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RESUMEN 
 
 

Con el objetivo de valorar  el efecto de la aplicación de dos inyecciones de 

cloprostenol mas cefapirina sobre la salud reproductiva en el posparto temprano 

de la vaca Holstein se seleccionaron al azar 772 vacas del pico de partos de un 

establo de la comarca lagunera  y  las que fueron divididas en dos subgrupos las 

pertenecientes al grupo tratado n=353 que consistió en la aplicación de 500 µg de 

Cloprostenol  en la primera hora y a las 48 horas posteriores al parto y otra dosis 

de cefapirina por infusión intrauterina a los 28 días después del parto . En el grupo 

testigo n=419, no se le aplico ningún tratamiento y siguió el esquema de manejo 

del establo. Del grupo tratado un 12.7%(45 vacas)  y un  14.3%(60 vacas) del 

grupo testigo fueron diagnosticadas con metritis las que fueron objeto de nuestro 

estudio. Y  a las que se les valoraron las siguientes variables. 

 Frecuencia total de metritis 

 Comportamiento de los días a primer servicio. 

 Días a la gestación  

 Servicios por concepción  

 Porcentaje de desecho  por metritis de ambos grupos. 

Y de las cuales se concluyó que  La doble inyección de 500 mc de cloprostenol al 

primera y  48 has posparto junto con la infusión intrauterina de 500mg de 

cefapirina benzatinica  a los 28 días,  no disminuyo la incidencia  de metritis en 

vacas Holstein, pero si mejoro los días  a primer servicio del grupo  tratado  con 

una tendencia a ser mejores los días abiertos. De igual manera las hembras 

tratadas con este esquema tienen significativamente, p, < .001 menos probabilidad 

de ser desechadas del establo por padecer de metritis y por ende más 

probabilidad de permanecer por más tiempo  en producción en el establo. 

 

Palabras claves. Metritis, Días abiertos, cefapirina benzatinica,cloprostenol 
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INTRODUCCIÓN 
 
 

 
Durante el verano es zonas geográficas con climas cálidos como la 

comarca lagunera la eficiencia reproductiva del ganado lechero tiende a disminuir.  

Esto se presenta como resultado de los efectos negativos que sufren los animales 

a causa del estrés calórico, lo cual trae como consecuencia una reducción en la 

duración e intensidad del estro, que a su vez ocasiona que algunos de los celos no 

sean detectados, observándose también un incremento en los servicios por 

concepción, días abiertos y perdidas embrionarias (jordan; 2003 y santos et al; 

2004.) 

Las enfermedades uterinas afectan a  cerca de la mitad de vacas lecheras 

en el periodo posparto (LeBlanc, 2008; Klucin et al., 1990) y causan infertilidad por 

disfunción uterina y funciones ováricas (Bondurant R, 1999). La involución uterina 

es la recuperación del órgano a un estado progestacional, luego de los cambios 

que durante el periodo gestacional y el parto ha sufrido. Se puede describir como 

un regreso a la normalidad en cuanto a su tamaño, consistencia, tono y ubicación. 

La pérdida de peso durante este periodo es considerable; no se sabe exactamente 

si esto es debido a una reducción en el contenido de agua del músculo uterino o 

una pérdida de tejido del mismo, o los dos procesos. La pérdida de tejido 

(especialmente tejido conectivo) se refleja como un aumento en los niveles 

plasmáticos en vacas durante la primer semana posparto, de glicina y de 

hidroxiprolina (Dessouky, D.A., 1971). A los 12 días posparto, la cantidad de fluido 

es mínima y los cultivos bacteriológicos son positivos en un 93% de los casos 

entre los días 3 y 15; 78% entre los días 16 a 30; 50% entre los días 31a 50 y 9% 

entre los días 45 a 60 posparto (McEntee K., 1990). La prevalencia de metritis 

puede variar entre los estudios realizados, dependiendo de las enfermedades y 

definiciones utilizadas, la metritis afecta del 10 al 20 % de vacas lecheras en 

Canadá y USA (Overton and Fetrow, 2008; Dubuc et al., 2010b). La metritis ocurre 

durante las primeras tres semanas posparto y comúnmente durante los primeros 
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diez días posparto (Bartlett et al., 1986 and Kelton et al., 1998). Las vacas que 

sufren problemas al parto tales como distocia, retención de membranas fetales, 

hipocalcemia, mellizos, aborto o natimortos tienen mayor riesgo a desarrollar 

metritis (Sheldon et al., 2004 and Potter et al., 2010).  

