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EVALUACION CLINICA DEL EFECTO DE LA
ADMINISTRACION PARENTERAL DE PENICILINA
BENZATINICA ANTES DEL PARTO EN VACAS

LECHERAS.



INTRODUCCION

1.- Algunos de los problemas con los que se enfrenta
el Médico Veterinario y el Ganadero dentro de la Industria Pro-
ductora de Leche, son los que suceden en el perfodo post-parto
cuyas causas son varias, como ejemplo de algunas de ellas tene
mos: Retenci6bn placentaria, mastitis, diarrea de los terneros -
recién nacidos, metritis, etc..

El porcentaje de estos problemas varfa en las diferen
tes explotaciones de ganado lechero, de acuerdo a la época del
afio, tipo de alimentacién y las medidas higiénicas que se reali-
cen. :

De ser efectiva la penicilina benzatinica disminuird -
los problemas de tipo infeccioso, cuando se trate de gérmenes
susceptibles a este antibi6tico y la convertirfa en una ayuda de
gran valor para el control de estas patologfas tan comunes en -
el ganado lechero.

1

En el transcurso de los afios se han utilizado varios -
métodos para intentar el control de los problemas post-parto, -
tales como: Aplicaci6én de hormonas después del parto con resul
tados poco satisfactorios, ya que la gran mayorfa de los proble-
mas son de origen infeccioso.

Los antibi6ticos y quimioterdpicos por via parenteral,-
bhan sido utilizados con buena aceptacién en la mayoria, pero con
costo elevado.

La colocaci6n de bolos uterinos y lavados uterinos des
pués del parto, ha sido ahora el camino a seguir, siendo largo
y costoso el tratamiento. ( II ).

{ Benesch ) El Gtero puede estimularse administrando -
de 30 a S0 U.1l de Pituitrina por vfa subcutdnea, puede repetir-
se varios dfas consecutivos. Para provocar la expulsi6n de las
secundinas, pero sin resultados constantes.

Schellase afirma haber obtenido buenos resultados - -
irrigando la cavidad uterina con una mezcla de 29 gr. de pepsi-
na y 150 gr. de 4cido salicilico en 3 litros de agua ( 17 ).

Bruni ( 1961 ) basindose en la accién proteolftica de -
la tripsina, la instroduce en el Gtero ( 300 mg. ) con 500,000 U, I,



de penicilina y la usa también intramuscular la misma dosis can
buenos resultados. ( 17 ).

También para el control de mastitis se han usado todo
tipo de antibi6ticos por inyecciones intramusculares e intramama
ria.

( Wilson 1954 ) Uriliz6 penicilina provainica por via -
intramamaria y obtuvo que de los tres Estreptococcus, el Estrep
tococcus agalactiae responde muy bien, epro el Estreptococcus -
uberis s6lo regular y requiere dosis grandes y en ocasiones el-
uso de las sulfanamidas. ( 3 ).

( Howell v Hemsley ) ( 1956 ) El Estreptococcus aga—
lactiae persiste en la ubre durante el perfodo seco, a estas se-
les administré 300,000 U.I. de penicilina benzatfnica por via in
tramamaria en cada cuarto en el perfodo seco y obtuvieron bue-
nos resultados. ( 3 ).

Simetskii, en su trabajo sobre la sensibilidad de anti—
biéticos a Staphylococcus encontré que el 100% de 96 cepas fue-
ron sensibles a Eritromicina y 94% a Penicilina seguido por Neo
micina y Novocaina 50%. ( 15).

Segtn ( Geddes 1950') suelen enfermar los terneros de
vacas mantenidas en estabulacifn y sobre todo los nacidos de -
madres que no tuvieron la suficiente alimentacién natural. No -
sb6lo desempefia un importante papel la insuficiente alimentacion,
si no también la deficiencia de é&sta, en el alto valor bioldgico -
y de muchos aminoicidos asf como la deficiencia de vitamina A
y los distintos factores de vitamina B. ( 6 ).

Sokal, Szakalla y Nemes ( 1957 ) administran a los -
animales inmediatamente después de nacer, una solucién concen
trada de gamma globulinas con una décima parte de axeroftol, -
finalmente emulcionado y luego, durante 4 dfas 0.5 gr. de clo--
ramfenicol con leche calostral. ( 6 ).
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OBJETIVO

En el presente trabajo trataremos de evaluar lo que la
literatura nos reporta acerca de la eficacia de la penicilina ben_
zatfnica que posee la caracterfstica de ser eliminada muy lenta-
mente del sitio de aplicacién parenteral, lo que proporciona la -
posibilidad de mantener niveles terapefiticos altos en la sangre -
de los animales tratados durante perfodos prolongados ( de 6 a-
15 dfas ) como un método profilictico en la presentacién de las
afecciones post-parto de tipo infeccioso, especificamente:

a) Retenci6n placentaria.

b) Diarrea de los recién nacidos.
¢) Mastitis.

d) Metritis.

e) Involucién uterina retardada.

f) Secreciones anormales.
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DIBENZILETILENDIAMINA DIPENICILINA / G

( PENICILINA BENZATINICA )

La penicilina benzatfnica es una sal semi-sintética que
se obtiene partiendo de cultivos de hongo Penicillum Notatum y -
de otras especies relacionadas de mohos, ( Fleming, Chain y -
Florey ). (1) ( 8). :

Es un polvo blanco cristalino muy poco soluble en el -
agua y que se absorbe lentamente por los tejidos ( Fenil Aceta—
mino ) - 6 Penicilinato de B - ( Bencilamino ) 1- 2 ( Etano ) so-
luble en 5,000 partes de agua, 1,000 partes de alcohol; pierde -
rapidamente su potencia antibacteriana después de unas horas de
exposicién al aire.

