Los trastornos de la
glandula mamaria, y
mas concretamente
las mastitis,
representan, junto
con los trastornos
reproductivos, las
patologias mas
importantes del
ganado vacuno
lechero. Sin embargo,
aproximadamente
un 2% de las vacas
en lactacion son
eliminadas por otros
problemas en los
pezones y las ubres.
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Recogemos en estas paginas algunos de ellos, siempre teniendo en cuenta que
generalmente son multifactoriales, es decir, a una lesiéon primaria se asocian
factores desencadenantes relacionados con el propio animal y el ambiente.

MALFORMACIONES

Pezones supernumerarios

La aparicion de pezones supernumerarios es la anomalia congénita mas fre-
cuente en el ganado vacuno. En las novillas frisonas la incidencia de esta mal-
formacion puede llegar a ser del 10 al 40%. Los pezones accesorios también se
denominan hipertelia, politelia, etc.

Aproximadamente el 30% de los pezones accesorios poseen tejido glandular
productivo propio y un sistema excretor en miniatura. Estos pezones segregan
leche canalizada y, por tanto, pueden infectarse como cualquier pezon.

Estos pezones deben ser eliminados, no solo por motivos estéticos, sino porque
pueden dificultar el ordefio y con su extirpacion podemos prevenir la mastitis.
Es aconsejable realizar la cirugia cuando el animal tiene entre 4 y 6 meses de
edad, en este momento es relativamente facil distinguir entre los pezones pri-
marios y los suplementarios, pero los pezones son suficientemente pequefios
para que no sangren mucho y cicatricen sin complicaciones.




Pseudofistula

A veces, los pezones supernumera-
rios aparecen como una protuberan-
cia en uno de los pezones primarios
o, simplemente, como un orificio de
salida de otro cuerpo mamario en la
pared del pezén, se habla entonces
de una pseudofistula. Lo primero
que debemos hacer es asegurar-
nos de que, efectivamente, se trata
de otro pezon con tejido glandular
propio y no de una fistula. Para ello
podemos introducir un tinte (azul de
metileno) por el orificio del supues-
to pezon supernumerario y ordefar
el pezén primario para verificar la
presencia o ausencia del pigmento.
Otra posibilidad consiste en realizar
un estudio radiografico con con-
traste que nos permite ver el septo
entre los dos senos. También pode-
mos recurrir a las nuevas técnicas
diagnosticas por imagen como la
endoscopia y la ecografia. Mediante
endoscopia, instilando una solucion
salina en la fistula, podemos obser-

var que si se trata de una pseudofistula, con su propia cisterna independiente,
aparece una prominencia en la pared que la separa de la luz de la cisterna
principal. La exploracion ecografica permite apreciar el septo que divide las

cisternas de ambos pezones.

La cirugia también esta indicada en estos casos porque un ordefio incompleto
de la glandula accesoria o cualquier trauma en este orificio puede provocar
mastistis, la cual es dificil de curar y puede extenderse a la glandula primaria.
En los casos en los que la produccion de leche procedente del tejido glandular
del pezon accesorio represente una proporcion importante, se ha descrito un
procedimiento quirurgico para conectar la cisterna del pezén accesorio con la
cisterna mamilar del pezén primario.

Atresia congénita

Aproximadamente un 1-2% de las novillas presentan obstrucciones congénitas
del canal galactéforo. La atresia puede afectar a la parte distal del canal papilar
(no hay abertura en la piel), a la cisterna del pezon o a la zona de union de las

cisternas glandular y papilar.

ALTERACIONES DE LA PIEL DE LA MAMA Y

DEL PEZON

ENFERMEDADES INFECCIOSAS

Las lesiones en la glandula mamaria son uno de los diferentes sintomas que
caracterizan diversas enfermedades, entre las que podemos destacar la Fiebre
aftosa, la Enfermedad de las mucosas, la Estomatitis vesicular, la Dermatitis
micotica y la Sarna, pero describimos a continuacion aquellas que se circuns-

criben a la ubre y los pezones.

Mamilitis ulcerativa bovina

Esta dermatitis ulcerativa de la piel de los pezones y la ubre esta causada por
un herpesvirus bovino tipo 2. En el hemisferio norte generalmente es una enfer-
medad estacional entre los meses de agosto y diciembre.
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La pseudoviruela
se identifica por
que la lesiones
crecen desde

la periferia

para producir
zonas circulares
caracteristicas en
forma de anillo o
de herradura.

