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1. INTRODUCCION

En Los sistemas de produccion bovina del trépico bajo la crianza del ternero es
parte importante del ciclo de produccién y de gran impacto economico. Si se
destetan animales sanos y con buen peso corporal, se garantizan hembras aptas
para la reproduccién y machos con _buenas_condiciones para la ceba y la

‘

—comercializacién. Muchas veces este propésito no se cumple, ya que existen
diversos factores de manejo y ambientales que afectan la salud del animal
incidiendo en la ganancia de peso, la edad a la pubertad y primer parto de las
hembras y el tiempo de ceba y salida al mercado de los machos.

La enfermedad y muerte de terneros ocasiona grandes perdidas econdémicas en la
industria ganadera de todo el mundo. Reportes del Departamento de Agricultura de
los Estados Unidos mencionan que en el afio 1991 se perdieron 2.786.300 cabezas
de terneros para carne, que ocasionaron pérdidas econémicas por 976 millones de
dolares (USDA, 1991).

También se ha demostrado que los ganaderos invierten una gran cantidad de
dinero previniendo y tratando enfermedades en los terneros. En sistemas de
produccion de carne de los Estados Unidos cada ternero que muere le cuesta al
productor un promedio de $216 délares. El impacto econémico de la muerte de
terneros y los costos de tratamientos se detectan rapidamente, pero otro tipo de
pérdidas en que incurren los ganaderos a menudo no son evidentes. Los terneros
que sufren de enfermedad o trauma neonatal en las primeras cuatro semanas de
vida, no se recuperan completamente y presentan 17 kg menos de peso al
momento del destete (Toombs et al., 1994).

Si observamos a Colombia, la situaciéon es iguaimente preocupante. En el pais los
estudios indican que aproximadamente entre el 8 al 10% en la regién Caribe y del
10 al 15% en los Llanos orientales, de los terneros mueren entre el nacimiento y el
primer afo de edad (Florez, 1996).

Esta situacién demuestra la magnitud de las pérdidas econdmicas atribuidas a esta
sola causa y se constituye en un problema sentido para la industria ganadera. Sin
embargo investigaciones realizadas en el pais y en paises desarrollados
demuestran que si se realiza una oportuna atencién del ternero recién nacido y se
atienden efectivamente los animales enfermos se pueden disminuir las tasas

Respectivamente : M.V. Z. M. Sc. Investigador Programa Pecuario Regional 8. M. V. Z. Investigador Programa Pecuario
Regional 2. M.V.Z. Investigador Programa Pecuario Regional 2, M.V Z. Investigador Programa Pecuario Regional 3, M.V.Z.
Investigador Programa Pecuario Regional 4, M.V.Z. Investigador Programa Pecuario Regional 6.

oG

\



actuales de mortalidad a rangos por debajo del 5%. Este producto tecnolégico
orienta su estrategia a disminuir la morbi - mortalidad a rangos de bajo _impacto
productivo y econémico mediante el manejo sanitario preventivo de la vaca
gestante, al momento del parto y del ternero recién nacido, al uso racional del
_calostro, la identificacién de terneros a riesgo de enfermedad y /o muerte, y al
empleo adecuado de medidas terapéuticas para el tratamiento de enfermedades.

2. DESCRIPCION DEL MARCO TEORICO

Varios estudios realizados en Colombia en sistemas de produccion de leche, doble
propédsito y carne de las regiones Caribe y Orinoquia demuestran que la mortalidad
de terneros en su primer afno de edad se encuentra entre el 7 y el 15%, siendo
mayor en el primer mes de vida (Griffths et al, 1982 ; Navarrete et al, 1995 ; Cortes,
1995 ; Bolanos 1996). La muerte del ternero involucra la pérdida de su potencial
productivo y afecta la eficiencia reproductiva de la vaca, aspectos de gran impacto
economico en la productividad del hato.

En condiciones normales, el ternero recién nacido se protege contra los antigenos
ambientales mediante la transferencia de inmunoglobulinas maternas, sustancias y
células inmunoactivas y elementos nutritivos del calostro. Los neonatos que por
algun motivo no reciben calostro al nacer tienen mayor probabilidad de enfermarse
o morir que aquellos que consumen una cantidad adecuada.

Estudios de largo plazo, demuestran que los terneros que tienen un bajo nivel de
anticuerpos maternos al nacimiento, tienen cuatro veces mas probabilidad de morir
y dos veces mas de enfermar que aquellos que presentan un nivel adecuado de
proteccién (White y Andrews, 1986).

Varias publicaciones en todo el mundo han correlacionado positivamente las tasas
de Morbi-mortalidad, con bajos niveles de inmunoglobulinas séricas del neonato en
su primera semana de vida (Boyd, 1972 ; Mc Guire et al, 1976); Este ultimo aspecto
se denomina comunmente como falla de la transferencia pasiva de inmunidad
(Aldridge et al, 1992).

En Colombia se estima el problema entre 7.5% y 15.2% para hatos lecheros y del
14.8% y 19.6% para hatos de carne y doble propésito (Bolanos et al, 1996; Pardo,
1998 ; Lopez y Melo, 1998). En estos estudios se demostré que los terneros con
falla presentan casi 9 veces mas probabilidad de enfermarse y 25 veces de morir
que los animales sin falla.

Los estudios epidemiolégicos que relacionan los bajos niveles de inmunoglobulinas
séricas con morbi-mortalidad, sugieren los beneficios al identificar los terneros con
bajos niveles de proteccion al nacer. En estos casos se ha observado que las
pérdidas econémicas por tratamientos médicos y mortalidad disminuyen cuando se
detectan estos animales (White, 1983).

Como factor adicional de la importancia del consumo de calostro al nacimiento; se
sabe que los terneros que no lo consumen el primer dia de vida, muestran bajas
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tasas de crecimiento (Nocek at al, 1983), baja ganancia de peso al destete
(Robinson et al, 1988) y las hembras baja producciéon de leche en su primera
lactancia y aumento de las tasas de descarte (De Nise et al, 1989).