Esta penicilina en agua puede permanecer en €l cuerpo
hasta 4 semanas después de una inyecci6n intramuscular finica. -
( Bicillen 8 ).

A la temperatura ambiente; la prolongada exposici6én a
la humedad produce hidrolisis. ( 1) ( 10).

En forma de sales alcalinas puras, la penicilina benza
tfnica es estable hasta 3 afios, en frasquitos cerrados y guarda-
dos a la temperatura ambiente. ( 10 ) ( 8).

Esta penicilina es compatible con gran variedad de subs
tancias terape(iticas siempre y cuando, el PH de estos preparados
se mantenga en los limites favorables 6ptimos. El PH 6ptimo -
para la estabilidad es de 6 - 6.5 el intervalo prictico es de 5.5-
7.5(8) (10).

INDICACIONES CLINICAS:

La penicilina Benzatfnica es como todas las demds, -
principalmente eficaces contra bacterias gram positivas y poco -
eficaz contra gram negativas, es bactericidad mé&s que bacterios
tdtica, inhibe a las bacterias en concentraciones altas y mata ra
pidamente a las bacterias. ( 10 ). -

MECANISMO DE ACCION.



La forma en que actua la penicilina en el metabolismo
bacteriano en general, proviene de su capacidad para inhibir las
actividades metab6licas vitales para la célula bacteriana Kram-
pitz y Werkaman ( 1057 ) y también demostraron que la penicili
na inhibe la sintesis del dcidoRibonucleico por bacterias que pro
liferan rapidamente.

La penicilina previene de la formaci6én de la pared ce
lular de la bacteria interfiriendo en la formaci6n de los muco~
péptidos que son necesarios en la pared celular; en las bacterias
gram positivas, los mucopéptidos forman el mis importante, po
siblemente el Gnicc soporte rigido de la célula, el soporte rigi-
do de la pared celular protege a la membrana adyacente.de los_
dafios producidos por la alta presién osmdética interna presente -
cuando la bacteria estd creciendo en un medio de 6smosis nor--
mal. '

Esta presi6n elevada, resulta de la concentracién de -
los solutos dentro de la célula. El-dafio resultante a la mem- -
brana celular no conduce a la muerte de la célula y en algunas-
produce dialisis. ( 10 ). :

Lo que realmente esti sucediendo a la célula bacteria
na es que la cadena principal mucopéptida de N-AC-glucosamina
vy N-AC-murimico continuan formandose, pero los eslabones en-
tre los cambios laterales estin bloqueados. Lo que sucede lue—
go, es que los péptidos que normalmente serfan utilizados para-
formar estos eslabones, se acumulan en la célula y como resul
tado, atraen agua y en un intento para igualar la presién osmé-
tica, como la pared celular es defectuosa no puede.proporcionar
soporte y conforme el agua ingresa a la célula, la membrana ce
lular se expande hasta finalmente reventar, produciéndose la -~
muerte de la célula. ( 10 ).

VIAS DE ADMINISTRACION.

Se puede administrar por todas las vias, pero la mis
usada es la via parenteral.

DISTRIBUCION Y ABSORCION.



Se absorbe lentamente por todo el cuerpo pero las con
centraciones difieren en los diversos liquidos y tejidos, las corr
centraciones méis altas estdn en rifibn e higado y los sigue la -
sangre y pulmones, por Gltimo los deméis tejidos; la menor comr
centracién se encuentra en el sistema nervioso ( Stockimg y o--
tros 1951 ). ( 10 ).

DURACION.

Posee la caracterfstica de ser eliminada muy lentamen
te del sitio de aplicacién parenteral lo que proporciona la posi--
bilidad de mantener los niveles terepefiticos en la sangre duran-
te perfodos prolongados ( de 6 a 15 dfas ). ( 8 ) ( 11 ).

DOSIFICACION.

Varfa con el tipo y gravedad de la infeccibn que se -
trata sin embargo, en la mayorfa de los casos, la dosis puede -
ser de 11,000 a 22,000 U.I. /Kg de peso vivo, como dosis pro
fildctica es de 5,000 a 8,000 U.1. /Kg de peso vivo. ( 11 ). ~

FRECUENCIA.

L.a frecuencia con que se administra esta penicilina es
cada 24 a 48 horas o mis, pero cuando se trata de una infecci6n
grave lo mejor serfa utilizar primeramente una sal s6dica o po-
tdsica en combinacién con una benzatfnica ya que las primeras -
elevan rapidamente el nivel en la sangre, pero es rapidamente -
excretada ( 12 horas ), mientras que la benzatfnica mantiene una
concentracién eficaz durante un perfodo prolongado ( Heubner y-
Green 1952 ). ( 10 ).

EXCRECION.

Principalmente es por orina, sudor, leche y en cierto
grado por bilis.



En la siguiente lista se indica la sensibilidad a la pe-
nicilina de los micro-organismos pat6genos para animales domés

ticos.

( Merchant y Packer, 1956 ).

