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Fiebre de Leche es una de las
enfermedades metabdlicas
mas comunes en el inicio de
a lactancia en las vacas
productoras de leche,
pudiendo llegar a afectar
hasta un 9% de la poblacidn.
Asi mismo, hay un alto
porcentaje de vacas que no
responden al tratamiento o
simplemente mueren por
causa de la hipocalcemia.

Gon el tratamiento se busca
aumentar [a concentracion
sanguinea de calcio, para lo
cual se dispone de diferentes
soluciones a base de este
mineral, mientras que con la
prevencion se persigue
estimular los mecanismos de
regulacion del organismo
para enfrentar la
hipocalcemia y evitar sus
consecuencias.

El objetivo de esta revision es
seiialar algunos de los
tratamientos mas
cominmente empleados en el
manejo de la Fiebre de Leche
y describir las medidas de
manejo para prevenir esta
enfermedad metabalica.

La Fiebre de Leche, tam-
bién llamada Fiebre Vitular,
Paralisis Puerperal, Paresia
Obstétrica o Paralisis de la
Parturienta, es una enfer-
medad metabdlica que
afecta las vacas produc-
toras de leche entre 24 ho-
ras preparto y 72 horas
postparto, esta caracteriza-
da bioquimicamente por
una repentina hipocalce-
mia, hipofosfatemia y dis-
minucién de la concen-
tracion de calcio en el fluido
extracelular, y clinicamente
por tetania, debilidad mus-
cular, postracion, temblo-
res musculares, depresion
de las funciones organicas,
perdida del conocimiento,
hipotermia, coma y muerte
(Blood y Radostits, 1992;
McCaughan, 1992; Webs-
ter, 1993; Ortolani, 1995),

El primer caso de esta
enfermedad se describié en
1793, paralelo al mejo-
ramiento genético para
aumentar la produccion de
leche y es posible obser-
varla en todos los paises del
mundo, en especial en
aquellos donde la pro-
duccion lechera es elevada.
En estudios econdmicos
realizados en los Estados
Unidos se ha encontrado
que esta entidad esta entre
las ocho enfermedades
mas costosas para el
productor de leche, llegan-
dose a estimar que su trata-

miento puede alcanzar
hasta US$ 7,70/vaca/ano
pudiendo afectar hasta un
4% de la poblacién bavina
(Miller y Dorn, 1990).

Otros autores han senalado
la Fiebre de Leche como la
tercera causa de enfer-
medades en el postparto
del bovino, pudiendo afec-
tar el 6,6% de las vacas en
el inicio de la lactancia
(Curtis y col., 1985). En
paises como Australia,
Estados Unidos y Suecia, la
Fiebre de Leche puede
afectar desde el 3,5% hasta
el 9% de la poblacion de
hembras en el inicio de la
lactancia (Blood y Ra-
dostits, 1992; McDowell,
1992). En Brasil se ha
encontrado una frecuencia
de casos del 4,7% y 3%
para hembras Holstein y
mestizas Gyr x Holstein,
respectivamente (Ortolani,
1995). Las vacas de mayor
edad al igual que las obesas
y las de raza Jersey, son las
mas susceptibles a pa-
decer esta enfermedad
(Blood y Radostits, 1992).

La mayoria de las veces, el
tratamiento de esta enfer-
medad, esta bajo respon-
sabilidad del productor;
pero muchas veces el tra-
tamiento es mal realizado
dando lugar a la aparicion
de otra enfermedad meta-
bélica muy frecuente y
conocida como Sindrome
de la Vaca Caida, cuya cau-
sa no es Unicamente la



hipocalcemia sino que hay
otros factores involucrados.
Igualmente, la Fiebre de Le-
che puede ser un factor pre-
disponente para la presen-
tacion de casos de cetosis
bovina, hipomagnesemia,
alteraciones en la funcio-
nalidad del abomaso (cuajar),
partos distocicos, retencion
de placenta, mastitis y muerte
del animal (Gréhn y col.,
1989; Blood y Radostits,
1992; Correa y col., 1993;
Wittwer y col., 1993).

El objetivo de esta revision es
presentar las causas mas
frecuentes de la Fiebre de
Leche y senalar algunas me-
didas en el manejo nutricional
y general del hato para tratarla
adecuadamente y prevenir su
presentacion.

