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Vacuneo de carne en extensiva
Probleméatica sanitaria
Visién desde el campa

| Las vacas se mueren |

|Las vacas no quedan preﬁadasl

|Las vacas abortanl

|Se mueren los ternerosl

Patologia de los microcebaderos
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Las vacas se mueremn

|Sindrome de lavaca flacal

|Errores alimenticiosl

Intoxicaciones

| Brotes infecciosos: ag|u1d:03|

Sindrome de la vaca fIacaI

|Las vacas se muerenl

Sindrome de la vaca flaca

Nutricional 6%

No nutricional
Parasitosis sin tratamiento
Parasitosis tratadas: residuales

Ostertagia, Dicrocaelium, L-infestante Fasciola

Infecciones de cursa cronico
Paratuberculosis, Leptospirosis, otras

Parasitos hematicos:

Anaplasmas y Piroplasmas (Babesias y Theilerias)
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Las vacas se muerenl

Errores alimenticios

Intoxicacién por urea
Aparte en nivel de riesge asaciado al
déficit fibra y volumen

Toxemia de gestacidn
Errores de suplementaciémn

| Las vacas se mueren |

Intoxicaciones
Rfﬂ]h: (Taninos hidrolizables)

Consumo de hojas jévenes de:
Quercus ilex (encina, azinheira),
Quercus suber (alcornoque, sobreiro),
Quercus robur (roble carvallo, carvalho)

Cicuta: conium maculatum
semejante al perejil o el hinojo.
Distinguir: color oscuro y olor
desagradable de las hojas.

Otras: oenanthe crocata (rabaga)

| Las vacas se mueren |

Intoxicaciones
Nitratos / Nitritos:

Problema estacional por cambios climaticos

Especiey edad de las plantas

En realidad la intoxicacién es por nitritos.

Rumen pasan a la sangre convirtiendo hemoglobina en metaglobina.
Lasangrey los tejidos no se oxigenan — extremo asfixiay muerte.
Proceso muy rapido.

Sintoma mas visible es el color

achocolatado de la sangre.



http://es.wikipedia.org/wiki/Petroselinum_crispum
http://es.wikipedia.org/wiki/Foeniculum_vulgare

Las vacas se mueren

Brotes infecciosos agudos

Mas frecuentes

Clestridiesis: Enterotoxemias
Carbunco sintoméatico

Leptospiras

Listeriosis: Listeria monocytogenes

Las vacas no quedan prefiadas

Causas mas frecuentes
¥ IBR
¥ Fiebre Q

v Leptospira spp
v Campylobacter foetus
¥ Trivichemonas foetus

Censiderar siempre la endemetritis
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Causas més firecuentes de abaeorta infecciesa

+\ SIBR. Rinotraqueitis infecciosa bovina
2>BVD. Diarrea virica bovina
< | epitaspiira ilnterragamns serv hardjo / pomona
2> Neaspara caminum

> Parasitos hemdaticos: Anaplasmas, Babesias y Theilerias

» Hongos: Aspergillus, Mucor, Rhizopus
» Tritrichomonas foetus y Campylobacter foetus
» Fitoestrogenos
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|LOS terneros se muerenl

Lactacidn: Causas mas frecuentes:

=¥ Diarreas: Contaminacion local
Criptosporidios

Coccidios
E. Coli (K99)
=» Generales Salmonella typhimurium
Neospora Clostridium
Leptospira Rotavirus
BVD Coronavirus
=»Neumonias <> Neumoenteritis
Pasteurella multocida Salmonella dublin

Mannheimia haemolytica Algunos tipos de E. coli

Patologias microcebaderosl

Patologias microcebaderosl

“La nueva practica de engorde de los terneros
en las explotaciones de vacas nodrizas,
obliga a considerar en estos microcebaderos
patologias hasta ahora mas propias de los feedlots”.

Micrecebadera: Presentaciam de patelegias
Situacion 1

71 Contagio por una nueva enfermedad
Situacidn 2

7 Prevalencia de la enfermedad en la explotacion

7 Pérdida de la inmunidad maternal

7 Aparicion progresiva de terneros susceptibles
7 Presentacion de la enfermedad
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|Pato|og|’as microcebaderosl

Micrecebadere: Causas més frecuentes

=>» Diarreas: Contaminacion local

Coccidios
Salmonella typhimurium
Clostridium
=» Neumonias
IBR
BVD =» Generales
Ply Leptospira
RSV

Pasteurella multocida

Mannheimia haemolytica
Mycoplasmabovis
Histophilus somni

Gestiién de estas patologias
Actitud del ganadera
[Sanidad pasival
v/ ningln gasto sanitario

v/ riesgo sanitario y econémico
v’ estadisticamente menor beneficio final

|Sanidad activa = Gestién sanitaria|

Gestidn sanitaria es la sanidad activa,
construida y dirigida.

v’ gasto sanitario, profilaxis, vacunacion....
v/ menor riesgo sanitario y econémico
v estadisticamente mayor beneficio final

Gestidn de estas patologias
Intervencién dell Médica Veterinario
[Sanidad pasival|

v sanidad “a posteriori”
v asistencia, diagnostico y prescripcion
v aveces participacion del laboratorio

|Sanidad activa = Gestién sanitaria|

Gestidn sanitaria es la sanidad activa,
construida y dirigida.

v sanidad anticipada, profilaxis, vacunacion...
v diagnostico y propuesta de programas
v necesidad del laboratorio
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Sanidad activa = gestién sanitaria

Medico Veterinario

El rol de cada uno

¢Dénde debe estar
el protagonismo?

