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RESUMEN

El presente estudio se realizd con € objetivo de determinar €l grado de efectividad del  anamu
(Petiveria alliacea) en la reduccién del puerperio bovino, en la finca El Rosario, Municipio de
La Trinidad, Departamento de Esteli, ubicado entre las coordenadas 12 ° 58’ de latitud norte y 86
° 14' de longitud oeste con una altura sobre & nivel dd mar 601.22 m.s.n.m., con una
temperatura promedio anual 23° C. y con precipitacion anual de entre 800 y 2 000 m.m. El clima
es tropical seco con poca precipitacion pluvial. Se tomaron 30 vacas paridas a azar y se
dividieron en dos grupos de 15 vacas, € tratamiento | aplicacion de anamu (Petiveria alliacea) a
20% y € tratamiento Il € control sin tratamiento. Los resultados obtenidos, indican que la
principal causa del puerperio prolongado es la hipofuncion ovarica presente en 20 vacas que
representa un 83%, seguido de los quistes folicular 4 animales con un 17%. Los animales tratados
con Anamu (Petiveria alliacea) presentan celos a los 79 dias, mientras que los animales no
tratados presentan celos a los 100 dias, obteniéndose que con este tratamiento se reduce €
puerperio en 21 dias por animal. Al analizar € IPC entre tratamiento, los animales tratados con
Anamu presentaron duracion de 55-90 dias, mientras los no tratado presentaron duracion de 81-
120 dias.



|. Introduccién

Nicaragua es un pais cuyo desarrollo econdmico esta basado en la produccion agropecuaria, ya
gue cuenta con mayor area potencial apta para la explotaciéon de la ganaderia. Se estima que de
11.8 millones de hectéreas de tierra que posee, € 5.1%, corresponde a cultivos permanentes 'y de
ciclos anuales; e 35.7% corresponde a pasto y € 59.2% corresponden otros usos que incluyen

bosques (Mena'y Zambrana,1997).

La reproduccion en la ganaderia, debe verse no solamente desde € punto de vista de la
multiplicacion de los animales, si no también desde el punto de vista del tiempo, es decir cuanto

tiempo tarda en repetirse el ciclo (Iturbide, 1987).

El puerperio es un proceso fisioldgico de modificaciones que ocurren en e Utero, en la fase
inmediata después del parto, cuando este drgano se recupera de las transformaciones sufridas
durante la gestacidn y debe prepararse para una nueva gestacion.

Malven (1984) limit6 la finalizacion del puerperio a primer estro posparto en € que se puede
restablecer la gestacion. Para ello la involucion anatomica e histoldgica uterina se debe haber
completado y ademés el ge hipotdlamo - hipéfisis - gonadal debe funcionar normalmente para
permitir: estro, ovulacion, concepcion, implantacion, formacion y persistencia del cuerpo Gteo de
gestacion y prefiez a término. Este concepto tan amplio hay que tenerlo presente cuando uno

pretende diagnosticar, tratar o determinar |a eficacia de tratamientos en el Gtero.

Para el tratamiento de la enfermedad que se presentan en el puerperio se aplican medicamentos
como los antibidticos, desinfectantes, antisépticos y compuestos hormonales. Ellos, de alguna
manera, presentan efectos secundarios adversos y pueden provocar la resistencia microbiana a las
sustancias medicamentosas y afectar la flora normal, e sistema inmune y la fertilidad. Por su
excrecion en la leche, la produccion de animales tratados no se considera apta para el consumo y
debe ser eliminada. También se producen pérdidas por alteraciones en procesos de la industria

l&ctea durante la elaboracion de subproductos como yogur y quesos.



Desde hace algin tiempo, se plantea la necesidad de desarrollar medicamentos capaces de curar
las enfermedades con la menor cantidad de efectos adversos sobre al salud. Donde se refiere
uso etnomédico de las plantas en el tratamiento del puerperio, normal y patologico. Por tal
motivo € objetivo de este trabgjo es la evauacion de los resultados de la aplicacion del
cocimiento de anamu (Petiveria alliacea L.), en e tratamiento de la reduccion del puerperio en

|a hembra bovina



[1. Objetivos

2.1. Objetivo General

Evaluar el efecto del anamu (Petiveria alliacea) en lareduccion del puerperio bovino, en la finca

el Rosario, Municipio de la Trinidad, Departamento de Esteli.

2.2 .0Objetivos Especificos

- Identificar las causas del puerperio prolongado.

-Determinar e grado de efectividad del anamu (Petiveria alliacea) en la reduccion del
puerperio.

- Evaluar el indice parto celo de los animales tratado y no tratado con el anamu.



[Il. Hipétesis

Ho: Se estima que € anamU reduce el puerperio.

Ha: Se estima que e anamu no reduce e puerperio.



IV. Revision Bibliografica

El puerperio, fase inmediata después del parto, es un proceso fisiolégico de modificaciones que
ocurren en € Utero durante € cua este drgano se recupera de la gestacion y se prepara para la
siguiente. Las modificaciones que & suceden consisten en e restablecimiento de la forma del
cervix; disminucion del volumen uterino; involucién caruncular y reparacion endometrial; ciclo
de eliminacion de loquios; flora bacteriana, infeccion uterinay mecanismo de defensa y reinicio
de la ciclicidad. (Rutter, 2002)

Malven (1984) limitd la finalizacion del puerperio al primer estro posparto en € que se puede
restablecer la gestacion. Para ello la involucion anatdmica e histologica uterina se debe haber
completado y ademas € €je hipotdlamo - hipéfisis - gonadal debe funcionar normalmente para
permitir: estro, ovulacion, concepcion, implantacion, formacion y persistencia del cuerpo |Uteo de
gestacion y prefiez a término. Este concepto tan amplio hay que tenerlo presente cuando uno

pretende diagnosticar, tratar o determinar |a eficacia de tratamientos en el Utero.

En e desarrollo del puerperio fisioldgico se identifican dos grandes fases

4.1. Primera fase uterina pospartal o secundinacion

Esta primera fase uterina pospartal de secundinacion (alumbramientos o deciduacion), se puede
considerar desde € punto de vista embriol6gico una vez que ha concluido, como la finalizacion

verdadera del parto.

En la hembra bovina debido a que su placenta cotiledonaria requiere un esfuerzo expulsivo
superior, la deciduacion sucede normamente durante algunas horas; por eso es dificil distinguir
a principio con exactitud la eliminacion placentaria fisiologica de la llamada retencion de

membranas fetales.

4.1.1. Mecanismo fisiolégico del desprendimiento de la placenta

No se trata de un proceso exclusivamente mecénico, dado que se inicia mucho tiempo antes del

parto.



Durante la Ultima fase de la gestacion se produce un acumulo de coldgeno en las cardnculas, las
cuales tienden progresivamente a la fibrosis, esto sucede mas en los margenes de las criptas.
Durante los Ultimos dias que preceden a parto las vellosidades corides se separan de las
carlnculas, dejando un espacio libre cada vez mas amplio que cubre las dos superficies con un

desprendimiento progresivo entre la parte maternay fetal. (Rutter, 2002)

Otro factor que contribuye a la separacidn es la disminucion progresiva del nimero de células

epiteliales en cada cripta, comenzando por |as criptas vecinas a pedinculo de la carincula.

Al mismo tiempo, hacia e fin de la gestacion se verifican una serie de modificaciones
hormonales, en particular aumento de estrégenos maternos y de glucocorticoides fetales,
responsables de la imbibicion de tegjidos en genera y en especial los placentarios, originando en
consecuencia la retencion hidrica 'y por lo tanto la relgjacion de las conexiones en la superficie
del placentoma. (Rutter, 2002)

El mecanismo de desprendimiento se inicia en el pre parto, arededor del octavo mes de gestacion
y afecta principamente la parte materna. En la proximidad del parto las contracciones uterinas
que a partir de la fase preparatoria se hacen mas frecuentes, se acompafian de vasoconstriccion la
cual es responsable de una anemia parcia y necrosis del epitelio de la placenta. (Rutter, 2002)

Acomparfian a esta necrosis la aparicion de leucocitos y de células gigantes polimorfonucleares en
gran cantidad. Durante € parto la aternancia entre las contracciones y las relgaciones del
miometrio combinan fases de anemia e hiperemia, unidas a tacciones sobre la conexion

cartncula - cotiledon. . (Rutter, 2002)

Inmediatamente en e posparto la hemorragia consecuente con la ruptura del cordén umbilical
provoca gue las vellosidades coriales se aflojen y que se desprendan de las criptas del epitelio
materno. (Rutter, 2002)



En e posparto las contracciones uterinas y la incipiente involucion uterina producen una
disminucion en el volumen de los placentomas, con reduccion del pedinculo, con modificaciones
dternas de la forma de las cardnculas y la ulterior separacion - alargamiento de las criptas. Las
membranas fetales se invaginan a partir del apex del cuerno grévido y se inicia asi la progresiva

expulsion hacia e exterior. . (Rutter, 2002)

Todo este complejo mecanismo se verificay se completa en condiciones normales poco después
de la expulsion del feto (dentro de las 6 horas del parto). Hay que tener en cuenta que en la
préctica clinica es la constatacion de determinados sintomas clinicos los que orientan hacia un
proceso normal o patoldgico, en este Ultimo caso uno de ellos es e tiempo transcurrido entre la

expulsion dd feto y la eliminacidn de las secundinas. . (Rutter, 2002)

L os tiempos de secundinacién fisiol 6gica estudiados por distintos autores indican: Gotze (1955)
paralaraza overa negra 4 a 5 horas; Robin (1926) Panichi (1963), Salisbury Vandemark (1964)
indican entre 4 a 6 horas; Benech (1952) entre 3 a 8 horas, Zerobin (1976) entre 2 a 8 horas,
Risse y Grunert (1978) entre Y2y 8 horas. En dos estudios hechos sobre tiempo de deciduacion
en la Clinicade Leipzig y por Bachillega- Boticelli (1970) se observa que entre el 91,2y e 95,0

% de las hembras bovinas terminan su secundinacién antes de las 6 horas. (Rutter, 2002)

Por |o tanto se puede decir que la eliminacién normal de la placenta sucede en la hembra bovina
después de las 6 horas de findizado € periodo de expulsion; cuando suceden demoras en la
secundinacion ya clinicamente se esta ante un puerperio patologico. Esto se debe a que los
mecanismos de defensa presentes en e puerperio normal son demorados por la presencia de las
membranas fetales adheridas. (Rutter, 2002)

A partir de la demora en la eliminacién de las membranas fetales se desencadena una serie de

problemas a diversos niveles que inducen a un cuadro patol6gico de mayor 0 menor gravedad.



