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Resumen

El objetivo del presente estudio es caracterizar los patdgenos causantes de mastitis bovina,
clinica y subclinica por medio de pruebas especializadas en dos fincas con diferentes condiciones
climaticas y a su vez se llevo a cabo una comparacion de resultados, ya que se trabajé con
animales de ambas fincas con la finalidad de determinar si este factor interfiere en la
presentacion de los diferentes microorganismos. Adicionalmente se realizé un perfil de
sensibilidad “in vitro™ de los patdgenos para determinar la eficacia de los antibioticos mas
utilizados en dichos lugares, considerando la gran importancia que tiene este aspecto a la hora de
buscar el mejor tratamiento para los animales que presentan mastitis.
La investigacion que se ha desarrollado es de tipo descriptivo transversal, encaminado al
bienestar y salud animal, realizado con una muestra de 36 vacas en ordefio de ambas fincas.
Como técnica principal se utilizé la recoleccion de muestras con prueba de CMT, cultivos y
antibiogramas.
Se obtuvo como resultado que los patdgenos predominantes son: Staphylococcus spp y
Staphylococcus aureus y con menor presentacion: E. coli, Citrobacter diversus y Klebisella
oxytoca. Y que los microorganismos de la finca # 1 presentan una mayor resistencia a la
cefalexina, amikacina, penicilina, ampicilina y amoxacilina + acido clavulanico, mientras que los
animales de la finca #2 hacen mayor resistencia a la amikacina y en menor proporcion a la
ampicilina y al amoxacilina + &cido clavulanico.
Con estos resultados podemos concluir que la mastitis bovina es un gran problema cuando no se
toman medidas pertinentes como lo son los muestreos regulares y el uso de tratamientos eficaces
y gque la mejor eleccion siempre sera la prevencion.

Palabras clave: mastitis, sensibilidad “in vitro”, antibioticos, microbiologia.
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Abstract

The objective of this study was to characterize the pathogens that cause clinical and
subclinical bovine mastitis by means of specialized tests in two farms with different climatic
conditions and, in turn, a comparison of results was carried out, since animals from both farms
were worked with. To determine if this factor interferes in the presentation of the different
microorganisms. Additionally, an "in vitro" sensitivity profile of the pathogens was carried out to
determine the efficacy of the most used antibiotics in these places, considering the great
importance of this aspect when seeking the best treatment for animals with mastitis.
The research that has been developed is of a correlational type, aimed at animal welfare and
health, carried out with a sample of 36 milking cows from both farms. The main technique used
was the collection of samples with the CMT test, cultures and antibiograms.
It was obtained as a result that the predominant pathogens were Staphylococcus spp and
Staphylococcus aureus and with less presentation: E. coli, Citrobacter diversus and Klebisella
oxytoca. And that the microorganisms of farm # 1 have a greater resistance to cephalexin,
amikacin, penicillin, ampicillin and amoxacillin + clavulanic acid, while the animals of farm # 2
have greater resistance to amikacin and to a lesser extent to ampicillin and amoxacillin +
clavulanic acid.

Keyword: mastitis, "in vitro™ sensitivity, antibiotics, microbiology.
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Introduccion

“La mastitis es la inflamacion del parénquima de la glandula mamaria.” (Elizondo, 2009,
pag. 4) Este proceso se caracteriza por diversos cambios fisicos y quimicos en la leche y por
alteraciones patoldgicas en el tejido glandular. Los cambios mas importantes se producen en la
leche incluyen la modificacién del color, la presencia de codgulos y un gran nimero de
leucocitos.

De acuerdo con la presentacion de la enfermedad, se puede clasificar en:

Mastitis clinica, la cual esté caracterizada por presentarse de manera subita, hay inflamacion y
enrojecimiento de la ubre, dolor, disminucidn de la produccién y alteraciones en la leche de los
cuartos afectados. La leche puede contener grumos, codgulos, con consistencia de agua y los
animales presentan fiebre, depresion y anorexia.

Mastitis subclinica, la cual se caracteriza por no presentar signos visibles de enfermedad,
la leche es aparentemente normal, pero existe una disminucion en la produccion de esta 'y un
aumento en el conteo de células somaticas. Esta presentacion tiene mayor impacto en animales
que tienen mas de un ciclo de lactacion que en animales jovenes. (Canales Herrera & Perla
Ramirez, 2017, pag. 17)

La clasificacion segln el origen de la mastitis se puede agrupar como traumatica, quimica
o fisica, microbioldgica o infecciosa. Dentro de la microbioldgica existen patdgenos, donde es
importante considerar la fuente y formas de transmision de la enfermedad. Los organismos que
causan la mastitis viven en diferentes ambientes (materia fecal, cama, piel, etc.). La limpieza
general de las vacas y su alojamiento, como también buenos procedimientos de manejo
(especialmente ordefio) son formas efectivas de controlar la difusion de la mastitis. (Wattiaux,

2005, pag. 91).
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Con base en su etiologia infecciosa, la mastitis bovina se divide en contagiosa y
ambiental. La mastitis contagiosa es causada por microorganismos como: Staphylococcus
aureus, Streptococcus agalactiae, Corynebacterium bovis, Mycoplasma spp; y sus reservorios
son la glandula mamaria y la leche de vacas infectadas. Su transmision puede ocurrir en el
momento del ordefio por practicas como el uso compartido de toallas para lavar y secar las ubres
0 por medio de las manos contaminadas de los ordefiadores o por el uso de pezoneras no
desinfectadas entre vacas en los ordefios mecénicos.

La mastitis ambiental es producida por gérmenes, Gramnegativos, habitantes normales
del ambiente como, Escherichia coli, Klebsiella spp, Enterobacter spp, Serratia spp,
Pseudomonas spp y Proteus spp, y algunas bacterias Gram positivas como: Streptococcus uberis
y Streptococcus dysgalactiae. y algunas bacterias oportunistas o poco frecuentes como
Corynebacterium bovis, Mycoplasma bovis y Staphylococcus coagulasa. (Calderon & Rodriguez

, 2007, pags. 583-484).
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Justificacion

El hecho de que la mastitis sea considerada la enfermedad mas costosa en la produccion
lechera, no es injustificado. Estados inherentes a la vaca (la produccion, el desempefio
reproductivo, predisposicion a otras enfermedades, mortalidad), al manejo de la finca,
(incremento en la mano de obra, costo de leche de retiro, medicamentos, aumento de los
descartes de hato, menores pagos de leche), y a la industria (calidad de los productos, y
rendimiento industrial) y los intereses del consumidor (sabor, presentacion, inocuidad), se hacen
que las pérdidas se vean reflejadas en todos los &mbitos de la cadena reproductiva. (Radostits,
Clive, Blood, & Hinchcliff, 1999, pag. 711).