Investigaciones en Canada, Estados Unidos, Costa Rica y Colombia han
encontrado que las practicas de manejo, los factores de la vaca y del ternero, y el
clima inciden en la presentacion de enfermedad y muerte de terneros y en la falla
de transferencia pasiva de inmunidad.

Entre los factores observados estan: la curacién del ombligo, el tiempo de
permanencia del ternero con la madre, |la cantidad y calidad de la leche consumida
diariamente, el alojamiento de los terneros y tipo de alimentacion, los tratamientos
preventivos de vacas y terneros, la condiciéon corporal de la vaca, la conformacién
de la glandula mamaria y el tamafio de los pezones, el niumero de partos y la edad
de la vaca, la calidad y cantidad de calostro producido, las enfermedades al
momento del parto, distocias, terneros prematuros y débiles al nacimiento, la raza,
el tiempo a la primera toma de calostro, la cantidad ingerida, la temperatura,
humedad y la precipitaciébn ambiental. (Toews et al, 1986; Aldridge et al, 1992;
Besser y Gay, 1994; Pérez et al, 1990 ; Virtala et al, 1996 ; Bolafios et al, 1996;
Vargas y Pinilla, 1997; Pardo, 1998; Lépez y Melo (1998).

En algunos casos es necesario el suministro artificial de calostro. Las situaciones
son variadas como en las distocias, la debilidad del ternero, o la incapacidad para
pararse, |a falta de habilidad materna de la vaca, los defectos en la conformacion de
la glandula o cuando los pezones son muy grandes, también se recomienda cuando
no se presenta llenado de la ubre antes del parto, en mastitis severa y calostro con
sangre. (White 1993).

La concentracién de inmunoglobulinas en el calostro es un factor muy importante
para asegurar un nivel adecuado de inmunoglobulinas séricas en el neonato bovino.
La estimacion relativa de la calidad del calostro por medio de un calostrometro es
un procedimiento de gran utilidad que permite prevenir una posibilidad falla total o
parcial en la transferencia de inmunidad pasiva.

La determinacién de la concentraciéon de inmunoglobulinas séricas presentes en el
ternero, mediante el uso de diferentes pruebas, es un procedimiento de gran utilidad
que permite detectar y prevenir una posible falla en la transferencia pasiva de
inmunidad. Existen diferentes pruebas. Algunas son de campo y de facil uso:
Refractometria, Sulfito de Sodio, Sulfato de Zinc, etc. y otras de laboratorio y de
mayor tiempo en su ejecucién: Inmunodifusién radial, actividad sérica de gamma
glutamil transferasa (GGT) y Fosfatasa Alcalina, y electroferesis, etc. Las pruebas
se realizan en suero, después de las primeras 24 horas de vida. (Garry et al ; 1993 ;
Besser y Gay, 1994).

En Colombia en los sistemas de produccién de leche, doble propésito y cria existen
varias entidades patolégicas que afectan la salud de los terneros en sus primeros
meses de vida las principales son las diarreas, onfalitis, septicemia, dermatitis,
problemas respiratorios, y el sindrome del ternero débil. Estas patologias causan
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entre 18-50% de la morbilidad encontrada en estos sistemas y son de gran impacto
econoémico para la ganaderia del pais (Griffths et al, 1982, Lopez et al, 1984 ;
Bolafios et al, 1996 ; Parra y Barajas, 1998 ; Lopez y Melo, 1998), por tanto
cualquier medida que se tome para prevenir y tratar estas patologias benefician la
empresa ganadera.

3. MATERIALES Y METODOS

El producto tecnologico se realizé en seis fincas representativas de sistemas de

produccién Doble Propésito de las regiones Caribe, Valles Interandinos y Orinoquia
(Cuadro 1).

Cuadro 1. Ubicacién de las empresas ganaderas donde se desarroll6 el producto
tecnoldgico: Prevencion de enfermedad y muerte de terneros.

Empresa | Regional Natural Microrregion Municipio

La Unién | Caribe 1 Valle del Cesar Codazzi

Santa Caribe 1 Sur del Cesar Turbaco

Lucia

Polvo Caribe 2 Faja Litoral Gamarra

Azul

Jalisco Caribe 2 Sabanas de Cérdoba, Sucre y|Sahagun
Bolivar

El Hato Valles Interandinos | Alto Magdalena Melgar

Santa Orinoquia Piedemonte del Meta San Martin

Clara

3.1.SELECCION DE ANIMALES

Inicialmente se evaluaron reproductivamente todas las vacas y novillas de vientre
por palpacién, para identificar los animales que se encontraban en el ultimo tercio
de gestacion, a las cuales se les hizo un seguimiento hasta el momento del parto,
teniendo en cuenta su grupo racial y el numero de lactancias. Los animales que
tenian 8 meses de gestacion se ubicaron en potreros de paricidon cercanos a la casa
de la explotacion.

3.2. ATENCION DEL TERNERO RECIEN NACIDO

El dia del parto se presto la asistencia necesaria al neonato y se evalu¢ la viabilidad
segun el indice APGAR, descrito en el Cuadro 2. '



Cuadro 2. Evaluacién de la viabilidad en terneros recién nacidos segun el indice

APGAR.
Parametro Calificacioén
0 1 2
Frecuencia cardiaca Ausente < 90 Latidos/ min | > 90 Latidos/ min
Tono muscular Flacido Débil Normal
Color de las mucosas Palido Ciandtico Rosado
Intento para incorporarse |[Ninguno en 5|1 a5 minutos Antes  de 1
minutos minuto
Aparicion  reflejo  de|2 - 20 minutos después del nacimiento
succion

INTERPRETACION : Mortinato : 0; Baja Viabilidad < 6; Viable > 6. La evaluacién se realizd una
segunda vez después de cinco minutos.