 

 

 

Las metritis pueden ser clasificadas de acuerdo al grado de severidad en 

metritis clínica caracterizada por un útero agrandado de tamaño y descarga 

anormal o en metritis puerperal si además la vaca presenta una temperatura rectal 

> 39.5°C, depresión y reducción en la producción de leche (Lewis, 1997 and 

Sheldon et al., 2006). Las metritis resultan en una mayor incidencia de 

endometritis posparto (Roberts, 1971 and Sheldon et al., 1998). La endometritis es 

la inflamación del endometrio usualmente debido a la persistencia de una infección 

moderada o al retraso en la involución uterina (LeBlanc et al., 2002a). Las 

endometritis han sido clasificadas en clínicas y subclínicas (Sheldon et al., 2006). 

La endometritis clínica fue definida como la presencia de una descarga purulenta o 

con olor fétido y un diámetro > 7.5 cm. del cérvix uterino entre los días 20 a 33 

posparto o descarga mucopurulenta después de los 26 días posparto. La 

endometritis subclínica se define en base a resultados de la citología uterina como 

la presencia de > de 18% de Polimorfonucleares (PNM) entre los días 21 y 33 o 

más del 10% de PNM entre los días 34 y 47 posparto. La incidencia de 

endometritis clínica en establos lecheros alcanza aproximadamente el 16.9% y la 

endometritis subclínica el 53% entre los 40 y 60 días posparto. La endometritis 

clínica reduce la fertilidad y por lo tanto se han experimentado numerosos 

tratamientos antibióticos tanto locales como sistémicos, así como también 

tratamientos con PgF2α (LeBlanc et al., 2002b).  
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OBJETIVOS 

 

 

1. En  vacas afectadas con metritis evaluar el efecto de 2 inyecciones de 

cloprostenol más cefapirina benzatinica  sobre la salud reproductiva.  Y 

algunos parámetros. 

 Días a primer servicio 

 Días abiertos  

 % gestación  a primer servicio  

 Intensidad del desecho involuntario por metritis. 
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I. HIPÓTESIS 

 

La aplicación de cloprostenol  mas cefapirina benzatinica  en el posparto 

temprano debe mejorar La salud  y algunos parámetros reproductivos de vacas 

Holstein afectadas con metritis  en la Comarca Lagunera. 
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II. REVISIÓN DE LITERATURA 

 

 2.1.-Prostaglandina F2α  en el posparto de la vaca. 

 

El uso de prostaglandinas F2α en las primeras horas posparto han 

resultado  variables, recientemente Ortega et al (2011) menciona que la aplicación 

de 500 mg de Cloprostenol sódico en las primeras 12 horas posparto y una 

segunda inyección 48 horas después reduce la incidencia de retención de 

placenta, acorta el periodo del parto al primer estro y aumenta la tasa de preñez al 

día 90 posparto. El efecto benéfico de la PgF2α es poco consistente y parece 

depender de la presencia de un cuerpo lúteo (Sheldon, 2004). El fundamento para 

el tratamiento con PgF2α, o un análogo como el Cloprostenol, es estimular los 

mecanismos de defensa uterinos causando la lisis del cuerpo lúteo y la eliminación 

de la mayor fuente de progesterona, otro beneficio de la terapia con PGF es la 

estimulación de La contractilidad uterina Que permite La expulsión de Fluidos y  

bacterias. (Hendricks et al., 2006) Sin embargo las vacas con endometritis 

subclínica tratadas con cloprostenol entre los días 20 y 33 de lactancia tuvieron un 

70 % de mejoras en la chance de quedar preñadas comparado con sus 

contemporáneas no tratadas. El estado luteal en el momento del tratamiento no 

fue mencionado, sin embargo, basados en un reporte de Wiltbank y col, (Wiltbank 

et al, 2002). Sin embargo En otro estudio reciente, el tratamiento de 114 vacas con 

dos inyecciones de PGF separadas por 8 horas en los días 7 y 14 postparto, 

seguidas de una inyección única los días 22 y 58 no tuvo efecto sobre la tasa de 

preñez al primer servicio realizado a los 130-134 días postparto(Hendricks, et al 

2006. ) 
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2.1.1.-Efectos de la  prostaglandina F2α  en la involución uterina.  