Debido a estos tiempos se puede clasificar como placenta demorada toda placenta que no es
eliminada a partir de las 12 horas y placenta retenida cuando no es eliminada a partir de las 24
horas posparto. (Rutter, 2002)

4.2. Puerperio propiamente dicho

. Sedivide en tres sub fases: (Saelzer 2003)

1 Puerperio temprano: desde la eliminacion de las secundinas hasta € dia noveno, la
regresion uterina esté concluida, las barreras defensivas se han completado.

2. Puerperio clinico: hasta el dia 21 posparto, €l Gtero involuciona hasta aproximadamente el
tamafio del érgano no gravido.

3. Puerperio total: sei's semanas posparto, donde las modificaciones del endometrio causadas

por la gestacion ya no existen, se ha concluido la regeneracion histol égica completa.

M odificaciones que suceden durante el puerperio:

Restablecimiento de la forma del cervix.
Disminucién de laluz y del volumen uterino.
Involucion caruncular y reparacion endometrial.
Ciclo de eliminacion de los loquios.

Flora bacteriana, infeccion uterinay mecanismos de defensa

o a0 &~ Wb PE

Reinicio delaciclicidad.

1.- Restablecimiento de la forma del cervix

A partir de la expulsion del feto ya comienza a cerrarse e cuello uterino que fue dilatado por la
cufia hidricay €l feto en los periodos de dilatacion y expulsion, ese cierre en principio se produce
por falta de un elemento que lo mantenga abierto; sdlo las membranas fetales tendran esa funcion
hasta ser eliminadas. La luz cervical es importante que desaparezca lo antes posible, pues es una

de las primeras barreras de defensa uterina hacia €l exterior.

La involucion del cervix es debido esencialmente a la reabsorcidon del edema tisular y a una

reduccion de los tejidos musculares.



El restablecimiento de laforma del cervix es lento, 4 horas después del parto se percibe como una
pegueia elevacion anular en craneal; después de 12 horas del parto es perceptible nitidamente y

ya esté formado, entre las 48 y 72 horas después del parto, € cana cervica puede ser permeable
a1l o 2 dedos. Gradualmente la consistencia se hace mas firme. Es importante que la cervix no
sea lastimada durante el parto; toda lesion lleva a una cicatrizacion por primera 0 segunda vez (1o
més frecuente) y degjard como secuela un cervix que no tendra la posbilidad de cerrar
correctamente permitiendo de esta forma mantener una via de comunicacion entre la vaginay €

Utero, posibilitando una contaminacion del mismo. A partir de los 8 a 9 dias e cana cervical no
es franqueable; alos 14 dias normalmente se encuentra en cavidad pelviana; alrededor de los dias

25 a 30 alcanza ya su estado pregestacional.

2.- Disminucion delaluzy del volumen uterino. Involucion uterina

L as contracciones pospartal es son responsables de la disminucion de laluz uterinay del volumen
del 6rgano; esta accion permite en un primer momento la eliminacion del aire que penetro en la
cavidad uterina luego de expulsado € feto, esto asociado a la disminucién de la luz cervicd

protege la mucosa uterina de nuevos procesos infecciosos.

La involucion es larecuperacion del Utero de su estado gestacional y de los efectos del parto, aun
estado pregestacional, se puede describir como un regreso a la normalidad en cuanto a su

ubicacion, a su tono, consistenciay tamario.

Los estudios no estéan completamente de acuerdo con respecto a determinar el complejo proceso
de involucion. La reduccion del tamafio uterino (involucion) depende de varios factores entre los

gue se puede citar:

L as contracciones uterinas y la reduccion del tamafio de las células miometriales.
La vasoconstriccién y la disminucion del aporte sanguineo a Utero.

Eliminacion de los loquios y la reabsorcion del edematisular.



Debido a una naturaleza individual del proceso, é mismo tiene un rango que va de 2 %2 a 8

semanas, con un promedio de 5 a6 semanas.

Durante las primeras 24 horas después del parto, las contracciones uterinas se suceden cada3 a5
minutos y pueden durar hasta 1 minuto 0 més. Se observan también contracciones abdominales.
El nimero de contracciones disminuyen con el tiempo, asi pues entre €l dia 3 y 5 posparto, las

contracciones son apenas identificables.

Durante las primeras 48 a 72 horas después de la expulsion de las membranas fetales, las
contracciones uterinas favorecen la reduccion del tamarfio de los cuernos, por la disminucion de la
longitud de las células miometriales que pasan de 750 micras a 400 micras en € primer dia
posparto, y a 200 micras 24 horas més tarde.

Las contracciones favorecen iguamente la disminucién de la circulacion sanguinea al nivel

endometrial; esta reduccion también se debe ala disminucion del edema de la pared uterina

La pared uterina a causa de |as contracciones musculares se va engrosando Ilegando a formar una
pared de 2 0 mas cm, con formacion de pliegues longitudinales (contraccion de las fbras

circulares), la pared tiene una consistencia pastosa y es imposible hacer pliegues.

Las fibras musculares lisas, circulares y longitudinales luego de contraerse no se relgan
completamente quedando en una posicion retraida. Estas contracciones no atldan solo sobre las
fibras musculares sino también sobre los vasos sanguineos produciendo constricciéon de los
mismos, que llevard a una desintegracion, disolucion y necrosis de tegjidos que e Utero produjo

durante la gestacion.

Los tejidos edematizados se licuan y durante los primeros dias son eliminados como loquios por

ladescargavulvar.
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El volumen uterino alos 3 a4 dias después del parto se reduce alamitad yalos 6 a 8 dias sdlo a
un tercio del que tenia en €l posparto inmediato; durante este periodo las contracciones uterinas

son solo ondulaciones irregulares.

Entre los dias 15 y 17 posterior a parto, € tamafio del Utero es ligeramente superior a del Utero
no prefiado. En cada ciclo reproductivo (después de cada parto) el Utero aumenta de tamafo
debido a los cambios que sufre durante |a prefiez, pero nunca a canza de manera total a su estado

pregravidico; este aumento siempre guarda unarelacion de 1:1,2.

El cuerno uterino no gestante regresa a su tamafno pregestacional cas completamente mientras el
cuerno que llevo adelante la gestacion asi como €l cervix, permanecen ligeramente méas grandes
que antes de la gestacion.

3.- Involucion caruncular y reparaciéon endometrial

L os principales elementos que participan en la eliminacion de los tegjidos y los liquidos durante la

involucién uterina son:

1 Lainfiltracion leucocitaria responsable de la reaccion inflamatoria, de tipo agudo més que
cronico.

2. La vasoconstriccion.

3. L as contracciones uterinas.

La reaccion inflamatoria junto a la vasoconstriccion produce una necrosis tisular que acarrea la
eliminacion de las cartnculas. Las contracciones uterinas favorecen la eliminacion de los loquios

y lalimpiezade Utero.

1



Infiltracion leucocitaria y eliminacion de las carinculas uterinas: Al final de la gestacion se
producen cambios celulares gradualmente a nivel del placentoma, se observa una sobre
produccion de colégeno, particularmente en las vellosidades carunculares, una separacion parcia
de las vellosidades cotiledonarias y una pérdida importante de células epiteliales en las criptas
maternas; ademas de una gran infiltracion leucocitaria y la formacion de células gigantes que

indican un aumento de la actividad fagocitica intra caruncular antes del parto. (Rutter, 2002)

A partir del primer dia posparto se observan cambios degenerativos a nivel del epitelio
caruncular, lo que facilita la separacién entre e cotileddn y la cardncula. En condiciones
normales, la placenta se elimina dentro de las 6 horas después del parto. Después de la separacion
del aantocorion por e proceso de separacion placentario, las carinculas quedan desnudas. Al
mismo tiempo, la degeneracion caruncular se localiza en € primer dia después del parto, y se

manifiesta Unicamente por una picnosis y vacuolizacién del citoplasma de las células epiteliales.

Dos o tres dias después del parto la masa caruncular es sometida auna necrosis considerable, y la
luz de la mayoria de los vasos sanguineos ubicados en e pedinculo caruncular desaparece
completamente debido a la vasoconstriccion. Solo las criptas maternas son diferentes, pero
parciamente delimitadas por células epiteliales donde la erosion comenzo antes del parto. La luz
de la mayoria de las criptas maternas, son invadidas por muchos leucocitos, que ademés de la
vasoconstriccion, participan en la necrosis de la masa caruncular. Los vestigios cotiledonarios
son sometidos rapidamente a una necrosis y mineralizacion antes de ser fagocitados o eliminados
a través de los loquios. Después del dia 11 posparto no se observa ninguna célula del
aantocorion. ( Rutter, 2002)

Slama (1993) citado por Rutter, (2002) demostrd que € tgjido caruncular es capaz de sintetizar
LTB4 por lo menos hasta el dia 21 posparto. El Leucotrieno B4 (LTB4) podria ser una de las
substancias leucotacticas responsables del pasgje activo de los leucocitos de la circulacion

sanguinea hacia el endometrio uterino en el periodo peripartal.



