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RESUMEN

RIVERA TELLEZ JUAN MANUEL. Efecto de 1las sales
anidénicas en el preparto en vacas lecheras sobre la
concentracién de minerales séricos en el periodo de
transicién (bajo la direccién de: Dr. Jorge Avila
Garcia, Dr. Jan Bouda y Dr. Luis Nufiez Ochoa).

La paresia posparto e hipocal¢cemia subclinica se
presentan con alta frecuencia en vacas lecheras
altas productoras. El1 objetivo del trabajo fue
estudiar el efecto de la administracién de sales
aniénicas en el preparto sobre las concentraciones
séricas de calcio, fésforo inorganico, magnesio y pH
urinario, sobre la presentacién de hipocalcemia
clinica y subclinica en el periodo de la transicidn
en un hato con alta frecuencia de paresia posparto
en vacas lecheras. El1 estudio se realizé en un
rancho comercial con 800 vacas en ordefioc con
produccién promedio de 8,800 kg de leche por
lactancia. Se emplearon vacas de la raza Holstein de
3 a 5 partos, con una condicién corporal de 3.5 a
3.8 a los 21 dias preparto. A las vacas del grupo
experimental (n = 11) se les agregd en la dieta
300 g de una mezcla de sales anidnicas (NH4C1,
(NH4) ;S04 y CaCl,) por vaca durante los 14 dias del
preparto. El1 grupo control (n = 16) no recibid sales
anidénicas. Se analizé la racidn alimentaria y se
calculé 1la diferencia de cationes y aniones. Se
tomaron muestras de sangre y orina 21 y 7 dias antes
del parto; el dia del parto, 3, 7 y 14 dias
posparto. En las muestras de suero se determinaron
las concentraciones de Ca®?*, P y Mg®**. En la orina se
determinaron el pH urinario y los cuerpos ceténicos.
La hipocalcemia clinica se presento en el 25% y la
subclinica en el 62.5% de las vacas del grupo
control (sin adicién de sales anidnicas), en el
grupo experimental las concentraciones de Ca'’ sérico
fueron normales. Las concentracién sérica de Ca®?*, en
el grupo control fueron en el dia 1 posparto
significativamente inferior (p < 0.01)
comparativamente con las vacas del grupo



experimental (1.68 y 2.07 mmol/L respectivamente).
El valor sérico de P inorganico disminuyé (p < 0.05)
en el dia tres posparto del grupo control. En el
grupo experimental después de 1la adicidén de las
sales anibnicas hasta el dia 3 posparto el pH medio
de orina (6.4) disminuyé significativamente (p <
0.01) en comparacién con el grupo control (7.8 -
8.3). La adicién de sales anidnicas en la dieta de
las vacas preparto, el pH urinario entre 6.4 y 6.8
fueron eficientes en 1la prevencién de la paresia
posparto e hipocalcemia subclinica.



INTRODUCCION

Las enfermedades metabdélicas de las vacas
lecheras altas productoras se presentan con elevada
frecuencia, las cuales pueden causar grandes
pérdidas econdémicas. La mayoria de estas
enfermedades se presentan en forma subclinica
ocasionando en los animales un decremento en la
produccién de leche el cual puede llegar a disminuir
de 10 a 25%,' su produccién y su fertilidad bajan
3ignifica'ci\.rr:xrnente.2'4

Las enfermedades del periparto son el azote de

la industria lechera. ¥

La eficiente produccidén de
leche contintia exigiendo a la vaca lechera cuando se
encuentra en gestacidén y en el parto cada afio, el
periodo de transicién es a menudo la experiencia més
desastrosa para la vaca ya que los animales son mas
susceptibles a sufrir un desbalance metabdélico.?

Para impedir que el calcio disminuya en sangre,

la wvaca remplaza el calcio perdido durante la



lactancia movilizandolo del hueso o© aumentando la
absorcién de calcio en el intestino.??'?