 

La endometritis clínica reduce la fertilidad y por lo tanto se han 

experimentado numerosos tratamientos antibióticos tanto locales como sistémicos 

como también el uso de PGF2α (LeBlanc et al., 2002b).La prostaglandina F2α 

(PGF2α) juega un papel importante durante el parto y la involución uterina. 

(KINDAHL H, et al 1992) 

Las prostaglandinas actúan sobre la musculatura lisa del útero, ayudando a la 

evacuación de los loquios de manera efectiva y por lo tanto disminuyendo el 

tiempo de la involución uterina, también actúan sobre el cuerpo lúteo en ovarios 

funcionales ocasionando luteólisis y por lo tanto el reinicio del ciclo estral 

(Schroeder, 1993). 

El uso de prostaglandinas en vacas a partir del día 45 postpartos podría 

disminuirse el periodo abierto. (Dejarnette y Nebel ). 

La administración de PGF2α cada 12 horas, del día 3 al 10 posparto, acorta el 

periodo de la involución uterina.(LINDELL JG, et al, 1983). Se ha observado que 

las vacas que retuvieron la placenta tuvieron menores concentraciones de PGF2α 

en los placentomas, en comparación con las vacas que eliminaron normalmente la 

placenta.(LEIDL W,  et al, 1980). 

El tratamiento con PGF2α dentro de las primeras 12 h posparto y una segunda 

inyección 48 h después, acortó el periodo del parto al primer estro. En las 

observaciones realizadas  en el experimento no es posible explicar el mecanismo 

de dicho resultado; sin embargo, puede estar relacionado con la influencia de la 

PGF2α en el tiempo de la involución uterina. 
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2.2.- Causas de endometritis en vacas lecheras 

 

Las vacas que sufren problemas al parto tales como distocia, retención de 

membranas fetales, hipocalcemia, mellizos, aborto o natimortos tienen mayor 

riesgo a desarrollar metritis (Sheldon et al., 2004 and Potter et al., 2010).  

Las metritis pueden ser clasificadas de acuerdo al grado de severidad en metritis 

clínica caracterizada por un útero agrandado de tamaño y descarga anormal o en 

metritis puerperal si además la vaca presenta una temperatura rectal > 39.5°C, 

depresión y reducción en la producción de leche (Lewis, 1997 and Sheldon et al., 

2006). Las metritis resultan en una mayor incidencia de endometritis posparto 

(Roberts, 1971 and Sheldon et al., 1998). La endometritis es la inflamación del 

endometrio usualmente debido a la persistencia de una infección moderada o al 

retraso en la involución uterina (LeBlanc et al., 2002a). Las endometritis han sido 

clasificadas en clínicas y subclínicas (Sheldon et al., 2006). La endometritis clínica 

fue definida como la presencia de una descarga purulenta o con olor fétido y un 

diámetro > 7.5 cm. del cérvix uterino entre los días 20 a 33 posparto o descarga 

mucopurulenta después de los 26 días posparto. La endometritis subclínica se 

define en base a resultados de la citología uterina como la presencia de > de 18% 

de Polimorfonucleares (PNM) entre los días 21 y 33 o más del 10% de PNM entre 

los días 34 y 47 posparto. La incidencia de endometritis clínica en establos 

lecheros alcanza aproximadamente el 16.9% y la endometritis subclínica el 53% 

entre los 40 y 60 días posparto. La endometritis clínica reduce la fertilidad y por lo 

tanto se han experimentado numerosos tratamientos antibióticos tanto locales 

como sistémicos, así como también tratamientos con PgF2α (LeBlanc et al., 

2002b).  
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2.3.- Tratamiento de  las metritis en vacas lecheras 

