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CETOSIS EN EL GANADO LECHERO
CAUSAS Y TRATAMIENTO

Anibal Fernandez Mayer!

En este trabajo se profundizaran diferentes aspectos (causas, diagnostico, impacto de la
produccidn, estrategias de control y diferentes métodos de prevencion) vinculados a una
de las enfermedades metabolicas que mas afecta al ganado lechero de alta produccion, a
partir de los 25-30 | de leche/vaca ordefio y que, en muchos casos, pasa desapercibida

para el productor (cetosis subclinica).

LA CETOSIS Y LOS PROCESOS METABOLICOS
QUE LA PROVOCAN

Cuando la demanda de energia (glucosa) es superior al consumo de la misma,
especialmente en las vacas lecheras de alta produccion, debe movilizar lipidos
(degradando las grasas en el higado) para generar la energia faltante. Cuando esto ocurre
el organismo tiene bajos niveles de glucosa (<40 mg/dl) y de insulina (<0,5 pl/ml) en
sangre. En esta situacion se generan diferentes cuerpos cetonicos (B-hidroxibutirato —
BHB-, aceto-acetato y acetona) que transportan energia desde el higado a otros tejidos.
Estos metabolitos son generados por B-oxidacion de los acidos grasos cuando el
organismo se encuentra con un balance energético negativo (BEN) (Rosales et al.
2017).

Cuando se incrementa la concentracién plasmatica de los acidos grasos no esterificados
(NEFA) en sangre y son transportados al higado para su esterificacion o produccién de

triacilgliceroles, los animales entran cetosis o acetonemia (Rosales et al. 2017).

Mientras que, el metabolismo funciona “normal” estos cuerpos cetdnicos son
eliminados por respiracion, orina y leche. Sin embargo, muchas veces es tan grande
la demanda de glucosa (energia) que los cuerpos cetonicos no alcanzan a ser expulsados
totalmente y el exceso de ellos puede acidificar la sangre. Cuando eso ocurre, el
organismo no puede filtrar bien la sangre (en los rifiones) y expulsar totalmente estos

cuerpos cetonicos.
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En ese momento, el animal entra en otro estado metabdlico llamado cetoacidosis, 0 sea,
“acidosis” por cuerpos cetonicos. Esto no es una cetosis, propiamente dicha, sino una

acidosis cetonical.

El pH “normal” de la sangre varia entre 7.2 a 7.6. Cuando se produce una

“cetoacidosis” o acidosis cetdnica el pH es inferior a 6, pudiendo llegar a 4 0 menos?.

La acidosis cetonica tiene varios sintomas similares a la acidosis ruminal “tipica”
(producto de un alto consumo de carbohidratos), el pH de la sangre y del rumen tienen
valores muy similares. Cuando estan en acidosis subclinica el pH, de ambos, varia entre

5.2-5.4 y la clinica de 5 0 menos.

Como consecuencia de una acidosis ruminal “clinica” se mueren las bacterias gram
negativas (celuloliticas y Hemiceluloliticas), producto de ello se liberan endotoxinas.
Estas toxinas son las que producen la pardlisis del rumen, episodio que no ocurre
cuando hay, solamente, una acidosis ceténica, aunque a veces se combinan ambas.
Otros sintomas de ambas enfermedades metabdlicas son: la reduccion del pH de la
orina, se incrementa la taquicardia y el ritmo respiratorio y, finalmente, se reduce la

produccion lactea?.

El nivel de glucosa, normal, en vacunos adultos (leche o carne) varia entre 40 a 80
mg/dl. A modo de ejemplo, una vaca lechera que tiene un pico de produccién de 70 kg
de leche/dia, requiere de 5 kg de glucosa al dia®, para sostener esta produccion. Para
alcanzar ese nivel de glucosa el animal debe tener un mayor consumo de fuentes ricas
en azUcares solubles y/o generacion de glucosa (gluconeogénesis) dentro de su

organismo.