Durante la lactancia aumenta la demanda de
calcio. La mayoria de las vacas desarrollan algun
grado de hipocalcemia clinica (paresia posparto,
fiebre de leche) o subclinica la cual es uno de los

2 La incidencia

principales trastornos metabdlicos.
de la hipocalcemia clinica es de 4.al 14% con un
promedio de 9%.%'? La hipocalcemia subclinica es mas
frecuente ya que se presenta en un 50% de las vacas
lecheras altas productoras y ambos padecimientos con
llevan a la presentacién de diferentes enfermedades
como son retencién placentaria, metritis,
desplazamiento de abomaso, mastitis, lipidosis
hepatica, cetosis y prolongacién de la involuciédn

uterina (ver imagenes) ,??&7:12

Por eso es importante
conocer los factores que predisponen a la
hipocalcemia subclinica y su prevencién.

La hipocalcemia subclinica es un trastorno
metabdélico del periparto asociado con el aporte

3,15,28

inadecuado de macrominerales al parto. Suele



observarse en hembras adultas que son
sobrealimentadas con calcio y potasio en el periodo
seco, especialmente dos o tres semanas antes del
parto y suele caracterizarse por debilidad muscular
generalizada.mlmza

En todas las wvacas al iniciarse el parto
disminuyen los valores séricos del calcio debido al
comienzo de la lactacién. Existen tres factores que
afectan la homeostasis del calcio y las variaciones
pueden tener una gran importancia en el
desencadenamiento de la enfermedad. En primer lugar
puede actuar la pérdida excesiva de calcio en el
calostro mas alld de la capacidad de absorcidén del
intestino y la movilizacién ésea para remplazarlo.
En segundo lugar puede haber un trastorno en la
absorcién a nivel del intestino durante el parto. El
tercer factor se refiere a la movilizacién de calcio
a partir de los depdsitos del sistema &éseo el cual
puede no ser lo suficientemente rédpido para

conservar la homeostasis, > %910.11.25



La incapacidad para movilizar el calcio puede
depender de la hipofuncién de la glandula
paratiroides y de la secrecién disminuida de la
parathormona antes del parto y poco tiempo después
del mismo, por encontrarse en reposo relativo debido
a la disminucién del metabolismo del calcio y del
fésforo durante el periodo seco. La gléandula
paratiroides al estar inhibida antes del parto por
la ingestidén de calcio no se adapta a la excreciédn
considerable de calcio en el calostro y se produce
la hipocalcemia, ademds que la movilizacidén del
calcio de los huesos no es suficiente y la absorcidn
de calcio del intestino se ve disminuida los
primeros tres dias posparto. La mayoria de las vacas
desarrolla un grado de hipocalcemia subclinica
aunque los animales se encuentren clinicamente
normales, las vacas que se observan afectadas son
especialmente de 3 partos en adelante y ademéds de
ser altas productoras.?:3:415,21,25,26

En el 60% de las vacas altas productoras las

concentraciones de calcio en suero llega a ser



menores a 2 mmol/l(valor de referencia 2.2-2.8
mmo/L) 3,18,20

La diferencia en el balance cation - &nion en la
dieta y el equilibrio é4cido - base en la sangre
determinara, el grado de hipocalcemia en las vacas

al momento del parto.® 1%13.14,16:17

El pH en la sangre
es determinado por los cationes y aniones que entran
en la sangre después de su absorcién en el

intestino, %1% 13

Los cationes mayores presentes en los
alimentos son Na*, K', ca®’* y Mg?*, los cuales en
exceso incrementan el pH sanguineo y urinario. Los
aniones importantes en los alimentos son el cloro y
el azufre los cuales disminuyen el pH sanguineo y
urinario. La diferencia entre cationes y aniones en
la dieta determinan el pH de sangre y orina %1161
La diferencia entre cationes y aniones en la
dieta (DCAD) en mmol/kg, en materia seca se obtiene
mediante la formula (Na+K)-(Cl).?*?*2% cuando se
proporcionan dietas con un contenido aumentado de

cloro (DCAD negativa) a las vacas antes del parto,

las concentraciones sanguineas de parathormona, de



la 1,25 dihidroxicolecalciferol y las
concentraciones séricas de Ca'’ se afectan de manera

favorable A 15,24,25,26,27,28,29

pues se provoca mayor acidez
lo cual ocasiona una respuesta alcalina por tal
motivo el organismo incrementa la movilizacién de
cationes Ca, debido a esto el calcio sanguineo puede