El volumen de pérdidas econdémicas va a estar determinado por la severidad del caso, el
patogeno causante, el nimero de partos de la vaca y el estado de lactacion al momento de la
enfermedad.

Los costos derivados de la mastitis se pueden considerar directos o indirectos. Los
directos son derivados del tratamiento veterinario, mayor demanda de mano de obra, leches
descartadas y menor cantidad y calidad de leche. Por su parte, los costos indirectos son debidos
al incremento en el riesgo de desordenes subsecuentes, fertilidad, disminuida, mayores tazas de
descartes y mortalidad. (Mejia, 2013, pag. 25).

La produccion lechera se ve afectada por varios factores, entre ellos encontramos el uso
indiscriminado de antibidticos, sin tener previo conocimiento de la etiologia de cada mastitis, lo
cual conlleva a crear una resistencia por parte de las bacterias implicadas. Por descarte precoz de
animales, por el incremento en los servicios veterinarios y por resistencia natural que presentan

ciertos tipos de bacterias. (Vasquez, 2012, pag. 74).
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En la region son escasos los estudios que reportan los tipos de patdgenos mas frecuentes
causantes de mastitis clinica y subclinica. Los tratamientos que se instauran se hacen

basicamente por la presentacion de sintomas.
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Objetivos
Objetivo General
Caracterizar los patdgenos causantes de mastitis clinica, subclinica y su perfil de
sensibilidad frente a los antibioticos mas comunmente utilizados en dos fincas con diferentes

condiciones climaticas en el departamento del Cauca.

Objetivos Especificos

e Aislary clasificar los patdgenos causantes de mastitis clinica y subclinica.

e Determinar el perfil de sensibilidad “in vitro” frente a los antibidticos mas utilizados en las
dos fincas.

e Correlacionar los resultados con condiciones climéticas vs tipo de patégenos y tipo de

mastitis
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Planteamiento del problema

La mastitis es una enfermedad infectocontagiosa de la glandula mamaria de la vaca, en la
que la inflamacion se produce como respuesta a la invasion, a través del canal del pezon, de
diferentes tipos de bacterias. La patologia constituye un gran inconveniente para la economia del
sector lechero en general. (Corbellini, Garbarino, Benzaquen, & Serrano Musse, 2017).

Las pérdidas econdmicas se presentan por: descarte precoz de los animales, gastos en
antibioticos, tiempo de retiro, leche y carne no apta para consumo. Al presentarse la resistencia a
antibiGticos se deben usar otros antibidticos més fuertes.

La mastitis es una entidad patoldgica a la que se le atribuye un alto porcentaje de los
gastos econémicos en un hato, siendo cominmente denominada como la enfermedad méas
costosa del ganado lechero. La mastitis genera altos costos econdmicos debido a las siguientes
razones:

Disminuye la produccion de leche en forma irreversible y proporcional a la extension de
la lesion del tejido mamario, pudiendo llegar hasta el ciento por ciento. Altera su calidad fisico -
quimica porque la leche proviene de cuartos afectados, tiene menos proteinas y grasas, mayor
cantidad de albumina y cloro; y alta concentracion de enzimas que participan en su alteracion
después de la pasteurizacion. Los costos de los tratamientos y de la eliminacion de la leche que
no se puede vender por los dias que dura el residuo de antibioticos. Por la eliminacién de
animales en forma prematura al tener muy baja produccién de leche. Adicionalmente a estas
pérdidas hay que considerar la estrecha relacion que existe entre la prevalencia de mastitis y la
calidad microbioldgica de la leche producida en el hato. Esta se deriva del hecho de que si se
ordefa bajo condiciones antihigiénicas la leche es bacteriologicamente deficiente y la

probabilidad de infeccion de la glandula mamaria aumenta lo que se traduce en disminucion de
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la produccion y leche de baja calidad que va a repercutir en forma negativa a nivel econémico.
(Gaviria, 2007, pags. 64-66).

Por otra parte, Gaviria Cotrino (2007) afirma que la infeccién de la glandula mamaria
aporta a la leche bacterias, células de tejido, glébulos blancos y enzimas que modifican los
indices higiénico y sanitario de la leche de la siguiente manera:

Aumento de las bacterias, la leche proveniente por cuartos afectados de mastitis aporta
varios millones de bacterias por ml, las cuales determinan la mayor o menor duracion de los
productos elaborados con ella. Las células soméaticas aumentan como indicadores de la severidad
de la mastitis, ya sea cuando se analizan de manera individual o como indicador de cuartos
afectados de mastitis en el hato y predictores de la disminucién en produccion cuando se
cuantifican en la leche del tanque de la finca. Aparecen toxinas y/o enzimas en la leche,
producidas por el tejido lesionado como mecanismo de defensa, que resisten el calentamiento y
posteriormente van a degradar proteinas y grasas de la leche fluida o de los derivados fabricados
con esta materia prima. (Gaviria, 2007, pags. 64-66).

Pérdidas Econdmicas Asociadas a las Mastitis Clinica

La mastitis bovina esta considerada como la enfermedad que mas pérdidas econdmicas
ocasiona a los productores lecheros, pues su presencia en los establos se refleja en gastos
excesivos en medicamentos para el productor y una disminucion en los ingresos por decremento
de la produccion, que generalmente deberian percibirse dentro de la explotacion. (Medina, 2002,
pag. 10).

Formulacion del Problema

Con Base a lo anterior, Surge la Siguiente Pregunta de Investigacion
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¢ Qué patdgenos son los causantes de mastitis clinica y subclinica en las propiedades a

estudiar y cual es el perfil de sensibilidad?
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Marco Referencial
Mastitis Bovina

La mastitis es un proceso inflamatorio de la glandula mamaria y es cominmente
consecuencia de una infeccion microbiana causada por patdgenos que penetran a la glandula a
través del canal del pezon. Se caracteriza por diferentes cambios ya sea fisicos o quimicos de la
glandula mamaria. Es considerada una de las enfermedades méas importantes que afecta
mundialmente la industria lechera; pues ocasiona pérdidas econémicas a todos los productores de
leche en el mundo debido a la disminucion de la calidad y cantidad de leche producida y un
aumento en los costos de tratamiento, servicios veterinarios y pérdida de animales. (Bolafios
Fernandez, Trujillo, Pefia, & Cerquera, 2012, pag. 12).