La cetosis, clinica o subclinica, afecta especialmente a las vacas lecheras de alta
produccién entre el parto y la 82 semana posparto, aunque puede haber algin caso que
se vea afectada desde el periodo seco. Los riesgos de la enfermedad son mayores en
aquellas vacas que paran “gordas” (acumulacion de tejido adiposo)®. En el ganado ovino

se le llama también toxemia de la prefiez o enfermedad de la prefiez.

1) https://es.wikipedia.org/wiki/Cetosis
2) https://www.raco.cat/index.php/ArxiusESAB/article/viewFile/104940/151108
3) Dr. Pedro Menéndez. http://www.elmercurio.com/Campo/Noticias/Analisis/2016/01/04/Estrategias-

para-mantener-los-niveles-adecuados-de-glucosa-en-las-vacas-lecheras.aspx
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En la cetosis subclinica, el nivel de BHB en sangre varia entre 1.2 a 2.9 mmol/l y en
leche mayor o igual a 100 micromoles/litro (umol/l). Estas vacas tienen mayores
riesgos de desplazamiento de abomaso, metritis, baja performance reproductiva y
productiva (leche). Y, desde ya, tiene una alta probabilidad de transformarse en cetosis
clinica (BHB >3mmol/l)!. Cuando los niveles de BHB son inferiores a 1.2 mmol/l se

considera que el metabolismo de la vaca es normal (Duffield et al., 2009) (Tabla 1).

Si la reduccion del consumo de MS y la movilizacion de grasa es muy brusca, ocurre
una acumulacion de triglicéridos en el tejido hepatico (higado graso) y un subsecuente
incremento de - hidroxibutirato (BHB) en sangre (cetosis), de enfermedades de

transicion (ej., hipocalcemia, metritis) y disminucion del sistema inmune?.

Tabla 1: Valores de los test de p-hidroxibutirato (BHB) y acidos grasos no-
esterificados (NEFA)S.

Test Valores de referencia
B-hidroxibutirato Vacas en produccion (frescas)
(B-OHB 0 BHB) Sangre: <1.2 mmol/l (normal)

1.2 a 2.9 mmol/l (subclinica)
>3 mmol/l (clinica)
Leche: >100 pmol/l (clinica)

Preparto
Sangre: 300-700 pmol/I (subclinica)

>700 umol/l (clinica)
(NEFA) Vacas en produccion (frescas)
Sangre: > 700 pumol/l (clinica)

acidos grasos no-esterificados

La sintesis de los cuerpos cetonicos se realiza en las mitocondrias de los hepatocitos
(higado) a partir de Acetil-CoA. Primero, se forma el Aceto-Acetato y a partir de este,
se sintetiza en mayor proporcion Beta Hidroxibutirato (BHB) y en menor cuantia
Acetona (Figura 1). EIl Higado es el principal 6rgano de produccion de cuerpos
cetonicos. Este organo dispone de todas las enzimas necesarias para su sintesis, pero es
incapaz de utilizarlo con fines energéticos, por ende, los cuerpos cetonicos pasan a

circulacion general, desde donde son capturados por los tejidos periféricos.

1) http://www.redalyc.org/pdf/959/95914413.pdf
2) http://www.redalyc.org/pdf/959/95914413.pdf
3) http://www.revistachacra.com.ar/nota/diagnostico-y-manejo-de-la-cetosis/
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En condiciones normales el cerebro utiliza glucosa como fuente de energia, y no los
cuerpos cetonicos, solamente lo hace cuando los niveles de glucosa son insuficientes,
generalmente, después de un ayuno prolongado. En ese momento, el sistema nervioso
experimenta una adaptacién (sintesis de la enzima Tiolasa o Thiolase), que lo habilita
para oxidar a los cuerpos cetonicos y generar la energia faltante. En cambio, el musculo
esquelético (corazdn) y otros tejidos metabolizan cuerpos cetonicos y obtienen de ellos

energia.
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Figura 1: Cuerpos cetonicos

DIAGNOSTICO DE LA CETOSIS Y BALANCE ENERGETICO
NEGATIVO (BEN)

La determinacion del Beta-Hidroxibutirato (BHB) plasmatico es considerada la prueba

de oro para el diagndstico de cetosis subclinical.