CAUSAS
Y SIGNOS CLINICOS
DE LA FIEBRE DE LECHE

La Fiebre de Leche no es
una enfermedad que pre-
sente una sola causa desen-
cadenante, son varios los
factores que pueden origi-
narla; se han senalado meca-
nismos hormonales, factores
nutricionales, la presencia de
otros minerales que interac-
tian con el calcio, la accion
de radicales libres (estrés
oxidativo) y factores relacio-
nados con el animal.
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En todas las vacas se produce
al inicio de la lactancia, una
disminucion leve de la con-
centracion de calcio en la
sangre debido a que la leche
demanda una movilizacion de
calcio cercana a 2 gramos/
hora y que puede alcanzar
hasta 50 o mas gramos/dia,
a diferencia de 0,2 gramos/
hora, necesarios durante los
dos dltimos meses de la ges-
tacidn (Payne, 1989). Lavaca
bajo circunstancias normales
es capaz de compensar esta
demanda repentina; pero, en
algunas oportunidades este
mecanismo de adaptacion es
imperfecto pudiendo dismi-
nuir la calcemia de 2,5 mmol/
litro de sangre hasta 0,75
mmol/litro (Payne, 1989,
McDowell, 1992).

la presentacidn de casos de
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La Figbre de Leche puede

ser un factor predisponente para

La capacidad de adaptacicn
de la vaca a esta nueva situa-
cion va a depender de la mo-
vilizacion de calcio a partir de
las reservas del mineral en el
organismo, mecanismo que
depende a su vez del adecua-
do funcionamiento de las
hormonas paratiroidea (PTH),
calcitonina y vitamina D,
(Payne, 1977, Payne, 1989).
Bajo circunstancias normales
estas hormonas controlan la
absorcion, movilizacion, ex-
crecion y utilizacion del calcio
en el organismo; pero, en los
casos de Fiebre de Leche,
aunque los niveles hormo-
nales sean normales, hay una
falla para que el 6rgano donde
ejercen su accion sea esti-
mulado en forma adecuada y
se produzca el aumento com-
pensatorio de la calcemia,
originando asi una baja
concentracion sangui-
nea y tisular del mineral
# (McCaughan, 1992;

Webster, 1993).

El consumo de cantidades
elevadas de calcic (mas

de 100 gramos/dia)

durante el periodo
seco impide que el
organismo pueda res-
ponder en forma efec-
tiva frente a la dismi-
nucion de la calcemia
en el postparto tem-

cetosis bovina, hipomagnesemia,
alteraciones en [a funcionalidad
del abomaso (cuajar), partes
distdcicos, retencién de placenta,
mastitis y muerte del animal.

prano. El alto consumo
de calcio deprime el
transporte activo del
calcio en el intestino y
la resorcidon dsea del
mineral; por lo anterior,
en el momento de ini-
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ciarse la produccion de
leche, los mecanismos
para compensar la baja
de calcio en la vaca es-
tarian inactivos (Goff,
1992; McCaughan,
1992). Igualmente, el
alto consumo de calcio
durante el preparto in-
duce una liberacién de
calcitonina, la que actia
principalmente dismi-
nuyendo la calcemia;
por lo tanto, estarian ac-
tivos aquellos sistemas
que conllevan a una
hipocalcemia (Payne,
1989).

Otros minerales igual-
mente pueden interferir
con el metabolismo del
calcio y favorecer la pre-
sentacion de la Fiebre
de Leche. El exceso en
el consumo de fasforo
(mas de 50 gramos/dia)
durante el periodo seco
también es un factor
que puede alterar los
mecanismos de control

de la calcernia en el inicio de
la lactancia (Schultz y col.,
1993; Lomba, 1996). El
metabolismo de la vitamina
D, y la liberacion y accion de
la PTH son mecanismos
magnesio-dependientes; por
lo tanto, la deficiencia de
magnesio también se ha
senalado como una causa de
la Fiebre de Leche (Blood y
Radostits, 1992; McCaughan,

1992; Lomba, 1996).
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E E predominio de cationes
¥ favorece Ia presentacidn de
la enfermedad, mientras que los
aniones disminuyen la incidencia de
Frebre de Leche. El mecanismo de
accidn no estd completamente
dilucidade; pero, se ha sefialado que
el rifidn en algunas oportunidades es
refractario a la accidn de la PTH
(accidn favorecida por los cationes)

1994; Lomba, 1996),

El balance entre aniones y
cationes puede ser definitivo
para la presentacion de la
Fiebre de Leche. La carga
eléctrica de un elemento
determina su positividad o
negatividad, es un cation
(calcio, potasio, magnesio y
sodio) cuando la carga es
positiva y es un anion (clo-
ruro, fosfato, sulfato) si su
carga es negativa (Schultz y
col., 1993; Lomba, 1996), La
alcalinidad (dieta cationica) o
acidez (dieta anionica) de la
racion esta dada por la
diferencia entre cationes y
aniones, lo que se expresa en
la siguiente ecuacién

(Schuliz y col., 1993):

DCAB = (Na* + K*) - (CF + SO,)