La mastitis bovina puede clasificarse de acuerdo con el grado de la inflamacion y a las
lesiones locales e implicaciones sistémicas en la vaca. En términos generales; se clasifica en
“Mastitis Subclinica” y “Mastitis Clinica”.

Mastitis Subclinica

La mastitis subclinica se caracteriza por la presencia de un microorganismo, esta puede
desarrollar facilmente una inflamacién y no tener tratamiento.

Esta forma de mastitis es el tipo més frecuente de infeccidn intramamaria y tanto la ubre
como la leche tienen aspecto normal. La mastitis subclinica no es advertida a simple vista ni por
el ordefiador ni por el productor, pero puede ser detectada por distintos tipos de analisis que
manifiestan la presencia de los microorganismos o un aumento en el Conteo de Células

Somaticas (CCS). (Trujillo Pinzon , Moreno, & Martinez German , 2009).
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Es la forma méas importante de mastitis porque causa las mayores pérdidas econdémicas
debido a que: disminuye la produccion de leche, disminuye la calidad de la leche y provoca
pérdidas de bonificaciones por calidad.

La caracteristica de enfermedad oculta hace que cueste tomar conciencia tanto al
productor como al ordefiador, de la cantidad de leche que estan dejando de producir sus vacas, y
ademas, que las infecciones pueden transmitirse desde las vacas enfermas a las sanas.

Las bacterias asociadas méas frecuentemente con las infecciones intramamarias
subclinicas son: Staphylococcus aureus, Staphylococcus coagulasa negativos, Streptococcus
agalactiae y Streptococcus uberis (Garcia , 2015).

Mastitis Clinica

Esta forma de infeccion intramamaria se caracteriza por anormalidades visibles en la ubre
y/6 en la leche, cuya severidad varia mucho en el transcurso de la enfermedad. Pueden
observarse cuartos enrojecidos e hinchados, o bien palparse endurecimientos. La mastitis clinica
generalmente es causada por alguno de los patdgenos mayores, como son: estafilococos,
estreptococos y coliformes. (Martinez & Herrera, 2011)

En aproximadamente el 30 % de los casos clinicos no se detectan patdgenos en las
muestras cultivadas. En los rodeos donde se ha controlado la mastitis contagiosa la mayoria de
los casos clinicos son causados por estreptococos ambientales y coliformes. (Calvinho, 2007).

Las practicas de manejo como el sellado post-ordefio y la terapia de vaca seca pueden
llevar a erradicar el Streptococcus agalactiae y reducir la prevalencia de Staphylococcus aureus,
pero no controlan la enfermedad clinica causada por patégenos ambientales. El sellado post-

ordefo y el tratamiento de la vaca seca son poco efectivos contra los estreptococos ambientales,
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y no son efectivos contra las mastitis a coliformes. Segun el grado de severidad clasificamos a
las mastitis clinicas en:

Mastitis Clinica Subaguda. Esta forma de inflamacion es levemente clinica y los
sintomas son alteraciones menores en la leche, como grumos, floculos un aspecto aguachento. El
cuarto afectado puede presentar leve inflamacion y sensibilidad al tacto, ademas de un poco o
nada de calor localizado y enrojecimiento. Puede haber reduccion de la produccion de leche. No
hay signos sistémicos de la enfermedad.

Mastitis Clinica Aguda. Estas mastitis se caracterizan por un ataque repentino con
enrojecimiento, hinchazon y endurecimiento del cuarto afectado, el cual ademas es sensible al
tacto. La leche tiene un aspecto muy anormal (purulento, seroso aguachento o sanguinolento) y
la produccion disminuye marcada y repentinamente. Los sintomas generales que pueden
presentarse son: aumento de la temperatura rectal, pérdida del apetito, menor actividad,
disminucion de la funcién ruminal, pulso acelerado, deshidratacion, debilidad, temblores, diarrea
y depresion.

Mastitis Clinica Hiperaguda. Esta forma muy poco frecuente de inflamacién mamaria
se caracteriza por acontecer muy rapidamente. Los sintomas son los mismos que los descritos
para la Mastitis Clinica Aguda, pero su expresion es mucho mas severa. Se presentan ademas
signos como: shock, fibrosis en la ubre, septicemia, pérdida de coordinacion muscular,

extremidades frias y reduccion del reflejo pupilar.
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Etiologia
Agentes Patéogenos Contagiosos

Staphylococcus aureus, Streptococcus agalactiae, Corynebacterium bovis y Mycoplasma
bovis.
Agentes Patégenos Ambientales

Las especies de estreptococos ambientales incluyen, Streptococcus uberis 'y
Streptococcus dysgalactiae, que son las méas frecuentes, y, con menos frecuencia, Streptococcus
equinus (antes Streptococcus bovis). Entre los coliformes ambientales se incluyen las bacterias
Gram negativas, Escherichia coli, especies de Klebsiella, especies de Citrobacter, especies de
Enterobacter y especies de Pseudomonas.
Microorganismos Patogenos Secundarios

Especies de Staphylococcus coagulasa negativos.
Agentes Patogenos infrecuentes

Existen muchos que incluyen Arcanobacter (actinomyces) pyigenes, especies de
Nocardia, especies de Pasteurella, Mycobacterium bovis, bacillus cereus, Serratia marcescens,
especies de bacterias anaerobicas, hongos y levaduras. (Radostits, Clive, Blood, & Hinchcliff,
1999).
Factores Predisponentes para las Infecciones Intramamarias
Factores de Riesgos del Animal

Conformacion anatomica de la ubre y los pezones. Es bien sabido que las vacas con
descenso de ubre estan mas predispuestas a las infecciones intramamarias. Generalmente estas
ubres sufren traumatismos con mayor frecuencia y también se ordefian de manera incompleta

porque las unidades de ordefio no se pueden “alinear” correctamente. El tamafio y la colocacion
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de pezones son también factores que afectan al ordefio y por lo tanto predisponen a las
infecciones.

