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RESUMEN

El trabajo se realizo en el municipio de Dulce Nombre de Culmi, Olancho, en 15 fincas
productoras de leche, establecidas en las comunidades de El Tauretillo, La Campana,
Aguaquire, Las Flores y Los Mangos. EIl objetivo fue diagnosticar la presencia de mastitis
subclinica atraves de la prueba de CMT, determinando los agentes causales su resistencia y
sensibilidad a los antibioticos. Los resultados obtenidos revelan que el 100% de las fincas y
el 38.88% de las vacas muestreadas se encontraron con mastitis subclinica. Los andlisis
bacterioldgicos de la leche muestran que los agentes causantes de la mastitis subclinica
fueron la  bacteria Staphilococcus aureus (60%) y Escherichia coli (40%).
Staphylococcus aureus resulto ser resistente al antibiotico Pirizu y Lincomicina en 71.43
y 80% de las fincas respectivamente. En el caso de la bacteria Escherichia coli el 66.67
de las fincas resultaron con resistencia a Pirizu y Kanamicina, entre tanto, un 80% de las
explotaciones presentaron resistencia a Lincomicina. El 80% de las fincas no poseen
instalaciones en buenas condiciones y el 100% de ellas no realizan las préacticas de lavado y
desinfeccion de pezones y la prueba de CMT.
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I. INTRODUCCION

La mastitis continda siendo la enfermedad mas comin y costosa que padece el ganado
lechero en el mundo entero; todos los rebafios lo sobrellevan en menor o mayor grado. La
mastitis es generalmente el resultado final de la interaccion de los microorganismos como
agentes causales, la vaca como huésped y el medio ambiente (National Mastitis Council,
1987 y Philpot & Nickerson, 1992, citado por Rodriguez 2000).

En Honduras trabajos realizados por: Rodriguez (2000), Henriquez (2006) y Paz (2007), en
el Municipio de Olanchito Departamento de Yoro, revelan que en el 100% de las fincas
evaluadas hubo presencia de mastitis subclinica, ademas reportan valores entre el 42.72 y
56.46% de vacas con la enfermedad. Al evaluar la incidencia de mastitis subclinica segun
los cuartos de la glandula mamaria se reportan valores entre el 22.07 y 29.45% de

positividad.

La Universidad Nacional de Agricultura, con su programa de transferencia de tecnologia
mediante las escuelas de Campo procura contribuir con la solucién a la problemética que
enfrenta los productores en especial los dedicados a la explotacién de ganado lechero, en
ese sentido, este trabajo de investigacion tiene como objetivo realizar un diagndstico sobre
la prevalencia de mastitis subclinica en el hato de ganado productor de leche, en el
Municipio de Dulce Nombre de Culmi, Olancho, identificando los posibles agentes

causales y determinar la sensibilidad de los microorganismos a antibioticos.



Il. OBJETIVOS

2.1 General

» Realizar el diagnostico de mastitis subclinica y los agentes causales mediante la prueba
de CMT, aislamiento y el antibiograma como una herramienta para implementar una
estrategia de control en las fincas lecheras del Municipio de Dulce Nombre de Culmi
Olancho.

2.2 Especificos

» Medir el nivel de mastitis sub clinica por cuarto mediante la prueba de California
Mastitis Test (CMT).

» Aislar los agentes causales de mastitis de los cuartos positivos al CMT mediante la

colecta y cultivo bacterioldgico de muestras de leche a nivel de laboratorio.

» Determinar la sensibilidad de los microorganismos a los antibiéticos mediante la prueba

de antibiograma.



I11. REVISION DE LITERATURA

3.1 Mastitis

Es la inflamacion de la glandula mamaria que se produce como respuesta al dafio causado
por diferentes agentes agresores, microorganismos y sus toxinas, productos quimicos,
traumas, temperaturas extremas, etc. (Scaramelli y Gonzélez, 2005) y se caracteriza por
dafos en el epitelio glandular, seguido por una inflamacion clinica o subclinica, pudiendo
presentarse con cambios patolégicos localizados o generalizados, dependiendo de la
magnitud del dafio (Avila 2006).

La mastitis pueden presentarse de dos formas como procesos no infecciosos las cuales
pueden sustituir hasta en un tercio las infecciones y estas ultimas pueden ser contagiosas o
ambientales y de acuerdo a su sintomatologia se manifiestan en mastitis clinica y
subclinica. (Rodriguez 2000)

Mastitis contagiosas

Los patdgenos contagiosos de primera importancia incluyen al Staphylococcus aureus,
Streptococcus agalactiae, Corynebacterium spp., y Mycoplasma spp. (Riffon et al. 2001,
Rossitto et al., 2002; Djabri et al., 2002)

Estos organismos se transmiten de vaca a vaca, donde el reservorio primario que alberga
los patdgenos es el animal infectado o el cuarto de la ubre (Rossitto et al., 2002; Zadoks et
al., 2001), y la exposicion de los cuartos mamarios no infectados se restringe al proceso de
la ordefia (Bradley y Green, 2001, Zadoks et al., 2001; Zadoks, 2002; Bedolla y Castarieda,
2003, citado por Bedolla 2008).



Los patdgenos contagiosos de la mastitis como el Staphylococcus aureus y Streptococcus
agalactiae que son infecciosos a nivel individual y a nivel de poblacion (Zadoks, 2002),
han sido reportados bajo control en los hatos lecheros a través del uso de practicas de
manejo que utilizan la desinfeccidn de los pezones después de la ordefia, terapia de la vaca
seca, desecho, mantenimiento del equipo de ordefio, y terapia antibiotica de las infecciones

intramamarias (Rossitto et al., 2002; Bedolla y Castarieda, 2003, citado por Bedolla 2008).

Mastitis ambientales

Los patdgenos ambientales a diferencia de los contagiosos son transmitidos entre las
ordefias por el ambiente que sirve como la fuente primaria de estos organismos. Los
patdgenos principales en este grupo son los bacilos entéricos Gram-negativos (Escherichia
coli, Klebsiella spp.), Streptococcus dysgalactiae, Streptococcus uberis, y Enterococcus
spp. (Rossitto et al., 2002; Bedolla y Castafieda; 2000)

La mastitis ocasionada por patdgenos ambientales es el principal problema que afecta a
muchos hatos lecheros bien manejados, que aplican un programa de control de los
patdgenos contagiosos de la mastitis (Phuektes et al., 2001, citado por Bedolla 2008).

Las fuentes de patdgenos ambientales incluyen: materiales de cama; estiércol; suciedad y

lodo; agua estancada; alimento.

La fuente mas importante es la cama porque los pezones estan en contacto frecuente y
prolongado con ella. Por tanto, la prevencion de la contaminacién de los pezones es muy
importante y la practica de mantener los materiales de cama secos ayudan a reducir las

poblaciones de esos organismos (Philpot y Nickerson, 2000, citado por Bedolla 2008).

