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1. RESUMEN.

El término de vaca caida se ha utilizado desde hace
mucho tiempo., apareciendo por vez primera en la literatura
hacia 1905. Sin embargo, a la fecha no es posible encontrar
un término unico para el sindrome, siendo el mis aceptado el
que descrabe como caida a las vacas echadas en posicion
esternal y apoyadas sobre sus miembros posteriores, en
especial el derecho Yy que son incapaces de ponerse en pié por
sus propios medios.

El "Sindrome de la vaca caida" es una enfermedad con
etiolpgia multifactoriai, es decir, las causas son variables,
de ahi que los signos clinicos =sean muy diversos, de acuerdo
a la causa predisponente o causante de la paostracion.

La patogenia del sindrome no es senc:lla de entender por
1o anteriormente titado; pero si se puede decir que a pesar
de la etiociogia, el efecto sera siempre la destruccion y
degeneracion masiva de estructuras importantes
desencadenandose @l sindrome propiamente dicho, Es asi como
las medidas diagnésticas deben encaminarse a encontrar répida
y opartunamente la verdadera causa de la postracion para ser
corregida adecuadamente.

Las medidas preventivas para esta enfermedad son basicas
y radican en evitar las causas predisponentes al sindrome
como la hipocalcemia y la sobrealimentacion, entre otras vy

asi, controlar los casos.



En cuanto & tratamiento se refiere san muchos los que se
meEnc 1onan, pero ninguno s enclusivo para el “"Sindrome de la
vaca caida” como tal y mas pien son encaminadas a carreglr

las causas primarias de esta importante condicion.



II.: INTRODUCCION.

En la actualidad, en nuestro pais, el crecimento
desproporcionado de la poblacion humana trae como
consecuencia diversas necesidades de espacin, asi, las areas
destinadas a la producclon de forrajes se han reducido en
forma severa, siendo utllizaogas entre otras cosas, al cultivo
de vegetales destinados ai consumo directo por parte del
hombre, lo que ha creado la necesidad de producir mas en
espacios reducidos. Esta situacidén no solo se aplica a este
campo ya Que tambien atravez de programas de mejoramiento
genetico se han desarrollado animales con gran capacidad
productiva, mismos gque necesitan de una mejor alimentacion y
cuidado para poder satisfacer en forma optima dicho
propesito.

Es importante considerar que estos animales, su)etos a
un tipo de explotacién cada vex mds intensivo, forzdndolos a
mostrar todo su potencial genetico en cuanto a produccion se
trata. son apoyados con cantidades muchas veces exageradas de
alimentos concentrados, provocandoles en un momento dado
alteraciones que repercuten en la integridad funcional de su
arganismo. Aunado a este tipo de alteraciones, provocadas en
gran medida por el hombre. no se puede peroer de vista a las

- enfermedades 1n+eCcCclosas que siguen 1ncidiendo directamente

en la salud animal en forma severa.



Es asi como todo esto va‘a impedir que los bovinos altos
productores ‘puedan satistace. lo que de ellos se espera.

Dentro de jos procesos pattloglcos gue mas comunmente
afectan. a 105 bhovinos, estan: las entermedades i1nteccilosas
como la mastitig, brucelosis, tubercuiosis, pasteurelusis,
pododermatitis, etc.

Los de origen traumatlico como la reticulopericarditis
traumatica. Y las entermedades metabolicas como la cetosis,
t+iebre ge lecne vy la tetania ge los pastos, entre otras.

Una entidad patoiogica que ha sido motivo de setudio por
varios investigadores en laos ultimos afos, es el denominado
“Sindrome de la vaca caida", ia cual tiene una et:iologia
multit+actorial vy cuya principal caracteristica es que el
amimal se encuentra iNCapacitado para poder 1Ncorporarse por

si msmo.



111, METODOLOG1A.
1. HISTORIA,
€l término de vaca caida ha sido utilizado por muchao

tiempu; La definicién mas aceptada de vaca caida., se refiere

a una vaca que se encuentra echada y es incapaz doe
incorporarse. Los miembros anteriores son usualmente
funcionales, siendo los posteriores los comunmente
afectados.

En el afo de 1905 aparece por praimera vez el termino

de "caida", el cual es utiliizade por Upton Sinclair para
describir la debilidad del ganado en los rastros de Chicagos
esto, en su libreo "La Jungla™ ' (18)
Esta entermedad ha sido relacionada con la hipocalcemia,
paresia de las parturientas ¢ fiebre de leche. Es asi como en
1240, Freer vy Hayden vreportan 10 casos en vacas, pero sin
hacer uso del termine “caida”. S1n embargo, el termino de
“vaca caida" aparece en la literatura veterinaria en 1955 en
un Journal Escandinavo, a partir de un articulo eaen idioma
1ngles, Sellers en el mismo afo tambien utiliza el termino
(7,21,22).

En 1994 la edicidn del libro de texto de Undall s1
bien no hace uso del termino de cai:da. si menciona ques "una
complicacion +recuente de la fiebre de leche es la
1ncapacidad del paciente para incarporarse y recuperarse

22).
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Hemsley en 194%7 considera a las vacas caidas como
vacas wnormales pero postradas, sin considerar al igual que
los demds autwores, lesiones musculares 6 afecciones en los
miembros de los amimales (21).

En  Jumo de 1958 durante un forum de medicos
veterinarios clinicos (MVF) se cita al sindrome como  una
complicacién de la hipocalcemia. Los escandinavos apoyan la
teoria britanica de las vacas “alertas" can fiebre de leche y
una afeccion muscular. 51n embargo durante este forum se
enfatizd la necesidad de ditferenciar el diagnostico y el
tratamiento para las complicaciones i1nfecciosas, traumaticas
o metabholicas de la hipocalcemia. En ese mismo aldc (19Gd),
Sellers describe al sindrome como una enfermedad aparte de
la hipocalcemia Yy Rosenperger describe a las vacas caidas
como animales incapaces de ponerse en pié, con alteraciones
en la respiracion y tremores musculares generalizados.
Fosteriarmente, una Ferxe de autores dan paso a un  nuevo
termino, el de “arrastrada" (creeper), el cual describe vacas
caidas alertas qgue deambulan, las cuales se encuentran
postradas por uWna causa desconocida y que 1nvariablemente
mueren. Este teérmino aparece en 1962, sigue utilizandose en
1943 e inclusoc se mepciona en 1967 (1.7,8,18,21,22,24,39,55 .
Blood y Henderson (1943) utilizan 1a palabra caida para
describir vacas alertas y normales pero gue son lncapaces de
incorporarse. Fara otros autores existen vacas en posicion
lateral, casos en los cuales +recuentemente el pronostico es
malo ya que mueren en 48 a 72 horas, de ahi el termino

-}



“caidas-no ~alertas®

el :uél es utilizado.por-Julien en 1977

H;ﬁc:a ‘El‘ aﬁﬁ 194%, autores suPCcos ¥y austratianos
consideran 1a enfermedad de las cai{das como una complicacidn
de la paresia de ias parturientas. Un reporte canadiense deil
ano si1guiente llega a la misma conclusién. ¥ un  artaiculo
panes agrega que solo una pequefia mayoria de las vacas caidas
fueron asociadas con la paresia de las parturientas (Flagstad
y otras, 1¥70) (21,35,37,40,41).,

En 1974, el sindrome es considerado como una enfermedad
separada de la hipocalcemia (24).

De acuerdo & la apinion de Cox y otras (1980), hay una
variedad de factores predisponentes causantes de la
postracion, la cual provoca una degeneracion muscular vy
cambios irrevers:ibles en otros tejidos debidos a la presion
que ejerce el peso de la vaca sobre el piso y se presenta en
forma secundaria. pero que es un factor comun en todos los
casos y causa del “"Sindrome de la vaca caida®.

Una vaca caida es detinida por UCox (1982) como cualquier
vaca que esta caida en posicion esternal por mas de 24 horas
s1n evidencia de enfermedad sistemica. Hulland (198%) inciuye
enfermedades metabolicas y desordenes nerviosons como Causas
de la postracien (14).

Y es as; comw actualmente diferentes autores mencionan
“En los uwltimos 3% akos los reportes de una enfermedad
aparentemente mioparalitica de las vacas lecheras, es

referida como tarrastrada’., "caida" o0 "sindrome de la vaca



caida alerta". Otros mencionan que sin impartar el término
pueden ser definidas como vacas que no responden a la terapia
de calcio y por una razon desconoclida se encuentran postradas
(1,39 .

De esta manera se puede entender que el término, en
general, se refiere a cualquier vaca que nNno sea capaz de
incorporarse por Sus proplos medios, s1n embargo el término
de vaca caida es mas especifico y se refiere a una vaca
periparturienta que se encuentra echada en posicidn esternal
por un largo periodo de tiempo, siendo variable la causa de
la postracion. Aungue tambien han s1do reportados casos
atipicos de caidas no alertas en posicion lateral
4,9,10,12,19,21,22,39,43).

La literatura mds actualizada refleja la preocupacion
por encontrar una solucion variable al problema y es asi como
en la reciente edicion de sSu  libro de texto Medicina
Veterinaria, Blood y Henderson (19835) cita: “La incidencia
del sindarome de la vaca caida es altamente preocupante,
particularmente porque muchos de los animales afectados son
altos productores vy de gran valor*. Otros autores toman en
cuenta que las vacas caidas son una de las causas primarias
de perdidas econémicas (Noordhuizen. et. al., 1985) y que la
prevalencia "“parece estar aumentanao” (Allen y Davies, 1981}

(20).



2. TERMINOLOGIA.

En este punto, se hace referencia a los diferentes
terminos que se utilizan para describl¥ a  las. vacas
llamémoslas postradas, REFO quUe O acuerdo a ‘su tipo de
postracion, reciben un termino especial.

a.~ Downer: Caida: se refiere a calquier vaca postrada
sin importar la posicien aespecifica en que se encuentre.
Dentro de este térmno. en la literatura es mencionada como
"downer cow"® ("“vaca caida").

b.— Down: vacas caidas gQue Se encuentran geprimidas.

c.— Creeper: Arrastradas este termino se usa para
describir vacas en postracion esternal. pero que son capaces
de moverse ayudadas por los miembros anteriores por lo que
pueden desplazarse hacia daiferentes s1tios precisamente
"arrastrandose”.

d.- Downer Cow Syndrome: Sindrome de la Vaca Cai{dga: es
el término utilizado para describir a una vaca postrada en
posicion esternal y apoyada sobre sus miembros posteriores,
en especial el derecho y cuya causa (s) son vartables.

e.~ Alert: Alertas: son vacas caidas que se encuentran
postradas y que pese al! estado que guardan son capaces de
comer. beber agua y mantener la cabeza =2rguida.

f.— Non-Alert: No-Alertas: en este caso el término se
refiere a vacas cuyo estado de pastracion es grave y estan

postradas en posicion lateral y completamente i1nmoviles.