1) http://www.redalyc.org/pdf/959/95914413.pdf
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El monitoreo del balance energético con la determinacion de la concentracion plasmatica
acidos grasos no esterificados (NEFA), es otra herramienta diagnostica de la
movilizacion lipidica desde el preparto y permite predecir el riesgo de presentacion de
cetosis subclinica. Cuando las concentraciones de NEFA son mayores a 300 umol/I

durante el preparto se incrementan los riesgos de tener cetosis! (Tabla 1).

Por otro lado, la determinacion de la glucemia es otra forma de monitorear el BEN, pero
su sensibilidad es baja al presentar un fuerte control homeostéatico hormonal, el cual

mantiene sus concentraciones sin cambios marcados.

Diagnostico “rapido” de cetosis en orina y sangre

Para el caso de la orina, se aconseja tomar una muestra a la mafiana (antes de las 9:00hs)
de unos 20-50 ml de orina en frascos estériles y evitar que pasen mas de 2 horas desde la
toma de la muestra y el analisis. Para la determinacion “rapida” de los cuerpos cetonicos
en orina existen diferentes tipos de tiras reactivas que estan disponibles en farmacias o
veterinarias especializadas. Lo mismo ocurre para determinar, en forma rapida, los
niveles de BHB en sangre a través de distintos instrumentales disefiados para tal fin
(Figura 2).
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Figura 2: Kit para determinar cetosis en muestras de orina (tiras reactivas a la izquierda)
y en muestras de sangre de Beta-Hidroxibutirato (BHB) (a la derecha) (diagndsticos
rapidos de campo)

1) http://www.redalyc.org/pdf/959/95914413.pdf
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Los colores de las tiras de papel reactivo son propios de cada Kit comercial. En la
Figura 3 se muestran los colores de una de las empresas, que varian del mostaza o
amarillo fuerte (negativo) cuyos valores son inferiores a 5 mg/dl de cuerpos cetonicos,
pasando por el color rosa (bajos niveles o trazas-pequefio, entre 5 a 15 mg/dl), color
rosa fuerte (niveles moderados entre 16 a 79 mg/dl) para terminar en colores ocre o

violeta fuerte (alto a muy alto nivel de cuerpos cetdnicos mayor de 80 mg/dl).
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Figura 3: Rango colorimétrico de los diferentes niveles de cetosis en muestras de orina.

pH de la orina

El valor medio del pH de la orina de un organismo sano oscila alrededor de 6
(reaccion éacida a ligeramente 4cida). Ese nivel de acidez se considera como una barrera

para el crecimiento de bacterias en las vias urinarias.

¢Como se interpreta el pH de una tira reactiva?

Las tiras reactivas se componen de un papel filtro que contienen reactivos quimicos,

que al entrar en contacto con la orina reaccionan con un cambio de color (Figura 4).
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Figura 4: Donde 5 es el valor més &cido detectable y 8.5 el valor méas alcalino.

Cuando el valor esta por encima de 7.5 puede indicar un proceso infeccioso. En

cambio, si varia entre los 5y 6 (nivel acido) puede deberse a una acidosis metabolica.

Todo valor debajo del 5 es muy acido, lo que se traduce en una enfermedad
(cetoacidosis 0 acidosis cetonica, o cualquier otro proceso infeccioso o anomalia a nivel

ruminal).


http://diagnosticoencasa.com/tests/1-x-prueba-de-salud-familiar-6-en-1/

Significado de los resultados de cetosis en orinal

Los valores que se citan a continuacion (nulo, bajo, moderado, alto y muy alto) son los
niveles de cetosis (cuerpos cetonicos) detectados en orina, en forma rapida, que

deberian ser chequeados por métodos de laboratorio méas precisos.