La Mamilitis ulcerativa bovina tiende a producirse como un brote, afectando
rapidamente a todas las vacas que desarrollan la infeccion en uno o dos meses.
Sin embargo en otros rebafios puede que solo enfermen las novillas que se
introducen por primera vez en el grupo de ordefio, o bien, que en éstas la sin-
tomatologia sea mas severa, sobre todo si ademas se produce edema en la ubre.
Después de la recuperacion se crea inmunidad para toda la vida.

Es posible que la infeccion persista en el rebafio y muchos casos se producen en
las primeras semanas después del parto, favorecidos por la inmunosupresion,
en la vaca portadora. Los terneros que maman de las vacas afectadas pueden
presentar ulceras en el hocico, la mucosa de la boca y la lengua, fiebre y pérdida
de peso.

La enfermedad se caracteriza por vesiculas de tamafio variable, eritema y edema
intenso de los pezones, y posterior erosion del epitelio. El periodo de incubacion
oscila de los 3 a los 7 dias.

Estas vesiculas, situadas principalmente en la zona de transicion del pezén a la
ubre, al principio estan llenas de liquido y el epitelio de alrededor esta tenso y
blanco. Una vez han transcurrido las primeras 24 horas, las vesiculas iniciales se
rompen con facilidad, liberando a menudo un exudado seroso y se forman Ulce-
ras, éstas se unen y después se cubren de costras gruesas. Aproximadamente
en tres semanas el epitelio debajo de las costras se ha regenerado. El recrudeci-
miento de los sintomas es inusual, salvo en ocasiones cuando se complica con
infecciones secundarias. A veces las lesiones pueden extenderse al periné y la
vulva, provocando una vulvovaginitis.

La enfermedad es tan dolorosa que suele dificultar el ordefio. Los antisépticos
topicos y la separacion de los animales enfermos son las Unicas medidas de
control.

Pseudoviruela

Esta enfermedad producida por un parapoxvirus, afecta principalmente a los
pezones, pero puede extenderse a la ubre (5-10%) y afectar a las personas res-
ponsables del ordefio. En éstas, las lesiones son muy dolorosas y pese a locali-
zarse preferentemente en los dedos pueden extenderse a los brazos.

Puede afectar a los animales durante todo el afio, aunque en nuestro pais se obser-
va preferentemente en primavera y otofio. La diseminacion parece verse favorecida
por lesiones epiteliales en los pezones. La enfermedad se difunde mecanicamente,
la mayoria de las veces durante el ordefo. Por ello, las lesiones se producen predo-
minantemente en los pezones y con menos frecuencia en el resto de la ubre.

Tras un periodo de incubacion de aproximadamente seis dias, la enfermedad
comienza con la aparicién de un edema localizado y un eritema en la piel que
evoluciona hacia la formacion de una papula pequefa, dolorosa, de color ana-
ranjado, que afecta a la epidermis.

Después de 7-10 dias, la lesion crece desde la periferia para producir zonas cir-
culares caracteristicas (en anillo o en herradura), delimitadas por costras rojas
y pequenfas. A veces las costras adyacentes se unen formando lesiones lineales
que se extienden a lo largo del pezdn. La zona afectada se nota aspera, pero no
es dolorosa, y no suele impedir el ordefio. En condiciones normales se cura en
cuatro o cinco semanas sin tratamiento, pero como la inmunidad que confiere
es relativamente corta (de cuatro a seis meses), son frecuentes las recidivas.

La higiene en el ordefio, los bafios para pezones -que ayudan a prevenir las
infecciones bacterianas secundarias- y la reduccion de traumatismos contribu-
yen a evitar la extension de la infeccion.

Viruela

Un orthopoxvirus es el responsable de esta infeccion, con una pequefa incidencia
en la ganaderia de leche. La epidemiologia de este virus es desconocida, y aunque



Anillo en la base de los pezones.

ha sido aislado de humanos y carnivoros sin relaciéon directa con el ganado vacuno,
actualmente los roedores se consideran los reservorios de este microorganismo. Se
propaga por las pezoneras y las manos del ordefiador. Es probable que los insectos
picadores sean responsables de la trasmision mecanica entre explotaciones.