3. ETIOLOGIA.

€1 "Sindrome dw la vaca caida" carece de una etiolaogia
precisa, lo cual hace pensar en la entidad como una
complicacion de una serie de factores primarios
predisponentes causantes de la postracidén (6,11,22).

Las causas pueden dividirse en:

3.4 Cau;as metabolicas: dentro de las cuales la mas
importante vy a manera de ejemplao sSe cita a la hipocalcemia
(1,2,5,6,13,14,17,22,24, 2%, 38, 3%, 43, 50, 53,55,55,57,460) .

3.2 Causas nutricicnales: en este caso el manejo de la
dieta es de gran importancia (2,4,6,36,38,39,43,53,60).

3.3 Causas traumaticas (instalaciones): estdn relacionadas
con el mal disefo de las instalaciones y en este caso las
fracturas de huesos grandes como ia pelvis, que a manera de
ejemplo, tienen un lugar preponderante dentro de la etiologia
de la enfermedad (1,2,5,19,21,22,29,31,42,53),

3.4 Afecciones durante el parto: muchas veces son
debidas & un  mal manejo. tanto de dietas como de
manipulaciones obstétricas realizadas por personas sin el
conocimiento adecuado (1,2).

3.5 Enfermedades sistémicas: como ejemplo y debido a su
frecuencia se cita a las metritis y mastitis como causa del
sindrome (1,4,26,%50,53).

3.6 Otras: son muy raras pero se mencionan &n algunos
articulos como bhallazgos a la necropsia y se atribuyen como
causa del sindrome y a manera de ejemplo se puede mencionar
la parasitosis y las i1ntoxicaciones (1.4,6,22,43,50,53)

10



3.1 CAUSAS PMETABOLICAS.

Dentro de gstas se encuentran todas aguellas causas
debidas a alteraciones en el metabolismo, principalmente el
de los minerales y los hidratos de carbono.

3.1.1 HIPOCALCEM1A.

Esta es la causa mas citada en la literatura,
incluso se menciona al "Sindrome de la vaca caida” como una
complicacion de la fiebre de leche. Generalmente se presenta
después del parto y al 1nicio de la lactacién, periodo
durante el cual los requerimientos de calcio son mayores y
que al descender los niveles de caicio serico, debido
principalmente a la eliminacion de este atrave:r de la leche 4
bien a la falta de suministro del calcio en la dieta, provoca
la disfuncion neuromuscular manitestada por la postracion det
animal. La postracien en esta enfermedad es tipica. ya que
las vacas se encuentran echadas sobre alguno de sus miembros
posteriores, 1os anteriores recogidos vy el cuello doblado al
lado contrarioc al miembro sobre el cual se encuentra echada,
apayando la cabeza sobre el flancoe de ese mismo lada,
mostrando una actitud de totat descaoncierto y deseperacion al
o poder incorporarse (1,2,4,9,12,15,16,17,21,22,25,26,29)
132,36.38,39,43,44,50,53,55,60) .

3.1.2 HIPOFOSFATEM LA,
La disminucion del tostoro serico es causante en
algunos casos de la enfermedad ya que puede estar en forma

umica © relacionada con fa deticilencia de calcio. Y en otros

11



casos can  ia deficiencia de potasio (2, 12,22,23,24,25,33,38)
42,58). : :

‘ ‘ Esta es la razon por la cual el papel que el fosfora
daselﬁpeﬁa en . el "Sindrome de la vata caida” es incierto ya
que va acompaiiado de la deficiencia de otros iones. Fero el
caso es que responden al tratamiento con compuestos
fosforados, de ahi la razon de considerarlo causa del

sindrome (2,26).

3.1.3 HIPOKALEMIA.

Se debe a una deficiencia ge potasio asocilado a una
debilidad de los miembros posteriores (2,16,18,21,22,25,42)
(43,50,60) .

A este respecto, otros autores son escepticos {Curtis,
et. al..1970) pués de acuerdo a sus estudios las vacas caidas
no son  deficientes de potasio. Sin embarge, la presentacién
de la. Mhipokalemia 6 hipopotasemia no es tan -ara como  se
menciona, especialmente 51 la vaca esta angrexica.
Ademas concentra potasxp en el calostro, 1o cual se
manifiesta con una miastenia grave, debida a la deficiencia
intracelular del iaon (1,186,26).

Tasker (1971), cita casos de pacientes humanos con
hipokalemia, los cuales presentan una signologia similar a
los casos de vacas caidas (Johnson, 1962,1965; Gianturco,
(1967), ademas menciona que 1implementando la terapia con
acetato de potasio. desaparecen la miastema vy la flacidgez

muscular (S0).



Je 1.4 HIFOMAGNESEMIA (5,18.22,3%.43.60).

Esta &5 otra de las causas de vacas caigdas. lambien
la tetania de los pastos. es una entermedad debida a la
disminuc:on del magnesioc en el suero, lo cual provoca 1ta
rigidez muscular caracteristica ¢ tetania muscular.

Se clasifica de acuerdo a la epoca ael afo en tetania de
Praimavera y tetamia de Ilnvierno. ya que depende de la
dispopibilidad v tipo de alimento en ese momento (4.5},

¥ otro tipo de hipomagnesemla basado en la signelogia,
descrita como 1a paresia tipica, donde el amimal presanta
signes nerviosos, tremor muscular, ataxia. convulsiones.
opistotonos y postracion por espasmos (45),

Ahara bien, existen autores que han encontradoc una
relacion ael magnesio con el calcio vy de acuerdo a esto lo
dividen en cuatro clases a saber:

Deficiencia de qajcxc Yy exceso de magnesio.

Deficiencia de calcioc y magnesio normal.

Deficiencia de calcio vy deficiencia de magnesio.

Calcio normal y deficiencia de magnesio.

Todos ellos 1mportantes por ser causantes de la
postiracion en las vacas vy por lo tanto repercutir en casos
del "Sindrome de la vaca caida" (9,1B8,22.39,43.60).

3.4.95 HIFUNATREMIA.

Al igual gue el potasio. el sodio tiene una gran
1mportancia en el eaguilibrio ionico. en especial a nivel
neuromuscular, de manera que cualqguier deseguilibrioc en ellos

13



caus;‘prouleﬁas‘,de ;§qachi;n para el . animal afectado. En
particular, !aﬁk deflciéncia ‘dE sodio provoca un  tremor
musculér 1ntéﬁs;;71é£anxaAy‘pnstrac:on Qe las vacas (18).

» Se ha'nuéevvadb'querla aldosterona i1nduce a los tdbulos
renales a reabsorver sodio, pero de)a pasar patasio, coan lo
cual se ‘pone de manifiesto que el eguilibrio entre sodio y
ﬁutaslo es de gran importancia (la).

Es tambien importante citar que los disturbios en la
funcidn adrenal vy/é renal provoca desegullibrios en el
metabolismo del sodic ¥y que repercuten en la presentacion del
“Sindrome de la vaca caida".

Es asi como Narayana (1977) cita que, la distribucien
anormal de los iones Ca., K. Na, g, P en los liquidos extra e
intracelular resultan en la disfuncien de los mecanismos
neuromusculares (168,39},

3.1.6 HIPERGLILEMIA.
Se aspcia a concentracianes de glucosa arriba de
150 mgsdl, cuando lo normal es de S50-60 mg/100 mi, a nivel
serico. Los s1gnos presentes son: ademdas de la glucosuria,
depresidn persistente, somnolencla y coma, razen por la cual

s& relaclona  cOmo  causa predisponente de “vacas caidas"

3.1.7 CETOSIS.

La cetosis, tambien llamada acetonemia. es un
aumento de los cuerpos cetonicos (beta-hidroxibutirico,
acetona v &cetato. referidos come cetohas) en  la  sangre
(22,43 .

14



En 1lo0s bovinos la cetosis es un desorden lactaciaonal
usualmente asociado a una i1ntensa produccion lactea y balance
energético negativo (18,20,21,36,3%,53,55,56,60).

Existe la cetosis subclinica, sin embargo la mas comun
es la cetosis primaria, misma que se presenta 6-~8 semanas
después del parto debido al balance energético negativo (18).
Aqui se citan los dos cambios metabdlicos que ocurren:

a.— Las concentraciones de glucosa en la sangre
disminuyen de un normal de S0-6U mg/100 ml a 25 mg/100 ml.

b.~ La marcada elevacion de cuerpos cetonicos en la
sangre, orina vy leche (&0). En este caso las cetonas en la
sangre pueden elevarse de un narmal de 10 mq/100 ml a S0
mg/ml.,

Otros cambios observados son el aumento de los acidos
grasos en la sangre, principalmente trigliceridas,
disminuciaen del glicogeno hepatico (25,60) e incremento de
los 1lipidos del mismo (21,60) que puede llevar a una
degeneracién hepatica (25)., Siendo esta una de las lesiones
comunmente encontradas en vacas caidas, Sin embargo 10S casos
de cetosis que con mayor facillidad desarrollan el "Sindrome
de la vaca caida" son los de tipo nervioso, los cuales dentro
de lo que es la cetosis saon poco comunes y ocurren cuando el
tratamiento no surte el efecto deseado, entrando las vacas en
un largo periodo de postracion que conlleva a su muerte, poco

comin pero posible de ocurrir (43).



El diagnostico de la presencia de desordenes metabdélicos
2 basa en la ohservacien de los signos clinicos, los
hallazgos en las pruebas para determinar los niveles séricos
de los diferentes elementos y 1ones en las vacas cafdas, asi

como el efecto de los tratamientos (18).

3.2 CAUSAS NUTRICIONALES.

Una variedad de causas debidas a factores
nutricionales son reflejo de un mal manejo en la alimentacion
y estdn intimamente relacionadas con las causas me;aboli:as,
vya que la deficiencia mineral en la dieta provocard
alteraciones en el metabolismo de ese (os) mineral tes)
(2,4,32,36,39) (46,47,60).