La infeccidn esta influenciada sobre todo por temperatura, humedad, época de lactacion,

estado de lactacion, parto y manejo (hoard’s Dairyman 1997, citado por Rodriguez 2000).



Mastitis clinica

La mastitis clinica es la enfermedad mas comdn y mas costosa en la produccién de leche en
los paises industrializados (Osteras, 2006). Es definida como una anormalidad observada
por los ganaderos en cualquiera de los dos casos: la leche y/o la ubre (Tollersrud, 2000,

citado por Rodriguez 2000).

Se caracteriza por la tumefaccion o dolor en la ubre, enrojecimiento, la leche presenta una
apariencia anormal y, en algunos casos, hay aumento de la temperatura rectal, letargo,
anorexia e incluso la muerte. Ademas, las bacterias estan presentes en la leche, el
rendimiento es muy reducido, y su contenido esta alterado considerablemente (Heringstad
et al., 2000).

En varios estudios realizados dos en California, Michigan y Ohio las incidencias de mastitis
que se encontraron fueron de 30, 33 y 37 casos por 100 vacas por afio respectivamente.
Estas estimaciones incluyen las mastitis reportadas por los duefios y tratadas por los
veterinarios (Hillerton y Kliem, 2002, citado por Bedolla 2007).

Las peérdidas causadas por mastitis clinica comprende la baja produccion del animal
enfermo, desecho de la leche costos de tratamientos entre otros. (Wolter et al., 2004, Citado
por Bedolla 2008)

Mastitis subclinica

La mastitis subclinica es sutil y dificil de corregir, la vaca parece saludable, la ubre no
muestra ningun signo de inflamacion y la leche parece normal, sin que existan cambios
organolépticos en la misma. EIl ndmero de células somaéticas en la leche, indicativo de la
respuesta inflamatoria, se encuentra elevado, al igual que el nimero de bacterias, lo que va
acompafiado de una disminucion del nivel de produccién de la secrecion lactea, asi como

de la alteracién de la composicién de dicho producto.



La mastitis subclinica comiunmente es de larga duracion, dificil de tratar con los
antibioticos, dificil de detectar, reduce drasticamente la produccion de leche, afecta
adversamente la calidad de leche, y puede servir como un reservorio para infectar a otros
animales en el rebafio lechero (Heringstad et al., 2000; Valera et al., 2005, citado por
Henriquez 2006).

Etiologia

En la actualidad se han reportado mas de 100 microorganismos como causantes de
infeccion intramamaria. La mayoria de las infecciones, incluidas las de importancia
econdmica, son ocasionadas por especies de estafilococos, estreptococos y bacterias Gram-
negativas. Las Ultimas son esencialmente coliformes. La mastitis es ocasionada por
organismos microscopicos que penetran la ubre a través del canal de los pezones. La
penetracion puede ocurrir por multiplicacion, movimiento mecanico, propulsion durante el

ordefio o por una combinacion de factores (Pinzén, 1989).

Los microorganismos causantes de la mastitis se clasifican de la siguiente manera:
Staphylococcu aureus, Streptococcus agalactidae, Micoplasmas boris, Corynebacterium
bovis, como agentes contagiosos. También consideraron Pseudomonas aeruginosas y
Actinomyces pyogenes como otros organismos infecciosos. En el anexo 2 se muestran los
agentes causales de mastitis (National Mastitis Council 1987, y Philpot, Nickerson 1992,

citado por Henriquez 2006)

El mecanismo que utilizan algunas bacterias causantes de mastitis para generar resistencia
a los antibioticos es un sistema que bombea fuera de su interior las sustancias toxicas, lo
que se conoce como “bombas de flujo multifarmaco”. La bacteria dispone de una proteina,
Ilamada QacR, que reconoce los farmacos cuando penetran en su interior y desencadena la
produccién de mas bombas de flujo, de modo que expulsa los antibiéticos mas rapidamente

para sobrevivir (Ayers, et al 2001, citado por Henriquez 2006).



Patogénesis

En la mayor parte de los paises, los estudios de la frecuencia de mastitis,
independientemente de la causa muestran cifras comparables de una morbilidad de cerca
del 40% en vacas lecheras y una tasa de infeccion de 25%; un estudio en Inglaterra mostro
27% de positividad en términos de recuentos celulares, pero la tasa efectiva de infeccion de

los cuartos por un patdgeno significativo fue solo de un 9.6% (Blood, et al 1986)

La mayoria de las mastitis resultan después que las bacterias pasan a través del conducto
del pezon y entran al area cisternal, eventualmente entran a los tejidos glandulares donde
afectan a las células alveolares. Streptococcus agalactiae y Staphylococcus aureus se
adhieren bien al tejido que cubre los espacios de recoleccion. Escherichia coli no se
adhiere, pero se multiplica rapidamente en los cuartos con recuentos bajos de células

somaticas (National Mastitis Council 1987).

La habilidad de los microorganismos para adherirse a los tejidos en el interior de la ubre
puede afectar su capacidad de permanecer dentro de la glandula, especialmente durante la
lactancia cuando los pezones experimentan flujos periddicos durante cada ordefia (Philpot y
Nickerson 1992).

Las toxinas producidas por las bacterias causan la muerte de las células epiteliales
productoras de leche y esas células secretan sustancias a la sangre que aumentan la
permeabilidad de los vasos sanguineos. Esto permite que los leucocitos se muevan desde la
sangre hacia los alvéolos donde fagocitan las bacterias. Los factores como liquidos y
coagulantes de sangre también afectan los tejidos para la produccion de leche (National
Mastitis Council, citado por Philiport y Nickerson 1992)

Las células que se mueven hacia adentro del alvéolo como una respuesta a la etapa inicial
de la infeccion se denominan también” células somaticas". La presencia de un incremento

del nimero de células somaticas en la leche es un indicador de inflamacion, por lo tanto, el
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numero de células somaticas se utiliza como un indicador del grado de inflamacion que en
ese momento es imperceptible; Algunas células somaticas se encuentran presentes en ubres

sSanas.

En vacas normales pueden existir fluctuaciones estacionales en el numero de células, los
recuentos de células somaticas bajos no son, por lo tanto, considerados como un indicador

de mastitis (Homan et al. s.f. Citado por Henriquez 2006)

La respuesta inflamatoria la constituyen la formacion de liquidos y glbulos blancos en el
interior del tejido de la ubre. La inflamacién puede ser leve y pasar por desapercibida
como mastitis subclinica, o presentar sefiales clinicas obvias, como decoloracion y grumos
0 escamas en la leche, dependiendo de la severidad de la infeccién estos cambios se
acompafian de edema, enrojecimiento, tumefaccion, calor y dolor de la ubre, asi como

también sangre en las secreciones (Blood et al, 1986, Philpot y Nickerson 1992)

Segun Philpot y Nickerson 1992, después que las células somaticas cruzan los vasos
sanguineos y circulan por los tejidos de la ubre hacia el sitio del tejido enfermo, se
acumulan alrededor de los alveolos, los ductos y cisternas antes de entrar en la leche. La
presencia de microorganismos, sus toxinas, células somaticas y liquidos en el area afectada
pueden hacer que el resto de las células productoras de la leche, queden en estado de

quietud llamado involucion.

