 
antibióticos, sulfonamidas y antis6pticos, las investigaciones 
actuales se encaminan hacia otro tipo de terapias que promuevan la 
eliminación de estas padecimientos mediante la activación y 
regulación de los mecanismos de defensa propios del tracto 
reproductor <58,60>. A este respecto, el empleo de 
inmunoestimulantes inespec1ficos se presenta como una alternativa 
terap6utica, especialmente cuando los g6rmenes Involucrados 
muestran resistencia a los tratamientos convencionales !58,1161. 

Al emplear este tipo de substancias se provoca el aumento en 
la respuesta humoral y celular del sistema inmune, sin que 
implique el efecto hacia algOn ant1geno en particular CMayr en 
1982, citado en 114>. Estos compuestos se clasifican segOn su 
fuente de extracción, su composición qu1mica, o bien, segOn su 
origen, quedando agrupadas por esta Oltima en el siguiente ordeno 

- Substancias biológicas 
Bacterianas 
Virales 
Componentes sanguineos 
Otras 

- Substancias quimicas 
Levamisol 
Poli aniones 
Dinitroclorobenzeno 
Atrazlna y prometrina 
Propenadienamina 
Caselna 
Minerales 

- Substancias sint•ticas 
Tufslna 
Azimexon 
Muramil-dip6ptida 
Isoprlnoslne 
Inosiplex 

Los procedimientos esenciales en que se basa la estimulación 
inespecifica se presenta en dos categorias: 

1. Inductores multlpotentes <Tipo I). ActOan en todas las 
poblaciones celulares y sus mediadores, estimulando las c6lulas 
de memoria para la formación de anticuerpos. Su eficacia 
aumenta cuando hay un defecto o disminución en la función de la 



malla inmunológica. Entre ellos encontramos a ciertas vacunas 
de efecto !nespec1fico contra algunas enfermedades 
<Pockenv!rus, Herpes, Parainfluenza III y Brucellal, extractos 
vegetales, linfocinas extraídas de tejido linforreticular Y 
algunos qulmicos como el levamisol 1116>. 

2. Inductores unipotentes <Tipo II>. Activan sólo particularmente 
a los factores de defensa del sistema celular y humoral, En 
esta categoria se encuentran las endotoxinas bacterianas, los 
virus, los polirribonucleótidos y las linfocinas especificas, 
entre otros (116), 

Ambos inducen ademAs, al interferon y regulan las funciones 
del Sistema de complemento <116), 

En el tratamiento de las infecciones uterinas se han 
de manera experimental las endotoxinas y filtrados de 
bacterias (lh_ ~. Streptococcus zoeoidermicu&>, 
hiper1nmunes y plasma, extractos de neutrófilos, asi 
levamisol y la caseina como terapias de apoyo, eran parte 
estudios se han realizado en yeguas, sin embargo, 
investigadores lograron traspalar estas terapias a los 
obteniendo resultados similares !116). 

empleado 
algunas 

sueros 
como el 
de estos 
algunos 

bovinos, 

ENDOTOXINAS DE !L._ ~ (LJPOPOLISACARIOOS), Poseen una gran 
variedad de efectos sobre el sistema inmunológico, ya que 
aumentan la producción de linfocitos B y la fagocitosis por 
medio del interferon (65>, adem4s de estimular la actividad de 
los macrófagos para la producción de interleucina 1 y a las 
celulas T para la producción de interleucina 2, el Sistema de 
complemento, a las células K, al tejido linforreticular y la 
producción de prostaglandinas <116>. 

En estudios iniciales se demostró que la aplicación 
intravenosa de endotoxinas de~ col! (lipopol1sac4ridos>, en 
vaquillas durante la fase lOtea del ciclo estral, causa el 
incremento s6rico de metabolitos de prostaglandina F2-alfa, 
as1 como el descenso en la concentración de progesterona; 
mientras que en la aplicación intrauterina hay una menor 
absorción de la endotoxina, y por lo tanto, una menor 
respuesta s6rica de prostaglandinas <Bilbert ru;_ !'!.!. en 1986, 
citado en 102>. 

