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RESUMEN

La cefapirina es una cefalosporina de primera generacion con efecto sobre los
patégenos que provocan la endometritis puerperal, el presente estudio se
realizo en la provincia de pichincha en 4 haciendas ubicadas en los cantones
de Mejia, Quito y Pedro Vicente. En cada hacienda se seleccionaron a vacas
en lactancia resultando un total de 223 animales, utilizando una muestra
representativa de 55 animales. El tratamiento fue aplicado Unicamente a
aquellos animales que resultaron positivos (18) a esta patologia en sus
diferentes grados de afeccion mediante el sistema Metricheck. El estudio fue
dividido en tres etapas, en la primera se realizé la seleccion del ganado que
cumplié con los criterios de inclusion y exclusion determinados para este
experimento, en la segunda se realizd el diagnoéstico al dia 21 del ganado
seleccionado y se aplicé el tratamiento a los animales positivos, la tercera
etapa fue para en andlisis de los resultados de campo y de laboratorio del
contenido de moco extraido del cérvix al dia 21. Los resultados obtenidos al
final de esta investigacion determinaron que al realizar el chequeo ginecoldgico
al dia 21 no existe relacion entre la inflamacién del endometrio y el grado de
infeccion y que solo se puede determinar extrayendo el contenido del cérvix,
por lo que se concluy6 que el uso del sistema Metricheck es efectivo para el
diagnéstico temprano de esta patologia, sin embargo, al dia 30 si existe una
relacion entre la inflamacion y el grado de infeccion. En el mismo dia se
determind que los animales positivos disminuyeron (4) y el grado de afeccién
fue menor, concluyendo que la cefapirina si es efectiva para la endometritis
puerperal diagnosticada al dia 21. El ultimo resultado obtenido de este estudio
determind que patdgenos fueron los que se encontraron en mayor proporcion,
siendo estos el staphylococo aereus y el streptococo spp. Se presume que los
patdgenos encontrados ingresan al Utero por iatrogenias provocadas durante el
chequeo ginecolégico posterior al parto o en el manejo al momento del

alumbramiento.



ABSTRACT

Cephapirin is a first-generation cephalosporin with an effect on the pathogens
that cause puerperal endometritis, the present study was carried out in the
province of Pichincha in 4 dairy farms located in the cantons of Mejia, Quito and
Pedro Vicente. At each farm, lactating cows were selected resulting in a total of
223 animals, using a representative sample of 55 animals. The treatment was
applied only to those animals that were positive (18) to this pathology in their
different degrees of affection through the Metricheck system. The study was
divided into three stages, the first one was the selection of cattle that met the
inclusion and exclusion criteria determined for this experiment, the second was
the diagnosis at day 21 of the selected cattle and the treatment was applied to
positive animals, the third stage was for analysis of the field and laboratory
results of the mucus content extracted from the cervix at day 21. The results
obtained at the end of this investigation determined that when performing the
gynecological check at day 21 does not exist relationship between the
inflammation of the endometrium and the degree of infection and that can only
be determined by extracting the contents of the cervix, so it was concluded that
the use of the Metricheck system is effective for the early diagnosis of this
disease, however, at day 30 there is a relationship between inflammation and
degree of infection. On the same day, it was determined that the positive
animals decreased (4) and the degree of affection was lower, concluding that
cephapirin is effective for puerperal endometritis diagnosed at day 21. The last
result obtained from this study determined that pathogens were the which were
found in greater proportion, these being staphylococcus aereus and
streptococcus spp. It is presumed that the pathogens found enter the uterus by
iatrogenies caused during the gynecological checkup after birth or in the

management at the time of delivery.
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1. CAPITULO I. INTRODUCCION

11. Introduccién

En el Ecuador la ganaderia lechera se encuentra concentrada en la region
sierra, en el callejon interandino, especificamente en la provincia de Pichincha.
El canton Mejia es el primer productor de leche de esta provincia y del pais,
actualmente su promedio de produccion se encuentra en 17.8 litros de leche

por dia por vaca (R. Lasso, 2015).

Desde 1950 los veterinarios han tenido un lugar en la investigacion de las
diferentes enfermedades y mejoras en la produccion lechera del pais. Siendo
en el aflo de 1960 cuando se funda el Instituto Nacional de Investigaciones
Agropecuarias INIAP, impulsando a los profesionales a desarrollar técnicas de
manejo que favorezcan a la produccion lechera, reduciendo dias abiertos y
logrando intensificar las producciones llegando al dia de hoy a tener unidades
productoras agropecuarias (UPA) que alcanzan promedios de hasta 40 litros de

leche al dia por vaca (R. Lasso, 2015).

Las enfermedades reproductivas de los bovinos son las de mayor frecuencia en
la presentacion de cuadros clinicos patolégicos en una explotacién, la de mayor
prevalencia es la endometritis con un 35%, seguida de la retencién de placenta
que llega al 10% y otras como metritis, salpingitis y alteraciones del muasculo
liso que son aproximadamente el 5%. Como consecuencia de estas
alteraciones en el puerperio, la salud del aparato reproductor de la hembra
bovina se ve disminuido en sus funciones normales (Charmandarian, 2013).

La endometritis es una enfermedad reproductiva cuya presentacion aumenta al
intensificar las producciones. Aquellas vacas que fueron sobre acondicionadas
durante el periodo de seca alcanzan hasta un 31% de incidencia sobre

aquellas vacas en condiciones naturales que llegan a un 14% (J. Avila, 2015).

Se denomina como endometritis aguda a la inflamacién uterina que persiste

hasta los 14 dias post parto, esta depende de la cantidad de exudado uterino y



de las manifestaciones sistémicas que se presenten; vacas con gran cantidad
de exudado y paredes uterinas finas suelen presentar bajo consumo de
alimento, baja produccién lechera, un estado deprimido leve, a la palpacién
rectal se siente el Utero de gran tamafio y en algunos casos la temperatura

rectal suele estar elevada (J. Avila, 2015)

Durante los ultimos afios ha existido un gran interés por desarrollar nuevas
técnicas diagndsticas y tratamientos para la prevencion y control de la
endometritis clinica y subclinica. En la actualidad existen diversos estudios
realizados con diferentes farmacos, entre ellos el uso de la PGF2a y sus
derivados sintéticos, los mismos que han dado resultados heterogéneos como
por ejemplo el uso de 500mcg de D-cloprostenol el cual ha dado resultados
favorables en endometritis subclinica y como coadyuvante una cefalosporina
en infusién uterina. Existen otros resultados que indican que el uso aislado de
la hormona PGF2a tiene el mismo efecto, sin determinar el porcentaje de
efectividad de este tratamiento por sobre el anterior, por tal motivo han
concluido que el control de la endometritis puerperal dependera del manejo que
se tenga en el hato ganadero y de las facilidades para realizar chequeos
ginecologicos veterinarios que puedan brindar un diagnéstico oportuno y
establecer el tratamiento adecuado para la realidad de cada explotacion
lechera (Rinaudo, 2012).

El presente estudio pretendid evaluar el comportamiento del uso de la
cefapirina benzatinica para el tratamiento de la endometritis puerperal en el
ganado lechero, tomando en cuenta que la prolongacion de los dias abiertos
esta directamente relacionada con el estado de salud del aparato reproductor y

su capacidad para volver a su funcionalidad (Rodriguez, 2002).

El estudio tuvo lugar en la provincia de Pichincha, esta localidad fue
seleccionada para el estudio al ser considerada la principal region de la sierra
en produccion lechera alcanzando el 70% del total de la produccion nacional
(R. Lasso, 2015).



El intervalo entre partos (IP) es el tiempo que transcurre entre el resultado de la
tltima gestacién y la confirmacion de prefiez del siguiente ciclo estral. La
cantidad de dias transcurridos determina la eficiencia de la reproductividad de
cada bovino. Tomando en cuenta un promedio de 400 dias 0 13 meses como
normal, se hace necesario un meéetodo que detecte patologias de la
reproduccion que no incrementen este indicador (IP). Una de estas
enfermedades es la endometritis, la cual una vez detectada requiere un tiempo
de entre 9 a 14 dias para su resolucion, de aqui la necesidad de que se pueda
diagnosticar de manera prematura para poder llegar al dia 45 posterior al parto,
donde en promedio se estima que, el Gtero y sus estructuras anexas han
retomado su funcionalidad normal y, aprovechar el siguiente ciclo para iniciar
una nueva etapa de gestacion, para poder llegar al objetivo de tener una cria

por afio (Charmandarian, 2013).

El alcance del presente estudio tiene como objetivo a aquellos médicos
veterinarios y productores lecheros del sector donde el estudio tuvo lugar. Esto
se logra al haber tenido acceso a haciendas ganaderas referentes en los
diferentes sectores. Los procedimientos que se llevaron a cabo para este
estudio contaron con la presencia de propietarios y médicos veterinarios
responsables de las ganaderias que fueron sujeto de estudio, quienes
mostraron su interés para conocer nuevas técnicas diagndsticas y tratamientos

gue puedan resolver este tipo de afecciones del aparato reproductivo.

El diagnéstico temprano de la endometritis puerperal elimina muchos factores
gue afectan a la produccion lechera, por tal motivo la precocidad para detectar
a aquellos animales que tienen algun grado de afeccién se hace primordial
para mantener la salud del rejo. El uso de herramientas apropiadas que puedan
determinar de manera efectiva esta patologia incrementa la posibilidad de
disminuir la frecuencia de presentacion de la endometritis, asi mismo como la
determinacion de los patdégenos que la provocan, esto determinaria el
tratamiento de eleccion para el regreso de la funcionalidad normal del aparato
reproductor de la vaca. Estos fueron los objetivos de este trabajo de

investigacion y los resultados que se obtuvieron al finalizar el mismo.