Posteriormente se asegurd el consumo de calostro directamente de la vaca a todos
los terneros. Los neonatos que presentaron baja viabilidad, debilidad e incapacidad
fisica para alcanzar la glandula mamaria, los nacidos por distocias, los rechazados
por sus madres y los hijos de vacas con mastitis severa y mala conformacion de la
glandula mamaria, se les suministré calostro fresco y de buena calidad en cantidad
del 10-15% de su peso corporal (3-4 litros) en las primeras 12 horas de vida. Para el
suministro de calostro se utilizaron baldes con chupo - tetero.

A todos los animales se recomendd la curacion del ombligo con tintura de yodo al
7% por tres dias consecutivos. En casos de ambientes muy contaminados el cordén
se ligd a cuatro dedos de su base con seda y/o nylon de 2 a 3 cm de longitud y se
corté en el extremo libre.

3.3. EVALUACION DE LA ADQUISICION DE INMUNIDAD PASIVA

Entre las 48 y 72 horas después del nacimiento se tomé una muestra de sangre de
la vena yugular, utilizando tubos vacutainer. Esta muestra se dejé en reposo bajo
inclinacion, hasta que hubo retracciéon del coagulo. El suero obtenido se utilizé para
evaluacion de la concentracion de inmunoglobulinas por la prueba de turbidez del
Sulfito de sodio.

Para la prueba se prepararon soluciones de Sulfito de sodio en 3 concentraciones
diferentes (P/V): 14%, 16% y 18% en 100 ml de agua destilada que se
almacenaron en frascos oscuros a temperatura ambiente. Una muestra de suero
(0.1ml) tomada con pipeta de vidrio de 1 ml, se adiciond a 1.9 ml de cada una de las
soluciones de Sulfito de sodio contenidas en tubos de ensayo. Las muestras se
agitaron y mantuvieron en reposo en una gradilla por una hora a temperatura
ambiente para permitir la precipitacion. Las muestras se calificaron negativas si no
hubo precipitacion y positivas si se presentd cualquier tipo de precipitado. La
concentracion de inmunoglobulinas se estimé cuantitativamente basados en los
resultados de precipitacidn como se presenta en el Cuadro 3.




Cuadro 3. Concentracion de inmunoglobulinas en terneros determinadas por la
prueba de turbidez del Sulfito de Sodio (Modificado de Pfeiffer y
McGuire, 1977).

Concentracion Concentracion de
Sulfito de Sodio inmunoglobulina Interpretacion
18% | 16% | 14% (mg/dL)

- - - 0 No absorcién

+ - - <50 No absorcion

+ + - 500-1500 Absorcién parcial

+ + + >1500 Absorcién adecuada

(+) : Precipitacién visible (-) : No precipitacion

Los terneros que enfermaron se evaluaron clinicamente y se trataron de acuerdo
con el protocolo disefiado para el reconocimiento y tratamiento de enfermedades en
terneros neonatos, teniendo en cuenta que entre las principales entidades que se
presentan en este grupo de edad y demandan cuidado y atencion estan las
enfermedades digestivas, respiratorias y la septicemia (Cuadro 4).

A todos los terneros recién nacidos se les realizé un seguimiento semanal del peso
corporal para evaluar su desarrollo y crecimiento hasta los tres meses de edad.

Adicionalmente en las explotaciones se hicieron las siguientes recomendaciones :

¢ Uso del tatuaje para identificacion de terneros en la primera semana de vida.

* Permanencia continua del ternero con la vaca en los primeros 5 dias de vida.

o Descorne entre la segunda y quinta semana de vida con pasta caustica y
proteccion de la base con vaselina.

o Corte de pezones supernumerarios en hembras a los 3 meses de edad.

¢ Suministro de alimento y agua en los corrales donde se apartan los terneros en
la noche.

e Presencia de potrero en enfermeria, para terneros enfermos.

Las vacunaciones, vermifugaciones y bafos se realizaron de acuerdo con los
planes establecidos en cada zona y explotacién.

4. RESULTADOS Y DISCUSION

Durante la implementaciéon del producto en las explotaciones se evaluaron 461
terneros. Los resultados obtenidos muestran que la mortalidad de terneros en el
ano anterior a la implementaciéon de la tecnologia para las 6 explotaciones estuvo
entre 6.1 y 10% (promedio 8%). Con la ejecucién del producto la mortalidad se
redujo a valores entre el 1.1 y 5% (promedio 3.1%), lo que indica una reduccion
mortalidad entre el 2.6 y 8.9% (promedio 5.3%). Con este resultado se logran tasas
de mortalidad similares a las de hatos doble propésito bajo monitoreo que
consideran las mejores fincas (Navarrete 1995) y demuestran la efectividad de la
propuesta tecnolégica para disminuir la mortalidad en terneros menores de 1 afo
por debajo del 5%.



La mortalidad previa fue mayor en la regién Caribe (8.1 %) que en los Valles
Interandinos y Orinoquia (6.9 %). Pero la respuesta a la implementacién de la
tecnologia fue mayor en las fincas de la costa (2.2 %), que en la de las de otros

zonas (4.5%).

Cuadro 4. Protocolo para reconocimiento y tratamiento de enfermedades en
terneros neonatos*

Diarrea

Neumonia

Septicemia

Signos Vitales :

Signos Clinicos :

Signos Clinicos :

El ternero no termina su alimento.
Depresién, 6-12 horas después
diarrea.

En reposo, respiracion rapida, tos,
moco nasal.

Depresion, inflamacién y dolor de las
articulaciones, diarrea leve y tos (no
siempre).

Tratamiento :

Tratamiento :

Tratamiento :

1. si hay diarrea y depresion

d. Suministrar via oral dos litros de
solucion de electrolitos dos
veces al dia.

b. Dar antibiéticos via oral ®
C. Suministrar leche a voluntad.