El cuarto enfermo desarrolla nuevamente la habilidad de segregar es realmente incierto,
pero las células productoras de leche pueden repararse asi mismas, las células en reposo
vuelven activarse y el tejido aumenta su actividad, dando como resultado el retorno a la

produccion de leche (Philpot y Nickerson 1992, citado por Rodriguez 2000).



3.2 Impacto de la mastitis en la produccién

La mayoria de la literatura sobre mastitis hace referencia que esta enfermedad afecta la
calidad de la leche y los productos que de ella se elaboran, aumento de los costos de
produccién, reduccion del rendimiento durante la lactancia, alteracion de la leche debido al
incremento del conteo celular, requiere tiempo extra para el tratamiento, eleva la tasa de

reemplazo y descarte entre otras.

La leche pasteurizada que es procesada a partir de la leche cruda con un conteo de células
somaticas menores a 250,000 células ml-1, tiene un promedio de vida de almacenamiento
mas largo que la que es procesada teniendo un conteo superior a 500,000 (Philiport y
Nickerson 1992)

Segun investigaciones la leche en crudo que tiene un alto porcentaje de células somaticas se
elabora un queso con textura y sabor de calidad inferior. Los niveles altos de &cidos grasos
libres encontrados en la leche con recuentos celulares de 400,000 células/ml producen en la
leche un sabor rancio (The New Zealand Farmer 1978 y National Mastitis Council 1987,
citado por Henriquez 2006). Algunos cambios en la composicion de la leche son

presentados en el anexo 3.

La mayoria de las fincas lecheras de Estados Unidos tienen un nivel de células somaticas
entre 200,000 y 500,000/ml. Lo que implica que estan perdiendo por lo menos el 8% de la
produccién de leche. EIl conteo de células con 400,000 leucocitos/ml determina pérdidas
alrededor de 586 litros de leche por vaca adulta por periodo de lactacién (Blood 1986,

citado por Henriquez 2006).

Las pérdidas por mastitis son el doble que las pérdidas por infertilidad y problemas de
reproduccion, un cuarto afectado experimenta un 30% de baja de su productividad y una

vaca afectada pierde un 15% de su productividad (Blood, citado por Rodriguez 2000).



El 70-80% de todas las pérdidas son asociadas con la mastitis subclinica, mientras que solo
el 20-30% se deben a la mastitis clinica (Philpo y Nickerson 1992, citado por Rodriguez
2000).

Romero (2004), menciona que los costos de mastitis en Estados Unidos son de alrededor de
107 a 180 ddlares por vaca y en total las pérdidas anuales de la mastitis han sido estimadas
entre 1.5 a 2 billones de ddlares americanos (Kerr et al., 2001; Wellenberg et al., 2002;
Nash et al., 2003; Biesenkamp-Uhe et al., 2007, citado por Bedolla 2008), u 11% de la

produccién de leche americana total.

3.3 Diagnostico de la mastitis subclinica

La rutina de examinar la leche antes del ordefio es una practica que los productores no
adoptan en sus fincas, a pesar de tener muy claro el problema al cual se pueden enfrentar si
no detectan a tiempo la enfermedad. En el caso del presente ensayo utilizaremos los
siguientes métodos de diagnostico: contador coulter, andlisis bacteriol6gico, antibiograma y
California Mastitis Test (CMT) prueba que hoy en dia es la que presenta una alternativa.

California mastitis test

La Prueba de California para Mastitis (CMT, por sus siglas en inglés) ha sido empleada
durante décadas y sigue siendo la prueba més utilizada a nivel de campo para el diagndstico
de mastitis en el ganado bovino lechero (Bedolla 2007). Es una prueba sencilla que es Util
para detectar la mastitis subclinica por valorar groseramente el recuento de células de la
leche. No proporciona un resultado numerico, sino mas bien una indicacion de si el
recuento es elevado o bajo, por lo que todo resultado por encima de una reaccion vestigial

se considera sospechoso (Bedolla 2007).

Los resultados pueden ser interpretados en cinco clases: desde el resultado negativo en el

que la leche y el reactivo siguen siendo acuosos, hasta el recuento de células méas elevado
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en el que la mezcla de la leche y el reactivo casi se solidifica. Esto se determina en relacion
a la reaccion de gelificacion (Bedolla 2007). Ver anexos 4-5. La prueba consiste en el
agregado de un detergente a la leche, el alquilauril sulfonato de sodio, causando la
liberacion del ADN de los leucocitos presentes en la ubre y este se convierte en

combinacion con agentes proteicos de la leche en una gelatina (Bedolla 2007).

A mayor presencia de células se libera una mayor concentracion de ADN, por lo tanto
mayor seré la formacion de la gelatina, traduciéndose en nuestra lectura e interpretacion del
resultado como el grado mas elevado de inflamacion (Beolla 2007). Desafortunadamente
esta prueba es muy subjetiva y tiene que hacerse al lado de la vaca durante el ordefio (lo
que interfiere con el manejo del ordefio) (Bedolla 2007). La Prueba de California es un
método de diagndstico que posee una sensibilidad del 97% y una especificidad del 93%.

Sus ventajas principales y desventajas las presenta en el siguiente (cuadro 1)

Cuadro 1. Ventajas y desventajas de la california mastitis test.

Ventajas

Desventajas

Es una técnica muy sensible y se puede
utilizar tanto en una muestra de cuartos,
como una muestra del tanque enfriador. En
una muestra de tanque, los resultados de
grado 2 y 3, indican un alto porcentaje de
vacas infectadas.

Los resultados pueden ser interpretados de
forma variable, entre los individuos que
realicen la prueba, por lo que resulta
necesario uniformizar el criterio de casos

positivos y su categorizacién en grados.

El material extrafio no interfiere con la
prueba (pelo u otro material).
La prueba es simple y no requiere de

equipo costoso

Pueden presentarse falsos positivos en
leche de animales con menos de diez dias

de paridos 0 en vacas proximas a secarse.

La paleta es facil de limpiar después de
cada uso (Béez, 2002).

La mastitis clinica aguda da resultados
negativos, debido a la destruccion de los
leucocitos por las toxinas provenientes de

los microorganismos presentes (Baez,

Fuente: Henriquez, 2006
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La aplicacion de la prueba permite identificar las vacas con mastitis subclinica, conocer las
vacas candidatas a padecer de infecciones latentes y cuadros clinicos. En un instrumento
uatil en el monitoreo del comportamiento del programa de control de mastitis establecido
para el hato y predecir perdidas en produccion de leche el grado de irritacion y nimero de

células somaticas en leche (Yanez 1980, citado por Henrriquez 2006).