12. Hipotesis

Ho: La cefapirina sal benzatinica es efectiva para el tratamiento de la

endometritis diagnosticada al dia 21 posterior al parto en bovinos de tipo

lechero de la provincia de Pichincha — Ecuador”

H;: La cefapirina sal benzatinica no es efectiva para el tratamiento de la

endometritis diagnosticada al dia 21 posterior al parto en bovinos de tipo

lechero de la provincia de Pichincha — Ecuador”

13. Objetivo General

Evaluar el comportamiento de la cefapirina (Sal Benzatinica) como
infusiéon intrauterina, para el tratamiento de la endometritis
puerperal diagnosticada al dia 21 post parto que en ganaderias

lecheras de la provincia de Pichincha.

13.1. Objetivos especificos

Diagnosticar mediante examen ginecolégico utilizando el sistema

k™ al dia 21 posterior al parto para determinar el grado

Metrichec
de inflamacion del endometrio.

Evaluar el resultado de la aplicacion de la cefapirina (Sal
Benzatinica) al dia 9 posterior al tratamiento para la determinar la
efectividad del farmaco.

Identificar y clasificar los patdgenos de las muestras mediante

cultivo para determinar el tratamiento a aplicar.



2. CAPITULO Il. ANATOMIA, FISIOLOGIA, FISIOPATOLOGIA
REPRODUCTIVA DE LA VACA Y TRATAMIENTO

21. Anatomiay Fisiologia

2.1.1. Anatomia reproductiva de la vaca: Aparato reproductor de la vaca

Para el presente estudio se describi6 de manera resumida las estructuras
anatomicas y la funcionalidad hormonal del sistema reproductivo de la hembra
bovina. El sistema reproductivo de la hembra bovina comprende una regién

externa y una region interna (Nebelt, 2009).

En la regién externa se encuentra la vulva, ubicada en la zona perineal por
debajo del esfinter anal a una distancia de aproximada de 5cm, esta
conformada por dos elongaciones de piel bilaterales de una medida promedio
de 10cm de largo denominados labios, actian como una barrera protectora
para las estructuras internas del aparato reproductor. La vagina empieza en la
region externa por debajo de los labios de la vulva, es una estructura tubular
con protuberancias denominados anillos, este 6rgano de fibras musculares
lisas que forman paredes gruesas tiene forma de cono, siendo su vértice hacia

interior rodeando el cuello de Utero (Nebelt, 2009, pag. 1).

El utero es el érgano encargado de mantener el resultado de la gestacion, es
un organo que comprende 3 capas y con una capacidad para extenderse al
momento de la gestacion. La capa interna o endometrio es la capa funcional
del utero, donde por estimulacién hormonal es capaz de guiar y capacitar a los
espermatozoides hasta llegar al encuentro con el ovulo en el proceso de
gestacion (Nebelt, 2009).

2.1.2. Fisiologiareproductiva de la vaca: Puerperio

La fisiologia reproductiva es un ciclo hormonal que tiene un rango de 8 a 23

dias en los que actuan diferentes sustancias quimicas sobre 6rganos diana,



causando cambios anatomicos que dan como resultado la produccion de

gametos, en este caso femeninos (Nebelt, 2009).

El ciclo estral se produce por accion del hipotalamo que secreta GnRH u
hormona generadora de gonadotropinas sobre de la glandula hipofisis,
especificamente de la neurohipéfisis o hipdfisis anterior, esta secreta dos
hormonas, LH o Luteinizante y FSH o foliculo estimulante. La LH ejerce su
accion sobre los foliculos del ovario provocando su involucién o lisis, mientras
qgue en el ovario del lado contrario la FSH provoca la maduracion del foliculo y
expulsion de évulo funcional. A partir de estas dos hormonas se derivan los

estrogenos y la progesterona (Nebelt, 2009).

El término puerperio se refiere al periodo comprendido entre la expulsion de las
membranas placentarias y la involucién del aparato reproductor de la hembra
involucrando los cambios morfolégicos, fisioldgicos, histolégicos y metabdlicos,
hasta llegar a su funcionalidad normal antes de la gestacion (Olguin, 2012, pag.
4).

Este periodo tiene en promedio una duracién de 45 dias, empezando el dia 1
en la expulsion de la placenta hasta el dia 45 con la regresion del utero al
tamafio normal no gestante. Un alargamiento de este periodo implica una

deficiencia productiva en el animal (Olguin, 2012).

Existen 4 regiones donde se evidencian los cambios de sistema reproductivo

durante la fase del puerperio (Olguin, 2012).

El primer cambio tiene lugar en el atero, disminuyendo de tamafio
aprovechando las contracciones miometriales que aun persisten varios dias
después del parto, logrando una correcta evacuacion de liquidos y de
contenidos tisulares restantes de la gestacion. En segundo cambio se da en las
capas endometriales se restablecen, asi como las paredes profundas del Gtero.
En la funcion ovarica ocurre el tercer evento reestableciendo su funcionalidad

normal para iniciar un nuevo ciclo reproductivo. Finalmente, el cuarto cambio se



relaciona con la contaminacion bacteriana del Utero desaparece a causa de la

expulsion total del contenido uterino durante la involucion (Olguin, 2012).

El puerperio puede ser divido en 3 etapas determinadas por los cambios
fisiolégicos, hormonales y anatomicos del aparato reproductivo de la hembra

bovina.

La primera fase se denomina puerperal, comprende los dias transcurridos
desde el parto hasta que la glandula pituitaria responde a los estimulos de la
GnRH, empezando asi un nuevo ciclo estral, estimulando también la regresion

en el tamafio uterino normal no gestante (Olguin, 2012).

La segunda fase comprende desde el dia 15 hasta el dia 25 donde ocurre la
primera ovulacion, en ganado Boss Taurus, por efecto de la oxitocina esta
ovulacion suele no tener alteraciones anatomicas y de comportamiento de un
celo tipico, el efecto de esta hormona suele estar mediado por la influencia del

ternero durante la lactacion (Olguin, 2012).

La tercera fase se denomina post ovulacién, ocurre hasta el dia 45
dependiendo del numero de partos que el animal haya tenido, en hembras
multiparas este periodo puede extenderse hasta el dia 56 post parto. En esta
fase se destaca la regresion normal de tamafio del Gtero, asi como de los
cuernos uterinos. Al ser la ultima etapa del puerperio es fundamental realizar
un chequeo ginecoldgico con la finalidad de determinar que el estado fisiologico
reproductivo de la hembra se encuentre en condiciones para una siguiente

etapa de gestacion (Olguin, 2012).

2.2. Patologias del puerperio

2.2.1. Factores predisponentes

Existen varios factores que producen patologias en el puerperio, se puede

mencionar a las enfermedades infecciosas como la IBR (rinotraqueitis



infecciosa bovina), diarrea viral bovina (DVB), leptospirosis y brucelosis. Estas
alteraciones repercuten en la eficiencia reproductiva del hato, sin embargo, los
controles han permitido que las ganaderias, especialmente las de produccion
lechera, puedan ser catalogadas como libres de estas enfermedades (
(Gonzales M, 2007).

La mayoria de infecciones de etiologia bacteriana son producidas por la falta
de higiene o deficiencias en las técnicas de inseminacion artificial, chequeos
ginecoldgicos y una falta de control sanitario en las montas directas, que
provocan que las baterias que habitan en la piel como streptococos spp, y
staphylococos aereus, ingresen al Gtero y vuelvan ineficaz el mecanismo de
defensa propio de este 6rgano, cerrar el cuello uterino, y de esta manera
desencadenar infecciones como metritis y endometritis que al igual que los
patdogenos de origen infeccioso perjudican la reproduccion normal en una

explotacion pecuaria productora de leche (Gonzales M, 2007)

Las distocias son el segundo factor de riesgo para la presentacion de metritis
en bovinos lecheros (Palmer C. , 2007). El término distocia se describe como la

dificultad al parto, tiene varios origenes entre ellos se destacan:

e Fuerzas expulsivas: Esta fase del parto deberia tomar entre 30
minutos a 2 horas, cuando se excede este tiempo se puede
considerar una distocia (Bernoldi, 2016).

e Adecuacion del canal de parto: Cuando el feto adopta una posicion la
cual causa un atascamiento en el canal de parto provoca una distocia
y generalmente requiere asistencia médica donde se aplican técnicas
obstétricas para permitir la salida del neonato. La momificacion
producto de muerte del feto produce la falta de estimulo para iniciar
el parto provocando graves infecciones uterinas llegando incluso a la
muerte de la madre. Dentro de esta causa se describe la atonia del
canal de parto que puede ser por causas metabdlicas o nutricionales
e impide que los movimientos miometriales tengan la suficiente

fuerza o ausencia de la misma para expulsar al feto (Bernoldi, 2016).



e Tamafo del feto: Esta causa se produce cuando existe una mala
seleccidon de los progenitores, causando que el tamafio del feto sea
demasiado grande para el canal de parto de la madre provocando
una dificultad o distocia en el parto, existen ocasiones en que el
tamafio del feto es demasiado grande y muere por asfixia al

momento del nacimiento (Bernoldi, 2016).