Debido a 1la importancia que reviste en este caso la
relacion calcio~-fosforo, se menciona gue la mayoria de los
nutrisalogos sugieren la relacien 1.8 calcio-1.0 fesforo, no
debiendo ser superior a 2:1 (2 partes de calcio por 1 parte
de tosforol (36).

3.2.1 DEFICIENCIA DE VITAMINA E y/0 SELENLO.

Se menciona una miopatia nutricional debida a esta
deficiencia, la cual se manifiesta con incoordinacion,
tambaleo y tremor a nivel de los miembros posteriores, asi
camo la palidez de los musculos, observada a la necropsia
(Gitter, et.,al., 1981). Sin embargo. las lesiones en las
vacas caidas no estan asociadas a la odetriciencia de la

vitamina E vy/0 selenio pues existen causas mas i1mportantes y



al., 1982) (2,14),

o conn

que mencionen la deticiencia de vitamina E-y/o.selen:

causa del "Sindrome de la vaca caida“’.

F.2.2 SINDROME LE LA VACA GORDA.

GOrra situacion relacionada con la digta es uh exceso de
alimento, la cual se pgresenta en vacas gque consumen elevadas
cantidades oe concentrados, illevando a los casos de  vacas
gardas Yy sus consacuencias metabolicas 12.34,36.38)
48,4961 .

En 1o0s casos en Que la enerpgia excede los regueraimientos
de upa vaca se provoca obesidad en la misma. La mavoria de
los casus de este tipo s& presentan en vacas altas
proguctorass es comun que  Se pilense  que  par dicha razen
deben recibir una sobrrealimentacion e 1ncluso durante el
periado seco Se lEs 10U Proporcionando  una dieta rica en
proteinas, repercutiendo en vacas cada vez mas gordas., siendo
£osta UNE& Causa comun odel sindrome (eu) .

€sto conlleva a problemas de  tipo locomotor, entre
otros, va gque las estructuras aseas comienzan a resentir el
sobrapeso.  Sus movimientos s0n lentos., dificiles

Y

predisponen @ caidas. dando  lugar & sU vez a fracturas, por

elemplo (60).

17



La sobrealimentacion puede predisponer también a
problemas metabélicos como la cetosis o bien sBer causante de
una degeneracion grasa en el higado y afeccion renal,
elevando el riesgo de degeneracién neuronal y muscular,

causante del "Sindrome de la vaca caida” (2).

3.3 CAUSAS TRAUMATICAS (INSTALACLIONES).

Dentro de las causas traumaticas, el factor
predisponente a eéestas es debido al mal disefio de las
instalaciones, en especial a los pisos de concreto con disefro
1napropi1ado gue afectan directamente el sistema musculo
esqueletico en dos formas principales: primera, p1sos
resbaladizos que predisponen a caldas y estas a fracturas,
que repercutan en la postracion del ammal.

Segunda, cuando ya postrado el animal por cualquier
causa, se encuentra en un piso i1rregular y duro sobre el cual
estara comprimiendo misculos, nervigs y huesos. desarrollando
alteraciones irreversibles que impediran al amimal volverse a

incovporar (&,60).

3.3.1 PROBLEMAS EN LOS MIEMERUS.

Dentro de estas se encuentran las luxaciones, las
fracturas, las dislocaciones y todos aquellos problemas por
heridas ¢ golpes (2,5,21,.39.%0,51,52,53).

Las tuxaciones, fracturas y dislocaciones son debidas en
la mayoria de los casos a caldas de los amimales por causa de

pi1sos mal diseiados donde las vacas. en especial las vacas
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seCcas. que tienen movimientos lentos, resbalan y sufren las
lesiones citadas. aentro de las cuales las fracturas pelvicas
50N las  Mmas comunes. 310 embargo Cox (1978) 1o observa como
secundario v reporta el casp de una vaca con fractura pelvica
pre-parto siendo la causa de postracion, pues al momento del
parto los tragmentos pelvicos +ueron desplacados por el
becerro al pasar por el canal del parto, provocando la
postracion vy menciona que esto ocurre probablemente en vacas
viejas, Cabe sefalar que otros autores lo mencionan
umecamente como un hallazgo a la necropsia, considerandolo la
causa de la postracion (2,5,22,50,53).

Los golpes, debido al deterioro de las instalaciones
propicia tambien las fracturas Yy en consecuencia  la
postracion, tambien las heridas producidas en los miembros,
por la misma razon o por lesiones con alambres. por ejempla,
aan lugar a i1ntecciones locales, dolorosas para el amimal y
causantes de su postracion. En este punto podemos citar
tambieén les casos de gabarro o6 podonecrosls que a pesar de
ser de tipa infeccioso tiene como consecuencia una afeccadn
en los miembros (5,21.39,51,52).

Otra causa traumatica es la llamada “paralisis de
obturadores". En 1914 (Law, et. al.) menciona que esta
alteracion se presenta posterior al parto, debido a la lesiodn
de los nervios obturadores., por ser estos los mas expuestos
en el canal del parto. En 1964 wvaughan lo confirma
experimentalmente. £n 1945 (Peterson y Williams) contradicen
el trabalo de Vaughan pero no lo publican. (Cox y Brazile) en
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1963, (Cox, et. al.), en 1975 investigan esto y de 11 vacas
con transeccidén de los nervios abturadores, solo una vaca no
es capa: de incorporarse, mencionandoc Qque 10s casos de
paralisis de obturadores son debidos al tipo de superficie en
las instalaciones ya gque al intentar incorporarse no tienen
el apoyo suficiente para poderse levantar (5,19,22,53).

Es asi como (Cox, et. al,.?! en 1975 ci1ta como causa la
les16n del nervio ciatico, por la siguiente razon: el nervio
ciatico en los bovinos esta compuesto por tres raices, cuyo
tronco comun sale a nivel de la ultima vertebra lumbar (L&),
la primera y la segunda sacra (51 y §2, respectivamente).

La raiz de L& estd en la parte dorsal del tanal del
parto y es vulnerable a traumatismos al momento del paso de
un producto grande atravez del canal del parto y que lesione
la raiz L& del nervio ciatico, cuya inervacion es tan larga
como la de los nervios obturadores, de manera tal que 1la
denervacidén muscular puede provenir de una afeccidn tanto de

la raiz L4 como de los nervios obturadores.



Entonces  Cox, et.  al., en 1979, toma & vacas con
transeccidon de los obturadores vy disecan l1la raiz L6 del
ciatico vy ‘4 de las & vacas observadas no vuelven a
incorporarse. Es por ello que la paralisis del parto no es
_0-'3:11 de diagnosticar con exactitud vya que se presenta
despues de una distocix y 51n signos de hipocalcemia.

Dtro trabajo muestra paralisis peroneal (Cox y Martan,
1979), la cual no puede ser debida a la destrutcion de los
nervios obturadaores va que el nervio peroneal es derivado de
fibras nerviosas Qgue pasan atravez de la raiz Lé del nervio
cidtico (18).

3.4 AFECCIONES DURANTE EL PARTO.

Todo aguel problema que impida i nacimiento de un
producto es considerado un casoc de distocia, pero las
distocia pueden deberse a:

a.- Anormalidades anatémicas: tstas pueden ser tanto del
feto como de la madre. En el caso del praducto este es
sumamente grande, con la cabera ancha lao cual :mpide el
nacimiento normal.

En cuanto a la madre, la estrechez pelvica es la causa
mas comun (2).

b.- Al momento del parto, una traccilon prolongada del
feta causa lesiones en el canal del parto o fatigan
sobremanera a la vaca y por consecuencia se debilita vy cae.

€.~ El mal uso de los 1nstrumentos abstetricos lesiona
las paredes de la vagina. Pero solo se reporta como hailazgn
a la necropsia y s menciona como causa del “Sindrome de la
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vaca caida" (2.
d.~ " El prolapso vag:inal se cita como causa, peFQ sin

ningun fundamento para ser causa de "vacas caidas" (1,.

3.5 ENFERMEDADES SISTEMICAS.
Las enfermedades sistémicas son tambien causa del
“Sindrome de la vaca caida", citanuaose principalmente:
- Metritis (29,43,50).
- Mastitis (24,29,43,50,60).

Estas son las enfermedades gue se han encontrado como
hallazgo en las vacas caidas post-parto al momento de ser
examinadas 0 bien como hallazgo a la necropsia. De manera tal
que nNno se conslderan como causas 1niciales del problema pues
cas: siempre estan asocliadas a otras alteraciones que si soan
causantes primarios de "vacas caidas”,

Tambieén cabe sefialar que las dos enfermedades pueden
presentarse en  una misma vaca y ho causar la poastracion del
animal mientras otra causa, como la hipocalcemia, noc se
presente. Ademas debe tomarse en cuenta que son patologias
locales y que, al volverse sistémicas es cuando se puede
provocar la signologia de “vaca caida". Solo la mastitis por
s1 misma puede causar la caida de una vaca ya que en este
caso la laberacion de histaminas se puede presentar y en
grado extremo causar un shock y por lo tanto la postracidn de
la vaca. Lo cual s1 bien puede suceder, S0l0 ocurre en casos

extremos (2Y,6W) .
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3.6 OTROS.

Seon citados en la iiteratura, considerados como
causa unica de la postracioen al no haberse encontrado ninguna
otra anomalia on algunos casos de vacas caidas.

a.— INTOXICACIUNES.
Se mencionan solo como :1ntoN1CACiones provocadas

por venenos, sin especificar de gque tipo, dosis, etc. (4,53,

~ HMARAS1TAKIAS.

Son parasitos encontrados al hacer la necropsia de
dos vacas, siendo Tricostrongylus vy larvas pulmonares los
parasitos encontrados. Citandose solo comno casos de
paragitismo cronico (22,53).

c.— LINFOSARCOMA EOVINO.

Tambiéen conocida como leucosis bovina, es una
enfermedad tumoral rgpartada como causante de “vacas caidas”
pero solo en casos en que el tumor se encuentre comprimiendo
algun nervio o cualquier estructura cercana al canal medular,
con lo cual viene una denervaclon en los miembros posteriores
¥y la consecuente postracion del animal (1,53,60)

d.— VACAS VIEJAS.