3.3 Analisis bacteriologico

La identificacién bacteriana preliminar puede hacerse mediante la observacion de
caracteristicas de las colonias y morfologia celular con tincion de Gram. Sin embargo la
caracterizacion final de un aislamiento bacteriano desconocido para identificarlo a nivel de
género y especie habitualmente se lleva a cabo estudiando ciertos sistemas enzimaticos que

son Unicos para cada especie y sirven como marcadores de identificacion.

En el laboratorio estos sistemas se detectan inoculando una pequefia porcion de una colonia
bacteriana bien aislada en una serie de medios de cultivo(diferenciales), que contienen
sustratos especificos e indicadores quimicos para detectar cambios de pH o la presencia de
subproductos especificos(Madrid & Arias, 2003).

Los cultivos en laboratorio son necesarios para identificar los organismos especificos que
se encuentran comprendidos en un caso clinico de mastitis y para distinguir los animales
sanos de aquellos que presentan un caso subclinico. La fidelidad de los resultados de
laboratorio depende de los cuidados sanitarios que se tengan durante la toma de muestras y

su manipulacién posterior (Pérez et al., 2005).

Al extraer muestras se deben descartar dos o tres chorros de leche y se deben asegurar que
las tetas estén bien limpias y que se han frotado los extremos de las mismas durante algunos
segundos con un algodén himedo con 70% de alcohol, antes y después de recoger las

muestras en un recipiente esterilizado se deben congelar hasta entregarlas al laboratorio.
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Los procedimientos bacteriologicos son esenciales para la seleccion de los agentes

terapéuticos que tienen especificidad para el germen presente (Pérez et al., 2005).

Las pruebas para la identificacion de agentes patdgenos causantes de la mastitis son varias,
la mas utilizada es el aislamiento de aerobios para la identificacion de bacterias Gram.
Positivas y Gram. Negativas es a través de pruebas especificas como la prueba de catalasa y
coagulasa. La prueba de catalasa usa como reactivo el peroxido de hidrogeno (agua
oxigenada) para determinar los géneros presentes en el cultivo, y se determina a través de

su reaccion.

Staphylococcus sp, y Micrococcus sp. presentan reaccion positiva en cambio Streptococcus
sp, dan respuesta negativa a la prueba. Si esta reaccion es positiva se procede a la prueba de
coagulasa la cual usa como reactivo plasma sanguineo y sirve para identificar el
Staphylococcus aureus que presenta una reaccion positiva (Poujol 1995, citado por
Rodriguez 2000).

Segun Madrid & Arias, 2003, existen una diversidad de pruebas a las cuales reaccionan las
bacterias causantes de la mastitis bovina, como por ejemplo las siguientes: técnica de
fermentacion de carbohidratos la cual utiliza las pruebas de rojo de metilo(RM) y Voges-
Proskauer(VP), dentro de estas mismas estan la fermentacién acido-mixta, fermentacion
butilen glicolica y la reaccion de Orto-Nitrofenil-Galactosidasa(O.N.P.G.). Otra de las
técnicas de tincion de bacterias es la de catabolismo de proteinas la cual utiliza las pruebas
de Ornitina, Lisina, Desanimacion, Fenil alanina, produccion de indol estas tienen accion
sobre los aminoacidos, mientras que la licuacién de la gelatina, hidrolisis de la urea e

hidrolisis del almidon tienen accion sobre las proteinas (Madrid & Arias, 2003)

3.4. Antibiograma

El antibiograma es esencialmente una prueba cualitativa y por ello debe tenerse especial

cuidado en la interpretacion de los resultados. La prueba es usada para identificar la
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sensibilidad de las bacterias a los antibioticos. Hay que tener en consideracion que la
respuesta real al tratamiento, dependera no solo de la sensibilidad de la bacteria a la droga
seleccionada, sino que también del estado fisiolégico del animal, localizacion de la
infeccion y por tanto del contacto entre la droga y los microorganismos (Ruiz 1980, citado
por Rodriguez 2000).

Segln Ruiz (1980), antes de inocular debe hacerse una tincion de Gram, para seleccionar
los antibioticos que se usaran en la prueba. La transferencia del inoculo siempre se hace
por medio de una pipeta Pasteur o con una torunda de algodon estéril de la cual se exprime
el exceso de liquido. Debera incluirse un disco para todo el agente terapéutico o droga que
se esta utilizando en un tratamiento. Y se colocaran sobre el agar, equidistantes entre si,
empleando no més de ocho discos por placa. Si se tiene discos que contienen la misma
droga, pero diferente cas comercial, se recomienda utilizarla juntos (Ruiz 1980, citado por
Rodriguez 2000).

En el caso de colonias aisladas de placas de agar, se prefiere colocar varias de ellas en
medio liquido para vehiculizarlas (caldo soya-tripticasa, caldo suero o caldo nutritivo), el
cual se incuba a 37°C por 2 a 4 horas. La concentracion de esta dilucion es correlativa con
el nefelometro de Mcfarlad. Al cabo de ese tiempo, se inocula el agar en la forma descrita y
se distribuye en material por toda la caja con un asa de 4 mm o una pipeta Pasteur doblada
en la punta. Las placas se incuban a una temperatura de 37 °C hasta que se haya tenido un

crecimiento satisfactorio.

La mayoria de las bacterias producen un crecimiento visible a las 12 horas pero el tiempo
promedio para interpretacion debe ser a las 18 horas, y no maés tarde, ya que las lecturas
pueden dar resultados errados (Ruiz 1980, citado por Rodriguez 2000).

La presencia de una zona definida de inhibicion de crecimiento alrededor del disco se
considera como de cierto grado de sensibilidad y el microorganismo es registrado como

sensible.
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Cuando no se observa zona alguna, o solamente se ven trazas de inhibicion se informa que
el microorganismo es resistente 0 no sensible, en ocasiones puede haber algin crecimiento

dentro de la zona de inhibicién lo que puede deberse a las siguientes causas:

1. Lectura tardia de la prueba. Los microorganismos inhibidos pero no muertos por la
droga, aparecen después de la difusion de esta en el medio. Esta situacion es frecuente
cuando se usan drogas bacteriostaticas (Sulfonamidas).

2. Presencia de microorganismos resistentes en una poblacion de bacterias sensibles. En
este caso se debe de interpretar como de resistencia.

3. En un cultivo primario, misto, en el cual es posible la presencia de un microorganismo
diferente no susceptible a la droga mezclada con microorganismos sensibles.

4. Discos viejos, caducos que han perdido potencia.

3.5 Control y prevencion de mastitis subclinica

El control de la mastitis requiere conocer la frecuencia de los cuadros clinicos,
microorganismos presentes, evaluacion de las condiciones ambientales y las practicas de
ordefio que se deben aplicar durante todo el proceso de produccion de leche, que implica el

manejo antes, durante y después del ordefio (Alvarado 2002, citado por Henriquez 2006).