De igual forma, en investigaciones posteriores, donde se 
determinaron diferentes grados de respuesta a la aplicación 
intrauterina de estas endotoxinas, segOn el periodo puerperal 
en que se realizab~ la infusión, s~ observó que las mejores 
niveles de absorción y de respuesta s6rica de precursores de 
prostaglandina F2-alfa <prostanoidesl, se obtienen con la 
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aplicación temprana en el dia 5 del postparto, al compararlas 
con la aplicación en el dia 20 del postparto1 surgiendo la 
hipótesis de que la superficie endometrial sin lesiones, actáa 
como una barrera citológica que restringe la absorción de 
endotoxinas hacia el torrente circulatorio; de ahi que se 
presente una menor respuesta s6rica de prostaglandina en 
vacas con el endometrio intacto (102>. Por otro lado, se 
reporta que la infusión de endotoxinas de ~· l&Q.lj_ en el átero 
de las yeguas ocasiona un aumento en el flujo de leucocitos, 
(principalmente neutrófilosl, hacia el luman uterino <Mollet 
gt. al. en 1987, citados en 61>. De igual forma, Hussain y 
Daniel en 1992 (61l, obtienen resultados similares al 
iniusionar 100 mcg de estas endotoxinas en vacas sanas y en 
vacas con endometritis inducida con Streptococcus ~~' 
adem•s de observar que en las vacas no tratadas con 
endotoxinas, la infección persiste por mAs de 12 dias, a 
diferencia de las vacas tratadas que logran eliminar el 
padecimiento en este tiempo. Pese a los resultados, se seftala 
la necesidad de ampliar las investigaciones respecto al uso de 
endotoxinas para el tratamiento de las infecciones uterinas, 
empleando diferentes concentraciones y tipos bacterianos 
<102). 

SUERO, PLASMA Y SUERO HIPERINMUNE. Asbury !ll;. ~ en 1984 
<citado en 60>, demostró que la aplicación de pequeftas 
cantidades de suero en el Otero de las yeguas, es capaz de 
incrementar la capacidad opsonizante y la habilidad 
fagocitica de sus pol1morfonucleares, además de conseguir 
la preffez de varias yeguas que padecian endometritis 
subc11nica, al tratarlas con una infusión intrauterina de 
plasma, luego de ser servidas; por el contrario, Adams y 
Ginther en 1989 (citado en 60l, reportan que la infusión 
intrauterina de plasma no mejoró el desarrollo reproductivo 
de las yeguas con endometritis que incluyeron en su estudio. 

En cuanto a la aplicación de sueros hiperinmunes, se 
seffala la disminución en el nOmero de bacter1as ·aisladas del 
Otero de yeguas que padecian endometritis y que fueron 
infusionadas can este suero, comparativamente con las yeguas 
sin tratamiento (60>. 

EXTRACTOS Y COMPONENTES DE POLIMORFONUCLEARES <PMN>. Se reconoce 
que en general los neutrófilos poseen dos tipos de grAnulos 
bactericidas en su citoplasma, sin embargo, algunos 
investigadores reportan la existencia de mAs de dos tipos de 
estos grAnulos en los neutrófilos bovinos <60). Por otro 
lsdo, Hughes 'f Couto en 1988 Cci tados en 60), obsl!rvan que 
los extractos de PMN's de conejo, !.o. v1tro, logran eliminar 
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el 100 X de las bacterias aisladas del ótero de varias 
yeguas¡ los extractos de neutrófllos bovinos ldefensinas>, 
poseen una alta actividad bactericida contra bacterias 
GRAM !+> y GRAM <-> bajo condiciones en que los extractos 
de neutrófilos humanos son virtualmente inactivos, por lo 
que proponen a estos componentes como una posible alternativa 
en la terapia de las endometrltis 160). 