Se cita sole en un articulo, y se menciona como
causa, careciendo de explicacion alguna. Sin embargo se
observa qQque sSOn animales gque  han  padecido upa  serie  de
enfermedades, muchas de elias oe tipo crénico y por
consecuencia se convierten en “vacas caidas” el).
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4. SIGNDS CLINICOS.

Al examen clinico inicial el Gnmico signo siempre
presente y caracteristico de la entidad es la postracion, no
pudiendo reconocerse otros signos que permitan determinar a
una vaca caida potencial (2,4,6,17,25,29,38,39,42,43,50,535).

La postracion tipica de una vaca con el "Sindrome de la
vata caida"® es en decubito esternal, «on alguno de los
miembros posteriores ba)o su cuerpo y los miembros anteriores
recogidos . Sin embargo, las vacas tambien pueden encontrarse
echadas sobre alguno de sus lados, con los cuatro miembros
extendidos o flexionades, quedando dos de ellos bajo su
cuerpo . 0 bien la posicion -puede variar de acuerdo a la
causa de su postracion, como en el caso de la hipocalcemia,
donde se encuentra postrrada esternalmente con el cuellao
flerionado lateralmente apoyando la c«cabeza sobre su hombro
(2,18,26) .

Otro aspecto clinico 1mportante es la actitud de las
vacas caidas, va gque pueden estar alertas & intentar
itncorporarse, siendo estos intentos poco entusiastass sin
embargo. cuando esta fuertemente estimulada, por ejemplo, al
ver amenazado a su hecerro estira el cuello 1ntentando
incorporarse, saca la lengua v gime, pero no pusde pararse,

Cuandoc hay gente presente permanece apatica pero al
estar sola en ocasiones realiza esfuerz0s vigorosos para
1NCOrRpoOrarse sin lograrla. pues no puede extender las

articulaciones de sus miempros posteriores y &l no hacerlo
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caen v mse golpean, en especial la region del menudillo (2).

Algunas veces epderezan  Sus Miembros anteriores y se
incorporan pero sin etevar los miembros posteriores quedando
en postcion de "perro sentado'. LEn Casos de este tipo siguen
mgviendo sus miembros anter:ores y se arrastran, por lo que
se denominan “arrastradas” o “creeper” (2).

Estos son 1os ti1pos de postracion v actitud gue una vaca
caida puede presentar al ser examihada clipicamente, s1n
embargo dentro del resto de la signologia esxisten variantes
de acuerdo a la causa de postracion o hien a cada caso en
particular. Siendo los siguientes si1gnos clinicos los
reportados por los diferentes autores consultados:

— Son vacas postradas pero alertas (2,4,2%,42,50).

~ Comen normalmente (4,29).

= Toman agua en forma normal (47.

= Temperatura narmal (4),

— Respiracion nqrmal 4y,

=~ Eliminacion de heces y orina narmal (4).

— Ojos alertas y vivaces (42).

— No responden al tratamiento con calcio intravenoso

- 50n 1ncapacer de 1ncorporarse por S1 mismas (33,42,50).
— Utero de consistencia pastosa a la palpacion (42).

~ Ubre de consistencia dura (42).

— Debilidad en i1os miembros posteriares (42,4
=~ Tremor muscular (42).

= Atrofia y flacidez de los musculos (50).
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-~ Ataxia e incoordinacion muscular (55);

- Hiperestesia (42).

~ Latidos cardiacos rdpidos e irrequlares (50).
-~ Apetito irregular (4,29,43,50).

- Anorexia (20,50,59).

- Apetito pervertido, especialmente en casos de cetosis

= Dificultad para respirar (55) y gemidos espiratorios
(29,55).

- Hipogalactia y agalactia (43,50

- Atamia ruminal (42) & bien movimientos ruminales
retardados (S0).

- Heces mucosas con manchas de sangre fresca; el color
de las heces varia de amarillo a cafe obscuro v el moco se
encuentra distribuido en toda la masa tfecal (29). ademas de
disminuir esta cantidad (2),

— Ulceras en los miembros posteriaores (50}, a nivel del
carpo. menudillo,rodilla y/o codos (4).

— En casos de postracion por lesiones durante el parto,
la vulva esta inflamada y presenta upa copiosa descarga (2).

— Dolor en el canal espinal al percutir 6 presionar la
zona (55).

~ Disparidad en el tamaro de las pupilas ¢55).

- Masticacion i1nvoluntaria, mamitrestada por un rapido

abriy v cerrar de la boca, acompanados pPor salivacion vy

espums (58 .



|

Reduccion paulating .de la’ conciencia (95).

-~ Depresion (42,55),

Somnolencia 42,59,

- oma (4w

En casos de mipocalcemia, en primer lugar respaonden :al
tratamiento can caicio 1.V.: la temperatura es ligeramente
mas baja aunque puede ser que esta se encuentre normal, pero
las extremidades. las orelas v los pezones estan ligeramente

mas frios.
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S. PATOGENIA.

Al  referirse al "Sindrome de la vaca caida”,
1o mas  conven:ente es pensar en €1 como una complicacion por
pastfa:idn primaria, debida a una variedad de causas (11,22).
Si bien 1la causa mas comunmente ciltada es la hipocalcemia
ninguna de las demas puede ser descartada, ya que todas son
responsables de la postracion inicial (11,16,25,392.

Bajo estas condiciones, consideradas como causas
predisponentes. todos los anaimales ‘ son susceptibles a
desarrollar una serie de cambios patologicos provocados por
la presioen de su  proplo peso sobre diferentes estructuras
organicas, durante la postracion la cual es el factor
desencadenante del sindrome. Se c¢ita la patogenia en base a

lo anteriormente expuesto:



Factores primarios: desordenes metabolicos, toxemia,

lesiones 6 heridas antes. durante y despues del pa}tu.
Postracion esternal.
Compresion de te)jidos blandos (factor secundario). -
Contraccion de musculos funcionales

Constriccion VENOsa mecanlca
en la parte med:ia superior de

los miembros posteriores.

Degeneracion muscular

y hemorragia.

Congestién venosa y trombosis.
Edema de tejidos.
l

Necrosis isguéemica.
Ancrews. 1. (&7,

La degeneracion por presion es el unico  factor y/o
complicacionh comiun a todas las formas de postracion primaria
t9). De manera que, a partir de ésta comenzan los cambios

propios del "S:ndrome de la vaca caida®.



Experimentos hechos en grandes especies han. demostrado
que un exceso en la presion capilar cercano a los 30 mmHg se
presentan en 1os anlmales paostrados (14). Cox, en sus
trabajos sobre ta lesién por presion utiliza la reglon que va
del musculo semitendinoso a la parte caudal de la region del
muslo. En esta region frecusntemente se encuentran presi:ones
que van de los 30 mmHg a mas alla de laos 100 mmHg. Estos
trabajos indican que la inclinacién  de la pelvis esta
correlacionada con ia presion en la parte caudal del musculo.
Cuando la pelvis tiende a ser hortzontal, la presion decrece,
tomando en cuenta como la linea horizontal a la peivis y los
menbros posteriores de las vacas en descanso (18) .

El grado de 1os efectos debidos a la presion depende de
diferentes factores que en orden de 1mportancia son:
la.—- El sitio de dadoc por presion.
b, - Duracien de la postracion.
c.=~ La posi:xon_del animal.
2.- El peso corporal.
3.- El tipo de superficie en que se encuentra (duro,

blando, liso 6 rugoso).

Las lesiones por presion, debido & tla posicion de tas
vacas caidas, afectan especialmente a los mrembros
postetriores. Los miembros anteriores no se ven afectados por
dos razones. PFrimero, las vacas se encuentran en  posicion
esternal v sus miembros  anteriores nunca se encuentran bajo
su cusrpo recibienoo el peso del mismo. Segqundo., las bovinos
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tienen un esterndn bien desarrollado vy es este el gue soporta
el peso y no  los miembros anteriores. Ocasionalmente, s1in
embargo, se observan vacas caidas con paralisis de los
miembros anteriores, pero es debido a ia compresion del plexa
braguial contra las costillas si la wvaca esta en posicion
lateral, lo cual Po es comun en el "Sindrome de la vaca
caida”. Sin embrago, esto demuestra que a pesar de que un
animal no sSe encuentre postrado en la forma “tipica“, s1 se
pueden presentar otras posiciones que de todas formas
causaran dafio estructural y por tantoc agravamiento del caso o
bien continuacion del sindrome (4,16,23,25).

Debido a la postracion fHlood et. al. consigeran que
estados de postracion de entre 4 y 6 horas pueden resultar en
una necrosis isquemica debido a la obstruccion det flujo
sanguineo, en especial en vacas pesadas, Siempre y cuando la
postracidén sea en 1la misma posicion. For otro lado, Fenwick
en 19469, basado en los estudios de practicantes australianos
en bovinos observa que las lesiones pueden darse en periodas
de postracion de 24, 23, 12 e inclusave una nora, por lo que
en promedio dan 3.5 a & haras, bastante similar a lo citado
pot- Bload (8%,

Se encuentra un consenso general entre todos los autores

en cuanto a la 1mportancia que representa ia presion como

causante de las lesiones proplras det “Sindrome de la vaca
caida". kKronfelo, 1780, ci1ta una serie de enfermedades
metabolicas que en diferente grado son causantes de



postracidén y una subsecuente les;on POr 1sQUem1a que conduce
al "Sindrome de la vaca caida".

Otros autores (18,20,21,36,53) consideran de mayor
importancia las lesiones musculares en vacas caidas y otros
{17,39) lesiones nerviosas, ambas como resultado de la
compresién.

Los dafos por presién son mayores cuando los telidos
blandos estdn comprimidos entre la superficie vy el hueso.
Probablemente el sitio mas comun de dafo par presidén estd en
la regién lateral de la articulacidén tibio peronea, lugar por
la que corre el nervio peroneal comun.

£l dafo nervioso aqui, muestra la paralisis del nervio
peroneal que resulta del golpeteo constante de este sobre la
region del menupillc con el suelo al estar caida una vaca y
que ha oido visto en casos de recuperacion (3}, E1 golpe
sobre este también afecta al misculo digital extensor.