La inmovilizacién de la vaca es muy importante al igual que el lavado de las manos y
brazos del ordefiador utilizando abundante agua clorada y jabon, el lavado de los pezones
se debe realizar siempre que se va a ordefiar, ya sea con o sin ternero, desinfeccién de los
pezones Yy brazos del ordefiador, ordefio y extraccién de la leche, el sellado de los pezones
de la vaca si el ordefio se realiza sin ternero al pie, registro de la produccion de leche y,
finalmente, la salida de la vaca de la sala de ordefio (Henriquez 2006).

Al finalizar la labor de ordefio se realizan las siguientes actividades, adecuada conservacion
de la leche, limpieza y almacenamiento de los utensilios de ordefio, limpieza y desinfeccién

de la sala de ordefio (Alvarado 2002, citado por Henriquez 2006).
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Manejo sanitario de la vaca seca

Las vacas deben secarse por los siguientes motivos: Permite la regeneracion de los tejidos
secretores de la leche, aumenta la produccion de calostro para el ternero, evita el desgaste
organico de la vaca en produccion. EI procedimiento implica en vaciar en su totalidad la
ubre para luego administrar en cada pezén un antibidtico de larga duracion adecuado para
el periodo seco. La vaca no se ordefiara mas ya que, el propio organismo del animal

reabsorbera la produccion residual de leche.

El alimento se restringe pero se dispondrd de agua en abundancia. Vigilar la posible
aparicion de inflaciones en la ubre, y tratar la mastitis en caso necesario (Cerqueira, 2003)
El periodo de vaca seca no significa el final de un ciclo de lactancia sino méas bien el
comienzo de la siguiente lactancia y es un periodo de alto riesgo para la mayoria de las
enfermedades que ocurren en las vacas recién paridas, haciéndose evidentes los signos

clinicos de las mismas.

Si la produccion lactea se termina, la leche no secretada es absorbida y las células
secretoras de la leche desaparecen rapidamente involucion y usualmente se completa cerca
de las dos semanas de terminada la lactancia. Inmediatamente antes de partir, la vaca

experimenta un rapido incremento de células secretoras.

La duracion del periodo de la vaca seca recomendado es de 6-8 semanas, periodos menores
de 40 dias han demostrado reducir los rendimientos de leche de la lactancia siguiente. En
un estudio donde el periodo seco fue de 4 semanas, la produccién de leche fue de 6 libras

menos por di comparandola con un periodo de 7 semanas.

Los periodos demasiado prolongados generalmente resultan en ganancia de peso excesivo
de la vaca y reducen la eficiencia productiva. La ocurrencia de periodos secos tan largos o

cortos ocurre frecuentemente cuando las fechas de servicio son desconocidas (Ruegg, 2001)
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En la terapia de la vaca seca, los antibioticos se inyectan por lo general directamente en la
glandula mamaria después del ultimo ordefio de la lactacion. La mayoria de los productos
estan disefiados para eliminar las infecciones intramamarias existentes causadas por
Sthafilococus aureus y Streptococus agalactiae y para prevenir el establecimiento de

nuevas infecciones por los patégenos primarios al principio del periodo seco.

Se ha intentado emplear la terapia sistémica como via para mejorar las tasas de curacion de
los tratamientos intramarios de la mastitis clinica y subclinicas durante la lactacion. Para
que la terapia sistémica sea efectiva es necesario lograr el paso del farmaco de la sangre a
los focos de infeccién. Para que pueda mantenerse una concentracion antibacteriana
efectiva en la ubre depende de las propiedades fisicoquimicas del farmaco, la dosis, la
biodisponibilidad de la formula inyectada y la sensibilidad del patdégeno.

Estudios realizados por Pilipot y Nickerson (1992) han demostrado que la inyeccion
subcutanea de Tilmicisina al secado, empleada en un intento de mejor las tasas de curacion
de infecciones intramamarias, ha resultado inefectiva frente a S. aureus. Segln Soback et al
(1990) y Erskine et al (1994) el tratamiento de secado con inyeccion intramuscular de
oxitetetraciclina en combinacién con cefapirina intramamaria no mejoro la tasa de curacion
de las mastitis causada por S. aureus entre tanto la aplicacion subcutanea de Nicotinato de

Norfloxacina al cesar el ordefio se mostro util en el control de las infecciones.

17



IV. METODOLOGIA

4.1 Descripcion del lugar de la investigacion.

El presente trabajo se realiz6 enl5 Fincas productoras de leche del hato ganadero en el
Municipio de Dulce Nombre de Culmi, Olancho ubicado en la zona oriente de Honduras a
X=66 34 65 Y=1669701 latitud norte y sur a una altura de 560msnm, zona de vida bosque
de coniferas formado por varias especies de pinos, temperatura de 28.2 °C y una

precipitacion cercana a los 1400mm, anuales respectivamente (Ver Anexol).

4.2 Recurso Humano

En este trabajo participaron personal técnico docente del Departamento de Produccion
Animal de la Universidad Nacional de Agricultura, como ser: Marlen Dina Castro, D.M.V,
Leonel Alvarado M.Sc. Lisandro Zelaya, D.M.V. Asi como a la D.M.H, Propietaria de

laboratorios clinicos Catacamas.

4.3 Materiales y equipo
Equipo: Motocicleta, raqueta para CMT, hielera pequefia y equipo de laboratorio.

Materiales: Reactivo alkil arilsulfonato, botes de vidrio, tablero, hoja de registro, lapices,

etiquetas y materiales para medio de cultivo.

4.4 Manejo de la investigacion

El trabajo de campo de esta investigacion se inicio con una reunion de los propietarios de

fincas productoras de leche beneficiarios de las Escuelas de Campo organizadas por la



Universidad Nacional de Agricultura en el municipio de Dulce Nombre de Culmi. El
proposito de la reunién fue establecer un acuerdo para desarrollar la investigacion en las
fincas beneficiarias. Las fincas fueron georreferenciadas con la ayuda del Sistema de

Posicionamiento Global (GPS) y utilizando el software ArcView 3.3 (Anexo 1)

El muestro por vaca siguié el mismo procedimiento descrito por Henriquez (2006) y Paz
(2007) el cual consiste en identificacion de la vaca a muestrear por nombre, codigo o otros,

realizar CMT, en caso positivo (grado 2 y 3) recolecta de muestra para el antibiograma.

El 100% de las fincas de este municipio las vacas se ordefian con ternero al pie, por lo que
este Gltimo era el responsable de realizar la practica del despunte (extraer los primeros
chorros de leche) de los pezones, una vez que la vaca y el ternero se encontraban
inmovilizados se procedia a colectar aproximadamente 2 cc de leche por cuarto en cada una
de las celdas de la paleta, luego se le agregaba 2cc del reactivo de CMT mezclandola
mediante movimientos circulares por unos 10 segundos y después se realizo la lectura; en

el caso de ser positiva (grado 2 o 3) se procedia a la toma de muestra.