 

La metritis postparto usualmente es tratada con antibióticos o con hormonas 

o por una combinación de ambas. Los antibióticos son administrados 

parenteralmente o aplicados directamente dentro del lumen uterino. En  animales 

con afecciones muy severas, deben emplearse agentes antiinflamatorios y fluido 

intravenoso. (Pugh DG, et al, 1994)La endometritis clínica reduce la fertilidad y por 

lo tanto se han experimentado numerosos tratamientos antibióticos tanto locales 

como sistémicos como también el uso de PGF2α (LeBlanc et al., 2002b). El valor 

del tratamiento nunca debe ser subestimado. En un análisis retrospectivo de 

manejo de 78 casos de metritis  postparto, surgió que todo lo que fue necesario 

para la recuperación fue administrar un tratamiento para evitar la  muerte mientras 

el útero se recuperó solo. (Pugh DG, et al, 1994)VLas terapias parenterales con 

antibióticos aparentemente ofrecen muchas ventajas. Los momentos de retiro  

generalmente se establecen bien, es posible la distribución por todas las paredes 

del útero y el uso de los  antibióticos sistémicos parece ser menos dañinos para el 

ambiente uterino. (Smith BI, et al, 2002) La administración intrauterina de 

Cefapirina benzatínica fue demostrado en repetidas ocasiones para mejorar el 

manejo reproductivo en vacas afectadas por descarga purulenta vaginal (LeBlanc 

et al., 2002b; McDougall, 2003; Runciman et al., 2008). Estos datos apoyan el uso 

de Cefapirina solamente después del día 26 posparto porque no se encontró 

beneficio antes. La oxitetraciclina ha sido utilizada por veterinarios como 

antibiótico en tratamientos intrauterinos en vacas con endometritis clínica desde 

hace mucho tiempo; sin embargo, la absorción intrauterina de oxitetraciclina es 

pobre y representa un riesgo considerable por los residuos en carne y leche. 

Además, de causar irritación, coagulación y necrosis que son causadas en el 

endometrio (Black et al., 1979; Gilbert et al., 1992).De las mejores evidencias 

científicas disponibles, una simple infusión de Cefapirina benzatínica en vacas con 

menos de 28 días en un sistema de partos estacionales es apropiado para tratar 

endometritis clínica y tan efectiva para incrementar el manejo reproductivo en 

vacas lecheras de alta producción con endometritis clínica posparto en un sistema 
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anual de parto. Además, y en contraste a otros tratamientos intrauterinos, 

Metricure no tiene efectos de retiro en leche (Rejean et al., 2012). 

 

 

2.4.-Cefapirina benzatinica 

 

La Cefapirina es una cefalosporina de primera generación, efectiva contra la 

mayoría de los organismos Gram positivos y gramnegativos anaeróbicos. La 

presentación es en jeringas con 500 mg de Cefapirina benzatínica (metricure) en 

19,6 g de crema y una pipeta de infusión. En un estudio en el que se usaron 316 

vacas con endometritis clínica, el tratamiento con Cefapirina entre los 27 y 33 días 

postparto resultó en un 63 % de incremento de la probabilidad de quedar preñadas 

y un 29 % de reducción en el tiempo a la preñez, comparado con vacas 

contemporáneas no tratadas (LeBlanc et al., 2002b). En este mismo estudio se vio 

que el tratamiento de vacas con endometritis con menos de 27 días en lactancia 

no acortó significativamente el tiempo a la preñez. Estos autores especularon que 

esto fue debido al gran número de animales que se recuperaron espontáneamente 

de la endometritis. Kasinmanickam y col. (2005b) utilizaron 228 vacas con 20 y 33 

días en lactancia, evaluadas como libres de endometritis clínica (sin evidencias de 

descargas uterinas), en un estudio para evaluar el efecto de la infusión uterina de 

500 mg de Cefapirina o una inyección de Cloprostenol IM. Las muestras de 

citología endometrial fueron colectadas usando la técnica de cytobrush en todas 

las vacas y se realizó ultrasonografía en un subgrupo de vacas antes de su 

asignación a uno de los grupos trata-miento. Las vacas fueron clasificadas como 

con endometritis subclínica si encontraron >18 % de neutrófilos en la examinación 

ginecológica o fluido en el útero determinado por ultrasonografía. 