El LTB4 puede igualmente estimular la formacién, la liberacidn o la bioactividad de substancias
lipidicas o proteicas con poder leucotéctico. Por otro lado la capacidad de sintesis del LRB4 por
el tgiido caruncular a inicio de la involucion uterina (primer dia del posparto), es de 700 veces
mas importante que a las tres semanas posteriores. Esto puede explicar la gran infiltracion de
neutrofilos al inicio y a las tres semanas posparto. Durante los dos primeros dias del puerperio,
hay una infiltracion masiva de neutrofilos en las carlnculas. A las tres semanas posparto, cuando
no hay complicaciones infecciosas, €l tgido caruncular cono el resto del endometrio contiene

muy pocos neutrofilos. Slama (1993) citado por (Rutter, 2002)

En e dia 5 posparto, un flujo considerable de células leucocitarias, principamente neutrdéfilos,
plasmocitos y linfocitos, invaden toda la masa necrética de la carincula. El tgjido conjuntivo asu
vez es invadido por leucocitos.

En e dia 10 posparto, la base necrética que queda de la carincula es invadida por neutrdéfilos,
plasmocitos y linfocitos también por macrofagos y fibroblastos, que participaran en la
reorganizacion tisular. La disolucién y eiminacién de las masas carunculares se completa
alrededor del dia 12 posparto, dejando una superficie caruncular expuesta con vasos sanguineos
abiertos hacia la luz uterina. En los dias 1, 19 y 39 posparto la longitud promedio de las

carlinculas es respectivamente 60 a80, 15a20y 10 a 15mm.

Entre el dia 14 y 21 posparto, los leucocitos que continian migrando dentro de la luz uterina
participan de la reabsorcion de la superficie endometrial, esencialmente por fagocitosis de los

restos carunculares todavia presentes en € Utero.

Reparacion endometria: la regeneracion del epitelio uterino comienza inmediatamente después
dd pato en &eas que no fueron seriamente dafiadas durante € mismo y la superficie
intercaruncular se recubre alrededor del dia octavo después del parto; en caso que se produzca
una infeccion bacteriana durante este periodo de pérdida de tgjido, € epiteio nuevamente es

parcia o completamente destruido.
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En la superficie caruncular, que en este periodo continda con el proceso necrotico, aparecen

nuevas células epiteliales pero son eliminadas rapidamente con los loquios.

En condiciones favorables el proceso de recuperacion del tejido perdido es de crecimiento
centripeto de un nuevo epitelio arededor de las glandulas uterinas para cubrir las superficies de
las carunculas; alrededor de la primer semana la regeneracion del epitelio intercaruncular se
produce progresivamente a partir de los margenes de las carlnculas grandes en forma

desorganizaday con gran cantidad de leucocitos.

Esto no se completa hasta € dia 25 posparto, 10 dias después que la exudacion ha cesado.
Durante este periodo la superficie de la cariincula se ha reducido a5 u 8mm, por |o tanto esta area
reducida es facilmente cubierta

Un anillo oscuro frecuentemente persiste por unos 40 a 60 dias arededor de la porcion de
cartncula que fue parte del placentoma, este anillo desaparece y la carincula regresa a una forma
suave oblonga, cubierta por epitelio, como un nudo avascular, de 4 a 8 mm de longitud y una
altura de 4 a6 mm. Como la cardncula se hace mas comprimida, algunos de |os vasos sanguineos
se retrgjeron y algunos nuevos se formaron en el estrato compacto, las glandulas uterinas se
restablecen a su condicion ciclica

Laposicion de las cartincul as tiene gran importancia para interpretar el Gtero posgravido, pues las
que han estado en una situacion proxima a feto, son mas grandes y requeriran de mas tiempo
para su involucion; las mas algadas necesitaran un tiempo significativamente menor para su

regresion y reparacion.

Las fases de involucion uterina seran demoradas ante la presencia de una retencion de
membranas fetales, o una infeccion secundaria, asi como una situacion nutricional desfavorable

de la madre (estados corporal es deficientes preparto).
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La infiltracién leucocitaria del endometrio que se requerira para solucionar los problemas

inflamatorios necesita de un intervalo de tiempo mayor para lograr su normalidad.

En genera € regreso a un estado histologico normal requiere 20 dias més que la involucién

anatémica

4.- Ciclo de eliminacion de los loquios
Los loquios estan formados principalmente por acumulacion de fluidos placentarios, sangre,
restos tisulares y exudacion endometrial. La sangre proviene de hemorragias capilares en € sitio

donde se necrosan las cartincul as.

La cantidad de loquios presentes en el Utero durante los dos primeros dias del posparto es del 400
a1600 ml. Del dia2 a dia4 posparto, las contracciones uterinas son més frecuentes que intensas
y participan activamente a vaciamiento del Utero. Un cierre parcial del cervix sucede en este
periodo y se produce € dia 10 del posparto, cabe recordar que a las 48 a 72 horas posparto solo
pueden pasar 2 dedos a través del canal cervical. A partir del dia 10 hasta € 15 posparto la
involucion y el tono uterino aumentan y coincide con la primera onda folicular, que favorece la
expulsion de restos de loquios a través del cuello uterino. La cantidad de loquios que se
encuentran entre los dias 14 a 18 posparto es del orden de algunos ml. En general, mas alla del

dia 12 posparto, la acumulacion de liquidos y loguios no es més detectable por palpacion rectal.

Después del dia 18 a 20 posparto, las descargas uterinas son raras. Tennant (1967) citado por
Rutter, (2002) observo que 30 a 35% de las vacas presentan una descarga vulvar de 5 a 200ml.
entre el dia 10 y 20 posparto, contra solo 2 a5 % entre € dia 30 a 50 posparto; en estas Ultimas

es0 es probablemente debido a la persistencia de una infeccidn uterina.

La pérdida de tejido en un 75 % en vacas lecheras bien alimentadas (Savio 1990, Murphy, 1990)
citado por Rutter, (2002) a partir del dia 19 posparto consiste esencialmente en una reduccion de
las glandulas uterinas, de los vasos sanguineos y una redwccion del volumen de las céulas

miometrales.
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5.- Flora bacteriana, infeccion uterina y mecanismos de defensa

Es raro que la involuciéon uterina evolucione bajo la forma de un proceso aséptico. Lo que
normal mente se observa es una infeccion espontanea caracterizada por un crecimiento bacteriano
masivo que se ve favorecido por la presencia de los loquios. Elliot (1978) citado por Rutter,
(2002) informd que 93% de las vacas se infectan espontaneamente a partir del parto hasta € dia
15 posparto. 78% entre el dia 16y 30 posparto, 50% entreel 31y e 45y 9% entre el dia45 al 60.

La flora bacteriana intra uterina se compone de gérmenes saproéfitos y patdgenos, gram positivos

y hegativos, aerdbicos como el Actinomices pyogenes y las Enterobacterias.

Normalmente el Utero posee mecanismos de defensa eficaces para controlar y eliminar esta flora
bacteriana, las contracciones uterinas y las secreciones endometriales que contienen factores
antibacterianos como neutrdéfilos, linfocitos y macréfagos. Luego de una distocia o de una
retencién placentaria, la proliferacion bacteriana se incrementa con la proliferacion de bacterias

patdgenas.

Las retenciones placentarias en genera evolucionan hacia una metritis purulenta (metritis
cronica), la flora bacteriana de alguros patdgenos (Actinomices pyogenes 'y Fusobacterium spp.)
se mantiene elevada dentro del Utero por un periodo indefinido de tiempo, causando una marcada
subinvolucion uterina.

Slama (1991) citado por Rutter, (2002) demostrd que un cultivo bacteriano de E. coli disminuye
considerablemente la sintesis de PGF,a por parte del tejido caruncular extraido alas tres semanas
posparto sin afectar la sintesis de PGE,. El retraso en la involucion uterina observada en los
animales con patologias uterinas seria por 1o tanto asociado a mantener elevada la concentracion
de PGE, més que a una sintesis de PGF,a. Por otro lado, la presencia de E. coli disminuye la

sintesis de LTB4 pero no la de PGE; en el dia 20 posparto.
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Una relacion PGF,a/PGE; y una disminucion de la relacion LTB4/PGE; puede ser igualmente

asociada a una infeccion y subinvolucion uterina.