2.2.2. Principales patologias del puerperio

Tolas las alteraciones entre el parto y los 45 dias posteriores son descritas
como patologias del puerperio, entre estas se describiran de manera breve las

principales en cuanto a su frecuencia.

e Retencion placentaria

La retencion placentaria es una de las patologias mas frecuentes en el ganado
lechero, en las explotaciones va desde el 3 al 10% de los partos. Esta patologia
tiene diferentes etologias, sin embargo, entre las mas frecuentes se encuentran
una deficiencia de Calcio (Ca), Selenio (Se) y vitamina E, que produce una
atonia en el musculo liso impidiendo que la placenta pueda expulsarse de
manera natural. Se considera retencion de placenta a partir de las 12 horas del
parto (Cano, 2010).

El tratamiento de eleccién para esta patologia es el cipionato de estradiol a
dosis de 4mg por animal, se puede utilizar tratamientos preventivos 15 dias
antes del parto como la incorporacién de gluconato de calcio y vitamina E
(Cano, 2010).

e Endometritis

Se denomina endometritis a la infeccidon e inflamacién del endometrio,

provocado por bacterias Gram (+) y (-), 0 agentes infecciosos que provocan
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una secrecion purulenta con expulsion vulvar, sin embargo, se encuentran
también infecciones subclinicas que enfrascan pus en la luz del Gtero sin
expulsion por la vulva, que ocasionan un aumento de los dias abiertos y del
intervalo entre partos. La endometritis tiene una frecuencia que va desde el
25% al 35% de las vacas gestantes, denominadas también como “vacas
sucias”, esta patologia puede producir ademas una deficiencia en el tono
ruminal producto de una intoxicacion bacteriana por la falta de liberacion y
expulsion del material purulento que al inflamar y penetrar las paredes uterinas
llegan al torrente sanguineo provocando una alteracioén del nervio vago, puede
producir también enfermedades metabdlicas por una falta de funcionalidad del
rumen, asi como anorexia y por consiguiente una baja de la produccion lechera
(Cano, 2010).

2.2.3. Endometritis puerperal

La endometritis posterior al parto es la patologia de mayor frecuencia en esta
etapa de la reproduccion de vacas lecheras, es producto de la baja en la
produccién leucocitaria provocada por la alta concentracion de PG2a. Como
consecuencia la proliferacion de bacterias es mayor causando que el Utero
secrete gran cantidad de prostaglandinas demorando el inicio del ciclo estral
normal y que incremente la absorcion de endotoxinas que causen un efecto
inhibitorio de la LH. Estas diferencias de concentraciones hormonales pueden
causar que se provoque una pidbmetra por las altas concentraciones de
prostaglandinas producidas en ese momento, es una razon por la cual no se
debe utilizar GnRH para inducir un ciclo temprano en el periodo del posparto
(Hafez, 2007).

Entre los agentes bacterianos mas comunes encontrados en estudios
microbiolégicos se puede destacar la presencia de Campylobacter foetus y
Trichomona foetus en mayor proporcion, sin embargo, durante la infeccion
endometrial se puede presentar celo y la concepcion, pero después se produce
muerte embrionaria provocando repeticion de servicios e infertilidad (Galina C,
2011).
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A pesar de que se puede presentar secreciones vulvares, no se puede
identificar que sea proveniente del Utero. Cuando no existen secreciones se
recomienda el analisis de moco cervical para determinar la presencia o no de
una infeccion endometrial que puede ser la causante de la falla en el retorno

normal de funcionalidad ovarica (Galina C, 2011).

2.3. Diagnéstico

2.3.1. Técnicas diagnosticas para patologias del puerperio

Existen algunos métodos diagndsticos para determinar la presencia de una
endometritis durante el puerperio, estas técnicas han sido desarrolladas para

ser de facil aplicacién en campo, se destacan las siguientes:

2.3.2. Diagnéstico para endometritis puerperal

e El tacto rectal es uno de los métodos diagnosticos més utilizados
para determinar el tamafio del Utero entre los 10 y 25 dias
posteriores al parto, sin embargo, es considerada subjetiva ya que
entre este periodo de tiempo el peso promedio del Utero varia
ampliamente entre los 10kg al décimo dia y los 0.8kg al vigésimo
quinto y muchas endometritis no se pueden detectar (Recce,
2013).

e La ecografia transrectal es una técnica que permite visualizar el
grosor de las paredes del utero, el contenido liquido (anecoico),
purulento (hipoecoico) y mucoso (hiperecoico), sin embargo, no
permite la extraccion de este contenido para el analisis
microbiolégico (Recce, 2013).

e Vaginoscopia es una técnica que requiere de un instrumento
cilindrico hueco de acero inoxidable que puede o no tener
iluminacion propia, este se introduce en la vagina con la finalidad

de observar el estado de la mucosa vaginal y del cérvix, la
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secrecion de moco en estas estructuras y determinar la presencia o
no de pus y sangre. Uno de los principales inconvenientes de esta
técnica es la dificultad para introducir el instrumento cuando son
primiparas, debido a su estrecho canal vaginal y puede provocar
laceraciones si no tiene el tamafio adecuado ( (Rinaudo, 2012).

La citologia endometrial basada en la presencia de células
inflamatorias es una forma mas sensible de diagnosticar
enfermedades uterinas en los bovinos, esta técnica tiene dos
métodos de extraccion de la muestra, la primera se denomina
citobrush que emplea un pequeiio cepillo unido a un mango fino
disefiado originalmente para citologias vaginales en humanos. El
segundo método es el lavado uterino, consiste en la infusion de
solucion salina al 0.9% dentro del Gtero para luego con un leve
masaje extraer el liquido y centrifugar para precipitar las células
endoteliales y mediante tinciébn diagnosticar el tipo de células
encontradas. Si bien es cierto es mucho mas efectivo como técnica
diagnéstica su practicidad en campo no es recomendable (Recce,
2013).

El sistema Metricheck™ es una herramienta desarrollada en Nueva
Zelanda y de poca difusibn en América, sin embargo es una
herramienta muy practica que consta de una varilla de acero
inoxidable de 55 cm y un capuchén de caucho en forma de
campana que se introduce en la vulva previa desinfeccion para la
extraccion de moco en el cérvix y mediante una tabla de
puntuacion se determina el grado de inflamacion del Gtero y se
puede utilizar la muestra extraida para aislar los agentes
patdogenos existentes. Su practicidad, facilidad y rapidez de
extraccion de muestra dan grandes ventajas para el trabajo de
campo. Esta herramienta presenta varias ventajas sobre las
técnicas antes descritas, en relacion con el tacto rectal, el
Metricheck logra identificar el grado de inflamacion del endometrio,

Su costo no es considerable si comparamos con un ecografo, el
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tamafo delgado permite realizar maniobras en vacas con tractos
vaginales estrechos superando los obstaculos de la técnica de
mano enguantada, su facilidad para limpiar no lo hace desechable
como el citobrush y permite también realizar toma de muestras
para citologias y analisis de laboratorio en general. La forma de
uso de este instrumento es facil y rapida, previa a un masaje
uterino via rectal para expulsar su contenido hacia el canal del
cérvix y una limpieza de la region vulvar se introduce el Metricheck
por el canal vaginal realizando una ligera presion e inclinacion
hacia el techo de la vagina hasta alcanzar el fondo de la misma, se
extrae sin realizar movimientos bruscos, inclinando la varilla hacia
debajo de manera tal que al salir el capuchon de caucho quede en
su parte convexa hacia arriba para poder extraer el moco
recolectado. Para la limpieza del instrumento se coloca en una
solucién antiséptica para poder seguir con el chequeo ginecolégico

en otro animal (Recce, 2013).

24. Tratamiento de patologias en el puerperio

24.1. Principales tratamientos para patologias del puerperio

En casos clinicos los animales con endometritis presentan fiebre, secrecion
vulvar mucosa turbia o purulenta, anorexia y atonia ruminal, se recomienda
utilizar penicilinas para el tratamiento como coadyuvante en casos crénicos, sin
embargo, el uso de antibidticos de accibn mas prolongada puede dejar
residuos en la leche provocando que se retire del rejo al animal, disminuyendo
la produccion e incrementando los gastos, por lo cual el tratamiento hormonal

ha sido la eleccién. (Cano, 2010).

El tratamiento con PGF2a sintético junto con una infusiéon intrauterina a dosis
de 500mcg de D-cloprostenol y 500mg de cefapirina benzatinica es otra

alternativa argumentando que la funcion de la PGF2a mejora la tasa de prefiez
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en vacas con cuerpo luteo sensible a la prostaglandina, los efectos de esta
hormona indican que existe una expulsibn mecanica de microorganismos
disueltos por la accion de la infusion de cefapirina benzatinica, provocando una
migracion mayor de Poli Morfo Nucleares (PMN) que incrementa la
concentracion de inmunoglobulinas mejorando la contractibilidad del musculo
liso del utero y provocando la lisis del cuerpo luteo sensible, esta aplicacién se
recomienda desde la quinta a séptima semana después del parto (Rinaudo,
2012).

