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INTRODUCCION

Es bien sabido que en las vacas especializadas en pro-
duccién de leche, es frecuente la présentacion de dife-
rentes enfermedades, afectan su desempefio durante la
lactancia (curva y promedio de produccién, dias en leche
y desempefio reproductivo); incluso, en muchos casos,
llevandolas a la muerte, o al descarte por la pérdida en
productividad.

Durante las tltimas cuatro décadas, el uso indiscrimina-
do de antibidticos en vacas especializadas ha sido un tema
de amplia discusién por diferentes sectores; el problema
no son solamente las pérdidas econémicas, sino el im-
pacto negativo en la salud ptblica por el consumo de de-
rivados lacteos y carnicos con residuos de medicamen-
tos. Adicionalmente, parece ser que la seleccién genética
de las vacas ha conllevado al aumento de susceptibilidad
a algunas enfermedades; y por otro lado los
microorganismos se han vuelto més resistentes a la ac-
cién de diferentes grupos de fairmacos.

Las alarmas se encendieron a nivel mundial por la muer-
te de por lo menos 100.000 personas afio, por la resisten-
cia de los microorganismos a diversos medicamentos,
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especialmente a la vancomicina. También se han presen-
tado miles de casos de reacciones adversas con otros
grupos de medicamentos como son los antiinflamatorios,
los antiparasitarios y las hormonas, que inducen la pre-
sentacién de cuadros, como hipersensibilidad de tipo I
(anafilaxia) cambios y desérdenes hormonales, pérdidas
gestacionales, malformaciones e infecciones intestinales,
por cambio de la flora microbiana, etc.

Muchas agremiaciones, preocupadas por este problema,
han luchado desde hace varios afios por introducir un pro-
grama de aplicacién responsable de medicamentos, em-
pezando por la condicién de que sean prescritos y super-
visados por el Médico Veterinario, y que éste, a su vez,
tenga los principios cientificos y morales correspondien-
tes. Es también compromiso indelegable del Médico Ve-
terinario, educar a los ganaderos, a los operarios y a todo
el personal relacionado con el sector primario de produc-
cion de leche, ya que estas personas son las directamen-
te encargadas de realizar los tratamientos.

Cuando se va a realizar un tratamiento, deben tenerse en
cuenta varios factores: edad del animal, periodo produc-
tivo, periodo reproductivo, enfermedad a tratar, grupo del
medicamento, vida media del mismo, duracién del trata-

179



miento, dosis y via de aplicacién y lo mas importante,
revisar los tiempos de retiro.

Qué son tiempos de retiro, o tiempos no violatorios?

Cada firmaco tiene su propia cinética en cada especie y
ello incluye el mecanismo y el tiempo de eliminacion. El
tiempo de retiro es el periodo requerido para que los ni-
veles del farmaco que aun se pudiesen encontrar en el
animal sean iguales o inferiores a los definidos para evi-
tar efectos nocivos para la salud humana. Este tiempo de
retiro puede variar dependiendo la via de administracion
y del tipo de preparado farmacéutico.

En este capitulo presentaremos la informacién mas perti-
nente sobre el tema, y 1o haremos desde dos perspecti-
vas que esperamos que sean muy practicas para facilitar
la busqueda de un dato determinado, y complementaria,
en términos de profundizar la informacién y la compren-
sién: primero se mencionaran los agentes farmacéuticos
organizados segin las enfermedades o alteraciones mas
frecuentes para las cuales estan indicados en la vaca de
leche y, posteriormente, se presentara la informacion
segiin los grupos o familias de antibi6ticos mas utilizados
en animales de abasto.

No sobra recordar que la definicion del tiempo de
retiro de algunas moléculas medicamentosas todavia
no se ha definido completamente y por tanto es posi-
ble encontrar diferencias y contradicciones en la li-
teratura.

TRATAMENTOS ANTIINFECCIOSOS

Dado que las infecciones estan entre los problemas mas
comunes en la ganaderia, es necesario realizar activida-
des de prevencién, control, mitigaciéony erradicacion se-
giin el caso. Los antibiéticos son una herramienta impor-
tante para el mantenimiento de la salud animal y por tan-
to es absolutamente necesario el conocimiento que per-
mita el uso racional de los mismos.

Los tres factores importantes al momento de establecer
una terapia antiinfecciosa son: el paciente (especie, edad,
estado fisiolégico, condiciény momento productivo, con-
diciones de manejo, etc.), el microorganismo (naturaleza
del agente demostrado o sospechado, susceptibilidad com-
probada o empirica), y el agente antimicrobiano (su
biodisponibilidad, su tiempo de retiro, las posible
interacciones con otros firmacos y alimentos, etc). Con

180

este enfoque se orientaré la discusién del tratamiento de
las siguientes enfermedades infecciosas:

Infecciones Respiratorias.

Ia neumonia es la inflamaci6n del parénquima pulmonar
que se acompafia de inflamacién de los bronquiolosy a
menudo pleuritis. En la mayoria de las veces el origen es
local (respiratoria) y en otras es sistémico. Se manifiesta
con aumento de la frecuencia respiratoria, profundidad y
caracter de la respiracion, tos y sonidos respiratorios anor-
males, hipertermia y, en la mayoria de las neumonias
bacterianas, se presentan signos de toxemia.