Otro sitio de dafio por presion esta en la parte superior
del femur donde el nervio ciatico es comprimido contra la
superficie caudal del hueso. Este sitio es de gran
importancia porgque esta cerca del trocanter mayor del feémur
donde el dafo muscular es 1ntensc en vacas caidas. Esta misma
area es el sitio mas severamente afectado por la presion en
casos cronicos de pacientes humanos. E1 problema  aqui  es
grande va que incluso algunos casos ameritan remover
quirurgicamante el trocanter mayor para prevenir que wvuelvan

a padecer el problema (35).



Tambien existen trabajos. realizados por Cox, los cuales
indican que 1la inclinacién de la pelvis esta correlacionada
con la. presién en la parte caudal del musculo. Cuando la
pelvis tiénde a ser horizantal, la presion oecrece. Las vacas
en descanso cambian.ue posicion tanto hacia lobs lados como de
atras hacia su esternon, cosa que nNo ocurre con las vacas
caidas, de ahi el problema pues lta presidén 1ra en aumento
5.

La lesion local en te)idos causada por el aumento de la
presion, junto con las manifestaciones sistémicas de lesiones
musculares son denaminadas" sindrome de crush"” o "sindrome de
aplastamiento”. Las manifestaciones sistémicas incluyen
lesiones renales e hiperkalemia, manifestadas por arritma
cardiaca y elevacidn marcada de los niveles de CPk.

La medida de CPK np es debida a lesicnes en el higado u
otros 6rganos abdominales pues es el indicador mas especifico

de lesién muscular en los bovinos (Anderson, et. al.,.1976).
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Es asi como podemos resumir en &l nguxente'cuadrn la

patogenia de la entermedad (61,

Compresion prolongada Trauma-muscula

sobre los memoros directo.
posteriores.

Estasis venosa

Flujo arterial Inflamacion.
mantenido

Isguemia musculat

Pérdida de la i1ntegridad

capilar.

Edema

Ciclo internc
Aumento de la presion. Isquemia muscular
Degeneraci16n

nerviosa.

‘\\\\\\\~1aponam1entu

infartacion muscular

Sindrome de aplastamiento




&. DIAGNOSTICO.

El diagnostice del "Sindrome de la vaca caida” se basa
en la historia clinica, los signos que presenta el ammal y
los analisis  biogquimicos de la sangre (2). Asi como otros

estudios, derivados de los anteriores (50).

6.1 HISTORIA CLINICA. El “Sindrome de la vaca caida"“ podra
ser sospechado cuando una vaca con falsa fiebre de leche no
se incorpora después de 4 horas de la administracién
intravenosa de borogluconato de calcio (2).

Cuando una vaca permanece pastrada despues de haber
recibido hasta 12 g. de caicio intravenoso con 6 sin
triplealanina hidrcclorada, es posible que sea una vaca caida
).

En casos de lesiones al parto., las cuales pueden ser
debidas a cierto gradn de distocia, estrechez pélvica o

becerros mas grandes de lo normel (2).

Otro factor importante es la condicion del animal, pues
una mala nutricien es un factor muy 1mportante a considerar
(56) .

6.2 SIGNOS CLINICOS. lodos los signos clinicos mencionados en
el capitulo anterior deben ser tomados en cuenpta, pues ellos
son de gran valor diagnostico.

Debido a la importancia y como signo tipico de las vacas
caidas, la postracion aa coma cansecuencila €ambios

importantes evaluables vy considerados signos clinicos. Cabe
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mencionar que después de 1a postracion, la hipotermia es el
signo mas frecuentemente observado en las vacas caidas, de
tal forma que los casos sON mas severos conforme  la
temperatura corporal sea menor. Estudios realizados de 1975 a
1976, muestran que 79 cases de 400 observados con  vacas
caidas presentaban una temperatura abajo de 95° F e 1inclusc
en algunos casos hasta 77° F (Fenwick, 1969 di)(55).

Sin embargo, la postracion serd 21 signo clinico mas
importante pues a partir de éste, se desarrolla propiamente
la patogenia del "Sindrome de la vaca caida" es decir, todos
los cambios subsecuentes en el anmimal.

€s asi como las vacas postradas desarrollan una
degeneracién del nervio cidtico, particularmente de sus
ramas, como la del nervio peroneal, cuya degeneracion unida a
la de 1las ramas radiales 1impiden la incarporacién del animal
(26,55,56) .

La incapacidad para extender el corvejon y el menudillo
son debidas a la degeneracion odel nervio peroneal (26,59),

La degeneracion de las ramas radiales son tambieén
causantes de la ruptura del musculo gastrognemio. lo cual se
diagnostica positivamente si el carvejon puede ser flexionado
©on la babilla mantenida en extension (S5).

Cuando una vaca caida presenta paralisis del cuello.
esta se debe a una hemorragia masiva en el sistema nervioso
central (S5).

Ahora  bien, el  diagnostico para los casos de vacas

caigdas es mas dificii  cuando estan 1nvolucradas varias
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enfermedades metabélicas, de manera que detera basarse en las
analisis binquemicos de la sangre.

6.3 ANALISIS ~ BIOGUIMICOS. Los analisis quimicos. de la sangre

7'5’ el; principal medio - di1agnoestico para los casos de vacas
cbﬁ él "Sindrome de la vaca caida". Si1n embargo, su valor en
i’.ea(ira puede tener poco valor practicoO en casos individuales
pdl‘que 1la decisicén del tratamiento debe ser tomada
inmediatamente v los analisis  llevan un  poOCoO mas oe tiempo
(2,590).

Pero tambien es rmportante sedalar gue  cuanao 106
animales en casns severos son estudiados con  analisis
biogquimicos, estos son de gran valor diagnostica para

dilucidar las causas del problema (2).
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"A‘ continuacieon se ) muestra tna bla’con los valores

considerados come’ represen ét;vns del
caida” (4)%

RUEBA

BUN (UREA NITROGENGD) ‘B.O;:’
CREATININA 0.5
BLUCOSA 1o1.0

PROIEINAS TOTALES 5.9
ALEUMINA 2.5

SGOT ¥ 156.0+
SDH %% 79,70

FOSFATASA ALCALINA &3.0

CPK xka 748,07

50D10 14170 Eq/ 132.0-152.0
FOTASLO 4 mEasl 3.9- 5.8
caLEIn 8.6 mgsdl 8.1-10.1
FOSFORD 4.8 ma/dt 4.3=77.6
MAGNES IO 1.8 mg/dl 1.9- 3.5

X Aminotransferasa Uxalacética.
%% Sorbitol Dehidrogenasa.

*¥%% Creatinin Fosfoguinasa.

Como se puede ohservar,
se observan en las enzimas,

producto de la postracion (41.

los cambios mas significativos

debido a la dgestruccion muscular,



Asi, la degeneracidn mus:ular; es evaluada al observar ia
marcada elevacion de S60T, la cual puede ser detectada &
horas después de que la vaca se postro sobre un piso de
cemento (4,26).

Otras enzimas que indican la degeneracidn muscular son
la AST (Ami1notransferasa Aspartica) (1,4); as{ como la SDH
),

La mioglobinuria es también indicador de la degeneracion
muscular (15).

Los niveles de CPK 6 CK en el plasma, demuestran tambien
el alto grado degenerativo d‘e la musculatura esquelética
(2,56) .

SGOT x 156.0 UI/l (9;,20,27,270).

AST  *x 1670.0 ulstL (9,20,27),

SDH  X¥x 75.7 Ui/l (9,20,27).
CPK  &x¥& 748.0 UI/1 (9,20,27).
* Aminotransferasa Oxalaceéetica
XX Aminotransferasa Aspartica
xxX Sorbitol Dehidrogenasa

XKk Creatinin Fosfoquinasa

Es de gran importancia tomar en cuenta los valores de
calcio v fosforo al realizar esamenes de leche,
principalmente en relacion al fdésforo inorganico donde se
observan valores de 1:101 (calcio:fdsforo) cuando el narmal
es de 1:28,
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Otros erdamenes que se practican son los pelvicos através
de rayos "X, lo cual puede revelar t+racturas en el area
pélvica 6 dislocacidon de la cabeza del femur, entre las mas
camunes (2).

No hay que olvidar un valor de gran importancia como lo
es el del calcio serico. que si bien en la tabla descrita con
anterioridad no esta aisminuido, muchos ae los casos que
llevan al "Sindrome de la vaca caida" son las vacas
hipocalceémicas, donde los valores disminuyen hasta 5.4 mg/dl

cuando el valor normal es de 9.4-12.2 mg/dl.
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7.0 Dmﬁubanco DIFERE"NL’:I‘AL’. : g
E1l 'dxagﬁostmyc‘n~di{-erenc131 \;Vanfng de;‘a'cu’e{'dcnial casn y

debido.a 1§'et1olngia multifactorial qéi' éindr'onv\ey de la véca
chid_é. ya “ que puec;e involucrar a una :s‘er‘xe'dke‘ En{-érmedaaes.
entre ‘las cudles se encuentrani :

- Hipomagnesemia,

- Hipocalcemia.

- Hipofosfatemia.

= Hipokalemia.

~ Hiponatremia.
fFractura del fémur y/u otros huesos de los miembros.
- Dislocacion de cadera.
Ruptura de los ligamentos de la cadera y/o capsula.
-~ Fractura de la pelvis, acetabulo, sinfisis puabica o
cresta 1liaca.

— Ruptura del tendén del gastrognemio.

= Artritis.

- Lesiones espinales debido a golpes, abscesos, tumoves
u otras lesiones dolorosas Qque afecten al sistema nervioso
central,

-~ Lesi10ones dolorosas en las patas, como fractura de las
falanges y la laminitis aguda.

- Acidosis ruminal.

— Toxemia debida a metritis y/o mastitis.

~ Lainfosarcoma bovino.
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8. PREVENCION Y CONTROL.

Este capitule reviste una importancia especial por su
compieiidad ya gque, debido a que 1a condicion tiene una
etiologia multifactorial son muchos los puntaos que se deben
de tomar en cuenta. Sin embargo, & pesar de esto las madidas
preventivas estan encaminadas a carregir los puntos
importantes y considerados claves para su adecuado control

y/o prevension (146,55).

8.1 ALIMENTACION: la tendencia actual es proporcionar
una alimentacion balanceada, evitando el exceso de proteina,
con lo cual se pretende que las vacas no tengan problemas de
sobrepeso, pero al mismo tiempo cuidando la baja ingestion de
alimento que conlleva a la desnutricien (36,38.450).

For 1o tanto. diferentes autores recomiendan el buen
balanceo de las dietas, en especial despues del pico de
produccion lactea y durante el periodo seco (17,38,42,43,60).