!.I'Tl :T L] -]
15,16,17,24,25,27,28 pn1  contrario las dietas con

elevarse.
un alto contenido de Na' Yy K' (DCAD positiva) en el
preparto predisponen a las vacas en posparto a
sufrir hipocalcemia clinica y/o subclinica,
resultando en una disminucién del consumo de materia
seca y de la produccién de leche.®:17:18:24,25,27

La nutricién de la vaca en el periodo de transicidn
es un aspecto que se descuida y esta falta de
atencién resulta costosa y problematica. Las

raciones adecuadas brindan una recompensa con mayor

produccién y rentabilidad.'



HIPOTESIS
La adicién de una férmula calculada de sales
aniénicas en la dieta disminuye la hipocalcemia en
las vacas lecheras
Las sales anidnicas disminuyen el pH urinario en

las vacas lecheras.



OBJETIVO

Estudiar el efecto de la administracién de sales
aniénicas en el preparto sobre la frecuencia de
hipocalcemia clinica y subclinica en el periodo de
transicién.

Determinar las concentraciones séricas de:
calcio, fésforo inorgénico y magnesio.

Determinar el pH urinario durante el periodo de

transicién.

10



MATERIAL Y METODOS

El estudio se realizé en un rancho comercial de
800 wvacas 1lecheras altas productoras en ordefio
ubicado en el valle de México, con alta incidencia
de paresia posparto en el afio previo. Se emplearon
27 wvacas de la raza Holstein de 3 a 5 partos,
clinicamente sanas, con una condicidén corporal de
3.5 a 3.8 al inicio del estudio y con una produccién
previa de 8,800 kg de leche por lactancia. Las wvacas
se dividieron en 2 grupos al azar, en el grupo
experimental (n = 11) se les incluird en la racién
alimenticia las sales aniédnicas (300 g/dia)
durante dos semanas antes del parto. A los animales
del grupo control (n = 16), no se les adicionaran

sales anidénicas en la dieta.

En el estudio se evalué la composicidén de la
racién alimenticia ( materia seca, humedad, proteina
cruda, fibra cruda, cenizas, grasa y concentraciones
de ca’*, Na*, K', Mg y Cl1) anexo 1 y 2. Se

determiné la concentracién de Ca’* en el agua de

11



bebida. Con base en el andlisis de sodio, potasio y
cloro de la racidén se calculé la DCAD (Na + K)-
fe1) .

Se realizo un examen clinico y se observaron a las
vacas permanentemente los primeros 3 dias posparto
(cada 4 horas). El consumo de alimento se revisd 2
veces al dia. Las muestras de sangre se tomaran de
la vena caudal y las muestras de orina se obtuvieron
por cateterizacidén directa de la wvejiga para su
evaluacién en los dias 21, 14 y 7 preparto, al
parto, a los 3, 7 y 14 dias posparto. La condicién
corporal se evalué a los 21 dias antes del parto y
al parto.*®

Las muestras de sangre se colectaron en tubos de
vidrio al vacié (®vacutainer), sin anticoagulante
para la obtencién de suero. La separacién del
codgulo se realizdé dentro de las 2 primeras horas
después del muestreo, por medio de centrifugacién y
el suero se transfirié a otro tubo sin aditivo y se

mantuvo congelado hasta su andlisis.’®?’

12



En las muestras séricas y en el agua se
determinaron las concentraciones del calcio por
espectrofotometria de absorcién atdmica (Perkin
Elmer). E1 fésforo inorganico y el magnesio se
determinaron en el analizador bioquimico (Cobas-Mira
Roche) .