Microorganismos:

Los agentes infecciosos mas frecuentes son la
Pasteurella multocida y Pasteurella (Mannheimia)
haemolytica (G -), Mycoplasma sp (carentes de pa-
red celular), Klebsiella pneumonie (G -), Haemophillus
sommus (G -), Streptococcus (G +), Actinobacillus

(G-)
Terapéutica antimicrobiana:

Ademis de la susceptibilidad del germen al antibidtico,
este debe tener la capacidad de llegar hasta el parénquima
pulmonar, lo que generalmente se logra con antibiticos
de volimenes de distribucién altos. Otro parametro para
la eleccién del antibiético es el tiempo de accidn; de tal
manera que los antibiéticos de larga duracién no alcan-
zan altos niveles en sangre, aunque si por largos perio-
dos; mientras que los antibidticos de corta duracion si
alcanzan altos niveles en sangre, pero por periodos cor-
tos. Es importante tener en cuenta que los antibidticos de
corta duracién se prefieren para los casos de infecciones
graves, en tanto que los de larga duracion s deben utili-
zar cuando el compromiso sea menor.

Antibiéticos de accién prolongada:

La oxitetraciclina de larga accién (L.A.) es un antibidtico
de amplio espectro que cubre contra la mayoria de los
microorganismos involucrados en los casos de infeccio-
nes respiratorias, y tiene muy buenos volimenes de dis-
tribucién; sin embargo, la masiva utilizacion que por mu-
cho tiempo se ha hecho de este grupo delas tetraciclinas,
ha llevado a la seleccién de cepas resistentes y por ende
adisminucién de su eficacia.

La penicilina G, en la presentacién benzatinica, es un an-



tibidtico de estrecho espectro (principalmente Gram +)
tiene un volumen de distribucién medio, lo que le da una
moderada capacidad de llegar al parénquima pulmonar;
por esto se la debe reservar para gérmenes muy sensi-
bles y para situaciones no graves; ademas, se debe con-
siderar que las penicilinas no son activas para infeccio-
nes intracelulares como Mycoplasma.

El florfenicol es un antibiético que pertenece al grupo de
los fenicoles, con un amplio espectro y altos voliimenes
de distribucioén, lo que determina que sea de muy buena
eleccidn en problemas respiratorios de los bovinos.

Los antibiéticos de larga accién, debido a su capacidad
de permanecer por largos periodos en el organismo, de-
ben guardar tiempos de retiro de minimo 4 dias, como en
el caso de la penicilina G benzatinica; y si se trata del
florfenicol o de las oxitetraciclina de larga accién, el tiempo
deretiro es de 8 a 10 dias (aunque algunas casas farma-
céuticas recomiendan 6 dias como tiempo de retiro). Por
sus implicaciones productivas estos largos periodos de
retiro hacen poco recomendable el uso de estos
antibidticos en vacas lecheras.

Antibidticos de accion media:

Los macrélidos (eritromicina, espiramicina, tylosina) son
un grupo de antibidticos de estrecho espectro (principal-
mente G +), con buen volumen de distribucién, lo que le
permite alcanzar altas concentraciones en el parénquima
pulmonar; la combinacion de espectro y distribucién ha-
cen de este antibidtico una buena eleccién en el trata-
miento de las infecciones respiratorias de los bovinos.
Sin embargo, en la vaca lechera el uso de estos farmacos
esté restringido por los efectos nocivos en la salud huma-
na (inclusive casos de anafilaxia), y no existe suficiente
informacidn sobre los tiempos de retiro. Para mayor in-
formacién ver més adelante bajo el titulo de macrélidos y
lincosamidas.

Enrofloxacina esuna fluoroquinolona de amplio espec-
tro (G +y-), de buenos volimenes de distribucion, lo que
le permite llegar muy bien al parénquima pulmonar, esto
hace que este grupo de antibidticos sea muy utilizado en
problemas infecciosos pulmonares.

Antibioticos de accién rapida:

Son antibidticos que alcanzan concentraciones plasmaticas
altas, pero tienen corto periodo de accion; son de elec-
cién para infecciones graves pero se deben administrar

repetidamente para mantener sus niveles terapéuticos.

Antibidticos como penicilinas G sédica, procainica y
potasica de estrecho espectro (G +), sulfas mas trimetoprim
(que en conjunto logran un mayor espectro y se vuelven
bactericidas), amoxicilinas de espectro ampliado (G +y -)
y cefalosporinas (cefquinoma), son antibiéticos que deben
guardar tiempo de retiro de 48 horas.

Los aminoglucésidos (como estreptomicina y
dihidroestreptomicina) de estrecho espectro (G -), nor-
malmente vienen, cada una, en combinacién con penicili-
na G. En este caso el tiempo de retiro es el del
aminoglucédsido, que es de 15 dias; por tanto esta combi-
nacién no es practica en la vaca lechera.

Cefalosporinas de tercera generacion, tales como ceftiofur
sodico y otras, tienen un espectro dirigido hacia Gram
negativos; su actividad hacia Gram positivos no es mayor
que las de las ofras generaciones. Aunque no es la mejor
eleccion en casos de neumonias complicadas, el hecho
de no requerir tiempo de retiro, hacen de esta tercera
generacion una opcién atractiva para casos no complica-
dos.

Infecciones Uterinas (Metritis, catarros
genitales tipos II y I11, y pidmetra).

La metritis es caracterizada por la inflamacién de las
paredes uterinas y ocurre entre pocos dias y dos sema-
nas después del parto; sin embargo el término metritis es
utilizado para referirse a otras enfermedades uterinas
como endometritis puerperales o post puerperales.

Microorganismos:

Los microorganismos mas comunmente asociados a la
infeccién genital son Actinomyces pyogenes (G -),
Pseudomona aureginosa, Coliformes y otras bacterias
anaerobias gram positivas y gram negativas. Debido a
esta variedad de bacterias, el tratamiento de las infeccio-
nes intrauterinas debe ser establecido por la determina-
cién de la susceptibilidad in vitro a los antibidticos;
adicionalmente estos antibiéticos deben ser efectivos en
medios con abundantes detritus celulares.