El predominio de cationes fa-
vorece la presentacion de la
enfermedad, mientras que
los aniones disminuyen la
incidencia de Fiebre de
Leche. El mecanismo de
accion no esta completa-

mente dilucidado; pero, se ha sefalado que el rindn en
algunas oportunidades es refractario a la accion de la PTH
(accion favorecida por los cationes) posiblemente por una
destruccion de los receptores para la hormona; pero, el
empleo de sales anionicas estimularia la accion de la PTH a
nivel renal. También hay una accién sobre la vitamina D,, los
cationes disminuyen la respuesta de los tejidos a la vitamina
frente a un estado hipocalcémico, mientras que los aniones
favorecen su accion. Ademas, la vaca alimentada con sales
anionicas esta en capacidad de movilizar en forma mas
eficiente el calcio dseo, que vacas alimentadas con dietas
cationicas (Goff, 1992; McDowell, 1992; Schonewille y cal.,



El aumento en la produccién
de radicales libres (meta-
bolitos derivados del meta-
bolismo del oxigeno) puede
inducir la presentacion de
casos clinicos de Fiebre de
Leche, ya que los radicales
inactivan las enzimas encar-
gadas de la produccion de
vitamina D, y por ende no
habria un metabolismo
adecuado del calcio (Miller y
col., 1993; Lomba, 1996).

Elinicio de la lactancia se ca-
racteriza, entre otras cosas,
por una depresion en el con-
surno voluntario de materia
seca, lo gque induciria un
menar consumo de calcio
por parte del animal; asi, un
escaso consumo de mine-
rales llevaria también a
agravar la hipocalcemia
(McCaughan, 1992).

|Hutriciﬂn Animal

Existe otra serie de factores que
pueden desencadenar la Fiebre
de Leche en vacas con mas de
tres partos es méas comdn la
presentacion de esta enferme-
dad, ya que a mayor edad del
animal es menor la absorcion de
calcio a nivel intestinal y se dis-
minuye la capacidad de movilizar
el mineral desde los huesos
(McCaughan, 1992; Webster,
1993); la obesidad, la alta pro-
duccién de leche, la accién es-
trogénica al momento del parto
o por el consumo de plantas
toxicas, el uso sin control de
aminoglicésidos, y el uso de
cantidades excesivas de manga-
neso, zing, hierro o aluminio, son
otros de los factores que pueden
causar hipocalcemia al momen-
to del parto (Payne, 1977; Payne,
1989; Blood y Radostits, 1992;
McCaughan, 1992; McDowell,

' 1992; Webster, 1993).

lo anterior se desprende
gue son varies los
factores gue contribuyen
en el animal para
desencadenar la Fiebre de
Leche, siendo

,:J..';".:

ticularmente

impartante come causa
predispenente el consumo
de calcio antes del parto y

Ce O aniones y
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empbargo /a causa sigue
estando asentada

principalmente
enla
incapacidad de
la vaca para
maovilizar el
calcio necesario
para mantener
el requerimiento
que impone

&l inicio de la
produccidn de
leche. Ademds,
hay un gasto de
la reserva del
mineral hacia el

final de la gestacidn y momento del parto, quedando la vaca con un balance negativo
en la concentracidn sanguinea y tisular de calcio.
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El calcio interviene en una serie de funciones
organicas que pueden verse afectadas por la
hipocalcemia al inicio de la lactancia. Los signos
clinicos son el resultado de la baja
de calcio sobre el potencial de
membrana de las células
excitables; asi, es posible observar
tres etapas de la enfermedad
(Blood y Radostits, 1992;
McCaughan, 1992).

La primera etapa es de breve
duracion y caracterizada por signos
excitatorios, es posible observar
tetania, excitacion, hiperestesia y
ternblores musculares, entre otros
signos. En la etapa dos, el animal
se echa sobre el esterndn y voltea
la cabeza hacia un lado del cuerpo,
los signos dejan de ser excitatorios
y pasan a ser de tipo depresivo, hay dilatacion de
las pupilas, relajacion del esfinter anal y
disminucién de la temperatura corporal. En la
etapa tres los signos denotan una mayor
gravedad del caso y corresponde, practicamente,
a un estado terminal, la vaca adopta una posicion
decubito lateral, hay incapacidad para levantarse,
el pulso se hace imperceptible, se eleva la fre-
cuencia cardiaca y sobreviene la muerte por una
depresion cardio-respiratoria (Blood y Radostits,
1992; MacCaughan, 1992; Webster, 1993).

Las dos primeras etapas de la enfermedad prac-
ticamente se pueden agrupar bajo un mismo
nombre, ya que el inicio es de corta duracion;
por tanto, este primer estado lo podriamos llamar
fase inicial, donde los signos son de tipo exci-
tatorio y por lo general es el momento optimo
para tratar el animal. Cabe sefalar que aunque
el nombre vulgar de la enfermedad es Fiebre de
Leche, no se presenta un aumento de la tempe-
ratura corporal. La Gltima etapa de la enfermedad
esta caracterizada por signos de tipo depresivo y
comatoso, la podriamos llamar fase tardia y el
tratamiento tiene una baja probabilidad de exito.