2. si hay diarrea pero no
depresion.

a) Reemplazar el agua de bebida
con 2 litros de solucién de
electrolitos.

b) Suministro de leche a voluntad

c) Chequear otros signos de
enfermedad.

d. Inyectar antibiético ®

b. Inyectar 1/2cc de Flunixin
meglumine

C. Continuar el tratamiento por 3
dias si no hay mejoria después
de 3 dias.

d. cambiar el antibistico®

€. Suministro de leche a voluntad.

anal

Si no hay consumo de leche,
suministrar via oral 2 litros de
solucién de electrolitos.

d. Inyectar antibiéticos @

b. Inyectar 1/2cc de Flunixin
meglumine

C. Continuar el tratamiento por 3
dias. Sino hay mejora después
de 2 dias.

d. Cambiar antibiéticos @.
€. Suministro de leche a voluntad.

f. sino hay consumo de leche,
suministrar via oral 2 litros de
solucion de electrolitos.

*Primeros 28 dias de vida
@ Por ejemplo Amoxacilina
& Por ejemplo Cefalosporinas

@ Por ejemplo Oxitetraciclina

@ Ampicilina

La presentacion de enfermedades (morbilidad) fue del 20.1%. Se encontrd, menor
presentacion de enfermedades en las fincas de la regién Caribe (14.5%), que en el
Piedemonte del Meta y Alto Magdalena (25.7%). Esta diferencia es marcada y
sugiere situaciones contrastantes en el manejo y condiciones ambientales de las
explotaciones.

En la Tabla 1, a manera de ejemplo, se presenta la distribucion de las principales
enfermedades de la finca Santa Clara en el Pie de Monte del Meta, la cual presenté
la mayor morbilidad de las fincas en seguimiento (45.1%).



Tabla 1. Principales eventos de salud en la finca Santa Clara

Evento de No. Morbilidad (%) Edad Duracion
Salud Presentacion (dias)
(semana)

Masas 11 215 1 8
umbilicales

Diarrea 10 19.6 4 2
Dermatopatias 9 17.6 5 10
Accidentes 3 5.9 3 8
Miasis 2 3.9 5 3
Timpanismo 1 2.0 2 2
Garrapatas 1 2.0 2 3
Septicemia 1 2.0 6 6
Ternero débil 1 2.0 1 3
Queratitis 1 2.0 2 8
Total 40* 451 3.1 5.3

* Varios animales con mas de un evento de salud

Las masas umbilicales, diarreas y dematopatias representaron el 75% de los
problemas de enfermedad en esta explotacion. La edad de presentacion de las
masas umbilicales (primera semana de vida) sugiere que esta patologia se
relaciona con una practica inadecuada de curacién del ombligo. En esta empresa el
producto utilizado para la curacién fue el violeta de genciana, aerosol de baja
proteccion el cual se cambio por la tintura de yodo del 7%. A pesar de esto, el
problema continuo y se atribuyé a la falta de curacién oportuna del ombligo (primer
dia de vida) y a la baja frecuencia de duracion del tratamiento (2 dias).

El tiempo de la aparicién de la diarrea y su duracién promedia indican que estas
pueden ser de origen parasitario, mas que viral ya que estos se restringen en su
mayoria a las tres primeras semanas de vida (Hunt, 1995). Esto implica un manejo
adecuado de potreros para evitar encharcamientos. La alta frecuencia de
dermatopatias puede estar relacionada con la alta humedad ambiental durante la
época del trabajo en esta zona (julio - noviembre). Existen reportes sobre problemas
de piel relacionados con la suciedad y humedad ambiental en terneros de hatos
Doble Propésito del Piedemonte del Meta (Pardo et al., 1998).

A pesar de que la tasa de morbilidad en todas las fincas fue relativamente alta, solo
el 15.4% de los terneros que enfermaron, murieron. Esto indica un buen manejo
médico de las patologias presentes. Segun el indice APGAR, el 4.3% de los
terneros se calificaron con baja viabilidad. Este promedio es inferior al reportado en
otros estudios. Los terneros con baja viabilidad son el resultado principalmente de
partos distécicos y el sindrome del ternero débil, patologias de baja presentacién en
estas fincas (<2%). Aunque no se debe descartar la presencia de enfermedades
infecciosas como la Leptospirosis y Diarrea Viral Bovina o causas de tipo ambiental
como el estrés por calor (Heath,1992).



La evaluaciéon de la transferencia pasiva de inmunidad mediante la prueba de Sulfito
de sodio, determiné que el 12.8% de los terneros no tuvieron una buena ingestion
y/o absorcion de inmunoglobulinas calostrales. Las diferencias zonales, muestran
que los hatos de la region Caribe tienden a tener una menor falla en la transferencia
de inmunidad (8.9%) que los hatos de los Valles Interandinos y Orinoquia (18.6%).

El reporte de falla en la transferencia pasiva de inmunidad es menor al de otros
estudios en Colombia (19.6%) (Lépez y Melo, 1998). Los hallazgos regionales
encontrados parecen reflejar diferencias en el tiempo al primer consumo de
calostro, la atencion inicial del ternero recién nacido y la conformacién de la ubre y
el tamano de los pezones.

En las fincas el Hato y Santa Clara, existe un componente alto de sangre Bos
indicus en las vacas. Las madres adultas de estos terneros tienen pezones de gran
tamanio, lo que puede incidir en la adecuada ingestién de calostro. La habilidad del
ternero parece que no se compromete debido a que los problemas de viabilidad son
mucho mas bajos que las fallas en la transferencia pasiva de inmunidad.

La presentacion de enfermedades (20.1%) superé ampliamente a las fallas en la
transferencia pasiva de inmunidad (12.8%). Esta situacién confirma que la
deficiente ingestion calostral es solo uno de los componentes de los factores que
predisponen a la presentaciébn de enfermedades en terneros (manejo vy
ambientales). Sin embargo para que el ternero soporte mejor los desafios de
patégenos y de estrés ambiental se debe como minimo garantizar una buena
proteccion mediante la ingestion de calostro de buena calidad, para ayudar a
disminuir el riesgo de enfermedad.