Terapéutica antimicrobiana:

El tratamiento con antibidticos en las infecciones uterinas,
en la mayoria de los casos, se debe administrar en forma
local, ya que los tratamientos por via parenteral no alcan-
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zan las concentraciones requeridas en el lumen uterino.
Sin embargo, la terapia parenteral se utiliza principalmente
para evitar o tratar bacteremias asociadas.

Antibiéticos de accion prolongada:

La oxitetraciclina L.A, en infusiones intrauterinas, actiia
bien contra la mayoria de las bacterias asociadas a este
cuadro clinico; con la gran ventaja de ser efectiva en
presencia de detriuts celulares y en condiciones
anaerobias. La administracién de oxitetraciclina por via
intrauterina puede resultar en residuos en leche por 44
horas, por tanto el tiempo de retiro debe ser al menos de
48 horas. Sin embargo por la via intramuscular, el tiempo
de retiro se alarga hasta minimo 10 dias.

Antibidticos de accion media:

Antibiticos como tylosina, danofloxacina, enrofloxacina
y florfenicol, tienen buenos volimenes de distribuciény
se utilizan por via intramuscular. El tiempo de retiro es de
por lo menos cinco dias. Estos medicamentos no actian
en medios con detritus celulares, por tanto no deben usarse
en infusiones intrauterinas.

Antibidticos de accion rapida:

Los antibiéticos como penicilinas G (sédicas y potasicas),
trimetoprim-sulfas, enrofloxacina, cefalosporina
(cefquinoma), por via parenteral, previenen la presenta-
ci6n de septicemias y se debe guardar un tiempo de reti-
ro de 48 horas. La presencia de detritus disminuye la
eficacia de estos firmacos, por tanto no deben usarse en
infusiones.

Antibidticos de accion local:

En catarros genitales tipo I, se pueden hacer infusiones
con productos recomendados exclusivamente para tal uso,
como la cefapirina benzatinica, la cual no requiere tiem-
po de retiro.

Infecciones Podales (cojeras).

Las cojeras del ganado bovino tienen un amplio espectro
causal que incluye desde cuerpos extrafios, pasando por
pododermatitis circunscrita, enfermedad de lalinea alba,
ulceracion de la pezuiia, planta doble, banda coronaria
rugosa, fisuras y erosiones; hasta las enfermedades in-
fecciosas como flemén interdigital, dermatitis interdigital,
dermatitis digital, laminitis, etc. La mayoria de estas coje-
ras tienen un componente microbiolégico como causa
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primaria o como infeccioén secundaria.
Microorganismos:

Los microorganismos frecuentemente involucrados enlas
infecciones podales son Fusobacterium necrophorum
(G -), Staphylococcus aureus (G +), Escherichia coli
(G -), Actinomyces pyogenes (G + ), Dichelobacter
nodosus (G -) y posiblemente Bacteroides sp (G -).

Terapéutica antimicrobiana:

Se recomienda el uso de antibi6ticos de rapida accidn y
de aplicacién diaria (ceftiofur), sin tiempo de retiro, debi-
do a que el uso de antibidticos de larga accion induce una
severa miositis en el sitio de aplicacién y en casos de
cojeras se requeririan altas dosis, lo que puede complicar
el problema de movilidad del animal

Con tratamientos combinados de penicilinas de tipo Gy
estreptomicina se debe guardar los tiempos de retiro de
la estreptomicina, como vimos anteriormente. Si la com-
binacién es entre trimetoprim y sulfas, se requiere un tiem-
po de retiro de 48 a 60 horas.

Infecciones de Glindula mamaria ( mastitis)

Como bien se sabe, cualquier disfuncién de la glindula
mamaria, incluidas las infecciones, cambia completamente
la composicién de la leche; por tanto, esta leche debe
eliminarse. Todos los tratamientos para mastitis infeccio-
sa tienen un tiempo de retiro, pues los antibi6ticos que no
necesitan tiempo de retiro, no llegan en concentraciones
suficientes a glandula mamaria.

Microorganismos:

Los estudios de prevalencia han reportado que las bacterias
frecuentemente asociadas a mastitis infecciosa son:
Streptococcus agalactiae, Staphylococcus aureus (G +)
y Staphylococcus coagulasa negativo (G +); otros menos
comunes son el Streptococcus dysgalactiae (G +) y
Mycoplasma spp. Patégenos gram negativos como
Escherichia coli (G -), Klebsiella (G -) y Enterobacter
spp (G -) también pueden causar este tipo de enfermedad.

Terapéutica antimicrobiana (para casos clinicos):
Administracién intramamaria de antibiéticos.

Si bien los firmacos para aplicacién intramamaria tienen
la ventaja de que se aplican directamente in sifu, tienen
en su contra el hecho de que el firmaco es rapidamente
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eliminado con la leche, por tanto, se hace negesario ad-
ministrarlo en forma repetida para mantener niveles te-
rapéuticos efectivos.

Para tratamientos intramamarios los antibiéticos mas fre-
cuentemente utilizados son aquellos contra bacterias
Gram (+) como penicilina G lincomicina, espiramicina,
ampicilina (que cubre también algunos Gram negativos);
y ahora se incluyen antibidticos especificos anti-
Staphylococcus aureus (penicilinas antiestafiléccicas)
como la cloxacilina. Adicionalmente, algunos de estos
antibiticos se combinan con otros que cubran bacterias
Gram negativas como la neomicina y la kanamicina.
Cefalosporinas como la cefoperazona también pueden
utilizarse. Todos los tratamientos con infusiones
intramamarias, deben guardar tiempo de retiro de 2 dias
para las cefalosporinas, y hasta de 5 dias para los
aminoglucésidos.