El tratamiento mediante el uso de cefalosporina a dos dosis de 500mg a 1g,
intrauterina, se debe utilizar masajes para poder eliminar el liquido
contaminado del Utero en el caso de que se lo encuentre expulsandose por la
vulva. Si bien es cierto el uso de antibidticos esta recomendado para esta
patologia se debe tomar en cuenta que no debe dejar residualidad en leche,
debido a que en la mayoria de los casos que se presenta en animales en

produccién de leche (Cano, 2010)

24.2. Tratamiento de la endometritis puerperal

La cefapirina es una cefalosporina de primera generacion que tiene efecto
sobre la mayoria de microorganismos Gram + y Gram — anaerébicos, su
presentacion en pasta o pomada intrauterina facilita la aplicacion, se utiliza a
dosis de 500mg de cefapirina sal benzatinica aplicadas con una pipeta de
infusién dentro del utero, estudios han demostrado que el uso de esta
cefalosporina han incrementado en un 63% la probabilidad de quedar prefiadas
y un 29% de reduccién en el tiempo a la prefiez comparadas con vacas no
tratadas. Se ha incorporado una dosis de D-cloprostenol para intensificar la
efectividad del tratamiento, en el mismo estudio demostré un incremento del
70% en la probabilidad de quedar prefiadas y una mayor reduccion de la
mediana de los dias abiertos en comparacion a animales control a quienes no

se les aplico ningun tratamiento (Palmer C. , 2008).
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Se han descrito tratamientos con otros antibidéticos como gentamicina,
penicilinas y oxitetraciclina, sin embargo, la conclusion de su efectividad se ve
afectada por la ineficiencia del diagnéstico y en el caso de uso de antisépticos
intrauterinos se ha podido identificar un poco efectividad para la resolucion de
la endometritis (Palmer C. , 2008).



3. CAPITULO Ill: METODOLOGIA

31. Materiales y método

3.11. Materiales

e [Indumentaria

o

o
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Botas

e Materiales de campo

o
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Guantes ginecoldgicos

Guantes de examinacion

Baldes plasticos

Papel toalla

Contenedor para tubos de ensayo
Metricheck ™

Tubos tapa roja

Gradilla para tubos
Contenedor aislante de calor
Gel enfriador

Botas de caucho

Overol para examen ginecolégico

e Materiales de laboratorio

o

Tubos de ensayo

e Reactivos de laboratorio

©)

Gel agar

e Reactivos de campo

o

Cefapirina (Sal Benzatinica) 500mg/19gr.
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o Solucion yodada 10%
o Clorhexidina 0.2%

o Suero fisiologico

o Alcohol antiséptico

e Sujetos de experimentacion
o Bovinos hembras de 21 dias post parto (55)

3.1.2. Poblacién

Para determinar la ubicacion del estudio se realizé un reconocimiento de los
cantones de mayor produccion lechera dentro de la provincia de Pichincha
como se ha explicado previamente y por la cercania se podia optimizar tiempo
y recursos econdmicos, de esta manera se determiné que los cantones de
Mejia, Quito y Pedro Vicente cumplian con estos requerimientos, dentro de
estos cantones estan las zonas de mayor produccién lechera como Machachi,
Aloag, Tambillo y Nanegalito y dentro de las mismas se pudo seleccionar a
varias haciendas de las cuales 4 dieron apertura para este experimento. Se
determiné la poblacion tomando en cuenta Unicamente a los animales que se
encontraban en el rejo en las 4 haciendas, obteniendo un total de 223 animales
y aplicando la féormula de poblaciones finitas se obtuvo que el total de la

muestra era de 55 animales.

Las haciendas seleccionadas fueron:

e Miraflores Alto — Tambillo: Rejo de 67 animales
e Tambillo Alto — Aloag: Rejo de 97 animales
e Cuscungo — Aloag: Rejo de 32 animales

e Tambo Aliso — Nanegalito: Rejo de 27 animales

Total, de poblacién: 223 animales en rejo.
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e Primera Fase:

Disefio experimental
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Se selecciond Unicamente a bovinos hembras de raza lechera que tengan

partos programados y que cumplan los criterios de inclusion y exclusion que se

explican a continuacién, para los meses de, marzo, abril y mayo.

Del total de la poblacion se identifico aquellas que cumplian con los criterios de

inclusion.

Tabla 1

Variables

Variable Tip.o de Definicién Unidad de Medida items
Variable

Ubicacion Independiente  Cantones de la provincia Cantones Mejia, Pedro Vicente
de Pichincha donde se Maldonado y Quito.
ubican las haciendas
lecheras.

Razas bovinas Independiente  Razas de bovinos de Razas Boss Taurus
produccién lechera.

Numero de Independiente  Vacas de uno o mas Partos Cantidad de partos

partos partos

Dias de Independiente  de 21 dias de lactancia Dias de lactancia Dias de lactancia

lactancia

Diagnostico de
metritis

puerperal

Independiente

Chequeo  ginecoldgico

por palpacion rectal.

Inflamacién del
cérvix grados del 0
al 3.

Grados:

0: Sin inflamacion.

1: Inflamacién leve (friable)
2: Inflamacién moderada
(ligeramente friable)
3: Inflamacion grave

(turgente y rigido)

Diagnostico de

Independiente

Chequeo  ginecoldgico

Moco cervical en

Grados:

metritis por medio de Metricheck  grados del 0 al 3. 0: Moco transparente.
puerperal 1: Ligeramente turbio.

2: Medianamente turbio.

3: Totalmente turbio

(Sanguinolento o Purulento)
Enfermedades Independiente  Enfermedades Rinotraqueitis Certificado de predios libres
Infecciosas infecciosas que afectan a infeccionas bovina de enfermedades de la

la reproduccion bovina.

(IBR), Diarrea Viral
(DvB),
Brucelosis, y

Bovina

leptospirosis.

reproduccion.
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e Criterios de Seleccion

o Criterios de inclusiéon

e Animales de las haciendas ubicadas en la provincia de
Pichincha en los cantones de: Mejia, Quito, Pedro Vicente
Maldonado.

e Haciendas con certificado de predio libre de enfermedades
infecciosas de la reproducciéon IBR, DVB, Leptospirosis y
Brucelosis.

e Razas bovinas de caracteristicas productivas lecheras
boss Taurus.

e Vacas en rejo de uno o mas partos.

e Vacas en periodo de lactancia que cursen el dia 21
posterior al parto segun registros.

e Vacas identificadas como positivas en el diagnéstico al dia
21 mediante palpacion rectal y el sistema Metricheck en

grados de 1 al 3.
o Criterios de exclusion

e Animales de las haciendas ubicadas fuera de la provincia
de Pichincha.

e Haciendas que no cuenten con certificado de predio libre
de enfermedades de la reproducciéon IBR, DVB,
Leptospirosis y Brucelosis.

e Razas bovinas de caracteristicas productivas céarnicas
Boss Indicus.

e Vacas en periodo de lactancia de menos de 21 dias
posterior al parto.

e Vacas en periodo de lactancia de mas de 21 dias posterior
al parto.

e Vacas identificadas con grado O en el diagnéstico del dia
21 posterior al parto mediante el sistema Metricheck.
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e Segunda Fase: Diagnostico y tratamiento

Al dia 21 posterior al parto del ganado seleccionado, se realiz6 un chequeo

ginecolégico con el uso del sistema Metricheck™

, aquellos animales que
cumplieron con las condiciones que se detallan en el disefio experimental
fueron sujetos de estudio. De aquellos animales que dieron positivo al
diagndstico de endometritis se categorizé en 3 grupos del 1 al 3 de cuerdo al
grado de inflamacién que presente segun la tabla de puntuacién del sistema de
diagnostico utilizado (Anexo 3), aquellos que dieron negativos fueron
denominados como grupo 0. Se tomd muestras del exudado extraido con el
método de diagndstico y se envid al laboratorio microbiologico para realizar un

cultivo y antibiograma.

Se realiz6 un segundo chequeo ginecoldgico al dia 30 posterior al parto, se
recibio los resultados del laboratorio y se realiz6 un nuevo analisis segun el
sistema de diagnéstico Metricheck™. Los bovinos, que después del tratamiento
aplicado a los 21 dias se hayan encontrado dentro de los grupos de grado de
inflamacion del 1 al 3 segun la puntuacion del método diagndstico, fueron
sujetos de examinacion para tomar nuevamente muestras del exudado extraido
con el método diagndéstico seleccionado para el estudio y se envi6 al laboratorio

microbioldgico para realizar un cultivo y antibiograma

e Tercera Fase: Resultados
Al dia 40 posterior al parto se realizé el analisis de los resultados de los cultivos
realizados en el laboratorio con la finalidad de levantar todos los datos
necesarios para el proceso de analisis y que la muestra sea estadisticamente
representativa.

e Cuarta Fase: Analisis de resultados

Para el andlisis de resultados se aplicaron metodos estadisticos, detallados en

el disefio experimental, que permitieron evaluar de manera cientifica el
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comportamiento del protocolo terapéutico, se identificaron los agentes
patdgenos que se encontraron en las muestras enviadas al laboratorio (Anexo
4) para determinar los microorganismos mas susceptibles al farmaco. Se dio

recomendaciones segun el resultado obtenido al final del estudio de campo.
3.3. Meétodo

El presente estudio tiene por objeto evaluar el comportamiento de la cefapirina
(Sal Benzatinica) para el tratamiento de endometritis puerperal, de tal manera
que se utilizo métodos de laboratorio, protocolo terapéutico y analisis
estadisticos de los resultados obtenidos durante el trabajo de campo detallado
en cada fase del estudio.

e Primera Fase: Seleccion del ganado

Para la seleccion del ganado se elabor6 una tabla de variables para el registro
de los animales que fueron sujeto de estudio. En la matriz que se utilizé para el
registro de los animales que entraran en el estudio se incluye la identificacion
de cada animal, diferenciando por predio y fecha del ultimo parto. Dependiendo

de la poblacion se determinara el tamafio de la muestra mediante la Ecuacion

1. (Ecuacion 1)

B N=*Zi*p+*q
{2« (N-1)+Z2xpxq}

e N = Total de la poblacién

e Zao=1.96 al cuadrado (si la seguridad es del 95%)
e p = proporcion esperada (en este caso 5% = 0.05)
e (=1-p(enestecaso 1-0.05 =0.95)

e d = precision (en su investigacion use un 5%).