Nivel de cetosis nula: <5 mg/dI
Nivel de cetosis baja: <40 mg/dl
Nivel moderado: 40 a 79 mg/dI
Nivel alto y muy alto: >80 mg/dI

Un resultado “anormal” también puede deberse a:

Ayuno o inanicion durante muchas horas previas al muestreo.
Dieta con un contenido alto de proteinas o bajo de carbohidratos

Existen otras pruebas como la de Rothera en leche y en orina que determina cuerpos
cetonicos mediante la reaccion de la acetoacetato (AcAc) y acetona (Ac), con
“nitroprusiato de sodio”. La prueba de Rothera en muestras de leche presenta una alta
especificidad (98 al 100%) pero baja sensibilidad (5 al 44%). Sin embargo, la prueba
de Rothera utilizando muestras de orina, presenta una especificidad de 96 a 99% y una
mayor sensibilidad (49 a 76 %)>.

También, se puede presumir la presencia de un proceso cetonicos evaluando la
composicién grasa y de proteinas de la leche. Cuando el cociente entre el contenido de
grasa: proteina lactea varia entre 1,0 a 1,25, se considera 6ptimo. En cambio, cuando ese
cociente es superior a 1,5 al “inicio de lactancia” presentan mayor riesgo de cetosis. En
otras palabras, cuando es mayor el porcentaje de grasa que el de proteina en la leche

aumentan los riesgos de cetosis.

1) http://www.consorciolechero.cl/chile/documentos/papers/diagnostico-de-cetosis-subclinica-y-
balance-energetico-negativo-en-vacas-lecheras-mediante-el-uso-de-muestras-de-sangre-orina-y-

leche.pdf

2) https://www.youtube.com/watch?v=EXstcVNyFVk
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SINTOMAS

Son varios los sintomas que se presentan en una vaca lechera con cetosis. Estos signos
pueden ser ligeros (subclinicos) al comienzo, pero con el paso del tiempo éstos

empeoran notablemente (clinicos).

« Pérdida de peso, leve al inicio, pero incrementa si la cetosis no es tratada

Pérdida de apetito
o Caida en la produccion lactea

o Letargia (pérdida temporal y completa de la sensibilidad y del movimiento por
causa fisioldgica).

e Heces cubiertas de moco
e Olor cetdnico del aliento, orina y/o leche de la vaca

» Pica (deseo urgente de comer algo extrafio), rechazo a comer material grosero y
grano.

o Movimientos limitados o0 con comportamiento de excitacion.
o Anormalidades neuroldgicas.

TRATAMIENTOS RECOMENDADOS

La finalidad de cualquier tratamiento es limitar la movilizacion de grasa
incrementando la disponibilidad de glucosa o de los precursores de glucosa y el
ingreso de la glucosa a las células. Para ello, debe haber ademas un buen nivel de
insulina en sangre (>0,5 pl/ml). Dado a que el nivel de glucosa disminuye, generando

un cuadro de hipoglucemia, se debe incrementar los niveles de glucosa en sangre.

Para ello se debe administrar por via endovenosa 500 ml de glucosa (dextrosa al
50%), 1 0 2 veces por dia mas una inyeccién por via intramuscular un glucocorticoide

(dexametasona 10 a 20 mg una vez solamente).

A este tratamiento se puede agregar 300 a 500 ml de propilenglicol por via oral, una o
dos veces al dia durante 5 dias (Peek y Divers, 2008 y Salgado Hernandez el al. 2009).

1) El propilenglicol (o glicol de propileno) es una sustancia aceitosa que se obtiene por hidratacion
del dxido de propileno. Se utiliza como aditivo en vacas lecheras de alta produccién como fuente
rapida de glucosa y energia. El propilenglicol es un precursor gluconeogénico que se puede
utilizar como tratamiento “preventivo” de la cetosis. Esta sustancia aumenta el nivel de azicar en
la sangre.