Terapéutica antimicrobiana (para casos subclinicos)

Se recomienda tratar las mastitis subclinicas en el perio-
do seco con preparaciones intramamarias especialmente
disefiadas (con vehiculos especiales) para permanecer
hasta por 9 semanas en la glandula mamaria. El trata-
miento en este caso se recomienda bien por la presencia
comprobada de mastitis subclinica o de forma profilactica.
El tratamiento debe realizarse al comenzar el periodo seco,
esto es alrededor del séptimo mes de gestacion y el tiem-
po deretiro es 5 dias o mas (dependiendo de a prepara-
cién) después del parto.

Administracién intramuscular de antibidticos:

Es importante tener en cuenta que el uso de algunos
antibidticos de larga accién no son la mejor eleccién para
los casos de mastitis ya que, como se menciond en el
caso de las infecciones respiratorias, los antibiéticos de
larga accidn proporcionan concentraciones muy bajas en
plasma, por tanto seran atin mas bajas en leche; sin em-
bargo los residuos del antibidtico pueden permanecer por
largos periodos en la secrecién lactea.

Los antibidticos de eleccién para el tratamiento parenteral
de una mastitis infecciosa son los que, como la penicilina
G actian contra gérmenes Gram (+) como Strepfococcus
agalactiae, que es susceptible a bajas concentraciones
del farmaco. Los tratamientos con penicilinas G sédicas
o potasicas tienen tiempos de retiro de aproximadamente
de 48 horas, mientras que las presentaciones de penicili-

na G procainica tienen tiempos de retiro que van de 96 a
120 horas; ademas, se debe considerar que, en general,
las penicilinas cristalinas (sédicas y potasicas) y las
procainicas, para animales, en Colombia, no vienen en
formulaciones tinicas. De utilizarse la mezcla, se debe
guardar el tiempo de retiro del antibidtico que tenga el
mayor tiempo de retiro.

Otros antibidticos como macrélidos (tilosina, eritromicina,
espiramicina) y los relacionados como la lincomicina que
cubren gérmenes Gram (+), y que llegan muy bien a glan-
dula mamaria, alcanzando concentraciones mayores que
en el plasma. Los tiempos de retiro no estan completa-
mente definidos, como se mencioné anteriormente, pero
serecomienda entre 72 y 96 horas. De esta manera, esta
podria ser una buena opcién farmacéutica para el trata-
miento de mastitis.

Fiebre de garrapatas
Microorganismos

Los microorganismos involucrados en la llamada fiebre
de garrapatas son Anaplasma sp y Babesia bigemina,
los cuales producen un sindrome febril, con pérdida de
glébulos rojos, de muy dificil diferenciacion clinica, y en
ocasiones en forma combinada, especialmente en regio-
nes endémicas. Por esta razdn los tratamientos general-
mente se hacen con base en un diagnéstico presuntivo
utilizando varios firmacos que eventualmente cubran las
dos entidades.

Terapéutica antimicrobiana:

Para tratamiento de anaplasmosis, la eleccién es la
oxitetraciclina de 50 mg, o lade 200 mg (L.A.); en am-
bos casos, debe guardarse tiempo de retiro de 2 y 10
dias, respectivamente. En cuanto al tratamiento de la
babesiosis bovina, es comtn usar diminazeno, que inhibe
drésticamente el metabolismo energético del parésito. La
ventaja de la utilizacién de esta diamidina es que nore-
quiere tiempo de retiro. Como se dijo anteriormente, es
habitual el uso de la mezcla de diaceturato de diminazeno
y oxitetraciclina para cubrir los dos tipos de agente; en
estos casos, el tiempo de retiro es de 10 dias.

Un farmaco de utilidad para el tratamiento de
anaplasmosis y babesiosis es imidocarb, que se une al
DNA del parasito provocando su desnaturalizacién e
inhibiendo la multiplicacién celular. La recomendacién
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general es que este firmaco no se utilice en vacas leche-
ras en produccién dado que su vehiculo lo hace de lenta y
constante liberacién. En caso de que se decida su uso, €l
tiempo de retiro es de al menos 5 dias si se utiliza en dosis
normales; si se est4 tratando también para anaplasma, lo
que requiere una dosis doble, el periodo de retiro no se ha
determinado, pero deberia ser mayor.

Parasitosis

La medicacion antiparasitaria se ha convertido en una
acci6n necesaria en el manejo cotidiano de las explota-
ciones pecuarias.

Consideraremos los antiparasitarios més utilizados, se-
giin el tipo parasito a controlar, de acuerdo a la siguiente
lista:

Nematodos o gusanos redondos: (Haemonchus sp,
Mecistocirrus sp, Cooperia sp, Trichostrongylus,
Trichuris sp, Oesophagostomum , Ostertagia,
Bunostomum, Dyctiocaulus etc.)

Céstodos o gusanos planos segmentados: (Moniezia
sp)

Trematodos o gusanos planos no segmentados:
(Fasciola sp)

Ectopérasitos (Aracnidos e insectos): (Boophilus,
Amblyoma, Stomoxys, Dermatobia, etc.)

Antiparasitarios:
Tratamiento contra nematodos:

En vacas productoras de leche se usa el Fenbendazol ya
que es activo contra la mayoria de los nematodos adultos
y formas inmaduras presentes en los bovinos; una venta-
ja adicional es que no requiere tiempo de retiro cuando se
utiliza en bovinos en produccion lactea.

La Dietilcarbamazina que se utiliza principalmente para
tratar bronquitis verminosa en bovinos (Dyctiocaulus),
tiene un tiempo de retiro de 5 dias, si se utiliza en ganado
productor de leche. Febantel es otro nematodicida que se
puede utilizar en bovinos pero en ganado productor de
leche tiene un tiempo de retiro de 48 horas. El1 AlbendazoL
tiene 72 horas de tiempo de retiro en ganado lechero.