¢ Cuadl es la realidad?

Ganado <—» Ganadero
Actividad productiva

Servicios Veterinarios:
Asistencia y Diagnéstico
Direccidn sanitaria
Prescripcién

El protagonismo esta en el campo

Sanidad activa = gestién sanitaria

| El servicio debe prestarse desde el campo|

Dirigido por el Médico Veterinario |

Asociacion

Médico Veterinario - Laboratorio




Servicio final efectivo

| Necesidades del Médico Veterinario |

v Ayuda diagndstica

+ Datos sobre sus cases

7 Datos sobre las explotaciones que maneja
7 Informacién para la prescripeion objetiva
7 Interrelacién téenica
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El Laboratorio puede ayudarle
en funcién de
su grado de comunicacion con el MV

Servicio final efectivo

| Actitud del Laboratorio |

S Implicacién con el campe

+/ Sentide y sentimiento ganadero

/ Realisme

/' Adaptacién a las necesidades del MV
/' Renovacién y actualizacién del servicio

El Médico Veterinario puede ayudarle
en funcién de
su nivel relacional con el Laboratorio

|  Complicidad |

Laboratorio

Médico Veterinario

|Unidad operativa tinica
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Complicidad

Laboratorio
Médice Veterinario

Complicidad

Propuesta de un programa
de sanidad activa

1.- Diagnéstico de las patégenas de riesgo
Médico Veterinario:
dirige, decide, realiza el muestreo
decide las analiticas
Laboratorio: realiza las analiticas

1

2.- Planteamiento de un programa
Médico Veterinario

3.- Ejecucién y seguimiento del pragrama
Médico Veterinario & ganadero
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Programa de gestiGm samiitaria
justificacién participacidén del laberatatia
Actual increments importante del riesgo (microcebaderas)

F’uamphwmkummmrhmdiagmmm|

=>» Necesidad de un diagnéstico precise
El diagnosticoe clinico muchas veces es presuntive
Frecuentemente etinlogias miltiples

“ Gi no sabes donde estéds, no sabes o que iay que hacer”

|Mejora sanitaria 9 Retorno de la inversién |

Programa de gestiGm sanitatia
justificaciém participaciém dell laborateric
Actual increments importante del riesgo (microcebaderas)

F‘aamphipmchnesmmarhm eiaun&miuuumu’ha|

9 Optimizacidn y seguimiento del plan profiléactico
Controlar las patologias con la mayor eficacia posible:
Ejemplo: vacunacian, antiparasitarios, antilieterapia. ...
Erradicacién de enfermedades de mayor coste econdmicoe
Ejemplo: BVD, gestién de IPI's.......

Verificar los resultades de los tratamientos

|Mejora sanitaria & Retorno de la inversién |

Animales virémicos en la vacada
VT’s, CI’s, IPI's
Vacada - Microcebadero

| Si, patologia especifica en ambos sitiosl

| Si, costes especificos en ambos sitios|

Mas importante “ruido de fondo” en ambos sitios
por la presencia continua de virémicos

+ patologia digestiva

+ patologiareproductiva

+ patologiarespiratoria

| Si, mayores costes globales|

| Si, manejo global de la enfermedadl
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Programa de gestidm samitaria
Participacion del lahoratoia
Abordagem del BVD en los microcebaderas

ag

Manejo obligatorio desde la vacada

Identificaciéon IPI’s
Objetivo: erradicacion vacada y microcebadero

Vacunacion complementaria
Objetivo: no riesgos externos

Manejo del microcebadero

Vacunacion
[Objetivo: no riesgos externos

|Mejora sanitaria 9 Retorno de la inversién |

Maneje global del BVD
Participacién del laboratorio
Identificacién de IPI's. Estrategia del dia 0

Accion inicial 2 Vacunacion y revacunacion previa

Dia 0 > Muestreo general de la explotacion
Estratégico
Idealmente antes cubricion
Asociado
Muestras sangre entera 2 RT-PCR pools
Toros
Vacas
Novillas
Recria (principal riesgo)
si NEG -> no virémicos -> erradicacion conseguida
si POS - sacrifico “voluntario” > erradicacion conseguida
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Objetivos de esta presentacién

Revision de las patologias frecuentes

Complicidad Medico Veterinario&Laboratorio

Rentabilidad de la sanidad activa

Importancia del diagnostico laboratorial

Coste econdémico de las vacas BVD IPI’s

Rentabilidad de la utilizaciéon del laboratorio

Muito obrigado pela vossa atengao
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