(10)

( MUY SENSIBLES )

( Se inhiben por 0.01 a 0.06 unidades por ml. invitro )

Clostridium

Staphylococcus

(10)

septicum Streptococcus

novyii
sordellii "
perfingens
tetani "

pyogenes

aures

agalactiae
canis
dysgalactiae
equi
pyogenes
uberis

zooepidermicus

( MODERADAMENTE SUSCEPTIBLES )

( Se inhiben por 0.6 a 1 unidad por ml. invitro)

Actinobacillus

Actinomyces

Bacillus

Clostridium

' Corynebacterium

Erysipelothrix

legnieresi Leptospira
bovis "
antracis Listerella
chauveci Pasteurella
renalis Virus de la

V rhusiopathiae Virus de la

canicola
interohemorrha
giae
monocytogenes
multocida
ornitosis

psitacosis



(10)

( RESISTENTES )

( No se inhiben con méds de 1 unidad por ml. invitro)

Aerobacter
Brucella

Brucella

Brucella
Brucella

Coccidioides

Corynebacterium

Escherichia
Hemophilus
Klebsiella

aerogenes
abortus
bronchisep
ticum
melifensis
suis
immitis
equi

coli

influenzae

S p.p.

Mycobacterium
Proteus

Pseudomonas

Salmonella
Malleomyces
Shigella

Vibrio

tuberculosis
ammoniae

aeruginosa

S p.p.
mallei
5 p.p.
S p.p.



10

PLACENTA RETENIDA

Estd presente tal cambio de comportamiento cuando al
final del parto, las membranas extrauterinas no se han librado -
del medio de sujecién, de tal suerte que dichas membranas ex
treombrionarias permanecen unidas por medio de los cotilanones
e incapaces de ser expulsadas del Gtero. En la vaca la placen-
ta se considera retenida después de 24 horas de post-parto. ( 2)

(9).

La retenci6n de la placenta sucede como un trastorno
primario o secundario.

La etiologia de la retencién primaria es obscura, pue-
de ser por la predisposici6n hereditaria, los trastornos nutricio-
nales, inercia uterina y la disfunci6n endocrina, han sido todos -
implicados. Cualquiera que se la causa, las carunculas no -
proceden a la involucién y no liberan la placenta.

La retenci6én secundaria sucede como un sintoma de -
Metritis, Brucelosis, Vibriosis, Corynebacterium pyogenes, -
Streptococcus del grupo 6, Staphylococcus hemolitico y Gérmenes
coliformes.

En la mayorfa de los casos la retenci6n placentaria o
casi en un 1009 estin acompaifiadas de Metritis y hay una mala
involucién del Gtero por cons1gu1ente, con 10qu1os no deseables.-
(8).

DIARREA DE LOS TERNEROS RECIEN NACIDOS

( Septicemia de los terneros )

Es una enfermedad de los terneros de lo mis frecuen
te que causa elevado nfimero de muertes entre los terneros que’
tienen menos de 10 dfas de nacidos.

Se caracteriza por una marcada depresi6n, una acusa-
do diarrea y deshidratacibn. Las mayores pérdidas las provoca
una colisepticemia sobre-aguda posiblemente combinada con vire
mia. En tal caso el coma y la muerte se producen entre 12 7y
96 horas después del nacimiento del animal. ( 5) ( 13).



Pese a ser frecuentemente puesto en duda el significa-
do etiol6gico de Eschirichia coli, se reconoce como causa prin-
cipal de la diarrea infecciosa de los terneros.

La cual se ha encontrado un 80% a 90% en todos los -
casos se han aislado otros agentes infecciosos, tales como: Bac-
terium coli ( Bacillus coli, Escherichia coli ) Bacterium typhi- -
murium y Enteriditis principalmente su tipo Dublin, Bacterium -
Pyosepticum, Shigella viscosa, Shigella equirulis, Streptococcus,
Staphylococcus, Pasteurella Multiseptica, Micobacterium equi, el
tipo B de Clostridium perfinfens, Listeria monocytogenes y Bru—
cellas,

La sensibilidad se ve acrecentada por no recibir calos
tros en las primeras horas de vida. El calostro tiene un eleva
do contenido tanto de vitaminas A como de anticuerpos, pero €s
tos Gltimos son mucho méis importantes para proteger contra la
infecci6én coliforme.

En la mayorfa de los casos de diarrea infecciosa, los
terneros son normales al nacer, pero a los 2 o 3 dfas de naci-
dos presentan diarrea con evacuaciones de color claro y olor f&
tido. Pudiendo llegar al indice de mortalidad de un 80% o 100%.
(14).

MASTITIS

Es causada por agentes infecciosos, quimicos, térmi-—
cos y mecélnicos, los cuales son introducidos a la ubre por el -
canal de la teta o por la corriente sanguinea.

Dentro de los agentes infecciosos que la producen es--
tdn: Staphylococcus, Streptococcus, Escherichia coli, Corynebac_
terium pyogenes, Pseudomonas aureoginosa, Klebsiella, Pastere-
lla multocida, Bacillus cereus, Brucella abortus, Mycobacterium
tuberculosis, Actinomices bovis, Actinobacillus, Nocardis asteroi
des.y Serrata marcescens.

AGn cuando muchos tipos de bacterias pueden invadir -
la gldndula mamaria, los Staphylococcus y Streptococcus son los
méis importantes. ( 13 ).

it
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La infeccién primaria de la ubre y las subsecuentes -
exacetrbaciones se observan generalmente al momento del parto,
cuando empieza el nuevo periodo de lactancia. La mayorfa de -
los tipos de mastitis graves son causadas por el Staphylococcus
aureo, Escherichia coli y el Corynebacterium pyogenes. ( 7 ).