Las endotoxinas y las paredes bacterianas pueden ser responsables de mantener elevada la
concentracion de PGE, en € periodo puerperal en la vaca lechera. Los productos bacterianos de
S hemoalitica, E.cali, asi como las toxinas de E. coli y K. pneumoniae aumentan preferentemente
lasintesisy secrecion de PGE; por las células deciduales y por €l amnios. Asi en otro sistema las
células endoteliales, epiteliales y del estroma asi como los macréfagos alveolares, las endotoxinas
aumentan la sintesis de PGE, de una manera preferencial. Slama (1991) citado por (Rutter, 2002)

En la carlncula, e aumento de la sintesis de PGE; en presencia de productos bacterianos puede
resultar en una accion directaa nivel de las células epiteliales y del estroma del endometrio. Se ha
demostrado que las células del estroma del endometrio uterino sintetizan sobre todo PGE, y €

efecto de las endotoxinas a nivel de la carincula resulta en una accién a ese nivel. En lavaca, la
absorcion de endotoxinas por € Utero afectado de una metritis crénica ha sido demostrada. Las
endotoxinas pueden actuar a nivel de lafosfolipasa A2 aumentando la disponibilidad del &cido

araguidénico, que lleva a precursores directos de la PGE,. Slama (1991) citado por (Rutter, 2002)

6.- Reinicio delaciclicidad

El periodo después del parto

Después del parto, € ge hipotdlamo-hipofisario reanuda la secrecion normal de FSH. Una a dos

semanas después del parto, las concentraciones de FSH aumentan durante 2 a 3 dias.

Esto inicia la aparicion de la primera onda folicular posparto y la seleccion del primer foliculo

dominante.
Este puede:

1. Ovular y desarrollar un cuerpo IGteo.

2. Atresiarse, seguida de una segunda ondafolicular 2 a 3 dias més tarde.
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3. Transformarse en quistico, lo que retrasa la ovulacion y suprime la aparicion de la segunda

onda durante un periodo variable.

El intervalo hasta la deteccién del primer foliculo dominante después del parto en vacas lecheras
es de 10 a 12 dias. Para lograr una frecuencia de pulso de LH de 1 por hora (necesaria para la
ovulacion) € intervalo es variable. En vacas lecheras posparto con condicién corpora adecuado,

el foliculo dominante ovulaen e 70 a 80% de los animales.

La primera ovulacion raras veces va acompanada de la expresion concomitante de celo, y la
duracién del primer ciclo suele ser corta (8 a 12 dias). La regresién precoz del cuerpo |iteo
parece deberse a la liberacion prematura de PGF.a, que a su vez es € resultado de la fata
anterior de progesterona entre el parto y la primera ovulacion.

En vacas lecheras, una frecuencia del pulso de LH de 3,5 a 4,5 cada 6 horas produce ovulacion
del primer foliculo dominante. El intervalo desde €l parto hasta la primera ovulacion es afectado

por la condicién corporal (CC) antesy después del parto.

4.3. Anestro posparto fisiolégico

En hacienda lechera hay siempre un periodo de balance energético negativo durante las primeras
semanas posparto. La ingestion de materia seca que ingiere aumenta y la vaca progresa hacia un
balance energético positivo arededor de las 8 semanas después del parto (entre 4 a 14 semanas).
Butler y Canfield (1991), citado por Rutter, (2002) explicaron que € dia de la primer ovulacion
estd en funcion alos dias de balance energético bgjo.0

Una pérdida menor a 0,5, de 0,5 a 1 y mayor 1 grado en la escala de CC de 1 a 10 da lugar a
intervalos parto - primera ovulacion de 29, 36 y 50 dias, respectivamente. El foliculo dominante

de la primera onda es menor y las concentraciones de estrégeno son inferiores en vacas lecheras,
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y s6lo aumentan con el foliculo dominante antes de la ovulacion. (Butler y Canfield, 1991, citado
por Rutter, 2002).

Asi s € nadir de balance energético es en e dia 20, €l dia de la primera ovulacion estara seguin
estudios hechos en U.S. Holstein 33,3 dias. En vaquillonas que fueron ovariectomizadas tienen
alto nimero de pulsos de LH. Si alas ovariectomizadas y las no ovariectomizadas se las alimento
con dos diferentes niveles de energia se observd un interesante efecto. En niveles bgos de
energia draméticamente se inhibié los pulsos de LH en las hembras no ovariectomizadas. En
cambio en las ovariectomizadas se observd gran nimero de pulsos de LH con alto o bajo nivel
energético. Esto hace ver que € estradiol es e inhibidor de los pulsos de LH cuando los niveles
energéticos son minimos. Los pulsos normales de LH manegjan el estado final del desarrollo
folicular. Los foliculos producen suficiente estradiol para causar un surgimiento del pico de LH

gue subsecuentemente produce la ovulacion. (Butler y Canfield, 1991, citado por Rutter, 2002)

Durante una baja nutricion lleva a un efecto inhibitorio del estradiol sobre la secrecion de GnRH
por € hipotdlamo; esto da lugar a bgjos pulsos de LH y a una falta de crecimiento folicular. S €
foliculo no puede crecer méas no puede producir una secrecion de GnRh y LH y eventualmente
ovulacion. (Rutter, 2002)

4.4. Plantas que actian predominantemente sobre la inteligencia biologica

Petiveria Alliacea

4.4.1 Anamu

El Anamu es una maleza que al ser consumida por las reses produce un sabor aliaceo (ago) en la
leche. Esta planta ha motivado mucho interés en paises fuera del &rea amazonica debido
principalmente a sus posibles efectos antitumorales. En Estados Unidos se ha creado una
fundacion destinada a estudiar la planta sobre todo en sus aspectos clinicos. " The Anamu
Foundation of América INC". Hay una apreciable informacidn sobre casos de curacién de cancer

y leucemia con el uso de anam.
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Llamada mucura en e Amazonas peruano, ha sido usada como componente de bafios de hierbas
contra la hechiceria. Los nativos del lugar también la utilizan para tratar la sangre y

enfermedades vascul ares.

En la medicina brasilefia de hierbas se denomina ipi y es considerada como antiespasmadica,
diurética, emenagoga, estimulante y sudorifica. Adicionamente se emplea contra la hidropesia,
laartritis, lamala memoriay parainducir el aborto, asi como cataplasma para mitigar los dolores

y remedio contra “los males del alma’, atribuido a lamagia.

En la medicina botanica guatemalteca, la planta es conocida como gacin y suele usarse para
combatir la sinusitis (inhalando e polvo de la raiz) e indisposiciones digestivas, flatulenciay
fiebre en forma de infusién. En Haiti, e jugo extraido de la hoja fresca y la raiz aplastada se
inhala para aliviar los dolores de cabeza y la migrafia, en tanto la maceracion de sus hojas se
utiliza como enjuague bucal y analgésico parael dolor en las piezas dentarias.

En Cuba, sus usos se remontan a la etapa de la colonizacion y estan muy relacionados con su
empleo en la brujeria; a respecto, eran harto conocidos los “bafios del anamU” para desprender
del cuerpo algun espiritu oscuro, asi como “los siete ggjos de anamu atados con cinta roja’ para
ahuyentar las almas en pena que perseguian a algunas personas. También se utilizaba para curar
el herpesy otras afecciones cutaneas (uso externo) y facilitar la orina (uso interno) en personas
afectadas.

4.4.2. Descripcion

Nombres comunes:
Mapurite, Anamu, Apacina, Mucura, Tipi, Verbena hedionda, Zorrillo.
Caracteristicas botanicas:

Pertenece ala Familia Phytolaccaceae, género Petiveria, especie alliacea.



Es una hierba perenne de tallo recto, poco ramificado, delgado, de 0,5 a 1 metro de alto; hojas
alternas elipticas de 6-19 cms; flores pequefias, blancas; € fruto es una baya cuneiforme provista
de cuatro ganchos doblados hacia abajo. Las hojas y raices de esta planta tienen un olor fuerte,
parecido a go.

4.4.3. Distribucion geogr &fica:
Aress tropicales de Centro y Suramérica, Caribe 'y Africa.

4.4.4. Composicion

El anamu (planta entera) contiene numerosas sustancias activas, entre las que figuran:

- Alcaloides (dantoina, N-metil-4-transmetoxi prolinag)

- Esteroides (beta-sitosteral)

- Triterpenos (isoarborinol, acetato de isoarborinol, cinamato de isoarborinol y afafriedelinol)
- Derivados sulfurados (bencil-2- hidroxi-5-€til-trisulfuro, dibencil trisulfuro)

- Flavonoides (astilbina, engeletina, leridal, leridol, leridok5-metil éer, miricitrina)

- Compuestos inorganicos (nitrato de potasio)

- Lipidos (&cido lignocérico, lignocerato de lignocerilo, acido linoleico, &cido nonadecanoico,
&cido oleico, acido palmitico y &ido esteérico)

- Derivados benceénicos (benzaldehido, &cido benzoico)

- Alcanos (alcohol lignocerilico)

- Carbohidratos (pinitol)

En especial, las propiedades como inmunoestimulante se le atribuyen a los taninos, polifenoles y
bencil-2- hidroxi-5-etil-trisulfuro, todos los cuales se encuentran presentes en las hojas y tallos
jovenes de la planta (parte activa utilizada para |a tabl eta).

4.4.5. Principios activos
Cumarinas

Alantoina

Pinitol
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Alcohal lignocerilico

Acido lignocerilico

Lignocerato de lignoceril

Nitrato de potasio

Triterpenos: isoarborinol, acetato de isoarborinol, cinamato de isoarbinol y afa friedilinol
Fitoesteroles: beta- sitosterol

Acidos grasos: linoleico, nonadecanoico, palmitico y estedrico

Derivados sulfurados; benzil - hidroxi - €til - trisulfido, dibenzil - trisulfido, tritiolaniacina.

OH OH
{}E
_— ‘!
(Z)-thiobenzaldehyde S-oxide H b{E}
MeO OH
OH

Seructore of Dupaniial {§ D-3-0-methytchiroiposiell

4.4.6. Productos registrados a partir de Petiveria alliacea, disponibles en e mercado
internacional

Multiples productos aprobados y disponibles en e mercado internacional utilizan esta planta
como materia prima. Ejemplo de ello, en forma de presentaciones simples que circulan en los
Estados Unidos, se hallan los mencionados en e cuadro 1, los cuales fueron registrados por la
Food and Drug Administration (FDA) como Productos de Apoyo a Sistema Inmunolégico y
Estimulante General, en la categoria de Suplementos Nutricionales Herbarios.