La observacidn de las vacas secas en cuantc a su
ganancia de peso sera también un parametro gue ayudara a
restringir la energia en la dieta si es necesario (1,40).

ffero cabe mencionar que no todos los trabajos siempre
hacen referencia al cuidado en el balance de la proteina y la
energia, como lo citan Julien y Conrad, por ejemplo, pues
otros dan 1mportancia a los miveles de calcio. foesforo vy
magnesio. 0O bxén el manejo de dietas de acuerdo a las

diferentes etapas productivas de las vacas (42,43).
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Ahora bbien, para casos donge las vacas caidas sean
debidos a fipotosfatemia, hipocalcemia o hmpomagnhesemia las
recomendac1ones propuestas por Kronfeld sont

a.- Calcio: los requerimientos de calcio son de S-
lérg/ch‘a en vacas de 4-6 semanas antes del parto. De tal forma
que se recomienda coman ensilado de maiz, otro grano o0
pastura. t.a alfalfa o el trebhol en cualquiera de sus farmas
deben ser evitados. Asi  como también se deben proporcionar
dentro de su alimentacion 10 lb. de concentrado por dia (42),

Esa miema cantidad (10 1lb.) de concentrado deben de
comer las vacas después del parto, pero en este casa el
animal debe tener acceso a calcio en forma suplementaria
42),

b.~ Fasforo: los requerimientos diarios de +ostoro para
una vaca son de 30 g/dia. de tal forma que el +osforo
suplienentado debe ser adminietrado en forma de una sal
sddica, como al tripohfns{-ato sodico o el focfato
monosadico, por ejemplo.

c.— Magnesio: este mineral se debe de aportar 10-19%
g/dia durante el mes posterior al parto. Y arriba de 40 g/dia
s50n utiliTados para prevenlrr problemas gurante la lactacion
U2y,

Asi, los minerales que pueden ser usados y gue aportaran
10 g de magnes:o son: 17 g de magnesiai 36 g de difosfato de
magnesios 108 g de mpotosfito Oe magneS1os 147 g de

trifosfato de magnesio.



Se puede usar magnesia y fosfato de sodio en vez de
sales de fosfato de magnesio. Tambien el fosfato de sodio
puede usarse en lugar de la sal de fosfato de calcio sin
cambiar el contenido de magnesio del concentrado para vacas
post parto (42).

Se recomienda S kg/dia de alimento para vacas preparto y
de 15kg/dia o6 mas en lactacidén, con un concentrade que
contenga 3-9 kg de magnes:ia por tonelada, con  lo cual se
reducen al maximo los casos de vacas caidas, debido a
hipomegnesemia o tetania de los pastos y cualquier otra
tetania durante la lactacion (42,60).

gin embargo. las vacas caidas deben de recibay
suplementos proteicos, electroliticos vy minerales, en
especial cuando han estado comiendo dietas restringidas en
pastura y ricas en rastrojo de maiz (&60).

De ahi la importancia de un buen plan nutricional
durante todo el afo y de acuerdo a los requerimientos proplos
de la etapa productiva, como el principal aspecto en la
prevension del “Sindrome de la vaca caida" (1,2,17,26,60).

8.2 PIS0S: el buen disefio de los pisos es otro factor de
gran amportancia en ila prevension del "Sindrome de la vaca
caida“, en especial los de concreto, tantoc con respecto al
material, que mno sea resbaloso, como al disefio que no sea
peligroso, con lo cual se evitan fracturas, herigas vy

lesiones (1,42,53).
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8.3 MEDIDAS REFPRODUCTIVAS: utilizar sementales aproplados
de acuerdo a la corpulencia y edad de las vacas. Los toros
grandes no deberan usarse en vacas pequedias ni jovenes (2).

Dar un mane)lo adecuado a las vacas gestantes tanto antes
como despues del parto (1,2).

Evitar manelos 1nnecesarins a las hembras gestantes (2).

H.4 ASPECTOS CLINICOS: debido a que no existe una sola
causa del "Sindrome de la vaca caida" toda medida preventiva
tendiente a eliminarlas es valida. y mas bien con respecto a
las practicas zootecnicas mds que las practicas medicas
(1,170,

En lo que se refiere al control de la condicion, es
importante reconocer que cualquier vaca postrada puede estar
afectada por un sinnumero de patologias vy por lo tanto se
requiere de un examen clinico completo (42, 60).

Observar los signos clinicos pues estos son de gran
valor para diferenciar las enfermedades metabdlicas en
especial (42).

Tomar muestras sanguineas para valorar las cuentas
hematicas vy niveles séricos de los diferentes minerales y asi
elaborar el tratamiento adecuado. Esto quazas no sea de gran
valor en algunos casos, pero si lo es en casos futuros para
contar asi con la referencia (42,60},

Varios autores coinciden en que es convenlente dar un
tratamiento primaric a base de calcio, siempre y cuando no se
tengan datos anteriores gque muestren la presencila de casos
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metaﬁnlx;és propios - de la region o del hato en particular.
Sinembargo, s1 en las pruebas diagnosticas. se detecta el
calcio en upa concentracion de & mg/kg o menos, la terapia de
calcio es la 1noicada (2,17,26,42,460).

Observar muy de cerca a las vacas para ver &i responde a
tratamiento imcial.si no, corregirlo de acuerdo a los
resultados de laboratorio de las muestras tomadas antes del
tratamiento 1nicial (42).

8.5 MANEJO DE LA VACA CAlbA: 51 la vaca postrada no
responde al tratamiento de 4-—46 horas despues de la terapia.
ésta debe ser llevada lc mas pronto posible a un saitio
cubierto: bien ventilado, pues es MEJOr para una vaca caida
un  lugar +ria pero bien ventilade que un lugar con
temperatura adecuada pero con una mala ventilacion (26).

£l lugar debe estar limplo y seco, 1o mismo que la
cama, misma que ademas debe ser abundante. Esta puede ser de
pajai de rastrolo de maiz 0 bien =zobre una Area empastada v
en buenas condiciones. Con esto se evitard que las vacas
taidas sufran lesiones secundarias que 1nvolucren los
masculos, articulaciones, nervios o estructuras 6seas. Asi
como la complicacion por infecciones secundarias como  la
metritis y/6 mastitis (26,42,93,60) .

El caso es gue la superticie brinde un buen apayn que
permita a 1as wvacas caidas su  I1ncorporacion. Retirandolas
getfinitivamante de las superficies duras e 1rregulares como
las de concreto. Petaerson menciona: “"los pisos de concreto
asesinan a las vacas caidas” (1,2,17,26,42,55,60).
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¥eneth y Lloyd mencionan gue una vaca puede ser movida
utilizando una cuerda atada a cada una ‘de las patas
delanteras par arriba de la pezuda y otro en la cabeza a
manera de cabresto. Nunca intentar jalar a una vaca hacia
atras y mucha menos de la cola (&0).

Apayar & la vaca sobre su esternon s1 es posible y
cambiarla de posicion de lado a lado & o 4 veces al dia por
lo menos (42).

Revisar la dieta y el cancentrado especialmente para ver
si no presenta algun elemento que produzca ¢ complique la
condicion (26).

Poner agua y alimento accesibles al animal para que
pueda tomarlos (42). Las vacas -caidas deben recibir una dieta
de excelente calidad, gue contenga c=suplementos proteicos,
electroliticos y minerales traza (26,60).

Si las vacas no s 1incorporan en 48 horas, pueden
utilizarse tas pinzas (skyhook) para levantarlas, poniendo
una cuerda en los miembros posteriores a la altura de los
tarzos con una longitud aproximada de 1 m. para evitar que al
tratar de incaorporarse pueda sufrir una lesion coxofemoral,
cabe menciomnar que las pinzas deben ser utilizadas para
levantar a las vacas,mas Nho para mentenerlas en pie. Se deben
utilizar 1S minutos en la madana y 15 minutos en la tarde y
nunca utilizarlas antes de 24 horas después del tratamiento

nicial (26,42).
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Una vez que, con ayuda del aparato se incorporen, es
conveniente dar masaje en los musculos, asi como cada vez gue
sean cambiadas de posicion para lo cual un rubefaciente s lo
indicado (S56).

Esta medida al 1gual que todos los cuidados de
enfermeria deben ser excelentes, en especial durante el
tratamiento pues de ahi el exito del mismo (24).

Los veterinarios deben educar al cliente para detectar y
dar aviso de¢ cualguier caso de postracion en sus vacas, asf{
comno las medidas que deben de adoptar para corregir los
factores predisponentes al “"Sindrome de la vaca caida" en su

explotacion vy asi poderlos evitar (1,26&).
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9. TRATAMIENTO.

Se hap utilicado i1nfinidad de tratamientos, cada uno de
los cuales manejado de acuerdo ai criterio de los
veterinarios encargados. $in embargo, unicamente se citaran
los tratamientos mas representativos vy los que hayan tenido
resultados positivos.

Al intentarse cualquier tratamiento se debe de tomar en
cuentas

a.~ Eliminar la causa primaria de postracion: un examen
fisico y la historia clz:nica adecuados, as: Ccomo las pruebas
de laboratorio selectas s5on necesarias para diagnosticar la
causa primaria de postracién. Y una vez reconocida.
corregirla. Pero si no se i1ncorpoya, NOS encontramos con una
vaca tipicamente caida. Por tanto el tratamiento wva
encaminado a corregir el problema secundario.

b.~ Minimizar la degeneracion por presion de los
misculos, nervios, ligamentos, tendones y tejiuce SUIVESS
Esto se puede evitar alojande al animal sobre una cama
abundante. suave Y limpia. cambiando constantemente la
posicion de 1la vaca, evitando que permanezca por mas de 3
horas en una misma posicion, Dentro de un local con pisos que
ofrezcan el apoye necesario para evitar las lesjones que
pueden ocurrir en los intentos por incorporarse, tales como
fracturas, ruptura de tendones vy musculos vy la luxacion de
las articulaciones. Asi como la asistencia necesaria en

cuanto a la alimentacion y ayuda para 1ncorporarse (1).
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c.- Administrar analgesicos y/o antinflamatorios: como
ejemplo de estos se puede mencionar la fenilbutazona a dosis
de 10-2¢ mg/kg el pramer dia y de 2-5 mg/kg los dias
subsecuentes. La aspirina para disminuir el dolor a razén de
100 mg/kg. Con ello se logra que el anmmal reduzca la
inflamacidn y el dolor y asi poder incorporarse.