El modo en que la ubre se llega a infectar no estd -
completamente aclarado, los experimentos indican que es fécil -
producir Mastitis. cuando se introduce directamente al canal de -
la teta Streptococcus patdgenos.

La severidad de la reaccidn inflamatoria depende del -
micro-organismo que actle, de su patogenocidad y de la resis--
tencia del huesped. ( 5 ).

METRITIS

Esta es la consecuencia de infecciones del dGtero debi-
do a abortos, partos dist6cicos y normales y retenci6n de pla- -
centas. ( 3 ).

Cuando ocurre esta infeccifn, el ltero contiene un exu
dado rojizo o rojo obscuro de olor fétido y pueden producirse -
lesiones de necresis que afectan comunmente al tejido de los co
tiledones. Parte de la placenta puede estar adherida a éstos, -
si los casos de Metritis son tratados prontamente, la infeccitn-
no plantea peligro para la vida de la vaca, pero el tratamiento-
debe ser adecuado, de lo contrario habrd problemas de infertili
dad, esterilidad y piometra. Esta Gltima es una Metritis créni
ca con acumulaci6n de pus en el fitero. -

Los gérmenes determinantes en la Metritis son varia-
dos: ‘Mycobacterium tuberculosis, Brucella abortus, Vibriofoetus,
Corynebacterium pyogenes, Streptococcus, Staphylococcus emoli-
ticos, Bacilo de la necropcia, Colibacilos, Pseudomonas aerugi—
nosa micoplasma, Klebsiella pneumoniae. ( 7 ) ( 13 ).



MATERIAL Y METODOS
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MATERIAL Y METODOS

100 vacas de la raza Holstein pr6ximas al parto.

50 dosis de penicilina benzatinica de 3'000,000 U. cada -

Soluci6n de yodo al 2%.

Reactivo para la prueba de California Mastitis Test -
({ C. M. T) cuya formula por cada ml. es:

PGrpura de Bromo Cresol. 0.1 gr.
Allyl-Bencen Sulfato de Sodio. 2.7 gr.
Sulfato de Sodio. 0.24 gr.
vehiculo c.b.p. 100 ml.

MATERIAL UTILIZADO ( Complementario )

Agujas No. 18 x 2.5 ",
Guantes desechables de polietileno.
Paleta de plidstico con 4 compartimientos para C.M.T.

Aplicador para el reactivo.



METODOLOGIA

Para el presente trabajo se utilizaron 100 vacas préxi- -
mas al parto ( de 4 a 6 dias ) de las cuales 50 fueron tratadas -
con dicha droga y las 50 restantes quedaron como testigo.

Haciendo la aclaracién de que todos los animales que -
nos sirvieron para este trabajo pertenecian a una misma Granja.
Esto con el fin de que los resultados finales no se vieran afecta-
dos por factores de clima, manejo y alimentacién.

Las vacas se seleccionaron bajo la siguiente norma: Una
a prueba y otra de testigo.

A las vacas a prueba se les administré 3'000,000 U.I. -
de - Penicilina Benzatfnica por via intramuscular como Gnica dosis_
profilictica durante los dias 4 a 6 anteriores al parto.

Todas las vacas tanto a prueba como testigos sé exami--
naron 24 horas posteriores al parto, para determinar si hubo o -
no retencién placentaria.

Durante los 3 primeros dias se observaron las crias pa-
ra ver si presentaban diarrea, independientemente del agente eti-
olbgico.

A los 6 dias post-parto se hizo una prueba de Mastitis -
por el Método de California-Mastitis-Test ( C.M.T. ), a las va-
cas sometidas a esta prueba se les hacia un lavado de ubres y -
tetas, después se secaron con un paiio.

Después de tirar los 2 o 3 primeros chorros de leche -
de cada cuarto, se depositaron aproximadamente 2 ml. de leche -
de cada cuarto con el respectivo recipiente de la paleta de plis—
tico para ( C.M.T. ) evitando al mé&ximo producir espuma.

Se agregb el mismo volimen de reactivo y se mezclé -
cuidadosamente con movimientos rotatorios y se procedi6é a hacer
dicha lectura a los 15 segundos; las positivas formaron una visco
cidad y en las negativas no se determin6é cambio. -

A los 15 dias posteriores se examiné el grado de invol_q_
ci6n uterina, la apariencia de secreciones y la presentacion de -
Metritis, usandose parxa ésto el Método de Palpacién Rectal.

-

15
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RESUMEN DE RESULTADOS

GRUPO A.
Vacas tratadas 30.

Presentaron

Retencién placentaria.
* Diarrea en los recién nacidos.
Positivas a C.M. T.
Grado involucion uterina retardada.
" Presentaron metritis.
Secreciones anormales.

* Total de becerros evaluados 19

GRUPO B.
Vacas testigo.

Pres=ntaron

Retencién placentaria.

* Diarrea en los recién nacidos.
Positivas a C.M. T.

. Grado involucién uterina retardada.
Presentaron Metritis. ’
Secreciones anormales.

* Total de becerros evaluados 17.

DISMINUCION DE LOS

Retencibén placentaria.

Diarrea en los recién nacidos.
Positivas C.M. T.

Grado involucién uterina retardada.
Presentaron Metritis. .
Secreciones anormales.

No. Vacas

PROBLEMAS.
No. Vacas

11
2
7

13

11

11

17



GRUPO A: Vacas a las cuales se les administré antibiStico.