En el caso de las sales de tartrato de morantel, la reco-
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mendacién del periodo de retirada es de 14 dias en bovi-
nos, excepto cuando se administra por via oral en forma
de bolos laminados de liberacién sostenida, lo cual gene-
ra altas concentraciones en el tracto gastrointestinal (hasta
por 100 dias), pero no se le detecta ni en sangre ni en
leche.

Otros productos como levamisol e avermectinas no son
recomendados en vacas de produccién de leche, por su
prolongado tiempo de retiro, pero algunos lo utilizan en el
periodo seco si bien su uso es controvertido. Sin embar-
g0, existe una nueva molécula llamada eprinomectina, la
cual no requiere tiempo de retiro en carne ni en vacas
lecheras y presenta indicaciones similares a otras
avermectinas. Esta molécula no rebasa el nivel maximo
permitido en leche que es de 5 ng/ml cuando se aplica en
preparado tépico percutaneo (pour-on), aunque en Nue-
va Zelanda se recomiendan hasta 14 dias de retiro con
las mismas especificaciones de aplicacion.

Tratamiento de cestodos:

Como se menciond anteriormente en vacas productoras
de leche, es el Fenbendazol el anticestédico més utilizado
ya que no requiere tiempo de retiro cuando se utiliza en
bovinos en produccion lactea.

Tratamiento de trematodos:

Los fasciolicidas como el triclabendazol son medicamen-
tos que, de utilizarse en bovinos en produccién de leche,
el tiempo de retiro es de 14 dias; por esto se recomienda
s6lo en el periodo seco. El nitroxinil no se recomienda en
ganado productor de leche por su muy larga permanen-
cia en la leche (hasta 30-57dias).

Tratamiento de coccidias:

El tinico anticoccidial aprobado para su uso en vacas le-
cheras es el decoquinato, que no requiere tiempo de re-
tiro. Definitivamente no se recomienda utilizar monensina
ni lasalocida.

Tratamiento de ectoparasitos:

La mayoria de los productos que se utilizan para tratar
ectoparésitos tienen principios activos que son potencial-
mente toxicos para los animales y las personas, lo que
hace que la responsabilidad de aplicar estos productos
sea mucho mayor. Otros factores que agravan la situa-
cién es que cuando se utilizan los ectoparasiticidas, nor-



malmente, se aplican al 100% de la poblacién de anima-
les, 1o que implica que respetar los tiempos de retiro se
convierta en un problema econémico mayor;
adicionalmente, la residualidad de estos productos es una
condicidn de su efectividad. Este punto es de la mayor
trascendencia y de la menor notoriedad en la practica
veterinaria

Los productos derivados del piretro, que se utilizan para
el control de garrapatas y moscas, tienen diferentes re-
comendaciones en cuanto a tiempos de retiro en leche;
por ejemplo, para la cipermetrina se recomiendan 24 ho-
ras, mientras que para la flumetrina no es necesario guar-
darun tiempo de retiro.

El amitraz es otro de los productos més utilizados en bo-
vinos para el control de las garrapatas, con recomenda-
cién de tiempo de retiro de 24 horas.

Los organofosforados son otro grupo de ectoparasiticidas
(garrapatas y moscas) representado por un variado ni-
mero de genéricos con diferentes recomendaciones en
tiempos de retiro en leche, segiin la presentacion y forma
de aplicacion; asi, el coumaphos en presentacion para
bafio no tiene tiempo de retiro, el clorfenvinfos en pre-
sentacién para bafio tiene un tiempo de retiro de 12 horas
seguin recomendacion de algunas casas farmacéuticas,
el clorpirifos en presentacion para bafio 12 horas, el
fenthion en presentacion tépica requiere de 5 dias de tiem-
po de retiro pero, para este tiltimo, segtin estudios locales
se determiné un tiempo de retiro de 7 dias. Dada las dife-
rencias los tiempos de retiro de los genéricos del grupo
de los organofosforados, se recomienda muy especial-
mente, consultar las instrucciones de los fabricantes.

Otros productos de accién prolongada como el fluazurén,
adema4s de ser costosos, tienen un tiempo de retiro tan
prolongado (42 dias) que su uso no es econémicamente
sostenible. El fipronil en presentacién pour on para bovi-
nos, no se recomienda para uso en ganado productor de
leche.

3. Alteraciones relacionadas con la
inflamacion.

Existen dos grupos de antiinflamatorios: los AINES y los
glucocorticoides. Los primeros, actian bloqueando
ciclooxigenasas que convierten el 4cido araquidénico en
prostaglandinas, tromboxanos y leucotrienos mediadores
bioquimicos de la inflamacién; los segundos actian blo-

queando la liberacién de acido araquiddnico inhibiendo,
de esta menera, el ciclo completo de 1a inflamacién.

AINES (antiinflamatorios no esteroideos):

Se utilizan en traumatismos, infecciones, inflamaciones y
fiebre. Algunos estudios han demostrado que estos
farmacos resultan utiles en conjunto con antimicrobianos
cuando se realizan tratamientos para mastitis clinicas,
contribuyendo con la elevacién de la eficacia de recupe-
racién y con el mejoramiento del porcentaje de recupera-
cién sobre la produccién lactea, lo cual repercute en la
relacién costo/beneficio de cualquier tratamiento. los
AINES mds comunes son: Ketoprofeno (24 horas de
tiempo de retiro), Flunixin Meglumine (48 horas de reti-
r0), Piroxicam (48 horas), Dipirona (48 horas recomen-
dacién de los laboratorio farmacéuticos, pero en la litera-
tura cientifica se encuentran recomendaciones de 7 dias)
y Fenilbutazona que no debe usarse en animales produc-
tores de leche por su larog period de retiro (15 dias). Es
importante sefialar que el ketoprofeno se encuentra pro-
hibido en Estados Unidos para tratar animales de abasto.