Cuadro 1. Presentaciones simples de Anamu disponibles en el mercado internacional

Producto Firma Precio (USD)
Anamd, 400 mg Penn Herb Company 4,00 (50 capsulas)
Anamu, 400 mg .

Nature's Sunshine
(Immune System 18,15 (100 capsulas)
Products
Booster)
Anamu, 100 mg Blessed Nutrition, Inc 15,93 (100 capsulas)
Anamu, 500 mg Cielo Herbals 29,00 (100 capsulas)
Anamu, 500 mg Raintree Nutrition 25,00 (100 cépsulas)

4.4.7. Informacién etnomedica.

Aunque tradicionalmente se le adjudican muchas propiedades, sus principales efectos son:
analgésico-antipirético, antiinflamatorio, anestésico, antiespasmodico,  antidispéptico,
hipoglucemiante, inmunoestimulante (antitumoral) y antimicrobiano (hongos, bacterias y
parasitos).

L os usos etnomeédicos de la planta contemplan fundamental mente sus acciones como analgésico,
antiinflamatorio (sobre todo en la artritis y gastritis) e hipoglucemiante y para € tratamiento del
cancer. Estosy otros sereflgjan en e cuadr o 2 segln varios paises.

4.4.8. Estudios far macol dgicos infor mados

Se han dado a conocer numerosos estudios farmacolégicos de la planta para denostrar sus
propiedades como inmunoestimulante.

En 1993, Del Vadle et al informaron e efecto in vitro de un extracto alcohdlico del anamu sobre
la proliferacion de linfocitos humanos, 1o cual se explico por la propiedad cosinérgica de la
planta y la fitohemaglutinina purificada (PHA-P) a través de la estimulacion de alguna

subpoblacién linfocitaria o del total de células mononucleares del cultivo.



Cuadro 2. Usos etnomédicos del anamu

Antiséptico, resfriado, diarrea, diurético, emenagogo, febrifugo, dolor de

Argentina cabeza, infecciones del tracto respiratorio, reumatismo, dolor de muelas,
infecciones urinarias
Abortivo,  analgésico,  antihelmintico,  antirreumatico, asma,
. antiinflamatorio, antiespasmadico, artritis, emenagogo, cancer, diabetes
Brasl mellitus, diaforético, diurético, fiebre dolor de cabeza inflamacion,
malaria, osteoartritis, reumatismo, sedativo, dolor de muelas
Colombia Denticion (prevencion de caries), partos
Cuba Abortivo, antiinflamatorio, cancer, diabetes mellitus
Abscesos, dolor de estbmago, desordenes sanguineos, dermatitis, diarrea,
Guatemala emenagogo, fiebre, furdnculos, dolor de cabeza, inflamacion cutanea,
menstruacion, sinusitis, enfermedades de la piel, erupciones, hongos,
Haiti Dolor de cabeza, antiséptico, depurativo, diurético, expectorante, fiebre,

insecticida, sedativo, espasmos, sudorifico, tumor, vermifugo

AméricaLatina

Abortivo, depurativo, diurético, emenagogo, expectorante, histeria,

espasmos, sudorifico, vermifugo

Abortivo, catarro, resfriado, depurativo, diurético, emenagogdo, epilepsia,

expectorante, fiebre, dolor de cabeza, erupciones cuténeas, histeria,

M éxico
influenza, pardisis, rabia, reumatismo, espasmos, sudorifico, dolor de
muelas, tumor, enfermedades venéreas, vermifugo
_ Dolores, resfriado, catarro, corazon, rifiones, higado, dolores, desordenes
Nicaragua - ) )
pulmonares, dificultad respiratoria
Abortivo, enfermedades digestivas, emenagogo, fiebre, influenza,
Par aguay
dolores (musculares), sinusitis, afecciones de la piel, dolor de muelas
Puerto Rico Abortivo, colera, emenagogo, fiebre
Peru Resfriado, influenza, alucinaciones
Trinidad Abortivo, cistitis, descoagulante, depurativo, dismenorrea, influenza,
rinida
enfermedades venéreas
Venezuela Abortivo, depurativo, emenagogo, espasmos, sudorifico, vermifugo

Indias Orientales

Abortivo, diaforético, diurético, emenagogo, partos
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Abortivo, anadlgésico,  antihelmintico,  antirreumatico, asma,
antiinflamatorio, antiespasmodico, afrodisiaco, cancer, resfriado,
Todaspartes | diaforético, diurético, dismenorrea, emenagogo, expectorante fiebre,
dolor de cabeza, partos, reumatismo, sedativo, espasmos, sudorifico,

dolor de muelas, enfermedades venéress, vermifugo

En e Centro Nacional de Investigaciones Cientificas de Cuba se realizd un estudio con extractos
de laplanta, que revel 6 la existencia de oligoelementos como  selenio (Se), zinc (Zn), cobre (Cu),
hierro (Fe) y magnesio (Mg), los cuaes actlan sobre € sistema inmunolégico. El aporte de Se a
través de la alimentacion o fuentes afines resulta decisivo, pues si bien en cantidades muy
pequefias, su presencia en e organismo es fundamental, por cuanto en estudios recientes se ha
acentuado su carencia en la poblacion a causa del empobrecimiento de los suelos de cultivo y la
utilizacion de abonos que lo destruyen; elemento este que interviene en NUMErosos Procesos
metabolicos y como antioxidante a nivel celular, con e beneficio que ello reporta para el sistema
de defensa organico. EL Zn estimula las células en fase de replicacion y determina la
transformacion de linfocitos; € Cu participa en la funcion normal del sistema reticuloendotelial,
el Fe garantiza e mantenimiento del teido linfoide y e funcionamiento de las enzimas
“involucradas’ en la actividad bactericida de los linfocitos polimorfonucleares, en tanto el Mg

incide sobre la activacion del complemento.

En 1993; Jovicevic demostro € efecto inhibitorio de la Petiveria alliacea sobre la proliferacion
tumoral, particularmente sobre lineas de células leucémicas, sin comprometer los tegjidos
normales. Marini et al han descrito la accion de los extractos de la planta para inducir la
producciéon de linfocinas como lainterleukina 2 y la interleukina 4, asi como su capacidad para
incrementar la actividad citotoxica de las células NK (natural Killer).

En 1997, Lad planted que € anaml aumentaba la glandula del timo y la actividad de los

glébulos blancos. Otro autor ha sefialado que el efecto inmunomodulador obedece a un

incremento significativo del indice fagocitico de los granulocitos humaros.
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Mas recientemente, en un ensayo realizado con extracto acuoso de esta planta, se confirmo que
estimulaba la produccion de linfocitos e interleukina 2 en ratones. Un afio después se demostro en
muridos que el extracto de anamu aumenta en 100 % la actividad de los linfocitos NK y estimula

la elaboracién de interferdn, interleukina 2 e interleukina 4.

4.4.9. Estudios Far macol 6gicos Realizados

Con vigta a registrar la tableta de anamU desarrollada (Cuba. Ministerio de la Industria Bésica
Unién Quimico-Farmacéutica. Expediente de Registro en CECMED: Anamu, tabletas.
Medicamento herbario. Santiago de Cuba: Laboratorio Farmacéutico “Oriente’, 2003) se
evaluaron 2 importantes estudios farmacol gicos preclinicos efectuados en los Ultimos afios, de

los cuales se resefian |os principales resultados.

El primero se gecutd en la capital (De la Guardia Pefia O. Efecto del extracto de Petiveria
alliacea Linn en larespuesta inmune trabajo para optar por € titulo de especialistade | Grado en
Inmunologia 1995. La Habana, Instituto Superior de Ciencias Médicas “Victoria de Girén”) y
estuvo dirigido ainvestigar la actividad del extracto de Petiveria alliacea L sobre la proliferacion
linfocitaria especifica y su accion cosinérgica con diferentes mitdgenos sobre la poliferacion

linfocitaria inespecifica, mediante la prueba de transformacion linfoblastica.

Se evidencié que € anamu, por si solo, no actlia biologicamente sobre los linfocitos humanos,
pero si sobre la concentracion de 39 pg/ mL: un efecto sinérgico con la fitohemaglutinina
purificada sobre la proliferacion policlonal inespecifica de los linfocitos T auxiliadores, lo que
resulta de especia interés, por cuanto participan con caracter medular en e desarrollo de
diferentes fendmenos de la respuesta celular inmune, particularmente en la produccién de
anticuerpos por las cdlulas y en la defensa del organismo contra tumores e infecciones viraes,

parasitarias e intracelulares por medio de los linfocitos T citotoxicos.
El segundo tuvo lugar en el Centro de Toxicologiay Biomedicina (TOXIMED) de Santiago de

Cuba (Batista Duharte A, Urdaneta Laffita I, Colon Sudrez M, Betancourt Hernandez JE, Lemus
Rodriguez ZM.
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Evaluacion preclinica del efecto protector de Petiveria alliacea L. sobre la inmunosupresion
inducida por 5 fluoruracito. Santiago de Cuba: Centro de Toxicologia y Biomedicina, 2002) y
consistié en determinar las propiedades protectoras de la planta sobre la inmunosupresion
inducida por € 5-fluoruracilo; medicamento muy usado en la terapia contra los procesos
neoplasicos. En las variables estudiadas. recuento global y diferencia de leucocitos, celularidad
de la médula 6sea, peso relativo del timo y e bazo, asi como ELISPOT de las inmunoglobulinas
totalesseevidencid que el grupo con mayor dosis de Petiveria alliacea tenia menos af ectado su
sstema inmune, incluida la médula 6sea, que los restantes grupos tratados, lo cual constituyo
una prueba en favor del posible uso de la planta como terapia adyuvante para mejorar el estado

inmunol 6gico del paciente con cancer, que recibe tratamiento oncoespecifico.