El pH urinario se midié con un potenciémetro
portatil (Checker Hanna), y los cuerpos cetdnicos
por medio de tabletas reactivas "Acetest.

Los resultados se analizaron por una prueba de
“t” para muestras repetidas entre ambos grupos de

vacas. 9

13



Resultados

En el estudio se emplearon vacas de 3-5 partos
con una condicién corporal entre 3.5 y 3.8 al
inicio del estudio. La concentracién de minerales en
la dieta y la DCAD se presentan en el Cuadro 1 y 2.

Cuatro wvacas (25%) del grupo control, sin
adicién de sales aniénicas presentaron signos
clinicos de paresia posparto, por tal motivo se les
aplicé 500 ml de gluconato de calcio al 20% por via
endovenosa (ver imagen). Ademas dos vacas del grupo
control presentaron en las muestras de orina cuerpos
cetdénicos (2 cruces) y tres vacas tuvieron retencién
placentaria, por eso fueron tratadas con
propilenglicol y antibiéticos.

En las vacas con adicién de sales anidnicas no
se presentaron signos de paresia posparto, sélo una
vaca presentd cuerpos cetdnicos en la orina 2
cruces. Las concentraciones de calcio en agua fue de

2 mmol/L (80 mg/L).

14



Las concentraciones séricas de Ca“, P
inorganico, Mg** y pH urinario en el periodo de
transicidén se presentan en el Cuadro 2.

Al dia del parto el grupo de las wvacas con
adicién de sales anidnicas tuvo la concentraciédn
media de calcio sérico mas alta (2.07 mmol/L), que
el grupo sin adicién de sales anidbnicas (1.67
mmol/L; p < 0.01) las concentraciones de fésforo
inorgédnico al dia del parto no mostraron cambios
significativos. La concentracién sérica de magnesio
al parto fue disminuida en el grupo control (p <
0.05).

La hipocalcemia subclinica al dia del parto se
presentd en 10 wvacas del grupo control que equivale
al (62.5%), mientras en el grupo experimental no se
presentdé ningun caso.

Los valores de pH urinario disminuyeron
significativamente (p < 0.0l1), a partir de 1los 7
dias antes del parto (pH 6.50), al parto (pH 6.47) y

3 dias posparto (6.63) (Cuadro 3).

15



DISCUSION

La hipocalcemia clinica y subclinica posparto se
presenta con mayor frecuencia en vacas lecheras
altas productoras y esto puede predisponer a los
animales a otros padecimientos como son: la
retencién placentaria, desplazamiento de abomaso,
cetbdsis v mastitighlilé-18:21:26

La mayor frecuencia de paresia posparto (25%),
retencién placentaria y cetdsis en el grupo control
(sin adicién de sales aniédnicas), corresponde con
los datos de literatura,.'li?.18-21.26

La evaluacién de la racién alimenticia
especialmente la diferencia de cationes y aniones en
el preparto la cual es una herramienta importante
par la prevencién de paresia posparto,
14,15,16,17,18,19,20,26.27 145 cual se comprobé en el presente
estudio ya que en los animales del grupo control
(sin adicidén de sales anidnicas), la DCAD muy alta

fue asociada con una mayor frecuencia de

hipocalcemia clinica y subclinica.

16



En el grupo de wvacas con adicién de sales
aniénicas preparto la DCAD fue menor y en ninguno de
los animales se presentd paresia posparto,
hipocalcenia suclinica y estos resultados coinciden

con los trabajos de Block, Goff''y Oetzel®.

El efecto de sales anidénicas depende de la
cantidad y composicién de la misma, por eso se
determiné el pH urinario que es el mejor indicador
del funcionamiento de las sales anidénicas.