El objetivo es producir una hiperglucemia transitoria pero generalmente se “regresa”
a los mismos niveles que tenia antes de aplicar el tratamiento, en aproximadamente 2
horas. Los cuerpos cetonicos sanguineos se “reducen” inmediatamente, los signos
clinicos desaparecen, momentaneamente, y la produccion lactea se incrementa, al

menos, en el proximo ordefio2,

El tratamiento (solucién glucosada+glucocorticoides) podria repetirse hasta 3 veces
(una por dia) después del tratamiento inicial. Aunque a veces hay recaidas si las

inyecciones de glucosa son repetidas frecuentemente (Fleming, 2009).

En otras palabras, la terapia con glucosa + glucocorticoides es una estrategia
“temporal” aplicable, solamente, cuando la vaca tiene sintomas claros de cetosis clinica,
porque 2 dias posterior a su tratamiento el animal vuelve a estar expuesto,

nuevamente, a otra cetosis.

Algunos estudios indican que la cantidad de glucosa en un frasco estandar de 500 ml de
dextrosa al 50% es excesiva, ya que puede incrementar la concentracién de glucosa
casi 8 veces de lo normal inmediatamente después de la administracién y regresa a la
concentracion pre-tratamiento casi 2 horas después de la administracion (Sakai et al.,
1996).

Ademas, la glucosa no utilizada por el animal durante este periodo es excretada via
renal, incrementando la excrecion de electrolitos e incrementando potencialmente el

riesgo de desbalances electroliticos.

Numerosos estudios encontraron que los altos niveles de glucosa pueden provocar una
disminucion de la motilidad (paralisis ruminal) y desplazamiento del rumen
(Wagner y Schimek, 2010).

Las soluciones glucosadas al 10, 20 y 40% son hipertonicas (alta presion osmatica) y
una vez metabolizadas generan energia y se transforman en agua. A su vez, debido a
gue movilizan Na+ desde la célula al espacio extracelular y K+ en sentido opuesto,

proporcionan indirectamente K+ a la célula.

1) https://www.raco.cat/index.php/ArxiusESAB/article/viewFile/104940/151108
2) http://www.redalyc.org/pdf/959/95914413.pdf
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Otro efecto positivo de las soluciones glucosadas es una accion protectora de la célula
hepatica y una accion tonico-cardiaca, permitiendo la nutricion de las fibras del
miocardio. Su principal indicacion es como aporte energético, ya que pueden reducir la
cetosis y el catabolismo proteico en aquellos animales que no se estan alimentando

adecuadamente (Sumano y Ocampo, 2006).

Por otro lado, las sustancias lipotrdpicas (ayudan a metabolizar la grasa para utilizarla
como combustible) como la colinal y la metionina (aminoacido esencial), promueven
la eliminacion de triglicéridos del higado para que este vuelva a funcionar
correctamente, ya que son capaces de aumentar el transito hepatico de los lipidos y

de evitar la degeneracion adiposa del higado (Pastor y Cebrian, 2002).

En cuanto a la vitamina B12, ha sido utilizada como una terapia de apoyo en el
tratamiento de cetosis debido a su papel en la gluconeogénesis. La administracion de
vitamina B12 puede incrementar la gluconeogénesis incrementando la actividad de la
metilmalonil-CoA mutasa, una enzima dependiente de la vitamina B12 (Pastor y
Cebrién, 2002).

PREVENCION

La prevencion es la clave para limitar la ocurrencia de cetosis. Todos los tratamientos
“curativos” son temporales y no evitan la fuerte reduccion de la produccion lactea ni

sobre la salud y condicion corporal de las vacas lecheras afectadas.

De ahi, la importancia de definir adecuadas estrategias de manejo y dietas que

prevengan la incidencia tanto de la cetosis subclinica como de la clinica.

Existen diferentes fuentes ricas en carbohidratos (azlcares) solubles que estan

disponibles en el mercado.