Después de una incubacion de cuatro a siete dias la enfermedad debuta con
trastornos del estado general como hipertermia, anorexia, disminucion de la
produccion lactea, etc. El pezon muestra eritema y a veces edema, aparecen
vesiculas que posteriormente se trasforman en pustulas, éstas se rompen o se
secan formando una costra. Si no hay complicaciones remite a las tres semanas
presentando los animales una buena y larga inmunidad.

Papilomatosis

Es una enfermedad contagiosa y proliferativa de la piel o membranas mucosas
causada por diferentes cepas de papilomavirus, que se difunde por contacto
directo con animales infectados o fomites. Las moscas se consideran vectores
de trasmision.

Aunque la presentacion es independiente de la raza o el sexo del ganado vacu-
no, es mas frecuente en animales jovenes (hasta 2 afios). La prevalencia en el
rebafio puede llegar a ser del 25%.

Se caracteriza clinicamente por la formacion de nodulos pequefios, blancos,
ligeramente elevados, de 0,3 cm de diametro o franjas de 1 cm de longitud,
sobre todo, alrededor de la parte inferior del pezon. Los fibropapilomas cerca-
nos al orificio del pezdén vy el esfinter interfieren en el ordefio y predisponen al
animal a estenosis del pezon y mastitis. Las verrugas también pueden aparecer
en otras zonas de la cabeza (alrededor de los ojos), el cuello, el abdomen, la
vagina y el pene, e incluso en el esofago.

Los papilomas con tallo visible se eliminan facilmente por traccion, mientras en
otros es casos puede estar indicado el tratamiento quirurgico. Muchas verrugas
se resuelven lentamente en la primera lactacion.

Impétigo de la ubre

La dermatitis producida por estafilococos produce pequefias papulas rojas, que
en algunos animales pueden llegar a comprometer al tejido subcutaneo. Estas



lesiones a veces se unen para producir una dermatitis exudativa. El area mas El nive, de

afectada es la piel sin pelo de la base de los pezones, pero puede extenderse ’ .

a toda la ubre. La importancia de esta enfermedad radica en el malestar que vacio, el masaje
causa, su implicacion en mastitis estafilococicas y su facilidad de contagio al L

ordefiador. El tratamiento con antibiéticos topicos es muy eficaz, pero debemos del pezon .y ,a
instaurar medidas profilacticas. existencia O NO
Dermatitis necroética de sobreordeno
Esta afeccién, muy tipica de novillas, se produce en las dos primeras semanas lﬂﬂuyeﬂ

tras el parto asociada al edema de la ubre. En los casos leves se desarrolla una il

dermatitis superficial humeda en la zona de contacto entre la ubre y el muslo. d@ClSlvamente

En los casos mas avanzados la piel isquémica de la ubre se v.uellve azulada y se en el estado de,
produce un exudado seroso, de olor desagradable; el desprendimiento de la piel y i

la exposicion del tejido subcutaneo puede provocar el dafio de vasos sanguineos peZOﬂ

y hemorragias severas.

En las vacas adultas la zona aquejada mas frecuentemente es el area de la piel
que hay entre los dos cuarterones y la pared ventral del cuerpo. El tratamiento
con antibioticos topicos o antisépticos es efectivo.

Stephanofilariasis

Los vermes de este género se localizan en la dermis y producen dermatitis cro-
nicas que en los meses frios tienden a remitir por si solas.

Las lesiones, que son dolorosas y pueden dificultar el ordefio, aparecen a los
dos dias tras la infeccion. La piel inicialmente tiene aspecto nodular, pero pos-
teriormente se desarrolla una erupcién papular con exudado de sangre y pus. El
centro de la lesion se cubre por una costra gruesa y en la periferia se produce
frecuentemente hiperqueratosis.

Las avermectinas y los tratamientos tépicos con organofosforados son com-
puestos aplicados en el tratamiento de esta enfermedad.
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La higiene en el ordefio, los bafios para
pezones y la reduccion de traumatismos
contribuyen a evitar la extension de
muchas infecciones.

ENFERMEDADES NO INFECCIOSAS

Un mal funcionamiento o uso de la maquina de ordefio es la principal causa
de lesiones en el pezén. El traumatismo puede ser provocado directamente
o por la persistencia en el tiempo de ciertos problemas, que pueden inducir
cambios degenerativos en el pezén y facilitar la multiplicacion de las bac-
terias.