Caracteristicas Fisiologicas. Respecto a la edad de las vacas, se ha observado que la
prevalencia de infecciones intramamarias es mayor en las vacas mas viejas. Se postula que el
mayor tiempo de exposicion del orificio del pezén a los patdgenos de mastitis aumenta la
probabilidad de entrada de estos. Ademas, el sistema inmunoldgico de las vacas viejas podria no
ser tan eficiente como el de las vacas jovenes y esto contribuiria a un aumento en la tasa de
infeccion. Existen evidencias que asocian el alto nivel de produccién con un incremento en la
tasa de infecciones intramamarias, y también otros trabajos que plantean, contrariamente, que los
altos niveles de produccion estan asociados a tambos que trabajan con mayor tecnologia y por lo
tanto reciben un manejo superior que disminuye los casos de mastitis.

El periodo de lactancia tiene influencia también en la tasa de infecciones intramamarias,
donde podemos observar que es mayor: desde aproximadamente una semana anterior al parto, en
los primeros 15-20 dias post-parto y en las primeras 2-3 semanas post-secado.

Mecanismos de Defensa de la Ubre

Los mecanismos de defensa de la glandula mamaria suelen clasificarse como especificos
e inespecificos. Los mecanismos inespecificos pueden ser de naturaleza fisica como el esfinter
del pezon y el tapon de queratina, o de naturaleza humoral (sistémicos o locales) como la
lactoferrina, lactoperoxidasa, lisozima, complemento y otros compuestos quimicos. Los
mecanismos de defensa inmunoldgicos o especificos estan constituidos por el sistema humoral
(anticuerpos y otros factores solubles) y por el sistema inmunoldgico de base celular, incluyendo
al sistema fagocitico (macréfagos y neutrofilos polimorfonucleares) y al sistema linfoide

(linfocitos T, B y sin clasificar). (Vasquez C., 2014, pag. 12).
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La primera linea de defensa contra las infecciones la constituyen las estructuras del canal
del pezon, por lo tanto, es de fundamental importancia la integridad del esfinter y el epitelio
formador de la queratina, cuya estructura de “entramado” dificulta el avance de los
microorganismos hacia el interior de la glandula mamaria. Para mantener sanas estas estructuras
del canal del pezdn es preciso respetar las recomendaciones en cuanto a nivel de vacio, relacion
ordefio/masaje, duracion del ordefio y retirado cuidadoso de las pezoneras al finalizar el ordefio.
Otra recomendacion esta referida a el procedimiento de “introduccion parcial” de las canulas de
los pomos cuando hacemos algln tratamiento intramamario. Lamentablemente el mayor nimero
de infecciones ocurren en el secado y en el periparto; este incremento se ha atribuido, al menos
parcialmente, a una disminucion de la capacidad de las secreciones lacteas en ayudar a la
fagocitosis.

Se ha sugerido que la mayor susceptibilidad a las mastitis en el periparto puede deberse a
un cuadro generalizado de inmunosupresion en este periodo. Diversas enfermedades metabdlicas
de la “vaca en transicion” disminuyen la resistencia a las infecciones Se ha visto que en vacas
con cetosis clinica o en fuerte desbalance energético negativo (cetosis subclinica) la incidencia
de mastitis es considerablemente mayor.

Estudios demuestran que en animales con cetosis subclinica esta reducida la capacidad
fagocitica de los polimorfonucleares tanto en sangre como en leche. También es conocida la
mayor prevalencia de mastitis clinicas en vacas con hipocalcemia clinica (vaca caida) o
subclinica en el periparto; y se ha sugerido que esta mayor susceptibilidad a las infecciones se
deberia a que la deficiencia en Ca idnico afecta la capacidad de cierre del esfinter del pezon,

incrementandose el tiempo de cierre post-ordefio. La deficiencia de algunos micros elementos
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minerales o0 vitaminas parece estar relacionada con mayor susceptibilidad a nuevas infecciones o
a la gravedad o la duracion de los casos clinicos. (Chaves C, 2008).

Los factores nutricionales que han sido sefialados en la bibliografia como los de mayor
influencia en la salud de la glandula mamaria son: la deficiencia de Vitamina A, de beta-
caroteno, Vitamina E/Selenio y deficiencia de Zn. Se ha demostrado que la suplementacién con
Vitamina E, en vacas lecheras, aumenta la capacidad fagocitica y litica de los polimorfonucleares
sobre Escherichia coli y Staphylococcus aureus.

Factores Ambientales

Una calidad deficiente en el manejo o el alojamiento y en cuanto al material de la cama
aumenta la tasa de infecciones y la incidencia de mastitis clinica debida a microorganismos
patdgenos ambientales.

Es de suma importancia el adecuado mantenimiento de calles, accesos y corrales. Las
tareas estratégicas sobre este tipo de areas deben realizarse fuera de la época de lluvias y luego
continuar con el mantenimiento correspondiente.

También debemos incluir como area de riesgo a las inmediaciones de los bebederos que
estén ubicados sobre piso de tierra. Hay productores que llevan muchos afios de muy buenas
experiencias en el manejo de tierra- tosca, conchilla, canto rodado fino o suelo-cemento para un
correcto mantenimiento de estas areas. En épocas calurosas cuando se usan montes de arboles o
sistemas de media-sombra para intentar disminuir el estrés calorico de las vacas lecheras,
debemos hacer un buen manejo de esas zonas, para que no se conviertan en un lugar de alto
riesgo por acumulacion de materia organica, como la bosta, donde aumenta la capacidad de
retencion de humedad y de incrementar las condiciones 6ptimas para la multiplicacion de

microorganismos causantes de mastitis. (Gonzalez, 2009, pags. 15-16).
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En el tema particular del periparto la eleccion del area donde estan las vacas a parir es de
fundamental importancia. Debe ser un lugar seco, sin barro, lo mas “empastado” posible y con
baja densidad de animales. La limpieza de la bosta en esta area es una muy buena practica
higiénico-preventiva. En el caso particular, cada vez menos frecuente en nuestro pais, que las
vacas estén encerradas en corrales, la limpieza y el mantenimiento permanente de los mismos se
convierte en una prioridad.

El trabajo diario en los galpones de las cabafas incluye una muy buena limpieza de las
camas donde se encuentran las vacas. Esta area debe ser un lugar limpio y confortable para que
la vaca descanse y rumie. El material mas usado en nuestro pais es la paja, y ésta debe estar
siempre seca y sin bosta, sobre todo en el tercio posterior de la cama. Se sabe que la cama de
paja favorece la multiplicacion de estreptococos ambientales, especialmente Streptococcus
uberis. (1zak, Visio, & Larriestra, 2003).