4.4. 10. Estudios toxicologicosnotificados

En relacion con los estudios toxicologicos puede plantearse primeramente lo citado en la

Farmacopea caribefia, bibliografia considerada como oficial por el CECMED en el caso de los

medicamentos herbarios.

La administracion de los extractos etandlico y acuoso de partes aéreas de la planta por vias
intraperitoneal, intramuscular e intratecal (intrarraquidea) en ratones albinos, produjo signos de
toxicidad en cuanto a la supervivencia; pero € suministro oral del extracto de raiz fue muy poco
toxico en ratas. El extracto hidroetandlico de raiz (1 mg del cud equivaldria a 7,7 mg de raiz
seca en contacto local con la piel de roedores) no origina reaccion de irritabilidad durante los 15

dias sucesivos a su aplicacion.

No se apreci6 signo exterior de toxicidad alguno en el raton durante un periodo de observacion de
7 dias consecutivos a una administracion oral Unica de la decoccion de la hoja, a razon de 10 000
mg/kg (Carmen Rivas M del. Actividad antiinflamatoria y analgésica de Petiveria alliacea.
TRAMIL 11, LaHabana: Ministerio de Salud Publica/lEnda- Caribe, 1988).

En otro estudio se corrobor6 igualmente lo planteado con antelacion (Mordn F. Comunicacion
persona. TRAMIL V. Livingston, Guatemala, Enda-Caribe/CONAPLAMED, 1990).
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La DLso por via intraperitoneal en el roedor es de 1 673,11 mg/kg y la decoccion no produce
genotoxicidad sobre las células germinales del ratébn macho.Las infusiones de la hoja 'y raiz no

son aparentemente toxicas en dicho animal, administradas en dosis de 5 000 mg/kg.

Otros ensayos toxicol6gicos experimentales para determinar la dosis letal media aguda (DL 5g)
han revelado que por via ora no es mortal en ratones ni siquiera al suministrar la mayor
dosificacién empleada de 8 000 mg/kg de peso. Por otra parte, Germano andiz6 la
gastrotoxicidad de la planta con el extracto hidroalcohdlico de la raiz y obtuvo una toxicidad
baja, sin efecto ulcerdgeno en la membrana de la mucosa géstrica.  Hoyos, quien estudio
linfocitos humanos in vitro con extractos de la planta 200, 300 y 400 veces superiores a las
dosificaciones humanas recomendadas, observé que las cantidades més atas del extracto
retrasan la proliferacion celular, pero no inhiben la mitosis; hallazgo que condujo a estos
investigadores aafirmar que aungue el anami puede contener agentes mutagénicos, a las dosis
empleadas en la medicina popular no constituye un mutageno potente.

4.4.11. Contraindicaciones, r eacciones adver sas e inter acciones medicamentosas asociadas a

lautilizacién dela planta por viaoral.

(Cuba. Ministerio de la Industria Basica. Union Quimico- Farmacéutica. Expediente de
Registro en CECMED: Anamu, tabletas. Medicamento herbario. Santiago de Cuba: Laboratorio
Farmacéutico “ Oriente”, 2003)

El uso excesivo o inadecuado de la planta provoca irritacion de la mucosa gastrointestinal,
prurito, cefalea y mareos; sin embargo, las dosis terapéuticas no generan toxicidad ni efectos
ulcerogénicos sobre la mucosa géstrica. En cuanto a las interacciones medicamentosas, en la
literatura médica se registra que €l uso concomitante de hipoglucemiantes orales o insulina con
formulaciones de la planta, puede ser perjudicial por sospecha de una eventual potenciacion del
efecto hipoglucemiante. Por demas, debido a sus propiedades abortivas, el anami no debe
administrarse a embarazadas 0 presumibles gestantes, asi como tampoco a lactantes y nifios.
Estudio TOXICOLOGICO efectuado para €l registro de la tableta



Recientemente, acorde con los requisitos ded CECMED para la categoria del medicamento
herbario obtenido, seestudid su toxicidad oral aguda en el Centro de Toxicologiay Biomedicina
de Santiago de Cuba, segun las regulaciones de la Organizacion parala Colaboracion Econdmica
y € Desarrollo (OECD), Guia 423 del 2000. Los resultados corroboraron la ausencia de signos
clinicos e histopatol6gicos de toxicidad y al mismo tiempo no hubo muerte alguna con la dosis
mas ata administrada (2 000 mg/kg de peso), por 1o que la planta (polvo de hojas y talos

jévenes) fue consid erada como No clasifica en la especie animal escogida para el ensayo.

4.4.12. Acciones terapéuticas

Aungue tradicionalmente se le atribuyen muchas propiedades, sus principales efectos son:
antiinflamatorio, inmunoestimulante (antitumoral), analgésico, antimicrobiano (hongos, bacterias

y parasitos), hipoglicemiante, anticonvulsivante y abortivo.

4.4.13. M ecanismo de accion

1. Inmunoestimulante, antiinflamatoria, antitumor al

Varios estudios clinicos han demostrado su accién antileucémica y antitumoral, probablemente
debido a sus propiedades inmunostimulantes. En un estudio realizado en 1993, un extracto
acuoso de esta planta demostré gque estimula la produccion de linfocitos e interleukina 2 en

ratones.

Otro estudio del mismo afio en ratones demostro que el extracto de Anamul aumenta la actividad
de los linfocitos NK (Natura Killer) en un 100% y estimula la produccion de Interferon,
Interleukina 2 e Interleukina 4. Otras investigaciones mas recientes también demuestran las
propiedades inmunoestimulantes del Anamdl.

Su contenido de Beta sitosterol, inhibidor de la prostaglandin sintetasa, enzima que cataliza la
reaccion de acido araquidonico a prostaglandinas, explica su accién anti - inflamatoria.



La actividad antiinflamatoria por via oral en extractos hidroalcohdlicos de la raiz de Petiveria
alliaceae recolectadas en Febrero de 1989 en Sao Paolo, pudo mostrarse un marcado efecto
antiinflamatorio utilizando la prueba del edema inducido por carragenina o nistatina. Asimismo
se estudio € efecto antiinflamatorio de la Petiveria alliaceae en extracto acuoso liofilizado de la
planta en dosis de 100 mg / kg de peso por via oral en ratas, en los modelos experimentales de

pleuresia por carragenina, granuloma por algoddn e involucion del timo por adrenal ectomia.

No se encontraron diferencias significativas entre los controles y los grupos tratados, |0 que hace
suponer que la accion antiinflamatoria est4 dada en extractos hidroalcélicos de laraiz y no de las

hojas en esta especie.

El extracto hidroetandlico de bs raices de la Petiveria aliacea ha sido estudiado como agente
antitumoral , asi también los extractos metandlico, butandlico y las distintas fracciones etéreas
exhibieron efecto antimitético, la Dosis Efectiva media (DEso) de los extractos hidroetandlico

metandlico y butandlico fue determinada en 22.4, 44.8 y 54,1 mcg / ml respectivamente.

Sus principios activos dibenziltrisulfido y 2[(fenilmetil) ditio] etanol le confieren propiedades

inductoras de la diferenciacion celular.

En relacion con el tratamiento del cancer, e investigador venezolano Américo Albornoz (1993)
propone tomar la planta para el tratamiento del cancer y para la cistitis y e autor colombiano

Garcia Barriga (1992) sefida su uso durante algunos meses hasta que se comience a sentir

mejoria.
2. Actividad antimicrobiana
Un grupo de investigadores alemanes documentaron las propiedades antimicrobianas del Anamu

in vitro, contra numerosos patdgenos, incluyendo varias bacterias Gram positivas y negativas, €
Mycobacterium tuberculosis y varias cepas d e hongos.



Esta actividad parece depender de su contenido de benzil - hidroxi - etil - trisulfido. Otro grupo
de investigadores demostr6 su accion contra E. Coli y Pseudomonas. Sus propiedades
antimicaticas fueron documentadas por otros investigadores en 1991. Cientificos de Guatemalay
Austria publicaron dos estudios en 1998 que confirman su actividad in vitro e in vivo contra
numerosas bacterias, hongos y protozoarios. En estos estudios no se observé toxicidad aguda con
dosis terapéuticas. En 1996, se descubrid que la infusiéon de raices de Anamu elimina nematodos
intestinales.

Otro estudio realizado por Berger, demostré la actividad antiprotozoaria de los extractos
cloroférmicos mostrando una elevada inhibicion in vitro de Tripanosoma. Cruzi .Un estudio
realizado en Instituto superior de Medicina militar de Cuba demuestra un marcado efecto contra

Giardialamblia.

3. Hipoglicemiante

En 1990, Lores investigo e efecto hipoglucémico de la especie, mostrando que los niveles de
azlcar en sangre disminuian en mas del 60% después de una hora de administracion del extracto,
en ratones machos con un promedio de 20 g con 48 horas de ayunas.

Este efecto se debe a su contenido de Pinitol (3-0- metil - quiroinositol), un fosfoglicano
enddgeno de bajo peso molecular, que gerce un efecto similar alainsulina, mejorando el control
de la glicemia. Actta por un mecanismo de post-receptor aumentando la captacion de glucosa.