1) Lacolina se suele agrupar con las vitaminas del grupo B (vitamina B). Es una
molécula precursora de la acetilcolina, un neurotransmisor que esta involucrado
en muchas funciones y responsable de la trasmision del impulso nervioso, entre

las cuales se incluye la memoria y el control del musculo.
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Entre ellas se destacan:

e Glicerol (1, 2, 3 propanetriol) suministrado a vacas recién paridas, mezclado en
la dieta, en cantidades que varian entre 200 a 500 ml de glicerol/vaca
ordefio/dia. El tiempo de asimilacién del glicerol depende de la cantidad
consumida. Consumos de 200 ml se asimila y desaparece del torrente sanguineo

en 2 horas y 500 ml puede alcanzar las 4 horas (Benitez Henao 2013).

e Propilenglicol (3 carbonos con 2 grupos OH-) suministrado a razon de 200 a
500 g de propilenglicol/vaca ordefio/dia, por via oral, ya sea espolvoreado
sobre los concentrados o como parte de la racion completa (Mixer). En este
caso, también, el tiempo de desaparicion en la sangre es inferior a las 3-4 horas

de suministrado.

e Nutrilig (0050 o0 0070)* es un aditivo liquido que proviene de mezclar diferentes
fuentes energéticas y mineral. Por ende, est4 formulado con alto contenido de
carbohidratos solubles de rapida asimilacion. Este aditivo puede ser
suministrado, de acuerdo a la calidad del agua del tambo, hasta de 1 a 1.5 litros
de Nutrilig/vaca ordefio/dia mezclado con otros alimentos (Mixer) o en un
alimentador especial llamado Nutrifeeder (lamedores), que permiten que las

vacas tengan acceso a la fuente azucarada durante las 24 hs.

La mayor limitacion que tiene tanto el Glicerol como el Propilenglicol son las bajas
dosis que se suministra a cada vaca. Como la glucosa en sangre se metaboliza en pocas
horas, posterior al consumo de una fuente rica en azlcares, el animal vuelve a tener los
sintomas tipicos de cetosis. Mientras que el Nutrilig puede ser suministrado en mayor
cantidad por vaca y durante las 24 hs. Eso garantiza tener adecuados niveles de glucosa
en sangre durante todo el dia, evitandose la recurrencia de la enfermedad.

En todos los casos se busca reducir la concentracion plasmatica de p-Hidroxibutirato
(BHB), sin cambiar las concentraciones plasmaticas de insulina ni de glucosa en el

suero.

1) Nombre comercial disponible en Argentina y paises vecinos.
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Cualquiera de estos recursos (aditivos) generara a nivel ruminal en &cidos grasos
volétiles que, durante el proceso de gluconeogeénesis, genera glucosa en higado y de alli
llega al intestino (circulacién portal) y a través de la sangre, este compuesto quimico,
llega a las células del organismo. Estos productos energéticos contribuyen a evitar la

cetosis, como uno de los sindromes de la vaca caida (Benitez Henao 2013).

Un comportamiento similar se logra con animales para carne (terneros + de 200 kg,

novillos, vaquillonas y vacas en produccion o engorde).

EXPERIENCIA CON VACAS LECHERAS EN CHILE!

Este trabajo fue realizado con vacas lecheras Holstein entre la 3° semana preparto hasta

la 8° semana posparto en la Universidad Austral de Chile, en Valdivia.

Dieta y manejo.

En el preparto, las vacas se alimentaron en base a pastoreo de Ray grass fresco (Lolium
perenne) con una oferta maxima de 10 kg/MS/vaca/dia. Ademas de 2,5 kg/vaca/dia de
concentrado peletizado (afrecho de trigo, melaza, lupino, grano de maiz molido y
afrecho de rabano).

La composicion bromatoldgica del concentrado era: 87% materia seca (MS), 18%
proteina bruta (PB), 3 Mcal energia metabolizable (EM)/kg MS, 25% fibra en detergente
acido (FDA). Ademas, se suministré 6 kg/vaca/d de heno (85,5% MS, 12,7% PB, 1,93
Mcal EM/kg, 50,7% fibra detergente neutro (FDN), 33,5% FDA y 600 g/vaca/dia y sales

anionicas (2,5%), suministrada 2 veces al dia.