Glucocorticoides (antiinflamatorios esteroideos):

Son usados en procesos inflamatorios, metabdlicos, in-
fecciosos, toxémicos, anafilaxia y en toda clase de pro-
cesos de etiologia mixta. No deben aplicarse después del
primer tercio de gestacién debido a que puede producir
aborto, ni tampoco por tiempo prolongado ya que pueden
existir multiples efectos colaterales como
inmunosupresion, retardo de la cicatrizacién etc.

Con los glucocorticoides (AIE) no se han establecido bien
los tiempos de retiro de las diferentes moléculas utiliza-
das en la clinica, sin embargo, y como regla general, la
persistencia a nivel tisular dependera en gran parte de la
sal de liberacién que acompafie al AIE, de tal forma que
las sales solubles como el succinato y el fosfato sédico
liberan r4pidamente el corticoide, con lo cual se elimina
con rapidez del organismo (8-24 horas) luego de una do-
sisinica, mientras que las sales insolubles como el acetato,
el valerato, el aceténido y el dipropionato liberan lenta-
mente el compuesto esteroide, lo que puede mantener
concentraciones tisulares por 3-6 semanas.

Los AIES que se utilizan en clinica de animales de abasto
suelen ser de gran potencia antiinflamatoria
(betametasona, flumetasona, dexametasona y
triamcinolona) y se asocian a sales de las dos clases
mencionadas. Esto tltimo ha dificultado bastante €l esta-
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blecimiento de los pardmetros farmacocinéticos de elimi-
nacidn lactea de estos compuestos en bovinos, suméando-
le el hecho de que se ha comprobado que estos medica-
mentos tienen una mayor afinidad por el tejido mamario
en lactacion, lo que podria aumentar su permanencia en
la leche. Escasamente se sabe que los preparados de
isofluopredona presentan un tiempo de retiro de 72 horas
en leche, para otros corticoesteroides de uso rutinario
como dexametasona y betametasona estos tiempos no
se han determinado a cabalidad en leche. Sin embargo,
se hacen las siguientes recomendaciones: para la
Betametasona 72 horas de tiempo de retiro y para la
Dexametasona, 24 horas; esto, siempre y cuando se uti-
licen sales de liberacion rapida. La Flumetasona no se
utiliza en presentaciones como Unico principio activo y no
se han establecido los tiempos de retiro para vacas en
produccion lactea. Los preparados farmacéuticos que tie-
nen combinaciones de flumetasona con antibi6ticos no se
deben utilizar en vacas en produccion de leche.

Tratamentos mds comunes con hormonas en
lecheria especializada.

En cuanto a tratamientos con medicamentos hormona-
les, los cuales son muy comunes en ganado lechero, exis-
te una gran variedad de ellos: GnRh (buserelina,
gonadorelina), HCG, PMSG, PF2alfa (luprostiol,
cloprostenol) y oxitocina. Ninguna de las anteriores tie-
ne tiempo de retiro. Los implantes, a base de
progestigenos (intravaginales 6 subcutaneos), no requie-
ren tiempo de retiro, mientras que los estrogenos guar-
dan tiempo de retiro de 48 horas.

Tiempo de retiro de medicamentos de uso
en ganaderia de leche, por grupos de
antibidticos

Betalactamicos: si bien las cefalosporinas y los diferen-
tes grupos de penicilinas se consideran antibiéticos prin-
cipalmente hidréfilos, lo cual les confiere la particulari-
dad de tener semividas relativamente bajas, en algunos
casos el vehiculo o 1a sal que los contiene puede aumen-
tar este parametro, y por ende incrementar los tiempos
de retiro. En este sentido, penicilinas del grupo G como
procainica y benzatinica presentan tiempos de retiro de
7-14 dias y de 20-30 dias respectivamente, dependiendo
de la técnica analitica usada para detectar los residuos
en cada pais. Por este motivo la FDA no recomienda el
uso de esta combinacién en ganado de leche en Estados
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Unidos. Para las penicilinas resistentes a la 3 -lactamasa
como oxacilina y cloxacilina, es suficiente un tiempo de
retiro de 48 horas, igual que para la ampicilina, mientras
que para la amoxicilina es de 96 horas. En el caso de las
cefalosporinas se sabe que se distribuyen hasta la leche,
pero cuando se utilizan las dosis recomendadas no se
encuentran residuos, o son tan bajos que no rebasan los
limites méaximos permitidos para consumo humano. Sin
embargo, es necesario sefialar que aunque para el ceftiofur
el tiempo de retiro es de cero dias, para otras que tam-
bién son de tercera generacion como la cefotaxima,
cefoperazona y la ceftriazona puede ser de 2-4 ordefio,
lo cual no estd definitivamente establecido. Para la
cefquinoma (cuarta generacidn) se ha establecido un tiem-
po de retiro de 48 horas después del tiltimo tratamiento.

Las cefalosporinas constituyen un grupo de buen valor
terapéutico frente a las mastitis, por via intramamaria,
pero no alcanza niveles suficientes en cuando se aplican
por via parenteral, debido a su alta hidrofilicidad y bajo
volumen de distribucién que le impiden llegar la mayoria
de tejidos. Por esto se ha cuestionado bastante su uso en
mastitis clinicas, tal como sucede con los aminoglucésidos.
En contraste, se ha usado con buen éxito el ceftiofur por
via parenteral para el tratamiento de la metritis toxica
posparto y la cefoperazona para neumonias y otras in-
fecciones graves de tracto respiratorio y para algunos
casos de mastitis, por ser una de las pocas cefalosporinas
que logra CIM en la glandula mamaria.