No. de No. de Fecha ad Fecha Expulsibn  Diarrea Prueba  Grado de Metritis Apariencia de

caso. vaca. ministra del de en los - de Involucién Secreciones,
cién anti  parto. placentas, recién C.M.T, Uterina
bibtico. nacidos. (6 dfas) (15 dfas)

Al 11 03-Oct-77 09-Oct-77 Si Vendio + No.rmal No Normal.

A2 56 05-Oct-77 10-Oct-77 Si No ) Normal No Normal.

A3 129 07-Oct-77 11-Qct-77 Si Vendio ) Normal No Normal.

A4 151 11-Oct-77 18-Oct-77 Si No ++ Regular Si Normal.

AS 100 15-Oct-77 20-Oct-77 Si No ) Normal No Sanguinolentas y

N poco de pus.

Ab 77 16-Oct-77 20-Oct-77 Si No () Normal No Normal.

A7 75 19-Oct-77 23-Oct-77 Si Vendio (=) Normal No Normal.

A8 149 19-Oct-77 24-Oct-77 Si No (-) Normal No Normal.

A9 300 20-Oct-77 25-Oct-77 Si Vendio ) Normal No Normal.

A 10 98 23-Oct-77 29-Qct-77 Si Vendio + Normal No Normal,

A1l 116 23-Oct-77 20-Oct-77 Si No (-) Normal No  Normal.

A 12 167 02-Nov-77 05-Nov-77 Si Vendio (=) Normal No Normal.

81



GRUPO A : Vacas a las cuales se les administré antibiético.

No.de No.de Fecha ad Fecha Expulsidén Diarrea Prueba Grado de Metritis. 'Apariencia de
caso. vaca. ministra_ del de en los de Involucién Secreciones.
cibn anti  parto. placentas, recién C.,M,T, Uterina,
bi6tico. nacidos. (6 dfas) (15 dfas)
A 13 115, Ol-Nov;77 10-Nov-77 Si Vendio (~) Normal No Normal
A14 170  01-Nov-77 05-Nov-77  No Vendio (=)  Retardada  Si Putridas y olor fé-
ticb,
A15 66  01-Nov-77 06-Nov-77  No Vendio (=)  Retardada  Si Putridas y olor fé-
tido.
A16 79  02-Nov-77 09-Nov-77  Si Vendio (=)  Normal No  Normal.
A 17 5  02-Nov-77 05-Nov-77  Si Vendio  (-)  Normal No  Normal.
A 18 41 07-Nov-77 15-Nov-77 Si No (~) Normal No Normal.
A19 8  07-Nov-77 14-Nov-77  Si Vendio ()  Normal No  Normal.
A2 106  10-Nov-77 15-Nov-77  Si No () Normal No  Normal.
A 21 55 15:Nov-77 23;Nov-77 Si Vendio (-) Normal No Normal.
A22 119  27-Nov-77 30-Nov-77  Si Vendio  (-)  Retardada  Si Viscosos.
A 23 161 27-Nov-77 02-Dic-77 No Vendio + Retardada Si = Sanguinolentos' y -
poco de pus.
A 24 3 28-Noy-77 06-Dic-77  Si Vendio  (-)  Normal No  Normal.
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GRUPO A : Vacas a las cuales se les administrd antibibtico.

No.de No.de Fecha ad Fecha Expulsién  Diarrea Prueba  Grado de Metritis. Apariencia de
caso. vaca. ministra_ del de en los de Involucién Secreciones.
cibn anti parto. placentas. recién C.M, T, Uterina.
bi6tico. nacidos. (6 dfas) (15 dfas)
A 25 139 24-Nov-77 30-Nov-77 Si . Vendio (-) Normal No Normal.
A 26 2 13-Dic-77 19-Dic-77 Si No -) Normal " No Normal,
A 27 163 ' 13-Dic-77 16-Dic-77 No Vendio ++ Retardada Si Desechos placenta

necrosados con -
olor fétido.

A 28 154 13-Dic-77 20-Dic-77 No Vendio ) Retardada Si Desechos placenta
' necrosados con -~
olor fétido.

A 29 99 05—-Ene- 78 1 1-Ene- 78 Si Vendio (-) Normal - No Normal.
A 30 138 05-Ene-78 12-Ene-78 Si No (=) Normal No Nommal.
A 31 125 05-Ene-~78 12-‘Ene- 78 - Si Vendio + | Normal No Normal.
A 32 164 06- El}e-78 13-Ene-78 Si No (~) Normal No Normal.
A 33 37 17- Ene:78 20-Ene-78 Si Vendio ) Normal No Normal,
A 34 28 17-Ene-78 25-Ene-78 Si Vendio + Normal No Normal.
A 35 1 17- Ene-78‘ 22-Ene~78 Si - No (-) Normal No Normal.
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GRUPO A : Vacas a las cuales se les administré antibi6tico.