Ocruere oe 1997

mal

la etapa dos el animal
se echa sobre el
esterndn y voltea Ia
cabeza hacia un lado del
cuerpo, los signes dejan
e ser excitatorios y
pasan a ser de tipo
depresiva, hay
dilatacidn de las
pupilas, relajacidn del
gsfinter anal y
disminucidn de la
temperatura corporal.
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TRATAMIENTO Y
PREVENCION DE LA
FIEBRE DE LECHE

Tratamiento

El tratamiento para la Fiebre
de Leche debe instaurarse lo
rés rapido posible una vez se
hayan detectado los signos
clinicos y ojala antes de que
se produzca el decibito;
mientras mas pronto se dé
inicio al tratamiento, mayor va
a ser la probabilidad de éxito
en la recuperacion de la vaca.

El objetivo que se persigue es
elevar la calcemia y mante-
nerla hasta que la vaca esté
en condiciones de producir
una respuesta de adaptacion
a la hipocalcemia; asi, la
administracion de preparados
a base de calcio constituye el
tratamiento de eleccion.

Usualmente la cantidad nece-
saria de calcio varia entre 6 y
12 gramos/vaca, siendo por lo
general suficiente con 2 gra-
mos. El producto de eleccion
a emplear es el borogluconato
de calcio gue contiene un
8,3% de calcio como ele-
mento puro; por lo tanto, para
alcanzar la dosis sugerida es
necesario emplear 110 gra-
mos de borogluconato de
calcio en solucion acuosa al
25% y aplicar entre 400 y 500
mil de solucion (Payne, 1989,
Blood y Radostits, 1992;
Webster, 1993).

También se ha empleado el
cloruro de calcio, compuesto
que tiene un 36% de calcio;
pero, su utilizacion podria pro-
ducir alteraciones de la fun-
cion cardiaca que causarian
la muerte del anirmal, es toxico
en casos de sobredosificacion
y al administrarse por via
subcuténea puede producir
necrosis en el area de apli-
cacién. El'uso inyectable del
borogluconato de calcio no
ocasionaria estos problemas
(Payne, 1977, Payne, 1989).

El cloruro de calcio (CaCl,) se
ha utilizado en preparados
para administrar oralmente,
se ha sugerido que puede
emplearse tanto antes como
después del parto. El CaCl,
viene generalmente vehicu-
lizado en gel o solucion acuo-
sa y se han empleado 50 gra-
mos de calcio como CaCl,,
que equivale a 4 gramos de
calcio como CaCl, admi-
nistrado por via intravenosa
(Goff y Horst, 1993). Estos
mismos autores recomiendan
no exceder de 120 gramos de
calcio (332 gramos de CaCl,)
en un lapso de 24 horas para
no inducir una acidosis meta-
bolica en la vaca.

En razon a lo anterior, el CaCl,
administrado oralmente, seria
una alternativa para tratar
casos leves de Fiebre de Le-
che o para tratarnientos de
sostén en la vaca que ha sido
tratada previamente emplean-
do soluciones de aplicacion

intravenosa. Igualmente, el
Ca(l, se ha empleado 12 ho-
ras antes de la fecha prevista
para el parto, encontrandose
que ayuda a disminuir la pre-
sentacion de casos de Fiebre
de Leche al inicio de la lac-
tancia; asi mismo, se dismi-
nuye la presentacion de otras
enfermedades metabdlicas
(Oetzel, 1996),

El producto de eleccién para
el tratamiento de los casos
severos de hipocalcemia es-
taria dado por el boroglu-
conato de calcio, mientras
que el cloruro de calcio ofrece
una buena alternativa para
tratar los casos leves de
Fiebre de Leche siempre que
no se exceda la dosis re-
comendada (50 gramos de
calcio que equivalen a 138
gramos de CaCl); ademas,
este dltimo producto ofrece la
alternativa de emplearse
como preventivo al final del
periodo seco (24 a 12 horas

preparto).

Con respecto a la adminis-
tracion se prefiere usar la via
intravenosa (borogluconato
de calcio) cuando los casos
son severos y la via oral (clo-
ruro de calcio) para casos
leves 0o como tratamiento
preventivo; no obstante, se
recomienda aplicar una parte
por via intravenosa y el resto
por via subcutédnea. La via
subcutanea ofrece ciertas
ventajas sobre la via intra-
venosa; al parecer hay menos

 Domuete e IEIE!L
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recaidas, hay menor
riesgo de toxicidad y es
la via de eleccion cuan-
do la vaca ha desarro-
llado enfermedades
infecciosas, como toxe-
mia, metritis o mastitis
(Blood y Radostits,
1992).