Factores de Manejo

Referido al confort y buen trato que deben recibir diariamente las vacas lecheras, y que
por supuesto tiene suma validez para el periodo del periparto.

El calostrado inmediato del ternero constituye una practica imprescindible para la salud
de los primeros dias de su vida; sabemos que la ingestion de calostro debe ser de
aproximadamente 2 kg dentro de las primeras 2 hs de nacido y otros 2 kg no més alla de las
primeras 6 hs de nacido. Para la salud de la ubre de la vaca es recomendable ordefiar la ubre “lo
antes posible”. En nuestras condiciones particulares de produccion, esto significa ordefar dentro
de las primeras 12 hs post-parto, a lo sumo 24 hs si alguna cuestion particular impide lo primero,

pero no prolongar mas este tiempo. (Chaves C, 2008).
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Factores Economicos

La mastitis subclinica es una causa importante de pérdidas econémicas debido a la
disminucion de la produccidn lactea, al costo del tratamiento y al descarte temprano de las vacas
afectadas.

Otros Factores

Todos aquellos factores que favorezcan un vaciado insuficiente del pecho van a provocar
una retencion de leche: separacion entre la madre y el recién nacido en las primeras 24 horas de
vida, horario de tomas rigido, tomas poco frecuentes, agarre inadecuado del lactante con
extraccion ineficaz de la leche, Interrupcion de una toma con separacién brusca entre tomas,
destete rapido, obstruccion de los conductos lacteos y bloqueo del poro en el pezén. (Paricio,
2017).

Manifestaciones Clinicas

Las manifestaciones de la mastitis bovina varian segun el grado de avance de la
infeccion. Podemos establecer tres fases:

Mastitis bovina subclinica: no se manifiestan signos de enfermedad en el animal ni en la
leche. Para detectarla debe realizarse un analisis clinico en el que se realice un recuento de
celulas somaéticas, cultivo de bacterias de la leche u otros anélisis.

Mastitis bovina clinica: la inflamacion de la glandula mamaria es visible y al tocarla la
vaca sufre dolor. La leche esta alterada pudiendo ser amarillenta o presentar rastros de coagulos
y sangre.

Mastitis bovina aguda: se produce fiebre, pérdida de apetito y depresion del animal. El
estado de salud de la vaca es preocupante, ya que puede llegar a fallecer. (Laboratorio Zotal,

2017).
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Anomalias Visibles en la Leche

La mayoria de las mastitis clinicas son reconocidas por el ordefiador que observa
coagulos o grumos en la leche de una vaca que tiene un cuarto sensible al tacto, el cual esta
aumentado de tamafio o caliente. (Olguin & Bernal, 2017) A nivel industrial, la mastitis afecta a
la leche y sus subproductos causando rancidez y gusto indeseable durante la conservacién. La
leche condensada se vuelve un producto inestable. La produccion de queso y las propiedades de
coagulacién son afectadas. El gusto y el aroma de la mantequilla son también alteradas con el
uso de leche con mastitis. (Monardes & Barria, 1995).

Respuesta sistematica

Puede ser normal o leve, moderada, aguda, fulminante con distintos grados de anorexia,
toxemia, deshidratacion, fiebre, taquicardia, estasis ruminal, posicion en dectbito y muerte.
Diagnostico
Prueba de California para Mastitis (CMT)

El CMT fue desarrollado en la década del 50 por Noorlander y Schalm en California, este
método de deteccion de la mastitis aun tiene vigencia y puede ser de gran utilidad en la
realizacion de un plan de control de mastitis. Fue desarrollado para uso al pie de la vaca, por lo
que es de suma utilidad para el Médico Veterinario en su trabajo de rutina de control de mastitis
y sumado a esto es una herramienta de extension veterinaria de sumo valor ya que el propio
productor u ordefiador ven los resultados de la prueba, observando los distintos grados de
mastitis subclinica.

La Prueba de California para Mastitis (CMT, por sus siglas en inglés) ha sido empleada
durante décadas y sigue siendo la prueba mas utilizada a nivel de campo para el diagnostico de

mastitis en el ganado bovino lechero.
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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 numérico, 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.

Pasos que Seguir para la Realizacion de la Prueba de California para Mastitis

1. Se desecha la leche del pre-ordefio.

2. Se ordefian uno o dos chorros de leche de cada cuarto en cada una de las placas de la
paleta.

3. Seinclina la paleta de modo que se desecha la mayor parte de esta leche.

4. Se afade a la leche un volumen igual de reactivo.

5. Se mezcla el reactivo y se examina en cuanto a la presencia de una reaccion de
gelificacion.

Antes de continuar con la vaca siguiente se debe enjuagar la placa. (Roth J &
Mellenberger, 2004).

Tabla 1.

Interpretacion de los grados de mastitis subclinica segun el California Mastitis Test

(CMT)
Rango de células ..
Grado de CMT . Interpretacion
somaticas
N (Negativo) 0-200,000 Cuarto Sano
T (Trazas) 200,000 — 400,000 Mastitis Subclinica
1 400,000 — 1,200,000 Mastitis Subclinica
2 1,200,000 - 5,000,000 Infeccidn Seria
3 Mas de 5,000,000 Infeccion Seria

Fuente: https://aprendeenlinea.udea.edu.co/revistas/index.php/rccp/article/viewFile/324204/20781376
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Nota. Esta tabla muestra como se debe interpretar los resultados de la prueba CMT al momento del muestreo, segin

lo que se obtenga.

Terapia Antibidtica. La prevencion de la mastitis bovina es sin lugar a duda la mejor, y
mas econdmica, medida. En el caso de que la vaca enferme, el tratamiento puede variar en
funcién del microorganismo patdgeno.

Algunos de los tratamientos empleados en funcién del patgeno a tratar:

Mastitis bovina causada por Streptococcus agalactiae: se contagia habitualmente en el
ordefio y su tratamiento es sencillo mediante penicilina, clortetraciclina, oxitetraciclina y
cefalosporina.

Mastitis bovina causada por Staphylococcus aureus: mas problematica que la anterior ya
que puede causar mastitis cronica. Se contagia también durante el ordefio. Para su tratamiento se
recomienda el cultivo de la bacteria y tratamiento con antibiéticos.

Mastitis bovina causada por E. Coli, Klebsiella spp y Enterobacter: pueden causar
mastitis graves de répida evolucion, poniendo en peligro la vida de la vaca. El tratamiento suele
combinar antibioticos como penicilina y estreptomicina.