4.- Accion anticonvulsivante

Diversos estudios se han realizado en los Ultimos afos sobre esta planta para demostrar la

efectividad de sus principales efectos. Es asi que estudios pre -clinicos mostraron efectos

anticonvulsivantes, que parecen depender de su contenido de Benzaldehido.
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5.- Accién abortiva

Esta planta estimula las contracciones uterinas, |0 que explica su historia herbaria como abortivo
y emenagogo, asi como su contraindicacion durante € embarazo. Su efecto abortivo fue
estudiado por F.S. Oluwole y A.F. Bolarinwa en Nigeria (1996). Una decoccion de las hojas del
Anamu fue usado en diferentes pueblos, incluido como tratamiento de la dismenorrea y
emenagogo, e estudid mostré que e extracto metandlico de las hojas, causaba contraccion del

Utero en ratas apreciandose un incremento de la frecuencia y fuerza de |las contracciones.

4.4.14. Efectos secundarios/ Toxicologia

La gastrotoxicidad ha sido estudiada en extractos hidroal cohdlicos de raices, demostrandose una

baja toxicidad y ausencia de efectos ulcerogénicos en la mucosa gastrica.

El uso excesivo de dosis elevadas puede ocasionar lesiones géstricas, sin embargo, las dosis
terapéuticas no producen toxicidad ni efectos ulcerogénicos sobre la mucosa gastrica.

El Dr. Albornoz sefiala que € uso excesivo o inadecuado provoca la irritacion de la mucosa
gastrointestinal, prurito, cefalea, mareos y que la utilizacion de raices puede inducir € aborto.

4.4.15. Posologia

Una capsula con 300 mg, 3 veces por dia, con las comidas. En casos especiales, se puede ofrecer

dos cépsulas 3 veces por dia, sin embargo, hay que considerar su potencia gastrolesivo.

4.4.16. Contraindicaciones

Debido a sus propiedades abortivas, esta planta no debera ser utilizada durante el embarazo o
cuando se sospeche su existencia. Tampoco debe ser utilizada durante la lactancia ni en nifios.



El principio del lachrymatory de alliacea de Petiveria se ha aisado de un homogenate frescos de
laraiz. Su estructura y la configuracion geomeétrica han sido determinadas como (2) - €l S-éxido

del thiobenzaldehyde y por comparacion con un compuesto auténtico obtenido por sintesis.

Este Unico compuesto representa solo € tercio que naturamente ocurre dulfine (S-Oxido del
thiocarbony) para ser informado. Se discuten su formaciéon y las posibles reestructuraciones

subsecuentes. También se informan sus antibacterial y actividades del antifungal.

4.4.16. Evaluacion final delosresultados

Todos los resultados etnomeédicos y farmacoldgicos descritos en la literatura foranea
revisada, como los de los estudios experimentales preclinicos realizados, permitieron

confirmar la eficacia de la planta anamu (Petiveria alliacea L.) como inmunoestimulante.

Los informes toxicol 6gicos consultados y €l estudio toxicoldgico desarrollado al respecto

avalan lainocuidad de la plantaen las dosis utilizadas.

La validez de los resultados obtenidos contribuyd a que se aprobara la Inscripcion del
producto Anamu (tabletas) en el Registro de Medicamentos de Origen Natural de Uso
Humano por el Centro parael Control Estatal de los Medicamentos de Cuba.



V. Materialesy M étodos

5.1. Ubicacion geogr éfica del estudio

El Municipio de la Trinidad esta ubicado entre las coordenadas 12 ° 58" de latitud nortey 86 ° 14'
de longitud oeste con una altura sobre e nivel del mar 601.22 m.s.n.m., con una temperatura
promedio anual 23° C. y con precipitacion anual de entre 800 y 2,000 m.m. El dimaes tropical
Seco con poca precipitacion pluvia. El territorio del Municipio se caracteriza por presentar un
relieve moderadamente escarpado con sistemas de serranias y cerros aislados con pendientes
mayores del 30%. (INETER, 2000)

Limites
Norte con € Municipio de Esteli, Al sur con los Municipios de Santa Rosa del Pefion (del

departamento de Ledn) y San Isidro (departamento de Matagalpa) .Al este con la Concordia
(Departamento con Jinotega) .Al oeste con € Municipio de El Sauce (Departamento de Ledn)

5.1.1. Actividad Pecuaria del Municipio

Por la caracteristica geogréfica de terrenos escarpados, accidentados y con poca precipitacion
pluvia, la zona no es realmente gpta para la actividad pecuaria, pero aun asi hay una cantidad de
pequerios propietarios de ganado que se dedican a la crianza, engorde y venta de estos a lo

interno.
5.2. Descripcionde lafinca

Lafinca El Rosario estd ubicada en la zona media del municipio de laTrinidad, tiene un érea de
43 manzanas divididas en 6 potreros, en donde se encuentransembrados 4 mz de cafia de azlcar,
2 mz de taiwan y €l restante de mz, hay sembrado pastos guinea (Panicum maximun) y pasto

naturales.



5.2.1. Poblacién Animal
Tabla 1. Poblacién Animal

FINCAS /

DESCRIPCION Cantidad
Vacasen produccion 32
Terneros 32
Toros 2
Equinos 4
Novillos -
Vacas horras -
TOTAL 70

5.2-2. Manegjoy alimentacion delos animales

Incluye las actividades de ordefio manual con apoyo del ternero unavez a diade 4:30 a 6:00 am.
Con respecto a la higiene de la finca, se lavaban los cuartos mamarios antes del ordefio.
Posteriores a ordefio las vacas pasan a los potreros, para su dimentacion y a las 11:30 am. se

redliza €l apartado. La reproduccién se realiza por monta natural.

Entre las actividades de manejo sanitario se realizan bafios para d control de ectoparésitos,
vacunaciones contra el antrax, esta se realiza anual, pierna negra cada 6 meses, desparasitaciones

y vitaminacion cada 6 meses.

La enfermedad que mas afecta en €l hato en produccion es la mastitisy e tratamiento que aplican
eslaEMICINA* abase de clorhidrato de oxitetraciclinaa 20%.

53. MANEJO DEL EXPERIMENTO
5.3.1. Metodologia del experimento

Se tomaron 30 vacas paridas a azar y se dividieron en dos grupos 15 vacas por cada grupo, €
tratamiento | aplicacion deanamu (Petiveria alliacea) a 20% y e tratamiento Il € control sin

tratamiento.



53.2. VARIABLES A EVALUAR

5.3.2.1. Causasde puerperio prolongado

5.3.2.1.1. Retencién placentaria

La eliminacién norma de la placenta sucede en la hembra bovina después de las 6 horas de
finalizado el periodo de expulsion; cuando suceden demoras en la secundinacion ya clinicamente

entra en un puerperio patol égico.

5.3.2.1.2. Infecciones uterinas
Lo que normalmente se observa es una infeccion espontanea caracterizada por un crecimiento

bacteriano masivo que se ve favorecido por la presencia de los loquios.

5.3.2.1.3.Anestro post parto

A) Hipofuncion ovarica

Se procedi6 a examen clinico por palpaciéon recta examinando detenidamente los ovarios

encontrdndose un ovario pequefio fibroso y sin estructura que demuestre funcionalidad.

b) Quistes ovaricos

Por medio de la palpacion rectal se realizd e examen detenido de los ovarios encontrandose dos
tipos de quistes ovaricos, lutea y folicular. El quiste folicular se caracteriza por tener paredes
delgadas, lisas y fluctuantes. El quiste luteal tiene paredes duras, como una sola estructura, menos
fluctuante y paredes de mayor grosor que las del quiste folicular.

5.3.2.1.4. Patologia uterina

a) Cuerpo L Uteo persistente

En el examen clinico através de la palpacion rectal se encontré a nivel del ovario un cuerpo luteo

que no estaba acompariado de un cuerno gravido, entonces se realizé la papacion cada 4 dias en

un periodo de dos semanas en €l cual este siempre persistiay la vaca ro entré en celo.



5.3.2.1.5. Efectividad del anamu (Petiveria Alliacea)
La efectividad del anami se midié en dias, desde que se aplicé a los animales hasta que

presentaron celos.

5.3.2.1.6. indicereproductivo

IPPC Intervalo parto primer celo

Del andlisis de los registros se tomé la fecha de parto de cada vaca, luego se registré la fecha del
primer celo posparto y se sumo € nimero de dias existentes entre la fecha de parto y su primer

celo.

54. Andlisis Estadisticos

Para la interpretacion del efecto de los tratamientos se utilizd andlisis de varianza y para

relacionar las medias, laprueba de Tukey p <0.05

55. Procedimiento

5.5.1. Diagnéstico clinico

Se tomaron los registros de todas las vacas proximas a parto, donde tomaron ndmero de parto, y

edad del animal, asi como si ha presentado problemas en partos anteriores.

5.5.2. El proceso de elaboracién del tratamiento de anamu (Petiveria alliacea)

Consistio en obtener el anamu, hojas ,tallos y raices, se sometié a la deshidratacion bajo sombra
por 5 dias con buena ventilacion, después se trituré en pequefios fragmentos, de los cuales se
pesaron 500 g, para su posterior coccion, en 1 500 ml de agua destilada, dejandolo hervir por 15

minutos, después de alcanzado el punto de ebullicion.