Aminoglucosidos: este grupo de antibidticos presenta
una limitada distribucién tisular, excepto en tejido renal y
oido interno, en donde generan gran parte de sus efectos
secundarios y adversos. Sin embargo, su uso en animales
de abasto est4 prohibido en Canada y Estados Unidos, a
menos que sean vacas de descarte o becerros, ya que
aun en aplicaciones intrauterinas, se pueden obtener re-
siduos en leche que se encuentran por arriba de los limi-
tes maximos establecidos por el Codex Alimentarius. En
la actualidad se considera que el tiempo de retiro puede
llegar a ser hasta de 14-30 dias en leche cuando se usan
por via parenteral. En el caso de ser utilizados por via
intramamaria se han determinado tiempos de retiro entre
4 y 13 ordefio para las principales moléculas como
gentamicina y estreptomicina, pero se ha sugerido que se
realicen pruebas individuales, ya que la eliminacion pue-
de ser muy variable, con tiempos de eliminancién hasta
de 30 dias. A lo anterior se suma el hecho de que se ha
comprobado que estos antimicrobianos disminuyen su



eficacia, entre un 80-100%, en presencia de fluidos orgé-
nicos como leche, pus, cationes, ambientes anaerobios y
proteinas de exudados: todo esto limita demasiado el uso
de estas farmacos en la mayoria de infecciones en vacas
productoras de leche, excepto en aquellos casos en donde
se combinan con penicilinas o cefalosporinas para el tra-
tamiento de septicemias o de mastitis por via intramamaria,
aunque siguen teniendo tiempos de retiro en leche, muy
prolongados.

Tetraciclinas: este grupo constituye uno de los grupos
mas utilizados en bovinos, especialmente para tratar
pododermatitis, enteritis, neumonias bacterianas y
anaplasmosis, entre otras enfermedades. En vacas pro-
ductoras de leche se recomienda que el tratamiento para
mastitis por E. coli y las metritis, sean realizados con
oxitetraciclina por via endovenosa lenta para lograr con-
centraciones terapéuticas en glandula mamaria y tracto
urogenital; estas concentraciones no se alcanzan casi nun-
ca por via intramuscular. Existen preparados de accién in-
termedia (valores séricos cercanos a las 80 horas) y de
accién prolongada (valores séricos cercanos a las 120 ho-
ras). En este sentido, el tiempo de retiro en leche debe ser
de aproximadamente dos dias para los de accion interme-
diay de 3-7 dias para los de accion prolongada debido a
que los diferentes preparados no son bioequivalentes y
pueden tener diferentes concentraciones, por lo tanto no
presentan el mismo tiempo de retiro.

Sulfonamidas: A estos firmacos se les da un uso similar
al de algunas tetraciclinas. En animales lactantes, las sulfas
se excretan en la leche en concentraciones muy simila-
res a las alcanzadas en sangre, aunque generalmente no
se consideran terapéuticas para la mastitis. Los tiempos
de retiro varian dependiendo del tipo de sulfa. Asi, para la
sulfametazina es de 96 horas, mientras que para la
sulfadimetoxina y la combinacién de sulfadiazina-
trimetoprim es de 60 horas. Debido a su escasa distribu-
ci6n hacia el tejido mamario no presentan valores tera-
péuticos muy importantes para afecciones de la glandula
mamaria, salvo en combinacion con las diaminopirimidinas
y en dosis muy altas (50 mg/kg) cada 12 horas por via
intravenosa. La tinica sulfonamida que no necesita tiem-
po de retiro es la sulfaguanidina, cuando se utiliza para
tratar coccidiosis por via oral, ya que no se absorbe a
nivel intestinal.

Fenicoles: son antibiéticos de amplio espectro que se
utilizan en bovinos para infecciones bacterianas mixtas,
neumonias, enteritis y ocasionalmente para mastitis. Elmas

utilizado actualmente es el florfenicol, tanto por via
parenteral como por via intframamaria, sin aparentes dife-
rencias en la respuesta terapéutica cuando se ha compa-
rado con otras tratamientos alternos, con la desventaja de
que atin no se han establecido los tiempos de retiro en la
leche. Sumado a esto, la FDA 1o ha prohibido para vacas
lactantes, asi como lo hizo con el cloranfenicol en 1990
debido al gran potencial mielotxico que genera en huma-
nos, ya que en concentraciones tan bajas como 1 ppm es
capaz de producir anemia aplasica que puede llegar a ser
fatal en las personas, pero no en animales.

Macrélidos y lincosamidas: estos dos grupos de
antibidticos comparten algunas caracteristicas
fisicoquimicas; sin embargo, los macrolidos presentan una
mayor difusién y permanencia en el tejido mamario y en
la leche. Por lo anterior en algunos casos especiales, se
les indica para tratar mastitis por grampositivos resisten-
tes a otros antimicrobianos, siempre y cuando se respe-
ten los tiempos de retiro. La eritromicina tiene un tiempo
de retiro de 72 horas, sin embargo su uso en vacas
lactantes esta prohibido en Estados Unidos debido a la
posibilidad de producir graves efectos colaterales en el
ganado. Este macrélido o se utiliza con frecuencia en
Colombia para vacaslecheras. Aunque se ha prohibido
la tilosina inyectable en vacas productoras de leche y en
becerros prerrumiantes, se ha utilizado para tratar mastitis
por grampositivos ya que alcanza concentraciones lac-
teas mayores a las plasmaticas y se requiere de hasta
cinco dias de retiro cuando se hacen tratamientos
estAndares por tres a cinco dias por via IM.

Algunos estudios mencionan que la espiramicina es el
macrélido que més persiste en los tejidos, con concentra-
ciones detectables >a 2.5 ug/ml hasta por 120-144 horas
posteriores a una sola dosis terapéutica viaIM, o de has-
ta 28 dias en tejidos como el rifién, misculo e higado en
becerros tratados con una sola dosis. Esto es un limitante
mayor para su uso en vacas lecheras: ademas no se tie-
nen datos sobre la persistencia de residuos en leche. Lo
mismo se aplica para la tilmicosina, un preparado de lar-
ga acci6én que persiste por periodos muy prolongados, por
lo que no se le indica en vacas lactantes. Por su parte, la
lincomicina presenta un tiempo de retiro de 7 dias enle-
che, pese a que su concentracion terapéutica se mantie-
ne en el tejido mamario hasta por 96 horas.