Mastitis bovina causada por Pseudomona aeruginosa: se trata de una bacteria facilmente
presente en el agua e instalaciones de la industria lactea y que se elimina facilmente con las
medidas preventivas. En el caso de desarrollar la enfermedad la vaca corre un riesgo serio de
fallecer. El tratamiento habitual es estreptomicina, neomicina y carbenicilina.

Mastitis bovina causada por Mycoplasma spp: se trata de un organismo muy dificil de
detectar y tratar. El contagio suele producirse entre los propios animales o por contaminacién de
las méaquinas de ordefio, trapos, manos... No existe un tratamiento efectivo ya que cuando se

manifiestan los sintomas suele ser tarde, de ahi la importancia de las medidas de prevencion.
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Como puede verse el tratamiento puede ser complejo. Nos enfrentamos ademas a un alto
riesgo de contagio entre individuos, antes de que se manifiesten los sintomas clinicos.

(Laboratorio Zotal, 2017).
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Marco de Antecedentes

Dentro de los antecedentes acerca de las investigaciones realizadas para la mastitis se
encontrd estudios de la universidad tecnoldgica de Pereira facultad de ciencias de la salud
programa de medicina veterinaria y zootecnia. Donde desarrollaron la presente investigacion,
que se basé en el andlisis de registros productivos procedentes de la Reserva Natural el Hatico y
la Hacienda Lucerna, ubicadas en el Valle del Cauca (Colombia).

La PM (prevalencia de mastitis) segun el orden de parto (diez niveles, desde el primer
parto hasta el décimo) fue mayor con el aumento de estos. Se encontrd que la presentacién de
mastitis durante una lactancia predispone a las vacas a contraerla de nuevo en la siguiente. La
PM fue mayor, para vacas con mayor nivel de produccion de litros de leche por dia. Segun el
componente racial de los animales, la PM fue mayor en vacas con mayor composicion racial
Lucerna.

En el trabajo realizado por la universidad nacional de Colombia se realizé la prueba de
California Mastitis Test (CMT) a 1.208 cuartos provenientes de 302 animales ubicados en 108
predios. De los cuartos positivos (de trazas a 3+), se obtuvo una muestra de leche y se realizo
aislamiento microbioldgico. Mediante un cuestionario se analizaron 64 variables relacionadas
con las condiciones y sistema de ordefio en los predios y su correlacion con la presencia de la
enfermedad utilizando tablas de contingencia y la prueba chi cuadrado (x2).

La prevalencia de mastitis en la region estudiada es moderada en cuanto al numero de
cuartos afectados, pero alta en cuanto al namero de animales asumidos como positivos, lo que
indica que muchos de estos presentan pocos cuartos afectados. El principal microorganismo

asociado a mastitis subclinica en los hatos estudiados fue Staphylococcus aureus el cual se asocia
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con la ocurrencia de mastitis de tipo contagioso; esto parece derivarse de malas practicas de

ordefo. (Vasquez J., 2012).
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Metodologia

Tipo de estudio epidemioldgico

El presente trabajo de grado estd enmarcado dentro de un estudio descriptivo transversal,
dado que se indagard sobre la frecuencia de presentacion de mastitis bovina, sus patdgenos
asociados en un punto fijo del tiempo.
Linea de investigacion

De acuerdo con las lineas de investigacion definidas por el grupo de investigacion Quiron
adscrito a la facultad de Medicina Veterinaria, la presente investigacion se encuentra dentro de la
linea de Bienestar y salud animal.
Universo Poblacion y Muestra

La poblacion objeto de estudio corresponde a las vacas que estan en periodo de lactancia
en las fincas objeto de estudio (Tabla 3) y que cumpla los criterios de inclusion.

Tabla 2.

Datos de las fincas objeto del estudio

12 °C 2.850 MSNM Coconuco Cauca
1 70 25°C 1071 MSNM  Santanderde Cauca
Quilichao

Fuente: propia del autor
Nota. Esta tabla contiene los datos precisos de los animales en produccion de cada finca y las condiciones climaticas

y ubicacion de ambas.
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Criterios de Inclusion

Numero de animales a determinar segln la poblacion de vacas en periodo de lactancia en
las dos propiedades, 1 — 7 lactancias y, sin previo tratamiento con antibi6tico a alguna infeccion,
minimo 30 dias.
Colecta de muestras

Se colectaron muestras de leche siguiendo la metodologia del Consejo Nacional de
Mastitis de los Estados Unidos (NMC, 2016), de los cuartos afectados de todas las vacas en
produccion que tengan grado 2 o mayor a la prueba de California (CMT). Para esta prueba se usa
una bandeja hecha en forma rectangular con 4 huecos, de tal forma que cada hueco corresponde
a un pezén. En cada uno se deposita un chorro de leche y se le agrega el reactivo Laurilsulfato de
sodio al 25% en igual cantidad que la leche obtenida en el chorro. Esta prueba es una de las
mejores porque podemos saber si hay mastitis en la ubre, desde el momento en que empieza la
infeccion.

Colocar la bandeja bajo la ubre con la mano izquierda, con la flecha indicando hacia el
lado opuesto del ordefiador.

Con la otra mano ordefiar en cada hueco de la bandeja un chorro de leche de cada pezon.

Retirese de la vaca manteniendo la bandeja en la misma mano (para que no se equivoque
de cuél cuarto es cada volumen de leche).

Ladear la bandeja de tal manera que quede igual cantidad de leche en todos los
recipientes.

Juzgar el resultado asi:

Si no hay aumento de viscosidad (espesa la leche), es negativa.

Si hay aumento de viscosidad (demasiado espesa), es positiva.
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Se dice que es positiva o fuertemente positiva si al ladear la bandeja hasta que salga la
mezcla se observa que: sale en forma de hilo (positiva), si sale en un sélo coagulo (fuertemente
positiva).

Anotar los resultados de cada cuarto en el registro correspondiente.

Enjuagar la bandeja y seguir con la siguiente vaca.

En vacas que inician lactancia y en las que estan en periodo de secamiento, la prueba
tiende a ser positiva, aunque la leche sea normal. (Hans, 2001, pags. 56-57).

Se realiz6 una Unica colecta de la leche de las vacas a estudiar en ambas fincas en tubos
estériles, previa limpieza y desinfeccion de pezones (Ribeiro, 2008). Posteriormente seran
transportadas en neveras a 4°C hasta el laboratorio de ciencias basicas de la Universidad Antonio
Narifio.