En el presente estudio en el grupo de vacas que
se agregdé las sales anidnicas, el pH urinario
promedio determinado mediante el potenciometro
portdtil wuna semana antes del parto y hasta el
momento del parto se encontré en el rango de 6.4
hasta 6.8 y correspondié con los valores mencionados
por Block’,Davidson’® y Oetze?’. La adicién de sales
aniénicas en la dieta de vacas preparto induce la
acidosis metabélica subclinica que favorece la
activacién de la parathormona y el aumento de la

resorcién ésea por los osteoclastos e incremento en

17



la produccién de 1,25 dihidroxicolecalciferol, a fin
de evitar la caida subita de las concentraciones de
calcio al parto.'r'o:2
Los valores séricos del calcio, fésforo

inorgédnico y magnesio que se obtuvieron en los dias
peripartales en ambos grupos correspondieron a las
referencias mencionadas en la literatura,® %1%

Dietas con alto contenido de sodio y potasio en
el periodo preparto favorece a la presentacién de
hipocalcemia clinica o subclinica. La adicién de
sales anidénicas en la dieta ayuda a disminuir la
DCAD y el pH urinario lo cual induce a una acidosis
metabdlica y favorece la movilizacién de calcio de
los huesos asi como su absorcién del
intestino.8,3,12.15,16;20.30.31

En el presente trabajo el ca®, en agua fue
aproximadamente 2 veces mayor dque los valores
publicados por Casper et. al.’ ( 43 mg/L ), por
dicha razén es importante realizar el analisis de

agua para determinar si es necesario administrar

sales anidnicas.

18



El objetivo de corregir la paresia posparto es
la disminucién de calcio y potasio en el alimento
dos semanas antes del parto, se puede administrar
calcio por wvia oral al parto ademds del manejo de

S = AR
las sales anidénicas en la prevenc:.lon.21 =

CONCLUSIONES
Se concluye que la adicidén de sales aniédnicas
en la dieta de las vacas preparto y pH urinario con
valor de 6.4 y 6.8 fueron eficientes en 1la
prevencidén de paresia posparto y de la hipocalcemia

subclinica.

19
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Cuadro 1. Concentracién de minerales y la diferencia de cationes y

aniones en la dieta de vacas preparto

ELEMENTO CONTENIDO PESO ATOMICO mmol/ kg de
EN LA DIETA % MATERIA SECA
Na* 0.58 23 250
K" 0.84 39 210
Ccr 0.30 355 84.5
Diferencia de
Aniones y Cationes 375.5

Diferencia de cationes-aniones en la dieta (DCAD) se

calculd por medio de la ecuacién : (Na'+K')-(Cl")
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Cuadro 2. Concentracién de minerales y la diferencia de cationes y

aniones en la dieta de vacas preparto con adicion de sales aniénicas.

ELEMENTO CONTENIDO PESO ATOMICO mmol/ kg de
EN LA DIETA % MATERIA SECA
Na* 0.16 23 69.5
K 1.00 39 256.4
Ccr 1.32 35.5 371.8
Diferencia de
Aniones y Cationes -45.9

Diferencia de cationes—-aniones en la dieta (DCAD) se

calculdé por medio de la ecuacidn :

28
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Cuadro 3. Concentraciones séricas de Ca, P inorgdnico Mg y pH urinario en vacas lecheras en el periodo de

transicién con y sin adicién de sales aniénicas en la dieta.

SEERO 21080 | syieks [14dan | 7idap PARTO | |3dpp 7dpp |14 dpp
mmol/L
2.55+0.26 SA  |2.49£0.18 |2.5240.27 2.07+0.12 2.1740.10 236£0.13 |2.5040.20
Ca?* 2.6040.24 SAC 12561035 |2.47+0.26 1.69+0.18 |** [1.9440.13 | * |2.1540.12 |2.55+0.31
2.1340.15 SA  [2.15£0.15 |1.44%0.39 1.88+0.37 2.1540.29 2131043 [2.2740.48
Pinorg [2.15+0.26 SAC 12.15£0.26 [2.2940.26 |**|1.55+0.38 1524034 |** |1.844040 |1.91£0.115
1.0540.19 SA  [1.15£021 [1.13+0.20 0.98+0.09 0.92+0.20 1.18£0.19 [1.1940.10
Mg™* 1.11£0.20 SAC [1.06+0.24 |1.05£0.22 0.78+0.14 |** |0.85£0.17 | * |1.06£0.41 |1.21+0.18
8.01+0.15 | SA 7.36+0.38 |6.50+0.70 6.47+0.38 6.630.20 7.50+0.40 | 8.10£0.19
pHorina 8304029 SAC | 825+0.15(8.01+0.82 | **|7.824047 |** |829+026 |** [830+029 | 8.30+0.29