Fluoroquinolonas: se considera que los antibiéticos de
este grupo de segunda y tercera generacion, como la
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ciprofloxacina y la enrofloxacina, tienen un amplio es-
pectro y son bactericidas eficaces contra la mayoria de
patdgenos aislados en mastitis clinicas, por lo que se ha
recomendado que se limiten sdlo al tratamiento de las
mastitis cronicas y multirresistentes, en especial aquellas
relacionadas con la forma "L" de Staphylococcus
aureus. Se detectan metabolitos en leche hasta por 3-4
dias. La FDA prohibi6 el uso de enrofloxacina inyectable
en animales de abasto, aunque algunos autores recomien-
dan usarla con estricta vigilancia y apoyados en lo posi-
ble en cultivos bacterianos y pruebas de sensibilidad, in
vitro, que descarten otras alternativas antibi6ticas para
el caso en cuestion, dada la probabilidad de resistencia
cruzada con cepas de algunas bacterias patogenas en
humanos. Para otras fluoroquinolonas no existen datos
en vacas lecheras, o su uso estd prohibido como en el
caso de la difloxacina.

Derivados del acido fosfénico: la fosfomicina inyectable
es un antibi6tico bactericida de amplio espectro y de uilti-
ma generacion con buena penetracion tisular usado con-
tra enterobacterias y cocos grampositivos. En vacas le-
cheras se utiliza para tratar mastitis, y su tiempo de retiro
en leche de cuatro ordefios.

Anexo

CAUSAS DE RESIDUOS EN LA LECHE

Ordefio de vacas que han presentado aborto o con
periodos secos muy cortos y que hayan sido tratadas
con antibiéticos de larga accién.

Uso de medicamentos no aprobados.
Carencia de registros de medicacion.
Sobredosificacion de los medicamentos.

Aplicacién de los medicamentos sin recomendacién
del Médico Veterinario.

Administracién de los medicamentos por vias no re-
comendadas por los laboratorios fabricantes

PASOS A SEGUIR PARA EVITAR LA PRESENCIA
DE RESIDUOS EN LECHE

1. Exigiral médico veterinario instrucciones claras y pre-
cisas sobre la leche, al administrar medicamentos en
la finca.
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2. Seguir al pie de la letra las instrucciones dadas por el
médico veterinario y/o fabricante del producto, sobre
el manejo de los medicamentos y de la leche.

3. Registrar en un lugar visible el nombre o niimero del
animal tratado, el producto utilizado el altimo dia de
aplicacién y el dia en que se debe realizar el primer
ordefio util.

4. Identificar en forma segura y visible las vacas trata-
das con medicamentos. Desconfie de las cuentas de
memoria.

5. Ordefiar por separado las vacas que estén en trata-
miento, hasta que se cumpla el tiempo de retiro dela
leche.

6. Implementar en la finca un programa de manejo inte-
grado de enfermedades.

7. Evitar o disminuir el riesgo de tener residuos de medi-
camentos en la leche, manteniendo el hato sano, con
buenas préacticas de manejo, de prevencién de enfer-
medades y una adecuada nutricion.

8. Tener presente que una pequefia cantidad de leche
con residuos quimicos puede contaminar toda la leche
de la finca.

9. Que la calidad de los derivados lacteos comienza con
la calidad de la leche, y que no depende solamente del
proceso industrial.

10.Desechar la leche extraida de vacas tratadas y que
contenga residuos quimicos o de medicamentos y en
ningin caso emplearla en la alimentacién humana o
animal o para elaborar productos lacteos.

11.Ademés la composiciéon o caracteristicas
organolépticas de la leche deben valorarse, hasta que
esté en condiciones de ser consumida.

Nota final:

Es importante recalcar que todo lo dicho en este capitulo
tiene validez para produccién de leche. El tema en pro-
duccién de carne es muy diferente dado que los tiempos de
retiro son siempre iguales 0 mayores por la gran acumula-
ci6n en, y més lenta liberacién desde, el tejido muscular.
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La calidad y la cantidad de los nutrientes presentes en la leche permiten catalogar este producto

como un alimento basico para la salud; justamente se piensa que la leche es "el alimento mas

cercano a la perfeccién que ha producido la naturaleza! Adriana C. Suaterna (pag. 25).

El precio promedio pagado a los productores de leche de la Unién Europea descendié a menos de
US$ 0.32 por kilo en Mayo de 2006 y contintia con la tendencia descendente, especialmente en
Francia, segtin el Consejo de Desarrollo de Lacteos del Reino Unido. También, en Estados Unidos,
el precio bajoé de US$ 0.33 por kilo en Mayo de 2005 a US$ 0.26 en Mayo de 2006. El precio pagado al
productor, en Colombia, hasta junio de 1998 fue el 66% del precio pagado por el consumidor; entre
Junio de 1998 y junio de 1999 fue el 48.0 %; entre Junio de 1999 y Junio de 2002 fue de 50.0% y de alli
hasta hoy, se paga el 46.0%. Antonio Ortega (pag. 11).

Para asesorar, correctamente, al sector primario de la produccién de leche es necesario recurrir a
muiltiples fuentes del conocimiento: fisiopatologia de la glindula mamaria, nutricién de la vaca
lechera, bacteriologia de la leche, entorno socio-econémico de la produccién, inocuidad de
alimentos y normatividad. Estos son tépicos poco frecuentes en la literatura nacional, y dlspersos
en la internacional. Victor Cotrino (pag. 7).
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