Siendo el resultado de 54.98 = 55 animales.
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En los meses de marzo y abril. Los animales que cumplan los criterios de
inclusién y exclusién fueron agrupados por fecha probable de parto mas 21
dias y fueron divididos segun registro de cada predio como se explica en la
poblacién y muestra hasta llegar a 55 animales entre todas las haciendas, de
esta manera en cada propiedad se llevara el registro de chequeo y tratamiento
(Anexo 2).

e Segunda Fase: Diagnéstico y Tratamiento

Para el diagnoéstico y tratamiento del estudio se utilizé el sistema Metricheck ™
(Figura 2). Previo al uso de este instrumento se realiz6 una desinfeccion
adecuada con Clorhexidina y solucion yodada, aplicando este método de

desinfeccion antes de utilizar el instrumento en cada animal.

-

—

Figura 1. Metricheck

Tomado de: www.cckoutfitters.com

El farmaco estd compuesto por una cefalosporina de segunda generacion
(Cefapirina) en sal benzatinica. Su uso es intrauterino que se inocula a través
de un catéter que ingresa hasta el fondo de la matriz y no requiere que se
extraiga el contenido después de la aplicacién, esto debido a que el excipiente
tiene la propiedad de absorberse lentamente y ejercer un efecto antimicrobiano

en toda la superficie de la mucosa endometrial.

Se elabor6é una tabla donde se otorga una puntuacion del 0 al 3 para las
diferentes etapas de la inflamacion de la endometritis, se incluye el predio y el
farmaco a utilizar, como anexo se encuentra la ficha de puntaje y de

diagndstico (Anexo 2)


http://www.cckoutfitters.com/
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Figura 2. Cefapirina sal benzatinica

Tomado de: www.livisto.com

e Tercera Fase: Resultados

Los resultados obtenidos durante el trabajo de campo se los dividié en tres
etapas, la primera fue para la organizacién de los animales y determinar
aquellos que cumplirian con 21 dias posteriores al parto en los meses
programados. La segunda etapa fue el chequeo mediante el sistema
Metricheck al grupo seleccionado en cada hacienda en el dia 21 posterior al
parto, en este punto se discriminé sanas de patoldgicas siendo este grupo al
cual se aplicé el tratamiento y se realiz6 la toma de la muestra previa a la
aplicacién de la cefapirina. Cuando coincidian dos animales o grupo de
animales en dos haciendas diferentes se realizaba el chequeo en la mafana a
la primera hacienda y en la tarde a la segunda hacienda. La tercera etapa fue
el rechequeo con el sistema Metricheck a aquellos individuos que hayan

resultado positivo y se haya realizado el tratamiento farmacoldgico elegido.

e Cuarta Fase: Analisis de resultados

Para la interpretacion estadisticas se realizé un diagrama donde se expresa los

porcentajes obtenidos del chequeo ginecoldgico, de esta manera se puede


http://www.livisto.com/
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observar la cantidad de animales patologicos y sanos por cada hacienda y su

distribucioén total.

Se realizé el test de Friedman que determina la varianza o diferencia entre
grupos de individuos durante periodos de tiempo diferentes ante dos eventos
gue no tengan relacién entre si 0 muestras no paramétricas, de esta manera se
pudo determinar si en cada etapa del estudio existi®6 o no una diferencia
significativa (URU, 2006).

(Ecuacion 2)

X2 12 R? -3 k+1
= —_ * *
FE ket D2 nx(k+1)

e X=Valor de relacion
¢ N= NUmero de observaciones totales
e R=NuUmero de observaciones por grupo

e K= Tiempo de las observaciones

Se realizé el test de Wilcoxon para determinar mediante un valor “p” una
diferencia significativa con respecto de dos eventos, el primero la inflamacién
del cérvix y el segundo el grado de metritis dado por el tipo de moco obtenido al
chequeo con el sistema Metricheck. Esta prueba no paramétrica plantea una
hipotesis nula que determina que las muestras provienen de una poblacion con
la misma probabilidad de distribucién, mientras que la alternativa indica que
existe diferencia en la tendencia central y puede ser direccional 0 no
(Universidad de Barcelona, 2007)

wt = z Ri
zi>0

e W+= Estadistico de la prueba de signos de Wilcoxon

(Ecuacion 3)

e Zi=yi-xi donde yi es la observacion 1y xi la observacion 2

e Ri= Rango asignado del 1 al 3 por los grados utilizados



25

Se determind la relacion entre el grado de inflamacion del cérvix y los grados
de endometritis determinados por el moco del cérvix al dia 21 y al dia 30
mediante la prueba de correlacion de Spearman, que establece una relacion

lineal entre dos grupos que utiliza los rangos de cada grupo (Cabrera, 2009).

(Ecuacion 4)

2

nx*m?—-1)

e di=rxi—reiesladiferencia entre los rangos de X - Y

En esta fase se recibid los examenes de laboratorio de las muestras de los
animales que resultaron positivo al diagnéstico de metritis puerperal mediante
el sistema Metricheck y se identificaron. Este andlisis fue realizado en el

laboratorio Lab-Vet registrado y autorizado por Agrocalidad.
3.4. Diagnostico
3.4.1. Metricheck™

La técnica diagnéstica que se utilizd en este estudio fue el Metricheck,
previamente descrita, se realizaron chequeos veterinarios en 4 propiedades
con diferentes tipos de manejos. Fueron seleccionadas para el chequeo
ginecologico las vacas que cumplieron con los criterios de inclusién y
registradas por su nombre y nimero en la tabla de registro de animales (Anexo
1). Para el chequeo con este instrumento se utilizé6 técnicas de asepsia y
antisepsia asi mismo como la limpieza de la region perianal de las vacas con
una solucion jabonosa y agua limpia. Se introdujo el instrumento como se
describe previamente y se extrajo muestras de moco cervical que fueron
comparadas con una tabla para la identificaciéon del grado de inflamacién
(Imagen 3), esta tabla describe la turbidez del moco extraido siendo totalmente
transparente como grado 0, ligeramente turbio grado 1, moderadamente turbio
grado 2 y totalmente turbio el grado 3, el moco recolectado fue almacenado en

tubos de ensayo sin anticoagulante con su debida identificacion para enviar al
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laboratorio para realizar un cultivo y antibiograma para determinar los
patdgenos presentes en el mismo. Una vez identificado el grado de inflamacién
los animales que presentaron grados 1, 2 y 3 fueron tratados con una dosis de

cefapirina sal benzatinica en pomada intrauterina a dosis de 500mg.

Figura 3. Referencia moco de cérvix

3.5. Tratamiento

El tratamiento que se utilizé en el presente estudio fue una cefalosporina de

primera generacion, cefapirina sal benzatinica en pomada intrauterina.

Se aplicé una dosis a las vacas con diagnoéstico de endometritis en grados 1, 2
y 3 segun la escala que se describié previamente. La dosis utilizada fue de

500mg introducidos en una pipeta para infusién que llega al utero.

351 Uso de Cefapirina Sal Benzatinica, pomada intrauterina

El tratamiento con Cefapirina puede ser utilizado a partir de los 14 dias
posterior al parto para el tratamiento de endometritis clinicas y subclinicas, el
farmaco se debe utilizar en dosis Unica y aplicarlo en el lumen del atero
utilizando el catéter desechable, no se han descrito efecto secundario al ser
una solucion en sal benzatinica de lenta liberacién y absorcion. En el caso de
persistencia de la infeccion se puede repetir el tratamiento 14 dias después de

la primera aplicacion (Hispanoamericano, 2014).
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Durante el desarrollo del experimento en vacas con 21 dias de paridas que
fueron diagnosticadas con endometritis, se utilizo el catéter desechable para
introducir la pomada en el lumen del Utero, se realizé utilizando la técnica de
palpacion rectal para sujetar con una mano el Utero a través de la pared del
recto y con la otra se introdujo el catéter hasta alcanzar el 6rgano diana, se
utilizé guantes de chequeo ginecoldgico para mayor asepsia y una limpieza
previa de la region vulvar para disminuir el riesgo de infeccion por iatrogenias y
arrastre de contaminacion desde el exterior de la vulva, una vez realizado el
tratamiento se registro en la tabla de tratamiento (Anexo 2) donde se especifica

el predio, la identificacion del animal y el grado de endometritis diagnosticado.



4. Capitulo IV. Resultados

41. Resultados de campo
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Los resultados de este estudio de caso control contemplan las diferentes

etapas en las que fue divido este trabajo.