Independientemente del estado de la endometritis, todas las vacas tratadas con 

cefapirina y Cloprostenol, incluyendo las vacas sin evidencias de endometritis 

subclínica, mostraron un incremento del 62 a 63 % de la tasa de preñez 

comparado con los animales control. Las vacas con endometritis subclínica 

mostraron un incremento de la tasa de preñez del 70 y 89 % y una disminución 
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significativa de la mediana de los días de vacía cuando fueron tratadas con 

cefapirina y Cloprostenol, respectivamente, comparadas con los animales control. 

Kasimanickam y col. (2005a) también mostraron que no hubo beneficios al tratar 

vacas sin endometritis subclínica con cefapirina o Cloprostenol. Estos autores 

concluyeron que el esfuerzo para identificar las vacas con endometritis clínica o 

subclínica para su tratamiento dependerá del costo de los test de diagnóstico, el 

costo del tratamiento, el desempeño reproductivo del rodeo y la prevalencia de la 

enfermedad (Kasimanickam et al., 2005a).  

 

 

2.4.2.-Usos clínicos en veterinaria 

 

Para el tratamiento de mastitis bovina durante el período seco.En la 

glándula mamaria en estado de no lactancia, la cefapirina benzatínica proporciona 

niveles bactericidas del antibiótico activo durante un período prolongado de 

tiempo. Esta actividad prolongada se debe a la baja solubilidad de la cefapirina 

benzatínica y a la base de gel de lenta liberación. La cefapirina tiene una acción 

bactericida contra organismos susceptibles; se sabe que es extremadamente 

activa contra el Streptococcus agalactiae y el Staphylococcus aureus , incluyendo 

cepas resistentes a la penicilina. Para determinar en laboratorio la susceptibilidad 

de las bacterias a la cefapirina deberá utilizarse el disco de clase, Discos de 

Prueba de Susceptibilidad a la Cefalotina, 30 mcg. (Boehringer Ingelheim 

Vetmedica, Inc.) 

 

La cefapirina benzatínica (Metricure, Intervet, Boxmeer, Holanda), como no 

tiene requerimientos  de un período de retiro para la leche, ha reemplazado en 

gran medida a la oxitetraciclina como droga de elección  para la infusión uterina en 

casos de endometritis clínica. (LeBlanc et al., 2002) 
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2.5 Factores que afectan algunos  indicadores reproductivos. 

 

Para medir la eficiencia reproductiva se han desarrollado diferentes índices: 

los intervalos parto a primer servicio (IPS) y a concepción (IPC), intervalo entre 

partos (IEP), número de servicios por concepción (SC), porcentaje de detección de 

celos (%DC), porcentaje de concepción (%C) y porcentaje de preñez (%P) 

(Lemaire y col., 2012). La duración del anestro posparto puede afectar los índices 

reproductivos mencionados y por lo tanto estar determinando la eficiencia 

reproductiva de un hato (Lucy, 2004).La  fertilidad reducida es preocupación de  

ganaderos, investigadores y profesionales afines por representar un agravante en 

la ganadería bovina;  Por ejemplo en Estados Unidos ha disminuido el  

porcentaje de concepción en los últimos 40 años;  Así en 1951, se lograba preñar  

65% de las vacasservidasmientras que en 2000 se obtiene menos de  40% 

(Hernández C, J.  2000). Un factor importante es La recuperación del útero 

postparto requiere de mayor tiempo en vacas multíparas que en primíparas (40.6 

vs 34.0 días). El útero pesa a aproximadamente 9 kg al momento del parto, un kg 

a los 30 días (el cuerno previamente gestante es 100grs más pesado y 750 grs a 

los 50 días. A los 12 días postparto la cantidad de fluido es mínima y los cultivos 