La experiencia también demostré que el suministro artificial de calostro de buena
calidad confiere una proteccion adecuada al ternero, esta practica fue recomendada
ampliamente durante el estudio a terneros con baja viabilidad y con incapacidad
para consumir el calostro directamente de la madre, la Tabla 2 demuestra estas dos
situaciones.

Cuadro 5. Prueba del sulfito de sodio en terneros recién nacidos segun estado

sanitario
Animal Raza Prueba Sulfito de Condicion
Madre Sodio (mg/dL)
1 SixHo <500 Débil, muerte 3 dias de edad
2 Cebu <500 No consumo de calostro, muerte 3 dias de
3 Pardo Suizo >1500 gi?r?inistro de calostro en forma artificial
4 HOxCE >1500 Distocia, suministro de calostro de la vaca
5 HOxCE >1500 Sano
6 SIXCE >1500 Sano

Sl : Simmental ; HO : Holstein ; CE : Cebu



El monitoreo semanal de la ganancia de peso corporal se utilizd para el disefio de
tablas de crecimiento zonales y regionales de sistemas Doble Propésito. Con esta
informacion es posible identificar terneros enfermos con bajo desarrollo corporal.

En las figuras 1, 2 y 3 se observa el comportamiento de peso de terneros Doble
Proposito sanos y enfermos. La Figura 1, muestra que los terneros enfermos pesan
7.5kg menos que terneros sanos a la semana 14 de vida. Esta situacion se acentua
mucho mdas cuando se comparan terneros sanos y con masas umbilicales, la
diferencia en peso de estos dos grupos alcanza 18.5 kg a favor de los terneros
sanos en la semana 14 de vida (Figura.2). No se observa la misma relacién con
terneros sanos y enfermos de diarrea. Estos dos grupos difieren 2.4 kg en la
semana 14 a favor de los terneros sanos (Figura.3).

El efecto de |la enfermedad en la ganancia de peso es notorio y de gran impacto en
la eficiencia del ternero. Los animales enfermos no pueden utilizar los nutrientes
que consumen (Leche, Forraje), solo para su crecimiento y desarrollo, porque una
porcién de estos nutrientes, se utiliza para inactivar y eliminar patégenos invasores,
asi como para renovar los efectos nocivos de su presencia.Las diferencias en peso
corporal de terneros enfermos de masas umbilicales y diarrea, con respecto a
terneros sanos, se explica en parte debido a la duracion promedia de cada
patologia. Mientras que la diarrea en promedio demora 2 dias, las masas
umbilicales se mantienen en promedio 8 dias (Cuadro 4).

Es légico suponer que entre mayor tiempo dure enfermo un ternero, se afecta en
mayor proporcién desempefo productivo, por eso se debe prestar mucha atencion
al diagndstico preciso y al tratamiento oportuno de cualquier patologia.
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FIGURA 2. PESO DE TERNEROS SANOS Y TERNEROS QUE PRESENTARON ERSODIOS DE MASAS UMBILICALES EN LA
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Con relacion a los tratamientos médicos de terneros enfermos siguiendo el
protocolo descrito anteriormente, la observacion y la practica recopilada en las
explotaciones evaluadas permite hacer las siguientes recomendaciones :

e En los casos de diarrea es importante hacer énfasis en la hidratacion del ternero
(oral o parenteral) segun el caso y no suprimir el consumo de leche a terneros
que mantienen el apetito. Es importante tomar en cuenta estas medidas antes de
hacer uso de la terapias de antibioticos. Estos no se deben suministrar a menos
que el estado clinico del ternero lo amerite (deprimido, fiebre).

e La terapia antibidtica sugerida con amoxacilina no tuvo éxito en la mayor parte de
los casos clinicos. Como segunda opcién se utilizé el Trimetropin-Sulfa con mejor
resultado. Esto posiblemente se deba al tipo de diarrea en las explotaciones.

e Se deben generar protocolos de manejo médico y farmacolégico para otro tipo
de patologias como : terneros producto de Distocia, terneros débiles, masas
umbilicales y dermatitis.

e En algunos casos se observé el uso de dosis elevadas de tintura de yodo (hasta
el 30%) la cual ocasiona quemaduras y dermatitis quimica. La concentracién
recomendada es del 7%.

e Se debe evaluar la relacién costo/beneficio del uso de las Ivermectinas en
terneros recién nacidos, practica comun en algunas explotaciones para la
prevencién de la Miasis Umbilical.

e Se recomienda hacer énfasis en el uso de calostro sobrante de buena calidad
para el tratamiento de terneros con diarrea.

e Como base primordial del tratamiento médico y el control de enfermedades en el
hato, es necesario hacer mas uso del laboratorio clinico para apoyar el
diagnéstico. El uso sistematico de esta herramienta, ayuda a disminuir costos
por tratamientos indiscriminados y se constituye en un elemento basico para la
prevencion de enfermedades infectocontagiosas en el hato.

4.1. ANALISIS ECONOMICO DE LA IMPLEMENTACION DEL PRODUCTO E
IMPACTO FINANCIERO DE LA MORBIMORTALIDAD DE TERNEROS.

Este capitulo no pretende realizar un estudio econdmico completo de la Morbi-
mortalidad de terneros en sistemas de produccién Doble Propésito, si no presentar
algunas inversiones y costos en que se incurre con el uso de la tecnologia y los
beneficios al disminuir la presentacion de enfermedad y muerte en terneros.

Los investigaciones econémicas y de impacto financiero relacionados a la crianza
del ternero en Colombia son escasas. Estudios de seguimiento en fincas de los
departamentos de Cérdoba y Sucre, durante tres afios (1984-1986), calcularon las
‘perdidas” debido a la diferencia entre el parametro hallado en las fincas y el
parametro meta (mejores fincas), mediante el uso del calculador de la eficiencia



productiva (Villamil, 1986) que calcula la produccion vendible (leche, terneros,
descartes) por unidad Gran Ganado (UGG).