Los agentes antinflamatorios como los corticosteroides y
el DOMOSO también reducen la inflamacion vy la degeneracién
subgecuente, pero existe mayor beneficio si en el proceso de
la enfermedad se aplican antes de que la isguema vy la

necrosis comiencen.

9.1 En la mayaria de los casos, €l tratamiento imcial
va encaminado a resolver el problema de la hipocalcemia, de
ahi la razon del siguiente tratamiento (42):

- S00 ml. de borogluconatao de calcio IV3 20 minutos
despues de esta aplicacion: ‘

- 3¢ g. de Epsom (sales) en 500 ml de agua esteril IV.
— 3 horas después, calcio {V y una solucién de Mg por la

misma via.

7.2 El siguiente tratamiento para la hipocalcemia es:
- 750 ml de borogluconato de calcio [V y 250 ml SC.
— 11 hs. despues 15 g de KHZFO4 en 1000 ml de dextrosa

at S% IV.
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?.3 El tratamiento sigulente va encaminado a corredir

una deticiencia de potasio, dondes

- LoS regquerimientos de potasio para una vaca normal son
de 3 mEq por kg de peso. la vace a tratar pesaba 600 kg, de
manera tal que sus necesidades eran de L1800 mEqQ, presentanda
#H00 mEq.

- S00 mEq de potasio en H litros de solucion
electrolitica multiple, aplicados con venoclisis por espacio
de 4 horas.

- & nz de potasi10 equavalentes a 2270 aiEq en 49 litros

de agua durante 2 dias.

9.4 Este caso es presentado por ser el de una vaca con
19y - 111 mEg/kg de materia seca de potasio, conocida por
bicpsia muscular (normal: 350-450 mEqQ/kg? Y concentraciones
en el suerc de 3.6 mEg/L

El traotamiento & segulr fue el siguiente:

- 200 mEq de potasio para 24 horas. (422).

%.5 Otro tratamiento para hipocalcemia, pero con la

siguiente variante es:

~ 8900 ml de borogluconato de calcio, que contienen 10 g

de calcio.

- Repetir el tratamiento hasta lograr algun resultado.



=~ 8i el tratamiento no surte el efecto deseado, entonces
depbe seguirse un tratamientc con insulina (2,3). Donde se
raecomienda la ainsulina de =zinc protaminica en dosis de 0.5-

1.0 Ul/kg. (42).

9.6 El siguiente tratamiento para el sindrome es:
- Tonofosfan 10 ml 1.M. 4 dosis.
-~ Buffer fosfatada 200 ml 1.V. 4 dosis.
- Acetato potasico S0 ml oral 14 dosis.
— Ayudar a la vaca a incorporarse con las pinzas de
cadera (hip slings) diariamente.
- Dar masajle con un rube+aciente cada vez que se

incorpore con o sin ayuda (§0).

9.7 En este tratamiento las recomendaciones son las
mismas que para el tratamiento anterior, a diferencia de que
se aRade:

— Metiltestosterona plus 150 mg (.M.
En este caso, el tratamiento se llevo un mes para surtir

efecto. (S0,

9.8 Dtro tratamiento recomendado para el caso de vacas
caidas es:
—~ Acetato potasico al 10% tow al [,V. 8 dosis.
— Dianasol (Ciba) 100 mg L.M. 3 dosis.
- Tonofosfan 20 ml 8 dosis.

- Betametazona 200 mg eplduralmente 2 dosis. (50,
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9.7 El tratamientoc que se propone a continuwacion. es
administrada para Casos de vacas casdas debido a
hipocalcemia. hipomagnesem:a, mastitis y metritis:

- 10 my de dexameta~ona epidural, para la paralisis del
obturador.

- Aspirina. fenilbutazona 6 pentazocina en cases en que
la vaca defimitivamente no se i1ncorpore.

= 10 m]l de triplealanina (i¥e-Cour; Squin; 1.V.
= Levantar a la vaca con ayuwda de las pinzas de cadera

(50,

.10 e acuerdo a Magnall, L.J.. el tratamiento a seguir
para los casos de vacas caidas es el siguiente:

= 2500 ml de borogluconato de calcio de dos marcas
diferentes.

- S5i es necesarioc. €l tratamiento se repite de 6 a 8
horas después usando otra formula de calcio.

— Ayudar a la vaca a i1ncorporarse por medio del uso de
las pinzas de cadera.

- 6i el tratamiento no da resultado. entonces el
diagnéstico debe ser orientado haci1a casos de fracturas
pelvicas., disfuncien del nervio cbturador [} bien
desplazamiento de abomazo. (SU).

= 51 adn asi no existe causa aparente; se utilizan

fuertes dosis de soluciones de aminoacidos con dextrosa por



via l.¥. as: como complejo B 1.M, diariamente, hasta que los

resultados sean satisfactorios. (80).

9.11 El tratamiento recomendado por Edwards,M.D. es:

- Se intenta un tratamiento rutinarilo con scluciones de
Ca—-F-Mg a ca-P. 81 no responden, entonces el tratamiento a
seguir es el siguientes

-~ Fluidos 1[.V., dextrosa. sangre completa, vitaminas B y
antibioticos. Asi como soluciones de KCi.

~ Utilizar las pincas pelvicas para levantar al animal.

9.12 De acuerdo a Moraska, A.F., las vacas deben
tratarse en la siguiente forma:
-~ Fluidos balanceados de soluciones electroliticas con
KCl (Haver-Lockhart).
- Soluciones l.Vv. gue contengan: aminoacidos y complejo
B en caso de que la vaca este anarexica.
- Proveer de cama abundante vy prevenir lesiones vy

heridas. (50,

?.1% Para casos donde las vacas esten alertas. los
cuates a la vezr sean sencillos, Abernathy, K.C. recomenda:
~ 500 a 1000 ml de soluciones electroliticas

(Norcatciphos, Norden).
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- 'Para casos donde haya pardlisie del obturador:
Vitaminas ADE vy complejo B, asi como Se-Tocoferol (Mu-Se:
Burns-Biotec). Tambien se aplica calcio s1 la vaca es vieja.

~ En casos donde exista - el parasitismo croenmico y lLa
malnutricion: aminoacidos vy electrolitos I.V. asi como el
antihelmintico apropiado.

- Utilizar las pinzas de cadera para levantar al animal
al menns 2 veces al dia, st fuera necesario.

— En casos de fracturas, las cuales se llegan a

encontrar, por lo general e! tratamiento es i1ncosteable (50).

.14 Otra forma de tratar a las vacas caidas, segun
Hail, E.S. es:

- Aplicar 1 L de burogluconato de calcio, i L de una
solucion electrolitica gque contenga: Cal-Dextro No. 2, DCM
especial y de 10 a 20 ml de piribenzamina, todo por via 1.V.

- 81 no se incorporan en 1Z-24 horas despues se les
administra una solucion de Ca y K.

.~ Las vacas alimentadas con exceso de granos deben
recibir de S5 a 10 galones de fluidos electroliticos por via

oaral. (S0 .

%.1% El1 tratamiento que Thoranton, J.T7. propone es:

Si la vaca no responde al tratamiento con calcio, que se
realiza en ftorma rutinaria, aplicar 2.% g de azul de metileno
I.v. jJunto con una soilucion standard de Borogluconato de

calcio (9.



9116 Liska, J.J. también propone un tratamiento después
de haber aplicado el borogluconato de calcio y menciona que:
el 5% de las vacas tratadas por hipocalcemia se vulven caidas
y de éstas el SO%Z no responden y mueren.

- LaCl I.V., B8 oz de sales ionizadas en S galones de
agua tibia por via oral.

- Antihistaminicos I.V., calina via oral, azul de
metileno vy la ayuda de las pinzas de cadera para

incorporarlas. (S0).

9.17 El siguiente tratamiento cons:iste en:

- Levamisole (Levasole: Pitman-Moore), Calcio (Forcal K:
Bio-Ceutic}, vitamina A (Injacom: Roche), todo en una
solucion Ringer.

~ Este tratamiento se proparciona por 8 dias mas danda
el mismo tratamiento los siguientes dias.
— Las her:das por ulceras en las articulaciones se

tratan con pomada antibacter:iana y vendaje (4;.

%.18 Zilles, L.C. recomienda:
~ 900 ml de calcio [.V. (Kal~K-Dex: International
multifoods).
- Si no responde en 2 dias se trata con KCl fosfatado

via I.V. (6w,



7.1% Petersan récdmignda_: ;

- Dfoi;a;

ias:" DeMametasona ©:(Aziams

Shering), Fluni_xink', . megliimine

(Banamine:*  Sharing):’
Dimeti lsulfoxide (DOMOSO: "Synt‘ex) ERY-{E BN

?.20 Tester prupcné el siguiente tratamxento:'
=~ 0.5~1 L de una solucitn que contenga: aminoacidos,.
dextrosa, vitaminas y eiectrolitos, todo 1.V.
- S0-i00 mg de LUexametasona para  1nOuclr la’

gluconeogenesis.

?.21 Saulter. k. propaone:
-~ Soluciones de Ca-P-Mg (Forcal—K: Bio-Ceutic) I1.V.
~ Un estimulante del sistema nervioso central (CNS) asi
como hidrocloradotriplealanina (Re-Cour inyeccion: Squib?
junte con un tratamiento electrolitico parenteral.
- Si la vaca rehusa comer, Se trata con soluciones
electroliticas altas en energia {(Biolyte: Upjohn) por sondea.

(b0) .

9.22 Sellon, J.bl. menciona:
- El tratamiento i1nicial se basa en soluciones 1.V. de
Ca—dextrosa.
~ S5in embargo las recaidas son frecuentes por lo que el

tratamiento incluye:
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= Liquidos 1.V. cnntehlénun cslcin:,“ dgxtr"qsa al . S50%,
corticosteroides, -niacina’ -y colina xnye;:tauies.' niaciné oral
Y- ACTH, : ‘

— Tambien se recomienda adici‘nnar a la v;aélon diaria una
onza de colina e 1nyecciones de niacina y colina diariamente
durante 3 dias.