Procesamiento de las muestras

Aislamiento bacteriologico.

Todas las muestras de leche se sembraron en medio de agar suplementado con sangre
bovina desfibrinada (5%) y agar Mac Conkey en condiciones aerobicas a 37°C, mantenidas
durante 72 horas. Los microorganismos se identificaran de acuerdo con las caracteristicas
morfométricas, bioquimicas y de cultivo. Las colonias bacterianas aisladas del medio Mac
Conkey se someteran a pruebas bioquimicas en el laboratorio de la Universidad Antonio Narifio.

Método del antibiograma disco-placa

El antibiograma disco-placa consiste en depositar, en la superficie de agar de una placa
de Petri previamente inoculada con el microorganismo, discos de papel secante impregnados con
los diferentes antibidticos. Tan pronto el disco impregnado de antibidtico se pone en contacto

con la superficie humeda del agar, el filtro absorbe agua y el antibiético difunde al agar. El
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antibiético difunde radialmente a través del espesor del agar a partir del disco formandose un
gradiente de concentracion. Transcurridas 18-24 horas de incubacion los discos aparecen
rodeados por una zona de inhibicion. La concentracion de antibidtico en la interfase entre
bacterias en crecimiento y bacterias inhibidas se conoce como concentracion critica y se
aproxima a la concentracion minima inhibitoria (CMI) obtenida por métodos de dilucion. Sin
embargo, los métodos disco-placa no permiten una lectura directa del valor de la CMI. Para
cuantificar, basta con haber contrastado previamente el sistema disco-placa con un gran nimero
de cepas de CMI conocidas que han estado previamente determinadas por otros métodos de
determinacion de la sensibilidad a los antimicrobianos (ej.: método de dilucién). (Picazo, 2000).

El estudio de la sensibilidad de los microorganismos a los antimicrobianos es una de las
funciones mas importantes de los laboratorios de microbiologia clinica. Su realizacion se
desarrolla mediante las pruebas de sensibilidad o antibiograma, cuyo principal objetivo es
evaluar en el laboratorio la respuesta de un microorganismo a uno o varios antimicrobianos,
traduciendo, en una primera aproximacion, su resultado como factor predictivo de la eficacia
clinica. El antibiograma define la actividad “in vitro™ de un antibidtico frente a un
microorganismo determinado y refleja su capacidad para inhibir el crecimiento de una bacteria o
poblacion bacteriana. Su resultado, la farmacologia del antimicrobiano, en particular en el lugar
de la infeccion, y los aspectos clinicos del paciente y de su infeccion, sustentan la eleccion de los
antimicrobianos en el tratamiento de las enfermedades infecciosas.

Los microorganismos aislados seran sometidos a pruebas de sensibilidad microbiana “in

vitro™ por el método de difusion con discos, utilizando los principales agentes antimicrobianos

empleados en las dos propiedades para el tratamiento de mastitis.
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Tabla 3.
Antibioticos utilizados en las propiedades de objeto de estudio

Finca Para mastitis Otras afecciones

o Tilosina
Estreptomicina (parenteral e o
) ) Penicilinas
1 Intramamario) .
) ) ) Estreptomicina
Cefalosporinas (intramamario) ) o
Oxitetraciclina

Tilosina
Ceftiofur
Amoxicilina (intramamario) Penicilinas
2 Acido Clavulanico (intramamario) Oxitetraciclina
Prednisolona (intramamario) Sulfametazina

Espiramicina (secado)
Neomicina (secado)

Fuente: Médicos Veterinarios de las fincas muestreadas.

Nota. Esta tabla muestra los antibidticos utilizados en ambas fincas para casos de mastitis y en general.

Analisis Estadistico

Los calculos de tamario de la muestra seran realizados de acuerdo con los métodos
descritos por (Dohoo, Keefe, & Spangler, 2010) determinado por la formula:

Tamafio de muestra:

Finca #1: 24 animales

Finca #2: 10 animales

NP (1-P)
d2x(N-1)+px(1-p)/Z221-&J2

Donde,

N= tamafio de la poblacion (finita) P= prevalencia estimada en la poblacion
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d= margen de error aceptable

Los resultados obtenidos fueron analizados por estadistica descriptiva general en el
programa estadistico InfoStat®

Cubre tanto las necesidades elementales para la obtencion de estadisticas descriptivas y
graficos para el anélisis exploratorio, como métodos avanzados de modelacién estadistica y
andlisis multivariado. Una de sus fortalezas es la sencillez de su interfaz combinada con

capacidades profesionales para el analisis estadistico y el manejo de datos. (Bolafios et al., 2014).
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Resultados y Discusién
La proporcion de muestras con aislamiento bacterioldgico positivo se muestran en la
figura 1. Se puede observar que la finca #1 que corresponde a clima calido tuvo una proporcion
de muestras con presencia de microorganismos del 54% mientras que la finca #2 perteneciente a
clima frio tuvo una proporcién de muestras con microorganismos del 58%
Figura 1.

Proporcion de muestras con aislamiento bacteriano en las fincas objeto del estudio

120,0
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=
=]
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0,0
FINCAS
Fuente: Elaboracidn propia
En la figura 2, se muestran los microorganismos aislados en las muestras de leche con
mastitis subclinica. Cabe resaltar que en la finca nimero 1 en su mayoria se aislé Staphylococcus
aureus, E. coli y Staphylococcus spp y en la finca nimero 2 Staphylococcus aureus, E. coli,
Staphylococcus spp, con mayor indice de presentacién y en menor proporcion, Citrobacter

diversus y Klebisella oxytoca.
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Figura 2.

Bacterias aisladas en las muestras de leche con mastitis subclinica

m Staphylococcus spp
u Citrobacter diversus
Klebsiella oxytoca
® Staphyloccus aureus

m E.coli

5%

En cuanto al perfil de sensibilidad “in vitro” en la figura 3 de muestran los resultados
obtenidos frente a los antibioticos evaluados

Figura 3.

Proporcion de resistencia de los aislados frente a los antibioticos evaluados utilizados en

las dos fincas objeto del estudio
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En términos generales, se presentd una resistencia a todos los antibiéticos desde un 10%
hasta un 100%. Unicamente la amikacina y la cefalexina presentaron sensibilidad entre el 28%
hasta el 84% de los aislado aproximadamente. Por su parte, en la finca nimero 1 se evidenci6
gue los animales positivos presentan una mayor resistencia a la cefalexina, a la amikacina, a la
penicilina, a la ampicilina y a la amoxacilina + &cido clavulanico, mientras que los animales
positivos de la finca nimero 2 hacen mayor resistencia a la amikacina y en menor proporcion a
la ampicilina y a la amoxacilina + &cido clavulanico. Hacer un diagndstico sobre el perfil de los
patdgenos encontrados en las muestras con miras a caracterizar la region.