bacteriológicos son positivos en un 93% de los casos entre los días 3 y 15, 78% 

entre los días 16 a 30, 50% entre los días 31 a 50 y 9% entre los días 45 a 60 

postparto. (McEntee K., 1990). Luego de la primera ovulación postparto en 

incremento en los niveles de progesterona predispone el útero a las infecciones 

uterinas. Por lo tanto vacas que vacas que presentan más celos durante el periodo 

postparto requieren menos cantidad de servicios para quedar preñadas y tienen la 

mayor tasa de concepción a primer servicio.(thatcher,ww,Y wilcox, CJ 1973) La  

baja fertilidad  ha  coincidido con  un incremento enla producción de leche, lo cual 

podría  indicar que laalta producciónde lechetiene unefecto  negativo en la 

fertilidad. Se deduce, que sí pueden ser factores que  influyen en la baja fertilidad, 

unmanejo deficiente  de la alimentación en vacas o terneras de recría,  

incremento de población bovina en los hatos. Todo confinamiento del hato con 

lleva a otros problemas relacionados con el manejo en la detección de celos, 
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incidencia de factores condicionantes que afectan  la reproducción tales como 

abortos embrionarios, (benigno, 2008).  Sin embargo Alrededor del 90% de  los 

ovocitos son  fertilizados después de la monta o inseminación ;sin  embargo, una 

alta proporción de estas gestaciones se pierden. (Ayalon, 1978 citado por 

Hernández, 2000). 

La muerte embrionaria temprana expresa  pérdidas de gestaciones de 40­60%, la  

tardía de  10­15% y lamuerte fetal con 5 a 15% (Hernández, 2000)  

 

Para que una vaca pueda volver a quedar preñada deben ocurrir 

básicamente dos eventos: la involución del útero y la recuperación del eje 

hipotálamo-hipófisis-ovario (H-H-O). La involución uterina ocurre normalmente 4 a 

5 semanas después del parto (Morrow y col., 1969). Zhang y col. (2010) 

reportaron que vacas que presentaban una involución uterina más rápida tenían 

un intervalo parto a primera ovulación (IPO) más corto que vacas que presentaron 

involución uterina retardada. 
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III. MATERIALES Y MÉTODOS 

 

 

3.1.- Localización del área de estudio: 

 

Este experimento se llevó a cabo en un establo lechero comercialque 

cuenta con 2800 vacas en producción a tres ordeñas, ubicado en el Municipio 

Francisco I. Madero del Estado de Coahuila de Zaragoza México y se encuentra 

en las coordenadas GPS: Longitud (dec): -103.310000 Latitud (dec): 25.836944 La 

localidad se encuentra a una mediana altura de 1100 metros sobre el nivel del mar 

(nuestro- México, 2012). 

 

3.2- Diseño del experimento: 

 

Durante el periodo de julio a septiembre de 2012 se seleccionaron al azar 

772 vacas al parto,  las que fueron divididas en dos grupos las pertenecientes al 

grupo tratado n=353 que consistió en la aplicación de 500 µg de Cloprostenol  en 

la primera hora y a las 48 horas posteriores al parto y una dosis de cefapirina por 

infusión intrauterina a los 28 días después del parto. En el grupo testigo n= 419, 

no se le aplico ningún tratamiento y siguió el esquema de manejo del establo. 

 

Los dos grupos se dividieron en dos subgrupos  los cuales fueron las vacas 

tratadas que presentaron metritis n=45 y las vacas  del grupo testigo que 

presentaron el mismo trastorno n=60  en las cuales el estudio se enfocó para  

fines de este experimento de investigación. 

 

Las vacas del experimento se observaron cada 24 horas durante los 

primeros diez días posparto, determinándose el estado de salud general y 

problemas reproductivos como RMF y metritis, todas las vacas diagnosticadas con 

metritis recibieron la atención de manejo para infecciones uterinas diseñado en el 
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establo para este trastorno. El diagnóstico para catalogar a una vaca con metritis 

fue en base a temperatura corporal por  arriba de 39.5 grados, algunas 

características organolépticas de las secreciones y fetidez de las mismas. Como 

manejo de rutina  en el establo, todas aquellas hembras con partos difíciles y con 

retención de membranas fetales reciben un tratamiento parenteral durante tres 

días con ceftioufour y diclofenaco y se realizaba una revisión a los 7 días  que 

incluía a todas las hembras afectadas y no afectadas. A partir de esos 7 días, 

según las características organolépticas de las secreciones se midió la frecuencia 

de metritis  para todas las hembras del grupo tratado y control.  