Diagnastico de cetosis y de BEN

Para el diagndstico de cetosis subclinica se determinaron las concentraciones
plasmaticas de BHB y como indicador de movilizacion lipidica y de BEN se empleo la
concentracion de NEFA >400 mmol/l en el “preparto” y las concentraciones de fHB >

0,6 mmol/l o de NEFA de > 700 pmol/l en el “posparto”.

1) https://www.engormix.com/ganaderia-leche/articulos/diagnostico-cetosis-subclinica-balance-
t40211.htm



https://www.engormix.com/ganaderia-leche/articulos/diagnostico-cetosis-subclinica-balance-t40211.htm
https://www.engormix.com/ganaderia-leche/articulos/diagnostico-cetosis-subclinica-balance-t40211.htm

13

Relacion entre las concentraciones de BHB con indicadores energéticos

sanguineos, urinarios y lacteos.

La concentracion de BHB plasmatico se relaciond levemente con la reaccion positiva a
la prueba de Rothera que refleja la presencia de acetoacetato (AcAc) y acetona (Ac) en
la orina (r= 0,57; P<0,05) y con la excrecion urinaria de BHB (r= 0,42; P<0,05), sin

embargo, no se asocio con los otros indicadores sanguineos, lacteos y urinarios.

Por otro lado, la prueba de Rothera en orina presenté una asociacion leve con la
excrecion de BHB urinario, lo que difiere con la alta correlacion (r= 0,85) observada en

otro estudio.

La diferencia observada entre las excreciones urinarias de BHB con las de AcAc y
acetona estaria asociada a las diferentes vias metabolicas de los tres cuerpos cetonicos,
siendo el BHB utilizado para la sintesis de la leche y no necesariamente excretado en su
totalidad por el rifién; cuando la concentracion plasmatica de BHB se incrementa,
también lo hacen las concentraciones de AcAc y Ac plasmaticos (r= 0,71 y 0,53,

respectivamente).

A su vez, el incremento de las concentraciones de cuerpos cetdnicos en sangre conlleva a
un aumento en su excrecion urinaria, por lo que la determinacion de cuerpos cetonicos

en orina puede ser empleado para el diagnostico de cetosis subclinica.

Si bien no se observd asociacion entre las concentraciones de BHB plasmatico con
indicadores lacteos, se describe que en los casos de cetosis subclinica el contenido de
grasa lactea se incrementa y el de proteina lactea disminuye, asociados a la deficiencia de
energia, que culmina en un incremento de la G:P l4ctea, asociacion que no siempre se

presenta.

Tampoco se observo asociacion entre las concentraciones de BHB plasmatico y Rothera
en orina con el pH urinario, divergiendo de otro estudio que observé una leve asociacién
entre pH urinario y BHB plasmatico (r= 0,50) asi como con AcAc urinario (r= 0,65). Se
describe que la cetosis origina una cetoacidosis, por lo que en casos de cetosis

subclinica el pH urinario disminuiria.
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Se encontro una relacion negativa leve de la glucemia con el resultado de Rothera en
orina y la concentracion plasmatica de BHB. También se observo una relacion leve entre
la concentracion plasmatica de NEFA con el resultado de Rothera en orina. Si bien el
BEN vy la cetosis se originan por déficit de energia, la glucemia tiene un fuerte control
homeostatico hormonal que mantiene su concentracion en el organismo dentro de limites
fisiologicos estrechos, por lo que no es muy sensible como criterio diagnéstico en los
casos de cetosis subclinica.

Indicadores sanguineos, lacteos, urinarios y cambios de la condicién corporal

en vacas con BEN y cetosis.

El cambio de la condicién corporal fue similar entre las vacas con y sin BEN o con y sin
cetosis subclinica considerando los puntos de corte de PHB plasmatico >1,4- >1,2 asi
como entre las distintas reacciones a la prueba de Rothera. Sin embargo, cuando se
emple6 como punto de corte BPHB plasmatico >1,0 mmol/L, se observd una mayor
pérdida de condicion corporal en vacas positivas a cetosis (Tabla 2), concordando con lo

observado en otro estudio.