A la vaca es necesario
proporcionarle algunas
condiciones para que
pueda recuperarse
completamente; hay
que tratar de levantarla
en aquellos casos que
haya recumbencia; se
debe proveer techo,
una cama blanda, abri-
go y calor; en caso de
no poderse levantar el
animal, debe tratar de
voltearlo para evitar
lesiones en los tejidos
que estan contra el sue-
lo y proporcionarle un
sitio seguro donde los
intentos por levantarse
no produzcan lesiones
por golpes (Blood y
Radostits
McCa

'1 g 2; _ magnesm} mas glumsa o dex-
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La recuperacion va a depender de
la rapidez para establecer el
diagnostico y de la certeza con
que éste sea emitido. Cabe se-
nalar que la recuperacion es
inmediata, aproximadamente en
el 60% de los casos, en un 15%
después de dos horas y un 10%
presentan dificultades en la
recuperacion, quedando un 15%
de vacas que se mueren o es
necesario sacrificar (Blood y
Radostits, 1992; Schultz y col.,
1993).

La consecuencia mas comin en
los casos mal tratados o mal
diagnosticados es el Sindrome de
la Vaca Caida, se reconoce por-
que después de dos tratamientos
seguidos con soluciones inyec-
tables de calcio la vaca continta
en declbito (Payne, 1977; Payne,
1989; Wittwer y col., 1993). En
otros casos el tratamiento fracasa
porqgue no solo hay problemas
con el calcio sino con otros
minerales como el fosforo y el
magnesio, lo que obliga a la
utilizacién de soluciones inyec-
tables que contengan los tres
elementos (calcio, fésforo y

Basicamente la prevencidn de [a hipocalcemia se ha centrado
en tres puntos fundamentales gue son la utilizacién de /a

vitamina D, 0 sus andlogos al final de la gestacidn, la
restriccidn en el consumo de calcio en el perlodo seco y el

balance entre aniones y cationes de la racion.

Es necesario considerar que
después de realizar dos o maés
tratamientos en los que no se
haya encontrado una recupe-
racion satisfactoria, se debe
evaluar nuevamente el caso y
tratar de establecer la verda-
dera causa por la cual la vaca
continda en decibito e instau-
rar el tratamiento adecuado
segun los nuevos resultados.

Prevencién

La prevencion de la Fiebre de
Leche tiene por objeto poner en
practica ciertas medidas tanto
en el manejo general de los
animales como en la nutricion,
en especial durante el periodo
seco, con lo que se estaria bus-
cando evitar la presentacion de
casos de hipocalcemia al inicio

de la lactancia.

Basicamente la prevencion de
la hipocalcemia se ha centrado
en tres puntos fundamentales
que son la utilizacién de la
vitamina D, o sus analogos al
final de la gestacién, la res-
triccion en el consumo de calcio

en el penm:ln Seco y el balance

Utilizacidn de la vitamina D
0 sus andlogos:
Aproximadamente desde la

década del 40 se ha venido
empleando la vitamina D, o



algunos de sus analogos
para prevenir la Fiebre de
Leche, en especial admi-
nistrados durante el pe-
riodo seco (Wittwer, 1979;
Wittwer v Ford, 1980;
Webster, 1993),

El uso de la vitamina D, o
calcitriol esta basado en
que la demanda de calcio
que impone la produccién
de leche es controlada por
la absorcion intestinal de
calcio; mecanismo que,
segln se habia senalado,
es dependiente de la
accion del calcitriol en las
primeras horas postparto;
por lo tanto, frente a un
aumento en el suministro
de esta vitamina habria un
efecto estimulante sobre la
absorcion intestinal del cal-
cio y el metabolismo oseo
(Payne, 1977; Maylor y
Ralston, 1991; McDowell,
1992). Se han empleado
diferentes compuestos
derivados de la vitamina D,
o analogos a ésta, los que
cumplen con el objetivo de
elevar la calcernia.
(Cuadro 1).

El uso de los metabolitos
del calcitriol o sus deri-
vados ofrecen ciertas des-
ventajas que es necesario
considerar antes de em-
plearlos en forma rutinaria.
La fecha del parto se debe
estimar con cierta exac-
titud, ya que estos pro-
ductos requieren un mi-
nimo de 24 horas para
gjercer su accion, la que

Metabolites de la vitamina D, o anélogos sintéticos mds
cominmente utilizados para la prevencidn de la Fiebre de Leche

en vacas lecheras’,
Dosis M“*
WM‘W Im:_f-#ﬁ._:
L b |
zﬂﬂ-ﬂmwa im
200 pgfvaca/iia al
s | W |
Wada | |

" Adaptado de. Wittwer y Ford, 1980; Bload y Radostits, 1992 McCaughan, 1992, Webster, 1997,
*im: intramuscular; s¢: subcutines.

* g pregarto,

mantienen solo por un lapso de 5-6 dias (Wittwer, 1979;
McCaughan, 1992). Algunos de los compuestos descritos son
dificiles de conseguir comercialmente y los costos del tratarmiento
limitarian en algunas oportunidades su uso (McCaughan, 1992).