No.de No.de Fecha ad Fecha Expulsién  Diarrea Prueba  Grado de Metritis Apariencia de
caso. vaca. ministra_ del de en los de Involucién Secreciones.
cibn anti_ parto, placentas., recién C.M, T. Uterina
bi6tico, nacidos. (6 dfas) (15 dfas)
A 36 70 17-Ene-78 26-Ene-78 Si No (=) Normal No Normal.
A 37 S 31-Ene-78 07-Feb-78 Si Vendio (=) Retardada Si Estrias de pus y-
sangre.
A 38 75 31-Ene-78 06-Feb-78  Si No -) Normal No Normal.
A 39 72 01-Feb-78 07-Feb-78 Si Vendio ++ Normal No Normal.
A 40 ? 02-Feb~78 05-Feb-78 Si Si -t Normal No Normal.
A4l 12 05-Feb-78 12-Feb-78  Si No + Normal No  Normal.
A 42 07-Feb-78 11-Feb-78 SE VENDIO CON TODO Y CRIA.
A 43 8 15-Feb-78 20-Feb-78 No Si -+ Anormal Si Muco Purentas.
A 44 9  17-Feb-78 22-Feb-78  Si No (-)  Normal No  Normal.
A 45 12 25-Feb-78 04-Mar-78 No Vendio (=) Retardada Si Viscosos y olor -
' fétido.
A 46 118 16~Mar-78 20-Mar-78 Si Vendio (=) Normal No Normal.
A 47 ? 18-Mar-78 26-Mar-78 Si Si ++ Normal No Normal.
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GRUPO A : Vacas a las cuales se les administx® antibidtico.

No.de No.de Fecha ad Fecha Expulsién Diarrea Prueba Grado de Metritis. Apariencia de
caso, vaca, ministra_ del de en los de Involucion Secreciones,
ci6n anti  parto. placentas. recién C.M.T. Uterina
biético. nacidos. (6 dfas) (15 dias)
A 48 41 22-Mar-78 25-Mar-78 Si Vendio ) Normal No Normal.
A 49 103 23-Mar-78 30-Mar-78 Si Murid ) Normal No Normal.
A 50 25-Mar-78 30-Mar-78 Si No -) Normal No Normal.
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GRUPO B : Vacas testigo.

No.de No.de Fecha del Expulsién de Diarrea en Prueba Grado de Metritis. Apariencia de
caso. vaca. parto. placentas. los recién de Involucidn Secreciones.
nacidos, C.M.T. Uterina.
(3 dias) (6 dias) (15 dias)
B 1 250 05-Oct-77 Si No () Normal No Normal.
B 2 189 07-Oct-77 Si No (-) Normal No Normal,
B 3 105 08-Oct~77 No Vendio (=) Retardada Si Muco Purulentas.
B 4 97 13-Oct-77 Si Vendio + .~ Normal No Normal.
B 5 45 16-Oct-77 Si Vendio ) Retardada Si Sanguinolentos y vis
COSOS pus.
B 6 177 17-Oct-77 No No ) Retardada Si Sanguinolentos y vis
COS0S pus.
B 7 112 21-Oct-77 No Vendio ++ Retardada  Si Desechos de placen
ta con olor fétido.
B 8 80 22-0Oct-77 Si Vendio () Retardada Si Pus.
B 9 150 20-Oct-77 Si Vendio ) Normal No Normal.
B 10 210 25-0Oct-77 Si Si - Retardada Si Sanguinolentos y o-
lor fétido.
B 11 220 25-Oct-77 No No ) (-) Retardada Si Desechos con pus y

_olor fétido.
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GRUPO B : Vacas testigo.

No.de No.de Fecha del Expulsién de  Diarrea en Prueba Grado de Metritis, Apariencia de
caso., vaca. parto. placentas. los recién de Involucidn Secreciones.
nacidos. C.M.T. Uterina.
(3dfas). (6 dfas) (15 dias)
B 12 186 30-Oct~77 N Vendio ) Retardada Si Pus.
B 13 147 31-;Oct-77 Si Vendio ++ Normal No Normal,
B 14 109 01-Nov-77 Si Vendio (=) Normal No Normal.
B 15 166 02-Nov-77 Si Vendio ) Normal No Normal.
B 16 148 19-Nov-77 No Vendio (=) Retardada Si Desechos sanguino-
lentos.
B 17 215 10-Nov-77 No No (-) Normal No Normal.
B 18 2 12-Nov-77 Si Vendio ++ Normal No Normal.
B 19 25 14-Nov-77 No Vendio (-) Retardada No Normal.
B 20 60 14-Nov-77 Si No (~) Normal No Normal,
B 21 225 16-Nov-77 Si Si + Normal Si Desechos y olor fé
tido. -
B 22 240 16-Nov-77 Si Vendio (-) Normal No Normal.
B 23 142 18-Nov-77 No Vendio ++ Retardada Si A los 15 dfas toda-

via no arrojaba las

placentas., ™~
L



GRUPO B : Vacas testigo.

No de No de Fecha de Iixpulsién de  Diarrea er Prueba Grado de Metritis Apariencia de
case,  vaca, Cpa -t placentas. log veciény de Involucitn Secreciones.
nacidos. C.M.T. Uterina
(3 dfas) (6 dfas) (15 dfas)
B 24 151 21-Nov-77 Si Se asfixi6 + Normal No Normal,
al nacer.
B 25 14 24-Nov-77 No Vendio ) Retardada Si Muco purolento y
sanguinolento.
B 26 99 25-Nov-77 No a 2 dfas del + Retardada Si Muco purolento y

parto sufrib
un timpanis-
mo y a causa
de eso naci6

muerta.
B 27 159 14-Di-77 Si Vendio (-) Normal No
B 28 136 15-Dic-77 No Vendio (-) Retardada Si
B 29 92 20-Dic-77 Si No (-) Normal No
B 30 146 20-Dic-77 Si Vendio (=) Normal No
B 31 137 25-Dic-77 No Vendio () Normal No
B 32 27 28-Dic-77 Si No + Normal - No
B33 175 02-Ene-78 Si Vendio ++ Normal No
B 34 281 15-Ene-78 Si Vendio ) Retardada Si

sanguinolento.