Terminado este proceso, se dgjo enfriar, se filtrd y hasta obtener la solucion madre de anamu a
50%, para luego ser diluida o convertida al 20% de solucién de anamu, en frascos de color
ambar, previa esterilizacion en la autoclave a 15 atmosferas y a 121°C, por 15 minutos para

lograr esterilizarlo por completo.
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5.5.3. Aplicacion dd tratamiento

Se realizd un diagndstico reproductivo por viarecta, atodas las vacas paridas, con e objetivo de
valorar €l estado del aparato reproductor.

Se aplico una dosis preventiva del tratamiento dentro de las 72 horas posparto, la cantidad de 50
ml por via uterina a todas las vacas paridas y se vaord e tiempo parto primer celo. (VER
ANEXO 7A)



VI. Resultados y Discusion

6.1. Causas de puerperio prolongado

Como se puede observar , de un total de 24 vacas que presentaron anestro, la principal causa fue
la hipofuncién ovérica presente en 20 vacas que representa un 83%, seguido de los quistes

folicular en 4 animales con un 17% de representacion.

Esto es debido aque hay siempre un periodo de balance energético negativo durante las primeras
semanas posparto. La ingestién de materia seca que ingiere aumenta y la vaca progresa hacia un
balance energético positivo alrededor de las 8 semanas después del parto (entre 4 a 14 semanas).
Pero este trabgo se redizd en e periodo de verano, donde € suministro de materia seca se
dificultaba, por lo tanto se alargaba el puerperio.

Estos resultados coinciden con Iturbide (1987), que plantea que la principal alteracion en el tracto
reproductivo corresponde a ovarios lisos (ovarios no funcionaes), lo cua estd4 intimamente
relacionado con la deficiencia nutricional del ganado. La condicion de hipofuncion ovarica
conducente a anestro es tal vez uno de los grandes problemas en los rebafios. Es sabido que
después del parto hay un periodo de balance energético negativo (balance energético = consumo
de energia menos requerimiento de manutencion y de producciéon de leche). Este balance
negativo puede durar 2 a 3 semanas en un animal bien alimentado, pero puede demorar 2 meses,
0 mas en hacerse positivo en un animal mal alimentado y mientras menos demore en hacerse

positivo antes sera la recuperacion reproductiva de las vacas.

Los quistes foliculares se originan por una falla ovulatoria de un foliculo maduro € que crece y
se mantiene en € ovario por un tiempo que excede los 10 dias y esta relacionados con desdrdenes
hormonal es de origen desconocido ( Iturbide, 1987).



6.2. . Efectividad del anamu (Petiveria aliacea)

Como se puede observar en la Figura 1., los animales tratados con Anamu (Petiveria alliacea)
presentan celos a los 79 dias, mientras que los animales no tratados presentaron celos a los 100
dias, obteniéndose que con este tratamiento se reduce el puerperio en 21 dias por animal, lo que

representa una ganancia de 315 dias con los animales tratados.

Dias

Anamu Control

Tratamientos

O Anamu @ Control

Figura 1. Efectividad del anamu ((Petiveria Alliacea)

Esto resultados se deben alas propiedades que tiene el anamu (Petiveria alliacea) sus principal es
efectos son: antiinflamatorio, inmunoestimulante (antitumoral), antimicrobiano (hongos,

bacterias y parésitos), y abortivo.

Las propiedades inmunoestimulantes del Anamu aumentan la actividad de los linfocitos NK
(Natura Killer) en un 100% y estimula la produccion de Interferdn, Interleukina 2 e Interleukina
4. Su contenido de Beta- sitosterol, inhibidor de la prostaglandina sintetasa, enzima que cataliza
la reaccion de &cido araquidonico a prostaglandinas, explica su accion anti —inflamatoria Las
propiedades antimicrobianas contra numerosos patdgenos, incluyendo varias bacterias Gram
positivas y negativas, € Mycobacterium tuberculosis y varias cepas d e hongos parece depender
de su contenido de benzil - hidroxi - etil — trisulfido. Su efecto abortivo causa contraccion del

Utero eliminando los restos del parto.



Al redizar el andlisis estadistico se encontro diferencia significativa entre |los tratamientos

p<0.05, sendo e anamu (Petiveria allaicea) € de meor comportamiento.

6.3. El intervalo parto celo. (IPC)

De un total de 30 vacas bajo estudio, presentaron celo 29 vacas, para un 97.7% del total, en las
cuales € intervalo parto primer celo (IPPC) comprendio entre 55 — 128 dias y restando 1 animal
que no presentd celo durante la investigacion que representa el 3 % del total de animales. Al
analizar el IPC entre tratamiento, los animales tratados con Anamu correspondieron a una
duracion entre 55-90 dias, mientras los no tratados correspondieron a una duracion de 81-120
dias, como se puede observar en la Tabla 1.

Tabla 2. Intervalo parto celo por tratamientos

IPC Tratamiento Sn
Anamu tratamiento
55 -60 1 1
61— 70 2 0
71-80 2 0
81-90 8 6
91- 100 1 4
101-110 0 2
111-120 0 2
121-130 0 0

Estos resultados coinciden con Davis, (1973); Warwik y Lagates (1980); citado por Rodriguez y
Jarquin (1989) que explican que para obtener un buen comportamiento reproductivo del hato
debera existir un IPC de 60 — 120 dias con lo que se garantiza la eficiencia econémica de la

explotacion a obtener un ternero por afio de vida Util reproductiva de la vaca.

Al redlizar el andlisis estadistico se encontrd diferencia significativa entre los Intervalos parto
celos entre los tratamientos p<0.05, siendo los animales tratados con Anamu (Petiveria allaicea)

los de megjor comportamiento.
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VIl. Conclusiones
Con base en los resultados obtenidos en € presente estudio se puede arribar a las siguientes

conclusiones:

1.-La principal causa del puerperio prolongado es la hipofuncidn ovérica presente en 20 vacas

que representd un 83%, seguido de los quistes foliculares (4 animales) con un 17%.
2.- los animales tratados con Anamu (Petiveria alliacea) presentan celos a los 79 dias, mientras
que los animales no tratados presentan celos a los 100 dias, obteniéndose que con este

tratamiento se reduce el puerperio en 21 dias por animal.

3.- Al andlizar € IPC entre tratamiento, los animales tratados con Anami presentaron duracion

de 55-90 dias, mientras los no tratado presentaron duracion de 81-120 dias.
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VIIl. Recomendaciones

1.- Aplicar como tratamiento preventivo posparto el anamu (Petiveria alliacea).

2.- En la época de verano, asegurarse de ofrecer silos de buena calidad a los animales.

3.- Implementar un programa zoosanitario que facilite el control, diagndstico y prevencion de

enfermedades patol 6gicas que afectan la reproduccion.

4.- Suministrar melaza como fuente de energia, minerales y vitaminas en concentraciones

requeridas y con la frecuencia adecuada.

5.- Redlizar otras investigaciones obre la aplicacién como tratamiento preventivo posparto del

anamu (Petiveria alliacea) en épocadeinvierno.
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HOJA DE CAMPO
Al. DIAGNOSTICO REPRODUCTIVO
FECHA:

1.- UBICACION DE LA FINCA.

a- Nombre de lafinca:

b.- Nombre del propietario:

c.- Direccién de lafinca:

d.- Comunidad: e.- Comarca:

f.- Municipio: .- Departamento:

2- VIAS DE ACCESO.

a- Carretera pavimentada: b.- Carretera de macadan:
c.- Trocha de verano: d.- Camino detierra:

3.- FACTORES ECOLOGICOS.

a- Tipo de suelo:
Arcilloso:___
Arenoso.__
Franco arenoso:

b.- Relieve:
Planos.__
Ondulados,___
Quebrados.

c.- Estaciones del afio:
Duracion invierno:
Duracién canicula:
Duracioén verano:

4.- PROPOSITOY MANEJO DE LA FINCA.

a- Lecheria
b.- Carne:
c.- Doble proposito:



5.- DISPONIBILIDAD DE AGUA.

a- Permanente:
b.- Tempord:

5.1 Fuentes de agua:

- Rios.___
Ojodeagua__
Quebradas.
Pozos._
Aguapotable;
Otros._

6.- DISTRIBUCION DE LA TIERRA.
uUSOS

a- Areaagricola:

b.- Areade patio:

c.- Area empastada:

c.1.-Area con pastos naturales:

c.2.- Area con pastos mejorados:

c.3.- Areade pastos de corte:

d.- Areade tacotales:

e- Areade montafia

f.- Otros:

g- AREA TOTAL DE FINCA:

7.- TIPOS DE CERCAS.

a- Cercasvivas. Si: No:
b.- Cercas muertas. Si: No:
c.- Cercas €éctricas. Si: No:

8- ACTIVIDADES DE MANEJO.

a- Calendario sanitario.

Desparasitacion interna. Si: No:
Desparasitacion externa. Si: No:
Vitaminacion. Si: No:
Vacunacion. Si: No:

b.- Divisién por categorias. Si: No:

MZ



c.- Tipos de alimentacion.

- Pastos naturaes.
Pastosdecorte:
Concentrado:____
Heno.
Enslge_

d.- Suplementos:
Melaza: Sa: Minerales:

e.- Tiempo de destete:



2.A. HOJA DE REGISTRO

NO

N° DE LA VACA

NOMBRE

FECHA DE
PARTO

SEXO [PATOLOGIAS [N°DE PRIMER

H/ M

POSPARTO

PARTOS [CELO
POSPARTO

ANESTRO
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3.A.HOJA DE ANESTRO

N°DE LA
VACA

NOMBRE

FECHA
DEL
ANESTRO

|EXAM EN
CLINICO

RESULTADOS

OBSERVACIONES.
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