Como primer resultado se determiné chequear a los animales de uno o mas

partos en el dia 21 del periodo de lactancia, de tal manera que distribuyeron de

la siguiente manera:

Tabla 2
Registro de Animales Hcda. Cuscungo
Predio Ubicacién Identificacion  Raza Fecha de # de Fecha
del animal chequeo Partos  Ultimo
Parto
Aloag Ideal Holstein 17/04/2017 5 27/03/2017
Lemur Rojo Sueco 24/04/2017 4 03/04/2017
Nidia Normando 26/04/2017 1 05/04/2017
S Oswalda Normando 20/04/2017 1 30/03/2017
é Ingatola Jersey*Holstein 19/04/2017 3 29/03/2017
]
O Nega Normando 20/04/2017 1 30/03/2017
Odette Normando 08/04/2017 1 17/04/2017
Ley Hostein* 08/04/2017 1 17/04/2017
RojoSueco*Normando
Tabla 3.
Registro de Animales Hcda. Tambo Aliso
Predio Ubicacién Identificacion del Raza Fecha de # de Fecha
animal chequeo Parto  udltimo
S Parto
Nanegalito Eulalia Holstein  24/04/2017 2 04/04/2017
Doris Holstein  13/04/2017 1 30/03/2017
Carmita Holstein ~ 23/04/2017 4 03/04/2017
Betina Holstein  23/04/2017 4 03/04/2017
Vulcana Holstein ~ 17/04/2017 3 27/03/2017
.8 Vitrola Holstein  13/04/2017 1 30/03/2017
< Guillermina Holstein  24/04/2017 1 04/04/2017
E Violeta Holstein  12/04/2017 1 29/03/2017
© .
= Luciérnaga Holstein  11/04/2017 4 20/03/2017
Dulce Holstein  12/04/2017 6 29/03/2017
Bélgica Holstein  11/04/201 2 28/03/201
7 7
Amparo Holstein  22/04/201 4 01/04/201
7 7




Tabla 4

Registro de Animales Hcda. Tambillo Alto
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Predio Ubicacién Identificacion Raza Fecha de # de Fecha dltimo
del animal chequeo Partos Parto
Tambillo Esmeralda Holstein 13/05/2017 1 22/04/2017
Sharon Holstein 13/05/2017 1 22/04/2017
Pifata Holstein 09/05/2017 3 18/04/2017
Cristi Holstein 06/05/2017 1 15/04/2017
Cholita Holstein 04/05/2017 5 13/04/2017
Dayana Holstein 30/04/2017 1 09/04/2017
Pluma Holstein 29/04/2017 2 08/04/2017
2 Aurora Holstein  29/04/2017 8 08/04/2017
2 Bartola Holstein 26/04/2017 1 05/04/2017
% Canada Holstein 26/04/2017 1 05/04/2017
= Judia Holstein  25/04/2017 4 04/04/2017
Granada Holstein 25/04/2017 1 04/04/2017
Abeja Holstein 24/04/2017 1 03/04/2017
Aurora Holstein 24/04/2017 3 03/04/2017
Pelusa Holstein 23/04/2017 3 02/04/2017
Charito Holstein 22/04/2017 2 01/04/2017
Socorro Holstein 22/04/2017 3 01/04/2017
Tabla 5
Registro de Animales Hcda. Miraflores Alto
Predio Ubicacién Identificacion del Raza Fecha de # de Fecha
animal chequeo Partos ultimo Parto
Tambillo Balbina Holstein  04/05/2017 6 12/04/2017
Mostaza Holstein  11/05/2017 2 20/04/2017
Mariela Holstein  13/05/2017 5 22/04/2017
Isabel Holstein  07/05/2017 6 16/04/2017
Ruleta Holstein  01/05/2017 4 10/04/2017
2 Pasa Holstein  12/05/2017 2 21/04/2017
2 Peseta Holstein  07/05/2017 1 16/04/2017
K=} Malory Holstein  07/05/2017 1 16/04/2017
g Lala Holstein  10/05/2017 1 19/04/2017
Sara Holstein  01/05/2017 4 10/04/2017
Moni Holstein  09/05/2017 3 18/04/2017
Bacha Holstein  06/05/2017 5 15/04/2017
Avena Holstein  09/05/2017 1 18/04/2017
Pana Holstein  09/05/2017 1 18/04/2017




4.11. Resultados del diagnostico (Metricheck™)

En la siguiente tabla se muestra los resultados del chequeo ginecoldgico

mediante el sistema Metricheck al dia 21 posterior al parto.

Los animales han sido identificadas como no patoldgicas o patolégicas segun

el contenido del cérvix sin categorizar su grado de afeccion.

30

Tabla 6
Individuos Sanos y Patolégicos
Predio Sujeto Patolégicas
Ideal Si
Lemur No
o Nidia Si
g Oswalda No
>
§ Ingatola Si
O Neca No
Odette No
Ley No
Eulalia No
Doris Si
Carmita Si
Betina Si
o
2 Vulcana No
< Vitrola No
o
-g Guillermina Si
© Luciérnaga No
Dulce Si
Bélgica Si
Amparo Si
Esmeralda No
o Sharon No
< Pifiata No
g Cristi No
o .
c Cholita No
ﬂ Dayana No

Pluma Si
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Aurora No
Bartola No
Canada Si
Judia Si
Granada No
Abeja Si
Amorosa No
Pelusa Si
Charito No
Socorro No
Balvina No
Mostaza No
Mariela No
Isabel Si
Ruleta No
)
ﬁ Pasa No
0 Peseta Si
§ Malory No
E Lala No
= Sara No
Moni No
Bacha Si
Avena No
Pana Si

4.1.2. Resultados grados de inflamacion sistema Metricheck

En la siguiente tabla se muestran los grados de inflamacién obtenidos mediante

el método diagndstico utilizado. El prediagnostico se obtuvo de los registros de

cada hacienda tomando en cuenta la dificultad al parto de los animales previo

al chequeo del dia 21.
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Tabla 7

Resultados Metricheck

Nombre Pre Resultado 21 Post Parto Resultado 30 Post Parto
del Animal  piagnéstico
PRECHEQUEO Vulva Inflamacién  Secrecién Vulva Inflamacién  Secrecién
Distocias Obs. vagina del cérvix Grado vagina del cérvix Grado (0,
0,1,2,3) lacerada 0,1,2,3) (0,1, 2,3) lacerada 0,1,2,3) 1,2,3)
(si, No) (si, No)

X Nidia 0 No 1 3 No 0 1
S Ingatola 0 No 2 3 No 0 0
3 Ideal 0 No 1 1 No 0 0

Doris 0 No 1 3 No 0 0
9 Carmita 0 No 1 1 No 0 0
% Betina 0 No 1 1 No 0 0
-g Dulce 1 No 1 3 No 1 1
S Guillermina 1 No 3 3 No 0 0

Bélgica 0 No 1 2 No 0 0
o Abeja 1 No 1 3 No 0 0
=z Canads 0 No 1 1 No 0 0
% Pluma 0 No 1 3 No 0 0
g Judia 0 No 1 3 No 1 1
= Pelusa 0 No 1 3 No 0 0
o Isabel 0 No 3 3 No 0 0
é 2 Peseta 0 No 1 3 No 1 1
& < Bacha 0 No 1 3 No 0 0
= Pana 0 No 1 3 No 0 0

Nota: Los resultados del prechequeo son datos otorgados por los propietarios segun sus registros.

4.2 Resultados de laboratorio

421. Cultivoy aislamiento de bacterias.

Para obtener los resultados de laboratorio se tomé muestras del moco del
cérvix el dia 21, en el momento del chequeo ginecoldgico con el sistema
Metricheck, se introdujo la muestra en un tubo de tapa de ensayo sin
anticoagulante se lo colocoé en un contenedor con bolsas de gel congeladas
para mantener la muestra a una temperatura estable hasta poder llegar al
laboratorio (LAB-VET) donde se procedié con el cultivo e identificacion de

patogenos.



Tabla 8

Identificacion de patégenos
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Predio  Animal Muestra Germen
e Nidia Moco Cérvix Streptococo Spp.
§ Ingatola Moco Cérvix Streptococo Spp.
é Ideal Moco Cérvix Streptococo Spp.
Doris Moco Cérvix Staphylococo Aureus + Streptococo Spp.
o Carmita Moco Cérvix Staphylococo Aureus + Streptococo Spp.
< Betina Moco Cérvix Staphylococo Aureus + Streptococo Spp.
-é Dulce Moco Cérvix Staphylococo Aureus + Streptococo Spp.
= Guillerm Moco Cérvix Streptococo Spp.
Bélgica Moco Cérvix Staphylococo Aureus + Streptococo Spp.
Abeja Moco Cérvix Staphylococo Aureus + Streptococo Spp.
Canada Moco Cérvix Staphylococo Aureus + Streptococo Spp.
.=S Pluma Moco Cérvix Streptococo Spp.
-§ ] Judia Moco Cérvix Staphylococo Aureus + Streptococo Spp.
=< Pelusa Moco Cérvix Streptococo Spp.
" Isabel Moco Cérvix Staphylococo Aureus
g o Peseta Moco Cérvix Staphylococo Aureus
E ﬁ Bacha Moco Cérvix Staphylococo Aureus
2 Pana Moco Cérvix Staphylococo Aureus + Streptococo Spp.
43. Resultados estadisticos
43.1. Descripcion estadistica del estudio

En el grafico a continuacion se presenta la distribucion general de los grados

de inflamacion de las 4 haciendas donde se realizé el ensayo clinico, dando

como resultado un porcentaje del 24% para el grado 3, el 4% para el grado 2,

el 8% para el grado 1y el 64% para el grado 0, es decir para aquellos animales

que resultaron negativos a esta patologia.
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DISTRIBUCION GENERAL

BEGRADOO mGRADO1 mGRADO2 GRADO 3

Figura 4. Porcentajes del total de la muestra al dia 21

43.2. Resultados del test de Friedman

Para el resultado del test de Friedman se tom6é como base la tabla 7 de
resultados Metricheck, se expresa la formula utilizada y la finalidad del test se

encuentra descrito en el punto de metodologia.

Se realiz6 un andlisis particular para los eventos de inflamacioén de cérvix y de
secrecion de cérvix con el fin de obtener un resultado numérico que establezca
las diferencias en cada uno de los episodios del estudio. De tal manera que los

resultados obtenidos se explican en las siguientes tablas.