La sobredosificacién de los compuestos deseritos (Cuadro 1) o
su uso en repetidas ocasiones puede causar un aumento en la
absorcion del calcio y producir calcificaciones indeseables: sin
embargo, se ha senalado que éstas dosis son bajas siendo escaso
el riesgo de producir una intoxicacion, la que se alcanzaria con
una cantidad de 250 mg de vitamina D que corresponde a 500
veces la dosis propuesta (Blood y Radostits, 1992).

El uso de la vitamina D o sus analogos es un método que, si bien
ofrece ventajas para prevenir la Fiebre de Leche, su uso estaria
limitado sélo para aquellos hatos donde se tenga un adecuado
sistemna de registros de las vacas; ademas, hay cierto margen de
inseguridad en el uso de estos compuestos, lo que expondria las
vacas a posibles acumulaciones de calcio en el organismo cuando

Derusee o 1997 |
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el producto no es manejado
en la debida forma. En con-
sideracion a lo anterior, la
mejor forma de prevenir la
Fiebre de Leche estaria dado
por el manejo nutricional de
la vaca durante el periodo
Seco.

Restriccidn al consumo de
calcio durante el periodo seco

La restriccion al consumo de
calcio durante el periodo seco
ayuda a prevenir la paralisis
puerperal, gracias al estimulo
para que la vaca responda
CON SUs propios mecanismos
homeostéticos frente a la de-
manda de calcio que impone
el inicio en la produccion de
leche. Las dietas bajas en cal-
cio durante el periodo seco in-
ducen un balance negativo
del mineral, obligando al
organismo a activar la PTH y
la vitamina D, (Goff, 1992;
McDowell, 1992; Schultz y
col., 1993).

El consumo de calcio no debe
exceder 50 gramos/vaca/dia
(maximo 0,5% de calcio en la
materia seca consumida) a
partir de la cuarta semana
preparto, el consumo se au-
menta hasta 150-250 gra-
mos/vaca/dia entre 12 y 24
horas antes del parto y es se-
guido, después del parto, por
una concentracion de calcio
cercana al 1,0% en la materia
seca de la racion (Payne,
1977; Payne, 1989; NRC,
1989; Schultz y col., 1993).

Nutricion Animal

La restriccidn al

consumo de calcio en I3 Es necesario cnnsideralr qlue se
o d te el perfod pueden presentar variaciones
F2CH0 SNran & _FE 4o individuales en la respuesta al
S6co s una medida empleo de ésta medida profi-
ﬂmmﬂﬁrﬂ que no ofrece 1éctica,dya qU? la PTH I'IdD Si_eblrlprﬂ
: responde en forma predecible en
ﬂﬂ'!‘_ffm para la salud del todas las vacas, aun si la cantidad
amimal y que por el consumida de calcio en la racion
contrario traerfa consigo es alta.
Una mayor exigencia a :

4 Ej: i El contenido de fésforo en la dieta
poner Lfﬂ marena 10s preparto también esta influen-
mecanismas de defensa ciando la presentacién de parélisis
ﬁfg'l' ﬂmamsmﬂ pam puerperalf. El EXI;:ESO de fiSf(;r[}

. : tiene un efecto inhibitorio sobre las
E”rmf’m la hipacalcemia, enzimas renales que catalizan la
también hay que formacién del calcitriol; por lo
considerar gue esta gs yna  tanto, también es necesario limitar
medida poce costosa y el consumo de este elemento en
ficil de inglementar el periodo seco habiéndose reco-

mendado que la ingestion sea
inferior a 45 gramos/vaca/dia o un
maximo de 0,4% de fosforo en la materia seca (Goff, 1992;
Schultz y col., 1993; Bruins, 1995),

El magnesio posee accién sobre los mecanismos ho-
meostaticos del calcio, por lo que la prevencion de la Fiebre
de Leche también esté relacionada con la concentracion de
magnesio en la racion durante el periodo seco. La con-
centracién de este elemento en la racion durante el preparto
debe fluctuar entre 0, 16 y 0,20% de la materia seca consurmnida
(MRC, 1989; Payne, 1989; Schultz y col., 1993).

La restriccion al consumo de calcio en la racién durante el
periodo seco es una medida preventiva que no ofrece peligro
para la salud del animal y que por el contrario traeria consigo
una mayor exigencia a poner en marcha los mecanismos de
defensa del organismo para enfrentar la hipocalcemia, también
hay que considerar que esta es una medida poco costosa y
facil de implementar. Las interacciones minerales entre los tres
elementos senalados juega un papel importante en la
prevencion de la Fiebre de Leche, siempre que sean balan-
ceados adecuadamente en la racion de la vaca antes del parto



(Cuadro 2); siendo en algunos
casos recomendable evaluar el
contenido de fdésforo y
magnesio mas que el de cal-
cio.