FACTOR ESTIMULANTE DE COLONIAS DE MACRDFAGOS V GRANULDCITOS 
!GM-CSF> ó !LINFOKINAS>. Existen varios componentes de 
gl1coproteinas especificas que provocan la diferenciación y 
proliferación de ciertas c6lulas hematopoy6ticas, como el 
GM-CSF que es considerado como la glicoproteina m•s 
importante para la proliferación !.!:!. vitro de progenitores 
especiiicos para las formas maduras de colonias de PMN y de 
macrófagos, teniendo ademas, un importante papel en los 
mecanismos de defensa corporal contra las infecciones 
microbianas, al estimular la actividad fagocitica de los 
neutrófilas, inhibir su migración y aumentar su capacidad 
de adherencia 160). 

Por su efecto hematapay6tico, el GM-CSF tiene importantes 
aplicaciones clinicas, como en la agranulocitosis, 
disfunciones cong6r.itas u adquiridas de los PMN's y en 
infecciones, como lo son las que afectan al tracto 
reproductor, pues se ha observada que el GM-CSF obtenido por 
man1pulaci6n gen6tica, provoca que el nómero de PMN's se 
incremente hast• 12 veces en el torrente sanguíneo de los 
bovinos tratados 160> • 

LEVAMISDL. Esta substancia se introdujo como antiparasitaria en la 
medicina veterinaria, aunque en la actualidad se le ha 
efectuado un gran n6mero de pruebas para establecer las bases 
de su efecto inmunoestimulante, quedando probada su 
actividad restauradora de la respuesta inmune cuando 6sta se 
encuentra deprimida o comprometida par factores patológicos o 
ambientales, teniendo paca a ninguna actividad sobre las 
c6lulas normales (116). 

Entre los efectos de este compuesto se encuentra el 
incremento en la hidrofilia, en el nómero de lisasomas, y la 
fagocitosis de los palimorfonucleares, adem~s de regular las 
funciones linfocitarias, inducir la proliferación de c6!ulas 
T y la formación de rosetas E, as1 coma el incremento en la 
actividad de los linfocitos supresores y cooperadores 1116). 

En la inmunoterapia con levamisol se emplean dosis de 2 a 
3 mg/kg de peso, mientras que como antiparasitario la dosis 
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va de 5 a 6 mg/kg de peso; esto es importante de considerar, 
ya qye al emplear dosis mayores como imnunoterap6utico, se 
llega a provocar un estado de inmunosupreslón !116). 

Respecto a los resultados de su empleo en la terapia de 
las infecciones uterinas, Villalobos en 1992 !139), obtiene 
resultados favorables al tratar 30 vacas con antecedentes de 
cronicidad de la endometritis y de resistencia a los 
antibióticos m4s comunes, administrando 1 gr diario de 
levamiool por via intramuscular durante 9 dias, alternando 
tres dias de descanso entre cada tres aplicaciones. Los 
resultados muestran la eliminación clinica de la infección en 
el 73.3Y. de las vacas en tratamiento, con un indice de 
concepción de 66.6Y. y 1.3 servicios por concepción. 

CABEINA. Esta es una de las proteinas obtenidas de la leche, que 
posee efectos de inmunoestimulación al administrarla por via 
subcut4nea sóla o combinada con yodo, o al administrarla en 
auero de leche. Se sabe que la caaeina es efectiva en 
procesos agudos, subagudos o crónicos de origen infeccioso y 
no infeccioso¡ y aunque no se conocen todo2 los mecanismos 
involucrados, se ha demostrado que estimula de una manera 
notable la producción de macrófagos por inducción de las 
colonias precursoras de macrófagos y de los mediadores 
involucrados, adem4s de potencializar algunos factoras 
humorales como el sistema de opsoninas, el sistema de 
complemento, e inducir la proliferaci~ de linfocitos T 
!116). 

En la prActica diaria, suele emplearse la caseina como 
terapia de apoyo en las infecciones crónicas del tracto 
reproductor de los bovinos, sin embargo, su eficacia no est• 
debidamente validada con estudios especificas. 