La toma de muestras para el laboratorio consistia en depositar en un mismo bote de vidrio
previamente desinfectado submuestras de todas las vacas positivas al CMT, de manera que
resultase una muestra por finca. Se utiliz6 un termo sin hielo para mantener las muestras a

temperatura adecuada hasta llegar al laboratorio en el mismo dia.

En el laboratorio el trabajo se desarrollo con el apoyo de un microbiélogo, incubando las
muestras en los distintos tipos de agar para la identificacion de las bacterias presentes. Una
vez obtenido el cultivo bacterioldgico se procedié a realizar el antibiograma colocando los
discos de sensibilidad impregnados con antibioticos; en un periodo de 4 dias los
organismos patdgenos reaccionaron, demostrando la sensibilidad y resistencia a los

distintos antibioticos.
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Los resultados del antiobiograma fueron interpretados por el médico veterinario asesor,

quien establecia los antibioticos a utilizar en cada caso, al final se entrego a cada productor

un expediente que incluia el agente causal de la mastitis en su finca y los antibioticos que la

controlarian

4.5 Variables Evaluadas

4.5.1 Porcentaje de mastitis subclinica

Este valor es expresado por cuartos y representa la proporcion de cuartos positivos

divididos entre el total examinado utilizando la siguiente férmula:

C+CMT
TCE

MSC =

(100)
Donde:

MSC = Mastitis Subclinica (%)
C+CMT = Cuartos Positivos al California Mastitis Test.

TCE = Total de Cuartos Examinados.

Identificacidn de agentes etioldgicos de la mastitis subclinica

Este valor se expreso en términos de porcentaje, por agente etioldgico

N

__ NC+Ag
Ag = —_(100)

Donde:
Ag = Antigeno

NC+Ag = Numero de cuartos positivos a un antigeno
TCE = Total de Cuartos Evaluados
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4.5.2 Sensibilidad y resistencia de agentes etioldgicos a los antibioticos

__ NCSA
AgSA = Top (100)

Donde:

AgSA = Agente etioldgico con sensibilidad a los antibioticos
NCSA = Numero de Cuartos Sensibles al Antibidtico
TCP = Total de Cuartos Positivos

Resistencia

NCRA

Donde:

AgRA = Agente etioldgico con resistencia a los antibidticos
NCRA = Numero de Cuartos Resistentes al Antibidtico
TCP = Total de Cuartos Positivos
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V. RESULTADOS Y DISCUSION

5.1 Porcentaje de mastitis subclinica

El 100% de las fincas evaluadas resultaron con vacas positivas a mastitis subclinica. La
prueba de CMT se aplico a 607 vacas de las cuales 236 (38.9 %) resultaron positivas a
dicha prueba (nivel 2 y 3) de presencia de mastitis subclinica (Cuadro 2). La presencia de
mastitis subclinica en todas las fincas de esta investigacion resulta ser una situacion
inherente como a nivel mundial ocurre en todas las explotaciones destinadas a la
produccion de leche, el problemas muchas veces radica en su incapacidad de detectarla
rapidamente (Wellenberrg et, al citado por Bedolla 2008)

Cuadro 2. Resultados del diagnostico de mastitis subclinica en el Municipio de Dulce

Nombre de Culmi Olancho.

Variables Evaluadas %
Mastitis Subclinica por Finca 100
Vacas positivas al CMT 38.9
Mastitis subclinica por cuartos. 23.92
Prevalencia del agente etioldgico Staphilococcus aureus 60
Prevalencia del agente etioldgico Escherichia coli 40

En los 2,375 cuartos examinados 568 (23.92%) resultaron positivos a la prueba de CMT,
valor que resulta ser similar a 22.07, 29.45, y 29.5% reportados por Henriquez (2006) y Paz
(2007) y Escobar y Mercado (2008) respectivamente, en explotaciones con condiciones de
manejo semejantes y caracterizadas por el bajo nivel tecnoldgico, entre tanto, son muy
superiores al 9.6% reportados por Blood et. al, (1986) y al 7.28% que encontré Flores

(2010) en incas altamente tecnificadas.



5.4 ldentificacion de agentes etiologicos de la mastitis subclinica

Los anélisis bacterioldgicos de la leche proveniente de las fincas del municipio de Dulce
Nombre de Culmi, muestran que los agentes causantes de la mastitis subclinica como puede
verse en el (Cuadro 2), fueron la bacteria Staphilococcus aureus (60%) y Escherichia
coli (40%), por tanto, de acuerdo a lo expresado por Hagan y Bruner (1984) la leche puede

ser considerada un riesgo para el consumo humano.

La prevalencia de los agentes causantes de mastitis subclinica, en especial Staphilococcus
aureus, resulta ser menor al 84.62 y 100% reportadas por Henriquez (2006) y Paz (2007)
respectivamente. La alta prevalencia de los agentes causantes de mastitis podria ser
explicado al considerar el manejo deficiente brindado a las vacas en produccion, sumado a
las condiciones ambientales favorables para la sobrevivencia de estas bacterias (Avila
2002).

5.5 Sensibilidad y resistencia de gentes etiol6gicos por finca.

Los datos referentes a la sensibilidad y resistencia de las bacterias Staphilococcus aureus
y Escherichia coli como causantes de la mastitis subclinica se pueden observar en el
(Cuadro3). En el antibiograma realizado se puede observar la variabilidad de las respuestas

en cada finca de los agentes etioldgicos sometidos a los diferentes antibioticos evaluados.

La resistencia y sensibilidad que estos agentes presentaron a los distintos antibioticos
evaluados esta intimamente relacionado con la manera de ser utilizados por los productores,
razon por la cual es necesario realizar el antibiograma por finca, determinando asi, el agente
causal y los antibioticos recomendados para controlar la mastitis.