Con base en estos resultados podemos analizar que la mayoria de los animales afectados
presentaron mastitis subclinica que tal como lo dice la teoria no presenta signos visibles de
enfermedad, la leche es aparentemente normal pero si existe una disminucién en la produccion
de la misma y es aqui donde empiezan a surgir las pérdidas econdémicas para el productor,
primero porque se deja de producir mas litros de leche por animal, seguido por los altos costos de
diagndstico, tratamiento y mano de obra.

En las fincas muestreadas hay un factor predisponente en comdn y muy importante, ya
que pude notar que no se lleva un control estricto en el manejo de la limpieza y desinfeccion de
pezones, asi como de las instalaciones.

En la finca #1 hay presencia de muchos vectores (Stomoxys calcitrans) mas conocida
como la mosca de los establos y evidentemente no hay un manejo adecuado, lo cual conlleva a
una disminucion en la produccién de leche y por ende a mayores pérdidas economicas, al
momento del despunte de pezones si bien si utilizan papel prensa, no lo hacen de manera
individual para cada cuarto, sino que usan mas 0 menos 2 papeles por animal, repitiendo cada

uno en dos pezones. En la finca #2 no se presenta el problema de la mosca quiza por la
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temperatura, pero si hay un manejo inadecuado en el ordefio, asi como en la finca #1 no se
evidencio un buen lavado y desinfeccion de manos antes y después de la actividad,
adicionalmente en esta finca no habia una limpieza adecuada de pezones ya que los ordefiadores
utilizaban un trapo y con el mismo hacian la limpieza de los demés animales, esto sin duda
alguna es un factor bastante predisponente a la transmision de la enfermedad y es quiza el motivo
por el cual todos los animales muestreados presentaron mastitis subclinica en diferentes grados
de afectacion.

Es importante reiterar que la finca #1 esta ubicada en el tropico a una temperatura de
25°C y a una altura promedio de 1.071 m.s.n.m, mientras que la finca #2 esta ubicaba en un piso
térmico frio a una temperatura de 16°C y a una altura promedio de 2.850 m.s.n.m. precisamente
por estas condiciones climaticas se hizo el trabajo de investigacion para determinar si el clima
puede llegar a ser un factor importante para la presentacion de mastitis, asi como de los

diferentes patogenos causantes de la enfermedad.
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Conclusiones

Con base a los resultados obtenidos en el presente estudio, podemos concluir que:

La mayor ocurrencia de agentes contagiosos independiente de la finca de origen indica la
necesidad de higiene durante la rutina de ordefio, como el control de vectores, correcto lavado de
pezones, sellado, entre otros aspectos

La ocurrencia de resistencia de los patdgenos aislados a los antibioticos evaluados,
constituye un reflejo sobre el uso inapropiado, y debe ser motivo de esfuerzos de los productores
racionalizar su uso para asegurar una leche de calidad

En el presente estudio no hubo diferencias respecto a los patdgenos aislados al
compararse con las condiciones climaticas donde se localizaron las fincas objeto del estudio.

La presentacion de mastitis subclinica en las fincas estudiadas no tuvo un factor
predisponente diferente, ya que por los patdgenos obtenidos se deduce que la incidencia en los

casos positivos de ambas fincas es por el mal manejo en la higiene
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Recomendaciones

En el caso de la finca #1 es esencial implementar una estrategia para el adecuado manejo
de los vectores que ademas de transmitir patdgenos, generar pérdidas econdémicas y contaminar
los alimentos, ofrecen una muy mala imagen de las instalaciones

Asi mismo se debe implementar el uso de pruebas de CMT periddicas para reducir la
presentacion de la enfermedad por medio de tratamientos efectivos y previniendo que estos
patdgenos lleguen a las glandulas mamarias

Es muy importante para las 2 fincas realizar capacitaciones a sus empleados en buenas
practicas de ordefio para que asi se evite la presentacion de mastitis y el contagio por un manejo
inadecuado y malas practicas de higiene

Realizar un tratamiento correcto para los casos positivos de mastitis, aplicando un
antibiotico al cual sean mas sensibles los microorganismos que se encuentren en los resultados

de estudios
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Anexos
Imagen 1.
Prueba de CMT en finca #1
Fuente: Elaboracion propia
Imagen 2.

Prueba de CMT en finca #1
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Fuente: Elaboracion propia

Imagen 3.

Prueba de CMT en finca #1

Fuente: Elaboracion propia

Imagen 4.

Prueba de CMT en finca #1
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Fuente: Elaboracion propia

Imagen 5.

Recoleccion y almacenamiento de muestras

Fuente: Elaboracion propia

Imagen 6.

Prueba de CMT en finca #2
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Fuente: Elaboracion propia

Imagen 7.

Prueba de CMT en finca #2

Fuente: Elaboracion propia

Imagen 8.

Prueba de CMT en finca #2
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Fuente: Elaboracion propia

Imagen 9.

Conservacién de cadena de frio y almacenamiento de muestras

Fuente: Elaboraci6n propia

Imagen 10.

Condiciones de manejo en finca #1




Fuente: Elaboracion propia

Imagen 11.

Agar SIM, citrato de Simmons

Fuente: Elaboracion propia

Imagen 12.

Agar SIM, citrato de Simmons

Fuente: Elaboracién propia
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Imagen 13.

Agar LIA (Agar de hierroy lisina)

Fuente: Elaboraci6n propia

Imagen 14.

Agar TSI (Agar triple azlcar hierro)

Fuente: Elaboracion propia
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Imagen 15.

Incubacion de antibiogramas

Fuente: Elaboracion propia

Imagen 16.

Muestras en agar listas para incubacion

Fuente: Elaboracion propia
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Imagen 17.

Cultivos en agar sangre

Fuente: Elaboracién propia

Imagen 18.

Antibiogramas de 6 de los antibiéticos manejados en las fincas

Fuente: Elaboracién propia



Imagen 19.

Antibiogramas de 6 de los antibioticos manejados en las fincas

Fuente: Elaboracion propia

Imagen 20.

Resultado de antibiogramas

Fuente: Elaboracion propia
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