SA (con sales aniénica), SA C (sin sales anionicas), dap, dias antes del parto; dpp, dias posparto;

* significativa (p < 0.05); ** altamente significativa (p <0.01).
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ANEXO

FACULTAD DE MEDICINA VETERINARIA Y ZOOTECNIA
DEPARTAMENTO DE NUTRICION ANIMAL

LABORATORIO DE ANALISIS QUIMICOS PARA ALIMENTOS

i".‘x_:jﬁ\‘»h__ H
el il Cd. Universitaria, D.F. 16 mayo 2001

N° de Muestra: 569

Ingredientes: ALIMENTO INTEGRAL PARA BOVINO
Remitido por: DR. JORGE AVILA GARCIA
Procedencia: CUAUTITLAN, EDO. DE MEX.

Tipo de andlisis:  Ca, P, K, Na, Cl, Mg, Fe, ENI
Recibo de pago N°:

RESULTADOS:
Base 100 %
% Ca 0.96
9, P 0.497
9% K 0.84
% Na 0.58
9 Cl 0.30
% Mg 0.29
% Fe 0.036
ENI (Megacal/Kg) 1.96

ATENTAMENTE
Analizé: LADISLAO MENDOZA

J\df:' U,{.ﬁ'

DRA. AURORA HILDA RAMIREZ PEREZ
Responsable del Laboratorio

*jmvr
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ANEXO 2

FACULTAD DE MEDICINA VETERINARIA Y ZOOTECNIA
DEPARTAMENTO DE NUTRICION ANIMAL

LABORATORIO DE ANALISIS QUIMICOS PARA ALIMENTOS

AEaaa
MEs

Cd. Universitaria, D.F. 16 Mayo de 2001

Ingrediente: ALIMENTO INTEGRAL PARA BOVINO
No. de muestra: 569

Remitido por: DR. JORGE AVILA GARCIA

De: CUAUTITLAN, EDO. DE MEX.

Andlisis Quimico Inmediato: método A.Q.A.C. QUIMICO PROXIMAL
Pagado con Recibo No.:

AT s s
RESULTADOS
T A T R W]
Materia seca % 70.75%) 90.00% 100.00%)
Humedad % 29.25%) 10.00%) 0.00%
P.C. (nitr6genc"6.25) % 12.23%]  15.55% 17.28%)
Extracto Etéreo % 5.32% 6.77% 7.52%
Cenizas % 5.41% 6.89% 7.65%
Fibra Cruda % 7.30% 9.29%  10.32%]
Extracto libre de N % 40.42_% 51.51& 57.23%)
T.N.D.% 53.95% 68.64%  76.27%)
E.D. kcal/kg (Aprox.) 2378.85] 302629 336254
E.M kcal/kg (Aprox.) 1950. 2481.30] 2756.99|
Observaciones:
ANALIZO: LADISLAO MENDOZA o
N ( {’/

Vo. Bo. RESPONSABLE DEL LABORATORIO
DRA. AURORA H. RAMIREZ PEREZ

32



IMAGENES

PARESIA POSPARTO RETENCION PLACENTARIA

1<y
MASTITIS DESPLAZAMIENTO DEL

ABOMASO




METRITIS IFECCIONES SECUNDARIAS

APLICACION DE 500 ml DE GLUCONATO DE CALCIO AL 20%

POR VIA ENDOVENOZA
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