Cuadro 3. Sensibilidad (s) y resistencia (r) de Staphylococcus aureus y Escherichia coli a

distintos antibidticos en fincas productoras de leche, Dulce Nombre Culmi, Olancho.
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Staphilococcus aureus

FINCA | Amicasina | Ciprofloxacina | Gentamicina | Amoxicilina | Norfloxacina | Ceftriaxona | Trimetropin/sulfa | Fosfomicina
1 R S S S
2 S S S S
4 S S S S R
7 R S R S S S S S
8 S S S S S S R R
9 S S S S S S S
10 S S S S S S S
11 S S S R S S S R
15 R S R R S S R R
Staphilococcus aureus
FINCA | Cefaperazona | Pirizu | Novobioxina | Lincomicina | Kanamicina | Tetraciclina Ampicilina
1 S
2 R
4 S S S S
7 S R R S
8 S S R S S
9 S R S R
10 S R S R
11 S R R S
15 S R R
Escherichia coli
FINCA | Amicasina | Ciprofloxacina | Gentamicina | Amoxicilina | Norfloxacina | Ceftriaxona | Trimetropin/sulfa | Fosfomicina
3 R S R R S S R R
5 S S S R S S S S
6 R S R R S R S R
12 S S R S S R R
13 S S S R S S R R
14 S S S R S S R R
Escherichia coli
FINCA | Cefaperazona |Pirizu | Novobioxina | Lincomicina | Kanamicina | Tetraciclina Ampicilina
3 R R R
5 S S R S S R
6 R R R R
12 S R R R S R
13 R R R R R
14 S S R R S S
Al analizar los datos de resistencia y sensibilidad de las bacterias por finca, se puede

observar que en el caso de Estaphylococcus aureus los valores mas sobresalientes resultan
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serel 71.43 y 80% de las fincas presentando resistencia al antibiotico Pirizu y Lincomicina
respectivamente (Cuadro 4). En el caso de la bacteria Escherichia coli el 66.67 de las
fincas resultaron con resistencia a Pirizu y Kanamicina, entre tanto, un 80% de las

explotaciones presentan resistencia a Lincomicina.

Cuadro 4. Distribucion de las fincas segun la sensibilidad y resistencia de las bacterias
Staphylococcus aureus y Escherichia coli a distintos antibioticos en el municipio de Dulce
Nombre de Culmi, Olancho.

Staphilococcus aureus Fincas Escherichia coli
Antibidticos Sensibilidad Resistencia Sensibilidad Resistencia
(%) (%) (%) (%)
Amicasina 66.67 33.33 66.67 33.33
Ciprofloxacina 100 0 100 0
Gentamicina 75 25 85.71 14.29
Amoxicilina 66.67 33.33 83.33 16.67
Norfloxacina 100 0 100 0
Ceftriaxona 100 0 100 0
Trimetropin/sulfa 50 50 66.67 33.33
Fosfocil 42.86 57.14 50 50
Cefaperazona 100 0 100 0
Pirizu 28.57 71.43 33.33 66.67
Novobioxina 75 25 100 0
Lincomicina 20 80 20 80
Kanamicina 33.33 66.67 33.33 66.67
Tetraciclina 100 0 75 25

La mayor cantidad de fincas mostrando resistencia de las bacteria Staphilococcus aureus y
Escherichia coli a los antibioticos, Pirizu, Lincomicina y kanamicina, podrian estar
asociado a que los mismos son los mas utilizados por los productores, lo cual seria
explicado por la mayor disponibilidad en el municipio y por la trasmision de productor a
productor de experiencias que resultaron positivas en el pasado o en otras fincas de la

region; sin embargo, este trabajo de investigacion al igual que otros similares (Henriquez
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2006) y Paz (2007) demostrd que cada finca tiene su propio contexto en lo referente a

resistencia de bacterias causantes de mastitis.

5.6 Factores de manejo determinantes de la presencia de mastitis subclinicay la

pérdida de valor de los animales.

Los resultados obtenidos atraves de la encuesta relevan que el 80% de las fincas no poseen
instalaciones en buenas condiciones y el 100% de las explotaciones no realizan las
practicas de lavado y desinfeccion de pezones y la prueba de CMT segun recomienda
Alvarado (2002), lo cual es atribuible de acuerdo a los productores a la dificultad de
implementar dichas practicas al utilizar el método de ordefio con ternero al pie, el

incremento en los costos y la pérdida de tiempo.

La no aplicacion de buenas practicas de ordefio en las fincas dan como resultado la alta
prevalencia de la mastitis subclinica, provocando reduccion de ganancias, en especial
cuando se pierden cuartos por vaca, reduciendo asi la produccion de leche por periodo de
lactancia y en la vida Gtil del animal, descarte de animales jovenes y por la aplicacion de
medicamentos para control de mastitis (Cuadro 4).

Cuadro 5. Pérdidas provocadas por la mastitis en fincas productoras de leche del

Municipio de Dulce Nombre de Culmi, Olancho

Perdidas Valor Promedio
L)
Valor de un cuarto en toda la vida de produccion de la vaca 12,612
Valor de un cuarto por lactacion 2,226.02
Costo de medicamentos por caso de mastitis 373.79
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VI CONCLUSIONES

El 100% de las fincas evaluadas presentaron mastitis subclinica, la alta incidencia de este
resultado esta estrechamente relacionado con factores de manejo y condiciones ambientales
predominantes en este Municipio donde, el 23.92% de los cuartos examinados resultaron
positivos al CMT.

El elevado indice de mastitis subclinica en la region de este municipio, es causado por la
bacteria Staphilococcus aureus en un 60% Yy en menor escala la bacteria Escherichia coli
en un 40% de los casos. Estas bacterias resultaron ser sensibles a los siguientes
antibidticos: Gentamicina, Amoxicilina, Cefoperazona, Novobioxina, y mostraron mayor

resistencia a Pirizu, Kanamicina, Lincomicina y Fosfocil.

El lavado y desinfeccion de pezones y manos del personal que realiza el ordefio se
constituyen como los factores de manejo de mayor influencia en la incidencia elevada de

mastitis en esta zona, ya que en muchas fincas no se aplican ¢ se hacen de forma deficiente.



VIil. RECOMENDACIONES

Los productores de la region de Dulce Nombre de Culmi, Olancho, deberan utilizar los
antibioticos recomendados en este estudio para cada finca en el control de la mastitis,
respetando la dosificacion y el tiempo de retiro de la leche, asegurando asi, la calidad de la

misma y la de sus subproductos.

Realizar la practica de CMT como minimo dos veces por mes e implementar todas las
buenas practicas de ordefio entre ellas, lavado y desinfeccion de pezones y manos del

ordefiador para reducir los indices elevados de mastitis.

En las fincas donde se realizo el estudio se debera implementar anualmente la realizacion

del antibiograma para asegurar el efectivo control de mastitis.
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Anexo 1. Mapa del municipio de Dulce Nombre de Culmi Olancho con los puntos de

referencia donde se ubican las fincas donde se desarrollo la investigacion.
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Anexo 2. Agentes causales de mastitis

Tipo de Mastitis

Agente Causal

Mastitis Contagiosa

Staphylococcus aureus

Streptococcus agalactiae

Corynebacterium spp

Mycoplasma spp

Mastitis Ambiental

Escherichia coli,

Klebsiella spp

Streptococcus dysgalactiae

Streptococcus uberis

Enterococcus spp

Pseudomona spp

levaduras

Prototheca spp

Serratia marcescens

Nocardia spp

Fuente: Revista electronica de veterinaria, 2008
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Anexo 3. Cambios producidos por la mastitis subclinica en la composicion de la leche.