Normal.
Pus con sangre.
Normal,
Normal,
Normal.
Normal,

Normal,

Pus con sangre.
L]
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GRUPO B : Vacas testigo.

No.de No.de Fecha del Expulsiébn de Diarrea en Prueba Grado de Metritis., Apariencia de

caso. vaca. parto. placentas. los recién de Involucién Secreciones.
nacidos, C.M.T. Uterina,

(3 dias) (6 dfas) (15 dias)

m = = =

35 126 15;Ene-78 No Vendio () Normal No Normal.

36 282 01-Feb~78 Si No () Normal No ~ Normal.

37 162 02-Feb-78 Si No + Normal No Normal,

38 62 " 05-Feb~-78 Si Vendio ++ Retardada No Estria con pus y -
sangre con olor f&é
tido.

B 39 131 07-Feb-78 No Vendio ++ Retardada Si Con estrias de pus.

B 40 83 14- Feb-78 Si Vendio ) Normal No Normal.

B 41 280 20-Feb-78 Si Vendio (-) Retardada Si Desechos de placen-
ta necrosadas con -
olor fétido.

B 42 2]1-Feb-78 Si Vendio ) Normal No Normal,

B 43 9 23-Feb-78 Si Vendio ’ (-) Normal No Normal.

B 44 ? 28-Feb-78 Si Vendio ()  Normal No Normal,

B 45 ? 07-Mar-78 Si Vendio () Normal No Normal.

94




BRUPO B : Vacas testigo.

Grado de Metritis.

No.de No.de Fecha del Expulsion de  Diarrea en Prueba Apariencia de

caso. vaca. parto. placentas. los recién de Involucion Secreciones.
: nacidos. C.M.T. Uterina,
(3 dfas) (6 dias) (15 dias)

B 46 6 18-Mar-78 No Si + Retardada  Si Pus y sangre con -
olor fétido.

B 47 21-Mar-78 No Si ++ Retardada Si Muco purulento san

4 guinolento"

B 48 29-Mar-78 No Vendio 4+ Retardada  Si Muco purulento san
guinolento,

B 49 30-Mar-78 No Si -+ Retardada Si Estrias de pus y -
sangre con desechos
de placenta y olor
fétido.

B 50 07-Abr-78 Si No + Normal No Normal.

Lé
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LECTURA DE LA GRAFICA.

Como se puede observar en la grifica, en las vacas Irata_
das hubo una disminucién de los problemas post-parto comparada
con las No tratadas.

Lectura No. 1l.- De las vacas tratadas presentaron 7 reten
ci6n placentaria que eqyivale a 14% y de las vacas No tratadas I8
presentaron retencién placentaria que equivale a 36%.

Lectura No. II.- De las vacas tratadas 3 terneros presen-
taron diarrea, ésto equivale a 6% y de las No tratadas 5 presen-
taron diarrea, ésto equivale a 10%.

De las vacas tratadas sOlo se evaluaron 19 becerros. De-
las No tratadas s6lo se evaluaron 17 becerros.

Se evaluaron este nimero de becerros porque los demds -
fueron O y naciendo se vendieron, s6lo se dejaron las O.

Lectura No. llI.- De las vacas tratadas 12 fueron positi- -
vas a C,M.T. ésto equivale a 24% y de las No tratadas fieron 19
lo que equivale a 38%.

Lectura No. IV.- De las vacas tratadas 9 presentaron mal
involuci6n uterina, ésto equivale a 18% y de las No tratadas, fue-
ron 22 que equivale a 449.

Lectura No. V.- De las vacas tratadas 10 presentaron -
presentaron Metritis, ésto equivale a 20% y de las No tratadas 21
presentaron este problema, ésto equivale a 42%.

Lectura No. VI.- De las vacas tratadas 11 presentaron se
creciones anormales, ésto equivale a 22% y de las No tratadas, -
fueron 22, ésto equivale a 44%.
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| - Presemtaron retencidn plocentaria

3 1l- Presentocidn de Diarrea en los fer-
neres recien nacidos.

i~ Positivas a C.M.T.
IV-Grado de involucioh uterina reterdada

No.de Animaies V - Presentocich de Metritis
" V- Presentocish de Secrecionss anormales
48—
40—
%
30—
28 ]
44% W 44 %
i ] i v v vi

vacas frotadas

r3 En ol grupo A total de becerros evaluodos = |9

En ol grupo B total de becerros evaluados = {7

Vocos no trotodes
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De los 50 casos que se les administrd la penicilina benza-
tinica para tratar de disminuir los problema s post-parto y de los
otros 50 que quedaron como testigo ( no se les administr6 nada )
encontramos que en los 50 primeros hubo una disminucion de los
problemas evaluados. '

Retencion placentaria. 22%
Diarrea de los terneros recién nacidos. 13. 7%
Mastitis. 14%
Grado de involuci6n uterina. 26%
Metritis. 22%
Secreciones anorinales. 229

La disminucién en el porcentaje de los problemas mencio-
nados se considera que es aceptable puesto que en el estable un 66
669, presentaban algunos de estos problemas y algunas todos los -
problemas mencimados; la cual disminuyd un 28% por lo tanto sb
lo un 38% de las tratadas presentaron problemas pero cabe men--
cionar que los casos que presentaron problemas fué en menor nG
mero de patologias ( problemas ) como lo muestra en el cuadro -
ly 2.



CUADRO 1.

Se muestra el nimero de problemas que presentd
vacas tratadas.