 

3.3.- Variables analizadas: 

 

 Frecuencia total de metritis 

 % de gestación en vacas con metritis 

 Comportamiento de los días a primer servicio. 

 Días abiertos 

 Porcentaje de desecho  por metritis de ambos grupos. 

 

3.4.- Análisis estadístico. 

 

Los datos obtenidos fueron valorados estadísticamente por el programa 

computacional Mystat versión para estudiantes, mediante comparación de 

proporciones por la prueba de ji cuadrada. Y ANOVA para la comparación de 

medias para días a primer servicio y días a la gestación. 
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IV.  RESULTADOS y DISCUSIÓN 

 

 

 

Tabla 1.-INFLUENCIA DEL CLOPROSTENOL  EN LA FRECUENCIA DE 

METRITIS 

Grupo n metritis # 

vacas 

%  

Tx 353 45 12.7ª  

Testigo 419 60 14.3ª  

 

Literales iguales no difiere estadísticamente         P=0.524 

 

 

Como se puede ver en la tabla 1 la frecuencia de metritis en los dos grupos 

fue similar  lo que nos quiere decir que las dos inyecciones de  cloprostenol  mas 

cefapirina no tuvo un efecto  en  la frecuencia de este parámetro. Coincidiendo  

con lo reportado por  ortega et al;  2012. Quienes tampoco encontraron diferencias 

entre los grupos para metritis hemorrágica y metritis purulenta en dos grupos 

utilizando en el grupo tratado dos inyecciones de PGF2α a las 12 y 48 horas 

posparto con la diferencia que en este estudio se utilizó cefapirina benzatinica a 

las 28 días posparto. De acuerdo con sheldon 2004. Que menciona que el efecto  

beneficioso de la PGF2α es poco consistente y parece depender de la de la 

presencia de un cuerpo lúteo. Esto puede explicar  el resultado  de este 

experimento, ya que las vacas que se  utilizaron para el mismo fueron vacas al 

posparto temprano y carecen de un cuerpo lúteo activo. De acuerdo con.  Burton 

and Lean, 1995 que dice que la prostaglandina tiene un efecto  conflictivo sobre la 

metritis en vacas lecheras.  
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Tabla 2.-% de gestación  a primer servicio en vacas que presentaron metritis 

tratadas y no tratadas con PGF2α más cefapirina 

 

Grupo n # vacas % de gestación  

Tx 32 5 15.62a 

Testigo 49 6 12.24a 

 

Literales iguales no difieren estadísticamente                                       p=0.56 

 
 

En la tabla 2 se puede observar que no hubo una diferencia estadísticas de 

los grupos  tratados y testigo en porcentaje de gestación a primer servicio, cabe 

mencionar que a estas vacas se les administro un tratamiento previamente 

establecido en el establo el cual coincide los métodos más comunes del 

tratamiento de metritis descritos por la literatura basados en el uso  de 

cefalosporinas. De estos dos subgrupos en el tratado se aplicó 500mg de 

cefapirina benzatinica (metricure) que este tratamiento es aprobado para el 

tratamiento de  endometritis clínica mediante una infusión intrauterina.  En canada, 

Europa, New Zelanda, Australia y otros países. (Galvao; 2012). El tratamiento con 

cloprostenol mas cefapirina en este estudio no mejoro la fertilidad en las vacas 

afectadas con metritis lo que coincide con dubuc et al 2011 quien no encontró 

mejoría en la fertilidad en vacas con endometritis clínica tratada solo con 

cloprostenol. 
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Figura 1.-Días a primer servicio en vacas con metritis tratadas y no tratadas 

con PGF2α más cefapirina 

 

    Literales a, b difieren estadísticamente                        P=0.079 

 