Balance anibnico y catidnico
(DCAB) de la racién preparto

La presentacion de la Fiebre de
Leche no solo depende de la
concentracion de calcio, fos-
foro y magnesio sino de otros
elementos que determinan la
carga eléctrica de la racion,
segun se habia senalado en las
causas de la hipocalcemia; por
lo anterior, una medida pre-
ventiva estaria dada por el
manejo del balance entre
cationes v aniones en la racion,
en especial durante el periodo
seco (Wittwer, 1979; Goff,
1992; McDowell, 1992;
Schonewille y col., 1994).

El balance entre aniones y
cationes esta dado por el valor
de la diferencia entre los dos
iones (DCAB), en el Ejermplo |
se describe la metodologia a
seguir para obtener el valor del
DCAB de la racion. Cabe re-
cordar, que la dieta en el pe-
riodo seco esta basada prin-
cipalmente en el consumo de
forraje, el que esta cargado
positivamente dado el alto
contenido de potasio alcan-
zando a veces un DCAB mayor
a 100 mEg/kg, aumentando asi
el riesgo en la presentacion de
hipocalcemia al momento del
parto (Goff, 1992).

|Nutrici{m Animal

Concentracitn de minerales recomendada en la raci6n para

vacas lecheras durante el periodo seco y en el inicio de la
lactancia’.

e o % en la materia seca

irmral Periodo seco

Inicio de lactancia
0,50-1,30
0,30 - 0,40

0,25
0,65
0,10
0,20
0,20
" Alaptade de: NRE, Sehwllz y col, 1933,

= g;
uﬂllente se debe culu:er F

Io que indicaria que su"' Ig;
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Los casos de hipocalcemia al momento de iniciarse
la lactancia se han disminuido hasta un 4% o aun 0%
empleando sales anionicas en el periodo seco desde
la tercera semana preparto; igualmente, el uso de estas
sales previene la presentacion de otras enfermedades
metabdlicas comunes en el inicio de la lactancia
(Wittwer, 1979; Goff, 1992; Schultz y col., 1993).

La utilizacién de sales anidnicas carga negativamente
la racion, favoreciendo asi la disminucidn en la
presentacion de casos clinicos de Fiebre de Leche.
En el grupo de las sales anionicas (Cuadro 3) es posible
encontrar el dcido fosférico, cloruro de amonio,
cloruro de calcio, sulfato de aluminio, sulfato de
amonio y sulfato de magnesio (McCaughan, 1992;
Schultz y col., 1993).

Sales anidnicas empleadas para la prevencion
de Ia Fiehre de Leche en hovinos'.

sal Dosis Costo
(US$/kg)
Cloruro de amonio 100 gfvaca/dia 0,40
Sulfato de amanio 100 gfvaca/dia 0,23
ficido fosférico 1,65% en la materia seca _
del concentrado 1.20 ;

* Aaptado de: MeCaughan, 1992 Schuitz y cal., 1993,

Se han senalado diferentes mecanismos mediante los
cuales las sales anidnicas inducen un estimulo v
aumentan la calcemia al momento del parto. Se ha
encontrado que la acidificacion de la dieta (uso de
aniones) aumenta la acidez del medio intestinal, por
lo tanto se favorece la absorcidn del calcio y se
aumenta la reserva en el sistema dseo (Payne, 1977;
Wittwer, 1979); las sales anidnicas también aumentan
la sensibilidad de los tejidos a la accion de las
hormonas reguladoras del metabolismo del calcio
(Goff, 1992; McDowell, 1992).

Animal

El uso de los aniones, entre la 3% y 5°
semana preparto, esta regulado por
ciertas reglas que no deben ser dejadas
de lado para alcanzar el éxito esperado
al utilizarlas. Goff (1992) y Schultz y col.
(1993) han resumido algunas de las
premisas que se deben considerar para
decidir el uso de sales anidnicas, las

que a continuacion se describen:

L

=

o

Realizar analisis bromatolagicos
de los forrajes que se emplean
en €l predio, especialmente con-
siderar el contenido de sodio, po-
tasio, cloro y azufre para deter-
minar el DCAB de la racién
consumida. (Ejemplo 1).

Cuando el DCAB es mayor a 200
mEg/kg se deben remover los
cationes de la racidn gue con-
sume la vaca, disminuir el con-
sumo de sal comdn (MaCl) v
utilizarla s6lo como saborizante
para sales anidnicas.

Balancear el contenido de azufre
en la racion hasta alcanzar una
concentracion de 0,45% en la
materia seca, se recomienda
hacer el balance con sulfato de
calcio.

El consumo de calcio no se debe
restringir durante el periodo seco
y €5 necesario mantener un apor-
te cercanc a 120-150 gramos/
vaca/dia. 5i ain después de
balancear el azufre utilizando
sulfato de calcio el consumo de
calcio no alcanza la cantidad
senalada, se recomienda suple-
mentar con cloruro de calcio.



Ajustar el consumo
de fosforo hasta lo-
grar un aporte diario
entre 30 v 60 gra-
mos/vaca/dia.