Tabla 9

Test de Friedman: Datos del experimento

Nombre del Animal

EXPERIMENTO

TIEMPO 1

TIEMPO 2

TIEMPO 3

Grado de
Distocia
(0,1,2,3)

Inflamacion
del cérvix
(0,1,2,3)

Inflamacién
del cérvix
(0,1,2,3)

Nidia
Ingatola
Ideal
Doris
Carmita
Betina
Dulce
Guillerm
Bélgica
Abeja
Canada
Pluma
Judia
Pelusa
Isabel
Peseta
Bacha

Pana
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Tabla 10

Test de Friedman: Aplicacion del Test

FRIEDMAN TEST

36

TIEMPO 1 TIEMPO 2 TIEMPO 3
Nombre del Animal Grado de Inflamacion Inflamacion
Distocia del cérvix del cérvix
0,1,2,3) (0,1,2,3) (0,1,2,3)
Nidia 1,5 3 1,5
Ingatola 15 3 15
Ideal 15 3 1,5
Doris 3 2 1
Carmita 1,5 3 1,5
Betina 15 3 15
Dulce 2 2 2
Guillerm 2,5 2,5 1
Bélgica 15 3 15
Abeja 3 2 1
Canada 15 3 15
Pluma 15 3 15
Judia 1 2,5 2,5
Pelusa 15 3 15
Isabel 2 3 1
Peseta 1 2,5 2,5
Bacha 15 3 15
Pana 15 3 15
R 31 49,5 27,5
RA2 961 2450,25 756,25
df =3-1=2 Valor critico: n=2 k=3 k+l1=4
5,99147
Nota:

H,: No existe variacion en el tiempo.
H,:Existe variacion en el tiempo.
X% =2059,75
X2 > Valor Critico - Se desprecia la hipétesis nula.

Existe variacién en el tiempo.

Entre el tiempo 2 y 3 se puede observar que el grado de inflamacion del cérvix

cambia por el efecto del tratamiento con Cefapirina sal benzatinica.



Tabla 11

Test de Friedman: Datos del experimento

Nombre del Animal

EXPERIMENTO

TIEMPO 1 TIEMPO 2 TIEMPO 3

Grado de Secrecion del Secrecion del
Distocia cérvix cérvix
0,1,2,3) 0,1,2,3) (0,1,2,3)

Nidia
Ingatola
Ideal
Doris
Carmita
Betina
Dulce
Guillerm
Bélgica
Abeja
Canada
Pluma
Judia
Pelusa
Isabel
Peseta
Bacha

Pana

O O O N O O O O W O W B» O O N o o o
W W W W W W WL WNWwWWwPRr PP W PP, W W
o ©O B O O P O O O O O P O O O O O

37



Tabla 12

Test de Friedman: Aplicacion del Test

EXPERIMENTO

TIEMPO 1 TIEMPO 2 TIEMPO 3

Nombre del Animal

38

Grado de Secrecion del Secrecion del
Distocia cérvix cérvix
0,1,2,3) (0,1,2,3) (0,1,2,3)
Nidia 0 3 1
Ingatola 0 3 0
Ideal 0 1 0
Doris 2 3 0
Carmita 0 1 0
Betina 0 1 0
Dulce 1 3 1
Guillerm 3 3 0
Bélgica 0 2 0
Abeja 3 3 0
Canada 0 1 0
Pluma 0 3 0
Judia 0 3 1
Pelusa 0 3 0
Isabel 2 3 0
Peseta 0 3 1
Bacha 0 3 0
Pana 0 3 0
R 28,5 53 26,5
RN2 812 2809 702,25
Valor
df=3-1=2 critico: n=2 k=3 k+1=4
5,99147
Nota:

H,: No existe variacion en el tiempo.
H,: Existe variacién en el tiempo.
X2 =2137,75
X2 > Valor Critico -~ Se desprecia la hipotesis nula.

Existe variacién en el tiempo.

Entre el tiempo 2 y 3 se puede observar que el grado de secrecién del cérvix

cambia por el efecto del tratamiento con Cefapirina sal benzatinica
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4.33. Resultados del test de Wilcoxon y la correlacion de Spearman

Los resultados del test de Wilcoxon muestran la relacion obtenida entre los dias
21 cuando se realizo el chequeo ginecolégico con el sistema Metricheck y se
aplico el tratamiento y el dia 30 cuando se realiz6 el rechequeo, determinando
si existe una diferencia significativa entre ambos eventos. En las siguientes

tablas se muestran los datos obtenidos luego del estudio.

Tabla 13

Resultados de Wilcoxon para inflamacion de Cérvix

Predio Nombre del Dia 21 Dia 30

Animal — —
Inflamacion Inflamacién
del cérvix (0, del cérvix (0,
1,2,3) 1,2,3)

S Nidia 1 0
5 Ingatola 2 0
a Ideal 1 0
@)

Doris 1 0
_8 Carmita 1 0
<_é Betina 1 0
g Dulce 1 1
|c_u Guillermina 3 0

Bélgica 1 0
o Abeja 1 0
< Canada 1 0
§ Pluma 1 0
No] .
% Judia 1 1
[ Pelusa 1 0
® Isabel 3 0
S o Peseta 1 1
E < Bacha 1 0
= Pana 1 0

Nota:
hq: No existe diferencia significativa
hy: Existe diferencia significativa
W+*:p, = 0.0003
P, < 0.15 -~ Se desprecia la hipdtesis nula.

Existe diferencia significativa



Tabla 14

Resultados de Wilcoxon para secrecion de Cérvix

Nota:

Predio Nombre del Dia 21 Dia 30

Animal — —
Secrecién Secrecién

Grado (0,1, Grado (0, 1,
2,3) 2,3)

Cuscung

Nidia
Ingatola

Ideal

Tambo Aliso

Doris
Carmita
Betina
Dulce
Guillerm

Bélgica

Abeja
Canada
Pluma
Judia
Pelusa

Miraflores | Tambillo Alto

Isabel
Peseta
Bacha
Pana

Alto
OO FRP O OFRPO0OO0O00OCO PR OO0 OO K

W WWwWwwweErk WwNhNwWwWwWwWEPRPWEWwWw

hgy: No existe diferencia significativa
h,:Existe diferencia significativa
W*:p, = 0.0001
Py < 0.095 - Se desprecia la hipétesis nula.

Existe diferencia significativa

40
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Para realizar la correlacion de Spearman se utilizé los resultados del dia 21 y
del dia 30 ambos en tablas individuales para determinar si existié una relacion

entre los grados de inflamacién y los grados de secrecion del moco del cérvix.
En las siguientes tablas se muestran los resultados obtenidos del estudio.

Tabla 15

Resultados Spearman dia 21

Predio Nombre del Dia 21
Animal — —
Inflamacion Secrecién
del cérvix Grado (0,1,
0, 1,2, 3) 2,3)
= Nidia 1 3
§ Ingatola 2 3
@ Ideal 1 1
@)
Doris 1 3
2 Carmita 1 1
<_é Betina 1 1
g Dulce 1 3
|c_U Guillerm 3 3
Bélgica 1 2
o Abeja 1 3
< Canada 1 1
=2 Pluma 1 3
Q Ve
% Judia 1 3
— Pelusa 1 3
? Isabel 3 3
8o Peseta 1 3
® < Bacha 1 3
= Pana 1 3

Nota:

hy: Existe relacion al dia 21
hy:No existe relacion al dia 21
Teipy = 0.27

No Existe relacion al dia 21



Tabla 16

Resultados Spearman dia 30

Predio Nombre del Dia 30
Animal — —
Inflamacién Secrecion
del cérvix Grado (0,1,
0,1,2,3) 2,3)
% Nidia 0 1
3 Ingatola 0 0
2 Ideal 0 0
@)
Doris 0 0
2 Carmita 0 0
g Betina 0 0
g Dulce 1 1
|c_ts Guillerm 0 0
Bélgica 0 0
o Abeja 0 0
< Canada 0 0
= Pluma 0 0
Q Ve
% Judia 1 1
[ Pelusa 0 0
? Isabel 0 0
8o Peseta 1 1
® < Bacha 0 0
= Pana 0 0

Nota:

hy: Existe relacion al dia 30
hy: No existe relacion al dia 30
r.:p, = 0.000015

Existe relacion al dia 30
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5. Capitulo V: Discusién

Esta enfermedad tiene una incidencia que va desde el 30% al 35% al igual que
los resultados que obtuvo Cano (2010) en su trabajo Diagndstico y tratamiento
de las principales enfermedades reproductivas de los bovinos. Esto se ve
influenciado por el tipo de explotacion, ya sea esta intensiva, extensiva o semi
intensiva y el tratamiento no esta definido de manera exclusiva, (Gonzales M,
2007).

El presente estudio revel6 que en los hatos ganaderos que fueron sujeto de
estudio, la endometritis puerperal a los 21 dias en grados del 1 al 3 tuvo un

comportamiento similar a los datos que establecidos por (Cano, 2010).

La técnica utilizada en esta investigacion retne todas las caracteristicas que
hacen que se pueda diagnosticar la endometritis puerperal al dia 21, su
facilidad de uso, su bajo costo y certeza ayud6 a que se pueda determinar la
cantidad de animales que padecian esta enfermedad antes de presentar signos
clinicos evidentes y poder realizar el tratamiento antes de que evolucione y

degenere en mayor proporcion la superficie del endometrio (Recce, 2013).

El Wilcoxon test demostr6 que el uso del sistema Metricheck permitié
determinar que, si existe una diferencia significativa en la inflamacion del cérvix
entre el dia 21 y 30, esto implica que el uso de este método diagndstico sea
superior por sobres los otros mencionados en el marco tedrico y de esta
manera poder aplicar el tratamiento para la resolucién de esta patologia. En el
caso de la secrecién del cérvix también hubo una diferencia significativa razén
por la cual el resultado de la aplicacion del farmaco si tuvo efecto resolutivo

sobre esta patologia.