Se estimé que la muerte de terneros ocasioné pérdidas por $ 314 UGG/arfio {precios
en pesos 1985). Lopez et al, (1984), en una investigacion realizada en el Valle del
Ubate (Zona tradicionalmente lechera) con base en promedios estimados de
disminucion en la produccién lactea, mortalidad y tratamientos de terneros, calculé
que en las fincas en donde se encontraron animales neonatos y adultos afectados
por procesos diarreicos, representaron perdidas econdmicas totales por afio de
$1'130.811. En estos estudios un factor no evaluado es el costo de mantenimiento
de una vaca no gestante ni lactante.

En otros paises existen estudios que precisan las perdidas econdmicas de la Morbi-
mortalidad de terneros. Se ha calculado que en las explotaciones de ganado de
carne con una mortalidad mayor del 13% no son rentables (Mc Grann et al, 1993).
Investigaciones en hatos lecheros de Minnesota (USA), encuentran pérdidas
econdmicas resultantes de la neumonia en terneros, debidas a la mortalidad, costos
de los tratamientos y descenso de la productividad. Igualmente, los productores de
ganado en Michigan, estimaron que la enfermedad respiratoria en terneros cuesta
$14.71 ddlares por ternero afio, mientras que productores de California estiman $ 9
doélares por ternero afio. Sivula et al, (1996).

Los costos de tratamiento y cuidado de animales enfermos también son cuantiosos.
Salman et al., (1991) en un estudio realizado en Colorado, durante 2 afios en 86
hatos, mostr6 que el costo de los tratamientos veterinarios, labor de los
productores, exadmenes postmortem, honorarios, reduccién de ingresos, costo de la
compra de terneros de reemplazo y del mantenimiento de la vaca seca el resto del
ano, cuesta al productor 9.6 dolares por cada vaca de cria en el hato.

En otro estudio similar realizado en California en 57 hatos, el promedio de costos
por servicios veterinarios y mano de obra para neonatos enfermos fue de 5.94
dolares por cada vaca adulta en el afio. (Toombs et al, 1994).

Debido a los altos costos que representa el tratamiento de terneros enfermos y a las
enormes perdidas econdmicas que ocasiona la muerte de neonatos en
explotaciones de ganado Doble Propésito y Carne en Colombia es indispensable
contar con las herramientas que evaluen el beneficio econdmico de Ia
implementacién de tecnologia para reducir el problema de morbi-mortalidad de
terneros en nuestros sistemas de produccién. El andlisis descrito a continuacién
pretende contribuir a esa necesidad.

Cuando un ternero muere el productor debe tomar ciertas decisiones para minimizar
el impacto econdémico de este evento. La decision que tome depende de sus metas
técnicas y econdmicas. El ganadero debe escoger entre vender la vaca cuando el
ternero muere, comprar un ternero de reemplazo, o mantener la vaca “seca” o
‘vacia’ hasta que quede nuevamente gestante. La alternativa de venta se considera
teniendo en cuenta varios puntos :



La edad de la vaca, la historia reproductiva anterior, el nivel de producciéon en
lactancias anteriores y la habilidad materna. Para el productor es facil decidir vender
las vacas viejas con problemas reproductivos o de bajo potencial de produccién.

La decisidon sobre la compra de un ternero implica varios riesgos : La introduccion
de enfermedades al hato, los antecedentes genéticos del ternero y terneros con
fallas en la ingestion calostral con alta susceptibilidad a las enfermedades y baja
ganancia de peso.

Si el productor opta por mantener la vaca hasta que quede nuevamente gestante,
debe conocer los costos adicionales que esto implica. A menudo se decide por esta
opcidn ya que estos animales son enviados a los potreros de ganado “horro” donde
el mantenimiento de la vaca es mas econémico.

Los productores muchas veces no cuentan con las herramientas necesarias para
tomar este tipo de decisiones, las cosas se facilitarian mucho si el ganadero conoce
cuanto capital se ha invertido en la unidad de produccion (vaca - ternero) al
momento de la toma de decision.

A continuaciéon se describen los flujos de capital y la inversién para vacas de
sistemas Doble Propésito tomando como base un ciclo de produccion que
comprende el periodo seco - lactancia y el caso hipotético de la muerte del ternero
al mes de edad.

Los costos se calculan con base en los promedios de produccién obtenidos en
registros de monitoreo de hatos Doble Propdsito de la region Caribe (Navarrete et
al, 1995).

4.2. PARAMETROS REPRODUCTIVOS Y DE PRODUCCION

Intervalo entre partos : 14.8 meses

Duracién lactancia : 272 dias { 9.1 meses)
Produccién por lactancia : 1.364 kg

Produccioén por dia/vaca : 4.99 kg

Dias secos : 164 ( 5.5 meses)
Mortalidad de terneros : 7.2%

Los costos de las demas inversiones se calculan con base en las estadisticas
regionales.

Costo Ternero : (1 mes edad) $ 90.000

Costo Pradera : (Pasto, cerca, fertilizantes) : $ 3.890/animal/ha/mes : vaca
Costo Pradera : (Pasto, cerca, fertilizantes) : $ 1.167/animal/ha/mes : ternero
Costo droga, vacunas : Vaca $ 300/mes, Ternero $ 640/mes

Costo manejo, mano de obra : $ 660/mes/ 1 empleado

Costo sal : $ 648/mes/animal

Mantenimiento instalaciones : $ 370/mes/animal

Costo suplemento : $ 280/kg
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Costo de un dia abierto : $ 3.069/dia
Mantenimiento vaca seca : $ 29.589
Mantenimiento vaca lactante (1 mes) : $ 14.928
Mantenimiento ternero (1 mes) : $ 3.357

Costos mantenimiento: $ 47.874

Posteriormente se incurre en costos de mantener la vaca vacia y no lactante : Se
calcula un periodo abierto de 80 dias.