Estas terapias, cuyo fundamento es el de estimular los 
mecanismos naturales de defensa propios del ótero, se presentan 
como otra opción a explorar y evaluar mediante un mayor nQmero de 
investigaciones controladas, a fin de definir su aplicación 
pr6ctica, su costo, y el efecto subsecuente en la fertilidad de 
los animales sometidos a estos tratamientos !58,60,116). 
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8. COMENTARIOS FINALES 

EKisten varios factores que deben ser considerados antes del 
inicio de cualquier tratamiento para eliminar las infecciones del 
tracto genital de las vacas, entre ellos se incluyen la correcta 
evaluación cl1nica de la vaca en forma individual, as1 como de las 
caractariaticas de manejo y nutrición del hato de origen. 

Como primer punto es importante recordar que durante los 
primeros 1S d1as postparto, un porcentaje elevado de vacas 
presenta algOn tipo de infección uterina, que baJo condicionas 
normales, va disminuyendo gradualmente durante los siguientes 40 a 
60 d1as del puerperio, quedando un nOmero reducido de vacas que 
mantiene la infección (34,58 1 131>. Esto demuestra que el Otero es 
capaz de eliminar el padecimiento vali6ndose de sus propios 
mecanismos de defensa cuando no eKisten factores que las alteren 
negativamente !94,96>; por lo que el hecho de ignorar que las 
secrecione9 uterinas evolucionan favorablemente durante el 
puerperio, conduce a un di agnóst'ico y tratamiento erróneos que 
pueden, incluso, prolongar los d1as abiertos. Esta habilidad 
de cada vaca para resistir y eliminar la infección adem4s de las 
variaciones de manejo y nivel nutricional de los hatos hacen 
imposible mantener una linea fija de tratamientos durante el 
puerperio, por lo que en el presente trabajo sólo se eKpanen los 
principales criterios en la ter4pia de la endometritis bovina coma 
punto de apoyo al lector. 

Respecta a la eficacia de los diferentes f4rmacas eKpuestas 
<Cuadras III, IV, V y VI> puede observarse que en algunos 
estudios, especialmente en aquellos en los que se emplean dos o 
m4s antibióticos para uso local, los resultados no san muy claros, 
ya que los datos tanto de las condiciones en las que se realiza el 
experimento como del comportamiento reproductivo de las vacas, 
posterior al tratamiento, son incompletos; con ello se entiende la 
dificultad para evalua~ estadisticamente estas terapias. 

Si despu6s de haber valorado estos factores se decide 
administrar una terapia con antibi6t1cos, es necesario seleccionar 
el f4rmaco adecuada al tipo de agentes patógenas y a las 
condicianea fisiopatológicas que prevalecen en el Otero, siguiendo 
un correcto r6gimen de dosificación y de aplicación. En las 
observaciones de algunos autores !56,71,91>, se presenta a la 
aKitetraciclina como uno de los antibióticos con mayor eficacia en 
Ia eliminación de las infecciones uterinas, tanto por v1a local 
como por v1a sist6mica; sin embargo, es recomendable la evaluación 
periódica del tipo de resistencia antibiótica dentro de cada hato. 

De.igual forma, el emplea de prostaglandina F2-alfa en las 
endometritis crónicas se expone como una alternativa para eliminar 
estas infecciones y reducir el nOmero de dias abiertas, aunque se 
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destaca la necesidad de considerar el tipo de prostaglandina que 
se emplear4, as! como la dosis e lnterval o de apl i c:ac:ión, ya que 
entre ellas existen diferencias en su efecto hacia el Otero 
!25,Bl,96,99>. Por otro lado, la terapia con inmunoestimulantes 
inespec1ficos se presenta aOn como un medio a explorar en Ja 
profilaxis y tratamiento de estos padecimientos, pese a los 
resultados favorables que se han obtenido.en forma experimental, 
ya que a la fecha su esquema de terap6utlco no se encuentra bien 
definido, as1 como la trascendencia en el desarrollo reproductivo 
de los bovinos. 

En general, la correcta evolución reproductiva del ganado debe 
contemplar al control y/o eliminación de los factores 
predtsponentes de las infecciones del tracto reproductor, haciendo 
6nfasis en los procedimientos de manejo al parto, as1 como en la 
condición corporal de las vacas al momento del mismo y durante al 
puerperio, independientemente de un adecuado r6gimen terap6utico 
una·vez que los padecimientos se han presentada. 
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