- Voltear frecuentemente a las vacas caidas para

prevenir la necrosis muscular (60),

9.23 Herbert, M.3 Hawkins, Di; Embry, R, citan que antes
de tratar una vaca caida es conveniente tomar muestras
sanguineas para mandar &l laboratorio y una ve:r hecho dar un
tratamiento inicial & base de Ca—-F-Mg en cantidades que van
de 6Q0-90u ml f.v., aeNTrosa, vitaminas Yy aminoacidos
inyectables. Se menciona que aproximadamente el 207 de los
casos requiere un tratamiento adicional antes de tener los

resultados de laboratorio y tratarlos adecuadamente. (60).

?.24 De acuerdo a Maxwell, l. en casos de vacas viejas y
pobremente alimentadas es bdsico revisar la motilidaa
ruminal. Si es necesario, las vacas dehben ser tratadas con
soluciones al rumen que contengan: huevo, leche, azucar vy
refresco. todo atravez de una sonda.

Minaerales por via endovennsa y vitaminas inyectables.

Por lo geneiral. en estos casos las vacas "son cargadas
por ultima vez", con lo cual el producto consiine la escasa
alimentacion de la vaca. de  abha gue es ecomendable el

&
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aborto, para ‘evitar la causa primaria, s1 este ‘es el caso

(346)..

?.25 Otro tipo de tratamiento es el siguiente:

- 175 ml de buragluconato de calcio I.V. y una cantidad
igual por via S.C.

- 20 ml de penicilina estreptomicina [.M.

- Poner a las vacas sobre madera, no dejarlas en el piso
de concreto.

- Cambiarlas continuamente de posicidn.

-~ Al siguiente dia: 2 L de SSF, 500 mi de solucion
dextrosada al 40%Z y 175 ml de borogluconato de calcio al
32.5% 1.V., la misma cantidad por via S.C. vy una dosis de
S000000 de uU.l. de penicilina cristalina. Y cambiando
continuamente de posicion.

- 300 mg de cloruto de litio, administrado durante 20
minutos por via 1.V.

-~ Una solucion hiperténica conteniendo: 25 g de NaCl,
3.6 g de acetato de sodio. (7.2 g de citrato sdédico, 0.8 g
de cloruro de calcio, la misma cantidad pero de cloruro de
magnesio, 2.7 g de acetato potasico, 1.45 g de cloruro de
litio, todo en 600 ml y administrados [.V.

~ 16 . de jugo de alfalfa por via oral y 160 g de
cloruro de sodio en SSF 1.V. durante 1.5 horas.

- & L de una mezcla eletrolitica (Trolyte: ICI), via
aral v 4.5 L de jugo de alfalfa. SO00000 de U.l. de Tralopen
{(Glaxo) y 15 ml de estreptomicina l.M,

59



Todo esto +ue  administrado. a 1o largo de S5 dias y

volteado al animal en forma contipua (29),

9.26°6i la pérdida de calcio en la leche o dentro de la
gldndula mamaria contribuye al desarrollo de las vacas
caidas, eata pérdida de 1ones y sustancias 1mportantes puede

ser evitada por la insuflacion de la glandula mamaria (14).

?.27 Para casos donde la causa del sindrome sea la
deficiencia de potasio, el tratamiento debe ser realizado con
mucho  cuidado pues la aplicacion del ion potasio es
peligrosa, razon por la cual este debe combinarse con
glucosa, Mg, P. etc. De manera tal que la solucién contenga 1
g de potasic por cada litro de solucidn. Debe ser
administrado sumamente lento y revisando continuamente el
corazon del animal pue es en este si1tio donde 1 potasio

administrado causa problemas (16&).

F.28 Otro tratamiento recomendado es la administracidn
de una solucion camercial de Ca-P (Cal-Dextro: Fort-Dodge)
conteniendo 8.42 g de gluconato de calcio en 500 mi.

Se administran SO0 m1 1.¥ y otros 500 ml S.C. (26},

F.29 El siguiente tratamento consiste en:
- 800 ml de Ca, Mg, €1 v 20 ml de lonotosfan: para casos

simples.



fi 500 ml_ﬂe CHMC: para casos qnnne no éxzs;e éctivxdad
sensnr;al. ) ' : B : 5 ‘
‘? 201“‘ ﬁe Ténufcé#an v 90 ml de CNQ‘paHQZ:uélquiEr caso

eﬁ el V:Qal '60 haya respuesta Vﬁesﬁdesr déJ 2 horas post

tratamiento. (S56). b L

?.30 "El eéxito del tratamiento radica en mantener a la
vaca siempre en pile. Los clamps no siempre deben usarse pues
en ocasiones lesionan & las vacas.

El tratamiento para vacas con el "Sindrome de la vaca
caida” es diferente al de las vacas con hipocalcemia. Las
vacas que recaen después del tratamiento con calcio deben ser
tratadas nuevamente con calcio o bien con soluciones
combinadas de Ca, P, Mg, glucosa y k. El fosforo es utilizado
porgue las vacas muestran deficiencia en este mineral.

En otros casos s2 requieren de estimulantes del sistema
nervioso como ia triplealanina hidroclorada (Vetibenzaminal.
aplicada 1.V. vy en forma lenta a dosis de 0.5 mg/shg. Tambien
puede utilizarse combilnada con un tratamiento parenteral a
base. tna alternativa pars la deficiencia de potasio es
la sdministracion por sondeo o2 10 L de agua conteniendo 8¢ g
de hipoclorite de sodio y 20 g oe hipoclorito potdsico-
Dejando un recipiente con agua fresca para beber.

€1l insutrlado de la glandula mamaria es recomendable
s1empre y cdando la vaca no tenga mastitis.

Las causas septicas como la mastitis y la metritis deben

b1



tratarse con antibidticos de amplio espectro y a dosis
terapeuticas.

Las vacas que no presenten fracturas o dislocaciones y
que no se incorporen deben ser provistas con abrigo,
abundante cama, comida y agua.

Las vacas deben ser cambiadas de posicion constantemente
de lado a lado y en muchas ocasiones se lnNcorparan después de

2 zsemanas (17).

?.31 Solo existe un agente terapeuticc con una
indicacien especifica para su uso en vacas caidas vy es la
triplealanina hidroclorada (vetibenzamina: Ciba Geigy) (28).

Algunas personas utilizan las pinzas de Bagshawe para
mover al animal, pero puede causar dafo mayor .
particularmente cuando existen lesiones 06 heridas pelvicas.
Otro método es el harnés de soporte (Murray, A.) Yy mas
reciente la bolsa inflable para vacas caidas (Cox, A.)
(Downer cow cushion; Hamco, products). Estas tienen la
ventaja de ser relativamente mas confortables y soportar el
peso de la vaca, permitiendo la carculacinn, aunque en
algunas vacas falla. ta vaca debe ser cambiada de posicidén
cada hara. Las pinzas de Bagshawe pueden ser uwtilizadas
conjuntamente & las bolsas 1ntlablies. En todo caso las vacas
caidas deben ser atendidas pronto, correcta y suficientemente

&) .




IV, CONCLUSIONES.

El . “Sindrome de la vaca caida" a pesar o€ presentarse
desde 1940, no @s si1n0 mucho tilempo despues gque se conoce
como  una entidad patologica £ no es s1no nasta
aproximadamente diez ARNE  atras que se considera  una
entermedad i1ndependiente a loe tactores desencadenantes de 1a
misma, Es por ello gue &1 "Sindrome de l&a vaca caidga" es una
entermedad diferente a la hipocalcemia y de ninguna manera es
una complicacion de esta como se suponia. Fues el “Singrome
de la vaca caida" tiene otras causas que la provacan como la
hipotosfatemia, las fracturas. las lesicnes por partos
distdcicos, las enfermedades infecciosas y todo aquello gue
cause la postracion del anitmal. De ahi su et:iologia
muitifactorial v por lo tanto su consideracion como sindrome.

Es asi como las medidas preventivas y de control
representan el principal t+actor para evitar la presentacion
del "Sindrome oe la vaca caida® pues aqui radica la
eliminpacion de todos aquellos t+actores causantes oel
sindrome. dentre de los cuales el principal es la prevencion
en la presentacion oge la “fiebre de leche', mismo gue par su
alta presentacion ti1ene un 1nteres especilal. Sin embargo, No
debe descartarse N1 menosprecilar mnguno ge los  demas
factores predisponentes pues cada uwho es causante del
"Sindrome ae ta vaca caida”. Asi como  pinguna  medida

preventiva tendiente a evitar la postracion es 1nadecuada
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pues a pértxr de dicha postracidn comienza la patogenia del
“Sindrome de la vaca caida“.

Ahora hien. los tratasmentos recomendados son en muchas
ocasiones experienecia de medicos veterinarios a guienes
alguna vez funciond, pero en otras quUiTas fo funclione ya que
no existe el tratamiento preciso para esta enfermedad.

Sin embargo existen traba)os serios oonge se  busca
encontrar el comportamiento exacto de seta enfermedad lo cual
se piensa es acertado pues primero es necesario conocer la
enfermedad para posteriormente saber como combatirla.

Cada caso en e} "Sindrome de ila vaca caida” es un caso
dieferente y debe encontrarse atravez dei diagnostico rapido
Yy preciso la verdadera causa gue lo provoca y combatiria de
tguai manera.

Todo esto lleva a pensar en ifa oOiticultad de esta
entidad para poderla corregar pues ademas, las
investigaciones son dificiles pues soON pocos los tratamientos
que se presentan utilizando patrones que sean representativos
o mas bien., tendientes a presentar un modelo de i1nvestigacien
donde las pruebas que se realizen sean de valor cientitico.

Es asi como se ve que aun falta mucho por investigar en
este campo Yy que conforme pase el tiempo 1ra teniendo mas
1IMPEYtaNcla pues los s1stemas Productilvos van  siendo  mas
intensivos y BS en esta misma proporclon comb los casous de

vacas caidas van tambien en aumento.
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For ultimo se puede gecir gue el trabajo esta hecho para
conocer 1o que es 21 “"Lindrome de la vaca caida®” y oe esta
rorma tener el conocimMIento DbAS1Cco Necesario para  futuras
1nvestigaciones. tenpuientes todas @ encontrar una verdadera
solucion a este problema, mismo que Causa& tanto daro en los
hatos de bovinpos productores de leche en especial y gue
provoca un frustracion a los medicos veterinarios
especlalizados pues sSe trabaja MUCNO ¥ &N 0Casi1ones no se

consigue covregir el praplema.
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