Al c, A 16 A
‘A 2 A l7 A
A3 f, A 18 A
A4 c,d,e A 19 A
AS f, A 20 A
A6 A2l A
A7 A 22 d,e, f. A
A8 A 23 a,c,d,e,f. A
A9 A 24 A
A 10 c, A 25 A
A1l A 26 A
A 12 A 27 a,c,d,e,f. A
A 13 A 28 a,d,e,f. A
A 14 a,d,e,f. A 29 A
A 15 a,d,e.f. A 30 A
A 31 c, A

A 32 A

A

Retencion placentaria.

Diarrea de los terneros recién nacidos.
Mastitis.

Grado de involuciébn uterina.

Metritis.

Secreciones anormales.

OO0 D®

3

cada vaca, en -

33

34 C,

35

36

37 d,e, f.
38

39 c,

40 b, c.

41 c,

42 Se vendio
43 a,b,c,d,e,f
44

45 a,d,e,f.
46

47 b,c.

48

49

50
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CUADRO 1I

Se muestra el nimero de problemas que presentaron cada vaca -
en las No tratadas.

B1 B 18 c, B 35 a,

B2 B 19 a,d, B 36

B3 a,d,e,f B 20 B 37 a,

B 4 c. B 21 b,c,e,f, B 38 c,d,f.

B 5 d,e,f. B 22 B 39 a,c,d,e,f.
B 6 a,d,e,f. B 23 a,c,d,e,f. B 40

B7 a,c,d,e,f. B 24 c, B 41 d,e,f

B8 d,e,f. B 25 a,d,e.f. B 42

B9 B 26 a,c,d.e,f. B 43

B 10 b,c,d,e,f. B 27 B 44

B 11 a,d,e,f. B 28 a,d,e,f. B 45

B 12 a,d,e,f B 29 B 46 a,b,c,d,e,
B 13 c, B 30 B 47 a,b,c,d,e,
B 14 B 31 a, B 48 a,c,d,e,f.
B 15 B 32 c. B 49 a,b,c,d,e,f.
B 16 a,d,e,f. B 33 c. B 50

B17 a. B 34 d,e, f

Retenci6n placentaria.

Diarrea de los terneros recién nacidos.
Mastitis.

Grado de involucién uterina.

Metritis.

Secreciones anormales.
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DISCUSION
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De los animales que fueron sometidos a la prueba de la -
penicilina benzatinica un ( 28 % ) bajé con relaci6n a aquellos que no
se expusieron a dicha pruebs presentaron problemas post-partum, un
40% del grupo "A" y un 68% del grupo "B".

Individualmente cada uno de los miembros del primer gru-
po experimental que si dejd ver algunas alteraciones fué de manera -
ligera y de todos los procesos patolégicos que aquf se mencionan co~
mo son:

Retenci6n de placentas.

Diarrea de los terneros recién nacidos.

Mastitis,

Involucién uterina retardada.

Metritis.

Secreciones anormales.

Los que se desarrollaron individualmente fueron pocos.

En la vaca No. A-43 se observaron 6 problemas, pero fué
la anica que admitio todos estos problemas, el resto de las afectadas
19 animales: 2 presentaron 5 problemas, 3 solamente 4 problemas y-
el resto desarrollo de 1 a 3 procesos patologicos de los antes mencio
nados. Todo esto se puede observar en el cuadro No 1 y en la gra—
fica No. 1.,

Mientras que en el cuadro No. 2, podemos observar clara
mente la diferencia:

34 de 50 animales presentaron problemas ( 68 % ), 3 de -
ellos - los B-46, B-47 y B-49, dejaron ver 6 alteraciones patolbgicas,
6 presentaron 5 alteraciones, 8 presentaron 4 problemas y asi el resto
de los 34 se encontr6 con diversas alteraciones de aquellas que se -
presentaron después del parto.

Tomando en consideraciébn que ambos grupos - experimen-—
tales y testigos - se encontraron siempre bajo las mismas condicio- -
nes de explotacion, es facil pensar que la accion de la penicilina ben
zatinica es directamente responsable de los resultados que obtuvimos~

en el presente trabajo.
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Una vez analizados los datos que la prueba de la peni
cilina benzatfnica aport6, encontramos que é&sta definitivamente -
es responsable de los resultados obtenidos y concluimos que la-
penicilina benzatfnica es eficaz, en este trabajo en un 28% cifra
que es significativa si consideramos las pérdidas que nos ocasio
nan las alteraciones patol6gicas post-parto.
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La eficacia de la penicilina benzatfnica se evalu6 me-
diante la observaci6n del comportamiento post-parto en ganado bo
vino de leche estabulado. De los grupos que se emplearon para —:
prueba, al grupo experimental se le aplic6 3'00C,000 de U.I. por~
animal como @inica d6sis profilactica aproximadamente entre los - -
dias 4 a 6 antes del parto.

Obteniéndose los siguientes resultados, para el grupo-
experimental las alteraciones patolégicas se encontraxon disminui_
das notablemente como se puede apreciar enla pigina No. y- -
en el Cuadro No. 1 de la pigina en el que la retenci6n placen -
taria se present6 en un 14%, mientras que en el grupo testigo el
mismo problema se encontrd presente en 36%, la diarrea de los-
terneros recién nacidos en €l grupo experimental se present6 en-
un 15.7% mientras que en el grupo testigo la diarrea de los ter—
neros se presentd en un 29.49% , datos que son alentadores en- -
cuanto a que ‘el uso de la penicilina benzatfnica se considere en -
forma seria con fines profilacticos.
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