&

Agregar cloruro de
amonio en la racion
hasta ajustar el
DCAB a -100 mEqg/
kg, este balance no
sobrepasar de -200
mEg/kg para no
causar una dismi-
nucion en el consu-
mo, ya que las sales
aniénicas son poco
palatables.

LK

'F Tener en cuenta el
v contenido de pro-
teina degradable de

la racion, si éste es .

superior al 75% de la
proteina cruda no se
debe emplear clo-
ruro de amonio.

El uso de las sales
anidnicas no necesaria-
mente serd la solucion para
prevenir la Fiebre de Leche
mientras no se tenga un
conocimiento profundo del
tipo de alimentacion que
recibe la vaca en el periodo
seco: muchas veces el
contenido de potasio y cal-
cio en la racion es tan alto,
que la cantidad necesaria
de aniones para ajustar el
DCAB causaria altera-
ciones en el consumo
voluntario,

|N|!'t|"1[:i|i'|n Animal

Recientemente se ha senalado que el pH de la orina (Cuadro 4)
esta relacionado con el riesgo de desarrollar una hipocalcemia
postparto; ademas, este parametro puede emplearse para

controlar el balance entre cationes y aniones de la dieta (Goff,
1992; Jardon, 1995).

Interpretacion del pH urinario tomado
en las dos altimas semanas preparto’.

~ Mayora8,0

6070

* Tomada de. Jardos, 7995,

[ | 2 las medidas descritas deben
L implementarse otras acciones

" complementarias que en conjunta
contribuirdn a la disminucidn en la incidencia de
Figbre de Leche al momento del parto o inicio de la
lactancia. Se debe buscar una condicidn corporal de
d,5 (escala de 12 5) al momento de secar la vaca y
tratar de manteneria durante el periodo seco, proveer
forrajes de buena calidad, aportar Ia cantidad
necesaria de minerales y vitaminas antioxidantes y
balancear los demds nutrientes de la racion segin el
requerimiento, son entre oiras, algunas de las
medidas adicionales para lograr una prevencidn eficaz
de la hipocalcemia.

19
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La Fiebre de Leche es una enfermedad me-
tabdlica que se encuentra asociada con la

praduccién de leche; lo que estaria indicando
que mientras mas busque el productor
aumentar la produccion del hato, mayor sera
el riesgo en la incidencia de casos de
hipocalcemia en el postparto y por ende, de

El productor en muchos casos es el respon-
sable del diagnostico y tratamiento de la
hipocalcermnia encontrandose que no siempre
hay un éxito en el tratamiento, gracias a un
mal diagnostico o una subdosificacion del
calcio requeride o una mala administracian,
quedando el tratamiento en manos de un

las demas
enfermeda-
des asocia-
das a esta
patologia.

Se han des-
crito dife-
rentes fac-
tores de-
sencade-
nantes de
la enferme-
dad, siendo
los méas im-
portantes la
edad de la
vaca, el consumo de calcio y fasforo
antes del parto y el balance anidnico
de la racion, Se sabe que a medida
que aumenta el numero de partos
va siendo mayor el riesgo de de-
sarrollar la Fiebre de Leche, lo que
se ha senalado, se debe a una
disminucién en la capacidad de
absorcién intestinal de calcio; esta
absorcion esta regulada por la PTH
y lavitamina D, las que se inactivan
frente a un elevado consumo de
calcio en el preparto. Por lo anterior,
la causa de la Fiebre de Leche
estaria dada por la incapacidad de
la vaca para adaptarse a una mayor
mavilizacién de calcio, cuyo au-
mento en la demanda por parte del
organismo, esta impuesta por el
inicio de la lactancia.

m_._ Ocrusr oe 1997

respecto a la prevencidn,

[ elsccidn de [a medida mas
eficaz va a depender de las
condiciones particulares en cada
hate; e/ productor, en un acuerde
con el profesional que lo asiste,
deben entrar a analizar

Ia situacidn del rebafio y sobre
ésta, decidir cual medida es

la gue se ajusta a las condiciones
observadas. No obstante, ofrecen
particulares ventajas

la restriccidn en el consumo de
calcio durante el periodo seco

y el balance entre cationes

J aniones en fa racidn preparto.

profesional
y por lo ge-
neral, cuan-
do hay po-
ca proba-
bilidad de
alcanzar
una mejo-
ria.

Siempre
que la cau-
sa del pro-
blema sea
una hipo-
calcemnia, el
objetive del
tratamiento
es elevar la con-
centracion san-
guinea de calcio,
para lo cual exis-
ten diferentes
preparados co-
merciales, siendo
el borogluconato
de calcio el far-
maco de elec-
cion para el tra-
tamiento; ade-
mas, se debe
proveer a la vaca
de ciertas condi-
ciones ambien-
tales para alcan-
Zar su recupe-
racion.
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