Componentes

Grasa
Lactosa
Proteina total
Caseina total
Suero
Albumina
Lactoferrina
Immunoglobulinas
Sodio
Cloro
Potasio
Calcio

Leche normal

3.5
4.9
3.61
2.8
0.8
0.02
0.02
0.10
0.057
0.091
0.173
0.120

Leche con altos valores de

RCS
3.2
4.4

3.56
2.3
1.3

0.07

0.10

0.60

0.105
0.147
0.157

0.04

Fuente: Consejo Nacional de la Mastitis de los Estados Unidos.
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Anexo 4. Pasos a seguir para aplicar el California Mastitis Test.

» Desechar la leche del pre ordefio (primeros dos a tres chorros).

Y

Ordefiar uno o dos chorros de cada cuarto en cada una de las placas de la paleta.

» Inclinar la paleta de modo que se deseche la mayor parte de la leche, hasta nivelar el
volumen de esta.

» Afadir a la leche un volumen igual de reactivo

» Mezclar el reactivo y examinar en cuanto a la presencia de una reaccion de
gelificacion.

» Registrar la lectura de la reaccion al CMT en la hoja de toma de datos.

» Antes de continuar con la vaca siguiente se debe enjuagar la placAnexo 5 Interpretacion

de los resultados de CMT
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Anexo 5. Interpretacién de los resultados de la CMT

Negativo

Dos o ++ Tres o +++
Fuente: Universidad de Michoacan, 2007

Mastitis clinica
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Anexo 6. Relacion del CMT con conteo de células somaéticas y descenso en la produccion.

. Conteo de . . Perdidas en
Reaccion ] Formacion | Observaciones o
células productividad
(CMT) - de gel en la leche
somaticas/mi %
Mezcla Se considera
0 Nada homogénea y normal
100.000,00 fluida
T Poco Adherencia en el 8
300.000,00 fondo de la placa
1 Poco- Gel levemente 9a18
900.000,00 moderada |espesa
Gel
2 Moderada | moderadamente 19a25
2.700.000,00 espesa
Gel
3 Mucha frecuentemente mayor a 25
8.100.000,00 espeso y dendo

Fuente: Philpot y Nickerson, 1992
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Anexo 7. Interpretacion y registro de resultados de la california mastitis test.

Negativo: El estado de la solucidn permanece inalterado. La mezcla sigue en estado
1] liquide, El 25% de las celulas son leucocitos polimerfonucleares
Trazas: Se forma un precipitadoe en el piso de la paleta que desaparece pronto. De un
a 30% son leucocitos polimorfonucleares,
1(+): Hay mayor precipitade pero no se forma gel. Deun 30 a 40% son
leucocitos polimorfonucleares

2 (++): El precipitado se torna denso y se concentra en el centro. De un 40 a 70%
son leucocitos polimorfonucleares

3(+++) Se forma un gel muy denso que se adhiere a la paleta. De un 70 al 80%
son leucacitos polimorfanucleares.

Fuente: DVG, 2002,
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Anexo 8. Hoja de registro de aplicacion de la prueba de California Mastitis Test.

UNIVERSIDAD NACIONAL DE AGRICULTURA

Departamento de Produccién Animal

Diagnostico de mastitis bobina en el hato ganadero del Municipio de Dulce Nombre

Finca

De Culmi Olancho.

Fecha

Hora de visita

No

Identificacion de la
vaca

Cuartos

Periodo de Lactancia (dias)

Numero o Nombre Raza

AD

Al |PD

Pl

30

60|90 | 120 | 150 | 180 | 210

Nota: AD: anterior derecho Al: anterior izquierdo PD: posterior derecho PI: posterior

izquierdo.

Numero de vacas muestreadas
Porcentaje de vacas positivas

Porcentaje de cuartos positivos

Porcentaje de mastitis subclinica
Responsable
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Anexo 9 Encuesta

UNIVERSIDAD NASIONAL DE AGRICULTURA

Departamento de Produccién Animal

ENCUESTA PARA LA DETERMINACION DE MASTITIS SUBCLINICAEN LA
REGION DE DULCE NOMBE DE CULMI OLANCHO.

1. DATOS GENERALES
Nombre de la finca

Ubicacion

Propietario de la finca

Distancia de la finca a la planta

Nombre del encuestador

Il. MANEJO DE LAS VACAS DE ORDENO

1. Numero de vacas en ordefo.

1. <10 3.De 21---30 5. De 41---50

2. De11---20 4. De 31---40 6. >50

2. Lleva registros de los casos de mastitis al mes.

1. Si
2. No
3. Epoca de mayor nimero de casos.

1. Enero a Abril 3. Septiembre a Diciembre
2. Mayo a Agosto

4. Que productos utiliza para el control de mastitis.
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5. Frecuencia de aplicacion de estos productos.

1. Unavez al dia 2. Unavez cada 3 dias 3. De vez en cuando

4.Una vez por semana 5. Una vez cada mes

6. Numero de vacas descartadas por mastitis el afio pasado.

1. Unavaca 3. De tres a cinco vacas
2. Dos vacas 4. >de seis vacas

7. Se les suministra la leche con mastitis a las terneras.

1. Si
2. No
8. Ordefian por ultimo las vacas que presentan mastitis

1. Si
2. No
9. Lleva registros de produccién.

1. Si
2. No

Cantidad de litros por vaca por dia.

1. 1a5 3. 11a 15
2. 6al0 4 >15

10. El ordefador usa las ufias cortadas y limpias

1. Si
2. No
11. Lavan la ubre de las vacas antes del ordefio

12. Desinfecta la ubre de las vacas antes del ordefio
1. Si
2. No
Que productos utiliza.




13. Tipo de ordefia

1. Ternero al pie manual
2. Ternero al pie mecanicanico
3. Mecanico

14. Meses en lactacion.

1. De uno a dos meses 3. De seis a ocho meses
2. De tres a cinco meses 4. De nueve a diez meses

15. A Los cuantos partos descarta sus vacas productoras de leche.

16. A perdido cuartos de las vacas en produccién por causa de la mastitis

Si

No

Cuantos a perdido?
1. Delab

2. De6all

3. Dellals

4. Del6a20

5. Mayor de 21

17. Utiliza el secado de las vacas al finalizar la época de la lactancia

1. Si
2. No

Que productos utiliza

17. Se les permite a los animales meterse a las represas, aguas estancadas o lodos

1. Si
2. No
18. Posee instalaciones

1. Si




2. No

Condicién

1. Excelente
2. Buena
3. Mala

19. Identifica a sus animales

1. Si
2. No

Formas de identificacion

Arete
Fierro
Nombre
Tatuaje
Muescas

arwONE

20. Es aceptable la condicion general de los animales

21. El programa de control de moscas es el efectivo

1. Si

2. No
3. Que productos utiliza para su control

22. Hay un veterinario colaborando con programa de salud en el hato

1. Si

2. No

23. Utiliza los servicios de laboratorio
1. Si
2. No
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