$ 3.069 x 80 dias : $245.520,00
Costo total muerte ternero : $293.394,00

Pérdidas por ingresos no recibidos

Leche no vendida : $ 346.795,00 sin costos mantenimiento vaca-ternero
$ 200.515,00 con costos mantenimiento vaca-ternero

Venta ternero desteto : $ 210.000,00

Perdidas totales : $ 703.909,00 por ternero muerto

Si se tiene en cuenta la reduccién observada en la mortalidad con la
implementacién de la tecnologia se encuentra que por cada 100 vacas, la reduccion
del 5.3% en la mortalidad de terneros, implica un ingreso adicional de $
3.730.718.

Para la implementacion de la tecnologia se utilizaron los siguientes insumos por
finca. (Precios 1999). Tabla 2.

La diferencia entre el costo de la tecnologia y el ingreso adicional da un margen a
favor de $3.100.218,00. Cuando no se incluyen los ingresos no recibidos el
beneficio de la tecnologia equivale a $924.488,00 por hato.



Tabla 2. Insumos utilizados por finca para la implementacién del producto

tecnolégico
Elemento Valor ($)

Balde chupo 25.500
Chupos 6.000
Tintura de yodo x 500ml| 6.200
Termometro clinico (rectal) 5.200
Pasta para descornar 8.000
Sulfito de sodio kg 30.000
Frascos oscuros x 3 4.500
Pipetas x 1mi 12.500
Pipeta x 5ml 18.000
Gradilla madera 9.600
Tubos de ensayo 6.500
Cinta métrica 7.500
Tubos vacutainer caja 18.600
Aguijas para vacutainer caja 21.000
Ringer lactato x 500mi #20 34.000
Glucosa al 5% x 500ml #20 46.000
Repelente en aerosol 9.200
Venoclisis #10 10.000
Finadyne 2 frascos x 10ml 41.000
Sulfas frasco x 30ml 11.300
Ampicilina x 1.5 3.500
Oxitetraciclina x 50ml #3 6.900
Amoxacilina x 45mi#10 116.000
Suero oral papeleta #50 12.500
Cefalosporina #10 140.000
Jeringas desechables x 5ml #20 9.000
Jeringas desechables x 10mi #20

12.000
Total $ 630.500,00

5. IMPACTO PROBABLE Y ESTRATEGIA DE MASIFICACION DE LA
TECNOLOGIA.

Las seis microregiones donde se desarrollé el producto tecnolégico comprenden
zonas que abarcan 4.193.467 ha. Algunas de las principales caracteristicas de
clima, topografia, area de las fincas, suelos, praderas y grupo racial se presenta en
los Cuadros 6y 7.

Como se observa, el 66% de las empresas se encuentran en areas representativas
del tropico bajo calido y humedo. La finca Polvo Azul se ubica en una zona de
tropico bajo calido y seco, mientras que la finca Santa Clara en una zona muy
himeda. Este factor de humedad ambiental indice en las cargas de patégenos
presentes y la presentacién de cierto tipo de enfermedad digestivas y de la piel.
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El 66% de los suelos de las fincas evaluadas tienden a la neutralidad (pH 6.2 - 7.2)
y solo una finca (17%) (Sta. Clara) presenta un suelo muy acido (pH 4.8)
caracteristico de la zona del Piedemonte Llanero. En el 100% de las fincas se
encuentran establecidos pastos introducidos. Los grupos raciales predominantes
son los cruces (Bos taurus y Bos indicus) y dos fincas de las regiones Caribe 1 y
Caribe 2, utilizan en su esquema de cruzamiento razas criollas (Romosinuano y
Hartén del Valle respectivamente). Las explotaciones evaluadas representan
diversidad de ambientes naturales, climas, tipo de suelos, praderas y grupos
raciales, lo que garantiza la evaluacién del producto bajo diferentes situaciones
medioambientales y de manejo.

Cuadro 6. Clima, topografia y area de las fincas de estudio.

Empresa | Altura Temp. Humedad Precipitacion | Topografia | Area
snm(m) | media®c (%) mm/ano (ha)
La Unién 150 29 67 1300 Plana 712
Santa 150 28 78 1500 Plana 240
Lucia
Polvo 200 30 63 950 Ondulada -| 535 |
Azul Plana
Jalisco 73 27 80 1100 Quebrada 400
E! Hato 480 29 65 1800 Plano -1 511
Ondulado '
Santa 250 26 78 2200 Plana 450
Clara

Cuadro 7.Caracteristicas fisico quimicas del suelo, tipo de praderas y principales
razas en las fincas de transferencia.

Empresa | Textura Suelo pH Praderas Cruces
La Unién Franco Arcilloso 7.2 | Guinea, Angleton, Gramas CebuxPardo
Santa Lucia | Franco Arcilloso 6.7 | Guinea, Kikuyina CebuxHolstein,

CebuxRomo

Polvo Azul | Franco Arcilloso 6.2 Brachiaria, Guinea, Angleton HartonxPS,
HartonxHolstein

Jalisco Franco Arcilloso 58 Colosdana, Gramas, Angleton | CebuxPardo,
CebuxHolstein

El Hato Franco Arcilloso 7.0 |Teatino, Colosoana, Angleton | CebuxHolsteinxPa
rdo
Santa Clara | Franco Arcilloso 48 Brachiaria decumbens, | CebuxPardo,
Arenoso humidicola, King grass, | CebuxHolstein
Elefante CebuxSimmental

PS : Pardo Suizo
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En el Cuadro 8, se describen las zonas agrofisicas, el uso y cobertura del suelo y
los sistemas de produccidn con caracteristicas similares a las empresas ganaderas

bajo estudio.