Como se puede observar en la figura 1 donde nos muestra que en el 

parámetro de días a primer servicio existe una tendencia a ser diferente 

estadísticamente  ya que el grupo tratado tuvo menos días a primer servicio que el 

grupo testigo, duboc, et al;2010b no encontraron  diferencia estadística en el 

tiempo a  primer servicio sin embargo ellos compararon solo el uso de 

prostaglandinas, es posible que en este parámetro para este estudio el uso de 

cefapirina al día 28 posparto  haya provocado dicha tendencia a favor.  
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Figura 2.- Días abiertos en vacas con metritis tratadas y no tratadas con 

PGF2α más cefapirina 

 

 

  Literales iguales no difieren estadísticamente                  p=0.311 

 

Como se observa en la siguiente figura 1 en  este trabajo de investigación 

no se obtuvo una diferencia estadística entre el grupo tratado y el grupo testigo en 

el parámetro de días abiertos pero si se encontró una diferencia numérica  

coincidiendo con lo encontrado por Romero, Orlando y  Gómez, Ricardo; 2012.  La 

aplicación de prostaglandina F2α, aunque no presentó diferencia estadística, 

mejoró los parámetros reproductivos en ganado mestizo doble propósito en 

período de postparto temprano con relación al grupo no tratado. El resultado 

obtenido es muy similar  que el  tratamiento con prostaglandinas disminuyo en 

15,4 días el periodo abierto en contraste del tratamiento control, presentando 

promedios de 148 y 132,6 respectivamente, no hubo diferencia estadísticamente 

significativa. Ya que nuestra diferencia en días abiertos fue de 122.1 grupo tratado 
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y  133.96 del grupo testigo con una diferencia entre grupos de 11.8 días. Cabe 

mencionar que con el uso de prostaglandina F2α tiene los mismos resultados sola 

o con la aplicación de cefapirina al día 28 posparto.  

 

 

Tabla 3.- Porcentaje de taza de desecho en vacas con metritis tratadas 

y no tratadas con PGF2α más cefapirina 

 

Grupo n Desecho Desecho por 

metritis 

% Desecho 

Tx 60 14 7 50.0a 

Testigo 45 14 10 71.24b 

 

Literales a, b difieren estadísticamente                                                   P=0.001 

 

 

Como se puede observar en la tabla 3 es que en el porcentaje de desecho 

de vacas por metritis en el periodo posparto  es mayor en el grupo testigo que no 

se le aplico el tratamiento de cloprostenol a la hora y 48 horas posparto  y en 

menor cantidad en las vacas del grupo tratado.  Representando una diferencia 

estadísticamente representativa esto nos indica que las vacas enfermas de 

metritis que fueron tratadas con cloprostenol a la hora y 48 horas más la infusión 

de cefapirina tienden a recuperarse satisfactoriamente  de este trastorno y 

continuar con su vida productiva a la contra parte del grupo testigo que las vacas 

que se enferman de metritis un gran porcentaje no se recuperan de la enfermedad 

y por consecuencia tienen que ser desechadas del establo Como 

comentaLeBlanc, 2008.  Las enfermedades uterinas afectan a  cerca de la mitad 

de vacas lecheras en el periodo posparto y concuerda conBondurant R, 1999 que 

explica que las enfermedades uterinas posparto causan infertilidad por disfunción 

uterina y disfunciones ováricas. Se sabe que una vaca con problemas de fertilidad 

en un establo es causa inminente de desecho.  
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V. CONCLUSIONES 

 

Después de un análisis exhaustivo de los resultados  obtenidos se puede 

concluir que  

1. La doble inyección de 500 mµ de cloprostenol a la primera y  48 horas 

posparto junto con la infusión intrauterina de 500mg de cefapirina 

benzatinica  a los 28 días,  no disminuyo la incidencia  de metritis en vacas 

Holstein, pero si mejoro los días  a primer servicio del grupo  tratado  con 

una tendencia a ser mejores los días abiertos. De igual manera las hembras 

tratadas con este esquema tienen significativamente, p, < .001 menos 

probabilidad de ser desechadas del establo por padecer de metritis y por 

ende más probabilidad de permanecer por más tiempo  en producción en el 

establo. 
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