Se realizé también una comparacion para el grado de inflacion del cérvix y
secrecion del mismo mediante la aplicacién del Spearman Test, que revelé que
en el dia 21 no existe una relacién entre la inflamacién y la secrecion, esto
quiere decir que el grado de inflamacion no determina el nivel de afeccién

segun el tipo de secrecién obtenida, de la misma manera el sistema Metricheck
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si puede determinar la presencia de esta patologia y su graduacion. Al dia 30
se aplico el mismo test y se observo que si existe una relacion entre el grado
de inflamacion y la secrecién obtenida para el grado de endometritis, de tal
manera que para la finalidad de este estudio es fundamental el método
diagnostico utilizado para determinar la eficiencia del farmaco al dia 21

posterior al parto.

El trabajo realizado en este estudio tuvo como tratamiento el uso de la
cefapirina sal benzatinica, una cefalosporina de primera generacion, que
mostré una diferencia significativa entre el dia 21 y 30 en relaciéon con la
secrecion del cérvix (X?,=2137.75) y la inflamacion (X?,=2059.75) del mismo.

Estos valores fueron obtenidos al realizar el Friedman Test.

Este estudio tomé como antecedente, el registro de la dificultad del parto, datos
gue fueron proporcionados por los propietarios, veterinarios o encargados de
las ganaderias que fueron sujeto de estudio, sin embargo, los resultados
obtenidos, especificamente de los analisis de laboratorio, sugieren que los
datos de Palmer en su trabajo Metritis postparto en vacas lecheras son
similares, ya que los patbgenos que se encontraron en mayor proporcion son

los staphylococos aereus y los streptococos spp.

Las bacterias encontradas en las muestras de moco extraido del cérvix de las
vacas que fueron sujeto de estudio en esta investigacion son propias de la piel
del ganado vacuno de razas lecheras que se patogenizan al encontrar un
medio adecuado para su desarrollo y reproduccion al ingresar al tracto genital y
alojarse en el interior del Gtero, este hecho podria ser producido por falencias

en las técnicas de inseminacion artificial como indica (Gonzales M, 2007).
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6. Capitulo VI: Conclusiones y recomendaciones

6.1. Conclusiones

Se puede concluir que el sistema Metricheck es eficiente para el diagnostico al
dia 21 posterior al parto de la endometritis puerperal, ademas el analisis
estadistico general determiné que la incidencia de esta patologia es del 32% en
las haciendas de los cantones de la provincia de Pichincha donde tuvo lugar el
experimento. El Spearman Test reveld que no existe una relacion entre el
grado de inflamacién del cérvix y el grado de secrecion del mismo, el cual no
pudo ser determinado mediante palpacion rectal en el examen ginecoldgico
realizado, por lo tanto, el método diagndstico pudo determinar la presencia de
endometritis puerperal al dia 21 posterior al parto.

Las tablas de contingencia que se utilizaron permitieron el analisis estadistico
para este estudio, por lo cual se concluye que las pruebas que se usaron son
especificas para tipos de muestras no paramétricas y determinan los valores de
los resultados de este caso control.

Para la evaluacion de la aplicacion del antibiotico, cefapirina sal benzatinica, se
demostrd estadisticamente su eficacia mediante el Friedman Test que indica
una diferencia representativa entre el dia del parto, el dia de la aplicacion y el
rechequeo, se pudo observar que existi6 una resolucion del 83.3% para la
inflamacion del cérvix y un 77.8% para el grado de endometritis al dia 30
posterior al parto determinado por el tipo de secrecion del cérvix. sin embargo,
se necesitd el Wilcoxon Test que contribuy6é indicando que existi6 esta
diferencia entre los dias 21 y 30 posterior al parto especificamente, tanto para

la inflamacién y la secrecion concluyendo que es efectivo para esta patologia.

Se concluye que los patdégenos encontrados en las muestras obtenidas
mediante el sistema Metricheck son en su mayoria Streptococo spp. Yy
Staphylococo aereus, patdgenos encontrados generalmente en la piel y pelaje
de los bovinos por lo cual se presume que existe un alto grado de iatrogenia

durante la manipulacion de los animales posterior al parto. El laboratorio
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acreditado por la entidad regente en el pais para la salud animal identifico a

estos patdégenos en el andlisis realizado a las muestras enviadas.

6.2. Recomendaciones

6.2.1. Recomendaciones de la técnica diagnodstica

Se recomienda realizar un taller para demostrar el uso de la técnica diagnéstica
seleccionada para esta patologia con la finalidad de disminuir el riesgo de
infecciones iatrogénicas y socializar el uso de la herramienta entre los
propietarios, auxiliares y médicos veterinarios de las haciendas donde se

realiz6 el experimento.

En futuras investigaciones se recomienda analizar la influencia del material
utilizado en el capuchén del Metricheck y determinar si existe una diferencia en
las muestras obtenidas, la facilidad de exteriorizar las muestras y la reaccion en

las paredes vaginales y uterinas después del uso de esta herramienta.

Durante la investigacion se determind los tipos de patdégenos encontrados en
las muestras extraidas de moco del cérvix, por lo cual se recomienda que se
realice un examen de laboratorio cuantitativo para determinar el nimero de
unidades formadoras de colonas (UFC), de esta manera verificar el periodo de

tiempo en el cual la infeccion demora en presentar signos clinicos.

6.2.2. Recomendaciones del tratamiento

Se recomienda continuar con el estudio para obtener datos que puedan brindar
informacion del progreso después del dia 30 posterior al parto y verificar con
los registros de los animales si existié 0 no presencia de celo temprano en los

animales que fueron tratados.

Durante la revision bibliografica de este trabajo se mencioné que los resultados

de los diferentes tratamientos para esta patologia eran heterogéneos por lo
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cual se recomienda para futuras investigaciones realizar pruebas que pueda
determinar la relacion entre el uso de la cefapirina y otro farmaco o determinar

el resultado de la no intervencion en esta patologia.

Se recomienda también realizar un estudio utilizando cefapirina al dia 21
posterior al parto en un grupo y al dia 30 posterior al parto en otro grupo de

animales con la finalidad de determinar su efectividad en el tiempo de infeccion.

Durante el estudio se incluyé solo a animales que hayan tenido uno o mas
partos, sin embargo, como se mencion6 en las conclusiones, la presencia de
patégenos identificados demuestran una influencia de iatrogenias durante las
maniobras de manipulacion posterior al parto y este riesgo existe también
durante la inseminacion o monta directa pudiendo desembocar en una metritis,
por lo cual se puede incluir a todos las vacas que hayan sido servidas y de esta

manera determinar si la incidencia de la enfermedad incrementa.
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Anexo 1. ldentificacién de animales

Registro de Animales

Predio Ubicacion Identificacion Raza Fechade #de Fecha
chequeo Partos ultimo

Parto



Anexo 2. Diagnéstico y tratamiento

]
°
Prechequeo

o o Grado de
g S
3 o = distocia (0,
T el
s ¢ S
(-9 a 2 11 21 3)

Cefapirina

Resultado 21 Post Parto

Vulva Inflamacién = Secrecién
vagina del cérvix Grado
lacerada (0,1, 2, 3) (0,1, 2,3)
(si, No)

Resultado 30 Post Parto

Vulva Inflamacién  Secrecidon
vagina del cérvix Grado (0,
lacerada (0,1, 2, 3) 1,2,3)
(si, No)



Anexo 3. Identificacion de patégenos

Cultivos

Predio Animal Muestra Germen

Cuscungo

Tambo Aliso

Tambillo Alto

Miraflores Alto



Anexo 4. Revision de registros

? AN

*

Anexo 5. Materiales de campo




Anexo 6. Chequeo ginecolégico dia 21

Anexo 7. Resultados Metricheck grado 0

— 3




Anexo 8. Resultados Metricheck grado 3

Anexo 9. Muestra para laboratorio grado 3




Anexo 10. Muestra para laboratorio grado 1

Anexo 11. Rechequeo dia 30 grado 0




Anexo 12. Resultado de laboratorio 1

LAB-VET

LABORATORIO CLINICO VETERINARIO

Dra. Gabriela M. Chavez R. DMVZ

Direccion: Pedregal Oe5-36 v Hernandez de Girdn

Teléfono: 2442819 / 3318725

Paciente: Carmita

Raza: Holstein

Edad:
Sexo: Hembra

TIPO DE MUESTRA:

GERMENM:

Fecha: 04-05-2017
Caso No. : 0020752
Medico Veterinario: Dr. Piero Marvasz
Propietario: S5r. Oswalkdo Davakes
CULTIVO

Moco cervical

STREPTOCOCO SPP.
STAPHYLOCOCO AUREUS

Dra. GABRIELA CHAVEZ R.DMVZ

PATOLOGA CLINICA

Anexo 13. Resultado de laboratorio 2

LAB-VET

LABORATORIO CLINICO VETERINARIO

Dra. Gabriela M. Chavez R. DMVZ

Direccion: Pedregal Oe3-36 v Hernandez de Giron

Telefono: 2442819 / 3318725

Paciente: Bacha

Fecha: 18-05-2017

Caso No. : 0021100

TIPO DE MUESTRA:

GERMEN:

Meadico Veterinario: Piero Narvaez
Propietario: Miraflores Alto
CULTIVO

Moco cervical

STAPHYLOCOCO AUREUS

Dra. GAERIELA CHAVEZ R DMVZ

PATOLOGA CLINICA