Tabla 2: Valores (x £ DE) del cambio de condicion corporal (ACC) y de indicadores
sanguineos y urinarios del Balance Energético Negativo (BEN) en vacas
lecheras con BEN (BHB>0,6 mmol/L) y con 3 puntos de corte para cetosis
subclinica (BHB >1,0; >1,2 Y >1,4 mmol/L)

pHB N ACC Glucosa NEFA SHB urinario# PH

mmol/L mmol/L umol/L mmolL urinario
<0.6 518 0,04 0,26 381205 352 + 226° 0,05+027° 7.35+093
>0.6 278 0,03 0,26 3682086° 435 £ 274° 022 +194° 7491083
P 0.8100 0,0008 0,0000 0.0420 0.0560
<10 691 0,03 £ 0,26* 3,80+05" 370 + 245° 0,05 £ 0,24° 7.40+0,91
>1.0 105 0,09 £ 0,25° 354+08° 449 & 244° 0.56 + 3,26° 7,38 £0,92
P 0.0272 0.0000 0.0013 0.0000 0.8558
<12 722 0,032 0,26 379106 372 £ 246° 0,06 £ 0,34° 7.39: 0,91
>1,2 74 0,07 20,24 353:08° 454 £ 240° 061+386° 7,46 £ 0,85
P 0,2808 0,0002 0.0045 0,0231 0,600
<14 743 -0,04 £ 0,26 3,762086° 373 £ 245" 0,07 £ 0,34° 7392091
>1.4 53 -0,06 0,23 353:09° 473 246" 0,90 + 4,68° 745083
P 0.4879 0.0018 0,0029 0,0000 0.8102

La glucemia fue menor en las vacas con BEN y cetosis subclinica como en aquellas
con reaccion intensa al Rothera. Las muestras negativas a la prueba de Rothera
presentaron glucemias mas elevadas comparadas a las reaccionantes (leve, moderada e
intensa) (P<0,05).
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Por otro lado, la concentracion de NEFA plasmatico fue mayor (P<0,05) en las muestras
de vacas con BEN, cetosis subclinica (BHB plasmatico >1,4; >1,2 o >1,0 mmol/L y
reaccionantes al Rothera (leve, moderada o intensa). A su vez, las concentraciones de
NEFA fueron similares (P>0,05) entre las reacciones intensa y moderada o entre las
moderadas y leves del Rothera, compatibles con las distintas magnitudes de BEN y

lipomovilizacion.

La excrecion urinaria de PHB fue mayor en las vacas con BEN vy cetosis subclinica
(BHB plasmatico >1,4; >1,2 y >1,0 mmol/L), indicando que cuanto mayor es la
concentracion de cuerpos cetdnicos en sangre mayor es su excrecion en la orina. De
igual manera, las muestras con reaccion intensa a la prueba de Rothera presentaron una
mayor concentracion de BHB plasmatico, seguido por las con reaccién moderada, leve y
negativa, respectivamente. Este resultado corrobora que la determinacion de los cuerpos
cetonicos en orina permite diagnosticar la cetosis subclinica en vacas. Las muestras
con reaccion intensa a la prueba de Rothera presentaron una concentracion mayor de
BHB urinario, mientras que aquellas con reacciones negativas y leves presentaron

concentraciones similares.

Conclusiones de esta experiencia

La prueba de Rothera en orina de vacas lecheras se asocio con la presentacién de BEN
y cetosis subclinica, siendo las reacciones leve y moderada indicadora de BEN vy la

intensa de cetosis subclinica.

La composicion grasa y de proteinas de la leche, el pH urinario y los cambios de
condicion corporal no son buenos indicadores de BEN y de cetosis subclinica. La
glucemia y NEFA plasmatico presentan una buena relacion con pHB plasmatico y

con la prueba de Rothera en orina.
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