Cuadro 8.Extension, zonas agrofisicas, uso y cobertura del suelo y sistemas de
produccion de las microregiones de estudio

| Microregiéon | Extension | Zona Agrofisica Uso y Cobertura Sistemas de
(ha) (%) (ha) produccién
Valle y Sabanas 823.106 | Planicie Aluvial Pastos Mejorados Leche 57%
del Cesar 62% 416.538.
Pastos Nativos
493.496
Sur del Cesar 317.769 | Sabana Acida Pastos Mejorados Doble
Alcalina 47% Proposito. 75%
Faja Litoral 223.487 | Sabana Colinada | Pastos Mejorados Doble
40% Proposito. 95%
Sabanas de| 1.114.820|Sabana Colinada | Pastos Mejorados y Doble
Cérdoba, Sucre 80% Nativos Propésito.
y Bolivar 100%
Norte del Alto 531.428 | Colinas Pastos Mejorados Doble
Magdalena 55% 649.253 Proposito. 86%
Piedemonte del| 1.182.857 |Valles y Llanuras | Pastos Mejorados Doble
Meta Aluviales 49.5% 761.228 Propésito. 18%

El 55% de las zonas de evaluacién del producto comprende terrenos de topografia
plana (2.323.732 ha), mientras que el 31.9% son terrenos de sabanas Colinadas
(1.338.307 ha) y solo el 13.1% corresponde a topografia ondulada (531.428 ha).
Asi mismo el sistema de producciéon predominante es el doble propdsito (67%),
mientras que en la zona del Valle del Cesar hay una fuerte tendencia a la lecheria
especializada (57%). Para el Piedemonte solo se influye en el 16.5% del total de
animales de la zona.

De acuerdo con el area de influencia de las explotaciones evaluadas, se sugiere
continuar con la tecnologia en fincas con caracteristicas similares a las descritas
anteriormente. Se debe mantener el énfasis en sistemas de lecheria tropical (Valle
del Cesar) donde la mortalidad de terneros es alta (10%) y la aplicacién de la
tecnologia  disminuyé apreciablemente el problema (1.1%). Estos sistemas
intensivos hacen un mejor uso y aprovechamiento de nuevos conocimientos,
ademas de ser propensos a la introduccién de productos con mayor grado de
intensificacion (Ej. Bancos de Calostros).

Para microregiones con predominio de ganado doble propésito (Faja Litoral,
Sabanas de Coérdoba, Sucre, Alto Magdalena y Bolivar) se debe mejorar la
estrategia de tratamiento de terneros enfermos ya que las tasas de morbi-
mortalidad fueron altas (20%), racionalizando su uso a las caracteristicas de las
patologias predominantes en la regién y apoyando los tratamientos con el uso del
laboratorio clinico (Ej. Antobiogramas, cultivos).
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Para la Orinoquia es indispensable implementar la tecnologia en sistemas de
producciéon de cria, sistema predominante y que reporta tasas del 10-12% en
mortalidad de terneros en sus dos primeros meses de vida.

5.1. ESTRATEGIAS DE MASIFICACION DEL PRODUCTO TECNOLOGICO

La estrategia de masificaciéon se basa en tres puntos :

1.

Capacitaciéon de usuarios intermediarios. (Asistentes Técnicos, Tecndlogos,
Umata).

Capacitacién del personal de la finca (Persona encargada del manejo de los
animales).

Difusion de la tecnologia en folletos, cartillas y guias.

La capacitacién de usuarios intermediarios se debe orientar al manejo de la

tecnologia en el aspecto instrumental :

Evaluacién de la adquisicion de la inmunidad pasiva, mediante pruebas de
campo (Sulfito de Sodio, refractometria)

Reconocimiento y evaluacion del grado deshidratacion en terneros.

Normas basicas para la rehidratacién y terapia de fluidos en terneros con diarrea.
Evaluacion de la viabilidad de terneros (Indice APGAR)

Evaluacién y uso de calostro para suministro a terneros recién nacidos y/o
enfermos.

Aspectos basicos del uso de laboratorio clinico en el diagnéstico de patologias
en terneros.

Atencién de partos con distocia y terneros débiles al nacimiento

En muchos hatos el cuidado y manejo de los terneros no es una actividad de
tiempo completo. Muchas veces el empleado a cargo de los terneros debe
cumplir otras labores. Desafortunadamente, estas tienen mayor prioridad, de
manera que los terneros dejan de recibir el nivel de atencién requerido.

Una persona que desee trabajar medio tiempo, como por ejemplo la esposa de
un trabajador, se puede desempefiar como “Ternerera”.

Investigaciones realizadas en la Universidad de California han demostrado una
tendencia definitiva a la disminucion en las tasas de mortalidad, cuando las
mujeres estan encargadas del cuidado de los terneros. La persona que realice el
trabajo debe ser paciente y con mucho tacto para observar pequefias diferencias
en el comportamiento o apariencia de los terneros.

Otra posibilidad es el uso de incentivos para el personal a cargo de los terneros,
siempre y cuando se lieven registros de algunos parametros de mortalidad. El
programa de incentivos debe proveer a los empleados herramientas adecuadas
para realizar un buen trabajo: Areas de maternidad limpias, alimentacién y
alojamientos adecuados, etc. Se debe tener en cuenta la compensacion que se
piensa entregar. Si es muy pequefa, el empleado puede decidir que no



compensa el esfuerzo de suplir calostro a un nuevo ternero en la mitad de la
noche. Por otro lado el ganadero no puede pagar mas de lo que ahorra. Se debe
evaluar la relaciéon Costo - Beneficio.

3. Estudios realizados por el Departamento de Agricultura de los Estados Unidos
identificaron areas que requieren esfuerzos adicionales en capacitaciéon. En 1991
el Proyecto Nacional de Evaluacion de Novillas Lecheras, indicé que cerca del
40% de los terneros recién nacidos no absorben suficiente cantidad de
inmunoglobulinas y solo al 47% de los terneros se les realiza curacién de
ombligo.

Estos hallazgos sugieren el énfasis en la publicacién de guias para el manejo de
calostro y la atencién del ternero recién nacido. Las areas de refuerzo se pueden
identificar en las encuestas realizadas en la primera fase de investigacién del
Plan de modernizacion. La estrategia de difusiéon con base en esta informacién
debe ser clara y de facil comprensién e implementacion en la finca, basada en el
desarrollo de protocolos que ayuden a la toma de decisiones en el manejo del
ternero.
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