Los tres aspectos que influyen decisivamente en el estado del pezén son: 1) un
nivel excesivo de vacio, 2) un inadecuado masaje del pezon -relacionado con las
caracteristicas de la pulsacion y el estado de la pezonera- y 3) sobreordefo.

Eversion del final del pezon

Los problemas en la maquina de ordefio son el origen de la protusion del esfinter
y su posterior hiperqueratosis. Los traumatismos de la maquina también producen
zonas hemorragicas, circulares, secas, que se observan en el extremo del pezén. En
ocasiones la hiperemia e inflamacion progresan y forman una costra superficial
alrededor del canal del pezon.

Grietas, fisuras y “ulcera negra”

Las grietas en la piel del pezon pueden producirse por exposicion repetida a la
humedad, viento frio, desinfectantes inadecuados del pezén después del orde-
fio, lesiones por los dientes de los terneros o sustancias quimicas irritantes.

La " dlcera negra” se describe como una dermatitis proliferativa del extremo
del pezon alrededor del esfinter. La lesion suele comenzar como un trauma-
tismo en el orificio del pezon debido al entorno: sobreordefio (a corto plazo
provoca un incremento del grosor de la punta del pezén por edematizaciony a
largo plazo puede producir una hiperqueratosis), fluctuacion excesiva de vacio,
fallos en la pulsacion (pezoneras muy usadas) a lo que se afade una infeccion
secundaria con Fusobacterium necrophorum, aunque también se ha aislado
Staphylococcus aureus.



Lesion por picadura de una vibora en la
piel de la ubre

Las mastitis son secuelas habituales, siendo el Corynebacterium bovis el germen
aislado mas frecuentemente.

El tratamiento consiste en subsanar el error mecanico y aplicar tépicamente
pomadas.

Fotosensibilizacion

Se caracteriza por la aparicion de un eritema seqguido de edema y exudado, que
progresa hasta una lesion gangrenosa de las zonas no pigmentadas. Las lesiones,
muy dolorosas, son mas pronunciadas en las caras laterales de los pezones.

OTRAS

Atresia adquirida

La atresia adquirida es el resultado de una infeccion o un trauma. La localiza-
cion de la fibrosis puede afectar exclusivamente al canal papilar o implicar a las
dos cisternas. En novillas de primer parto, esta clase de lesion puede localizarse
en uno o mas cuarterones. La principal causa parece ser el vicio de mamar o
chuparse que a menudo desarrollan estos animales cuando son jévenes.

Heridas en la ubre y el pezdn

Los alambres de espinos y los pisotones son las causas mas comunes de heridas o
incluso amputacién de los pezones. Estas se ven favorecidas por las caracteristicas
individuales y de conformacion de cada animal (ubres grandes, pezones largos) y por
factores de manejo (falta de espacio para echarse y levantarse, suelo emparrillado).

Estas lesiones son dolorosas y suelen dificultar el ordefo, pero a esto hay que afadir
que estan relacionadas con infecciones subclinicas de la glandula aun después de su
curacion. Las pautas de higiene durante el ordefio son indispensables para controlar
nuevas infecciones.




Dependiendo de la severidad y del periodo de tiempo
transcurrido (si es posible antes de 4 horas), las laceracio-
nes en el pezén pueden ser reparadas quirurgicamente.

Las neoplasias son muy infrecuentes, cabe citar el
Granuloma de la cisterna del pezon.

Edema

El edema de ubre es un estado fisiolégico que tiene
lugar justo antes o después del parto. El edema afecta
generalmente el tercio inferior de la ubre, se localiza
de forma sistematica en ambos lados de la ubre y se
extiende hasta los limites del vientre.

Normalmente desaparece a los pocos dias, pero en oca-
siones puede producir un edema severo y persistente.
Este es un problema frecuente en novillas, sobre todo
en las que presentan una condicién corporal excesiva.
Predispone a la necrosis y desprendimiento de la piel de
la ubre y los pezones, lo que puede dificultar el ordefio
en los casos mas leves, o provocar el desecho de la novi-
lla en los mas graves. También puede ser la causa de la
rotura de los ligamentos de la ubre.

El origen es una alimentacion incorrecta, y aunque gene-
ralmente se ha relacionado con el concentrado, parece que
puede existir una correlacion con la proporcion de proteina
y ciertos minerales, como el sodio (el exceso de sodio en el
corrector favorece el edema). Asi mismo, se estima que exis-
ten factores genéticos que predisponen a esta patologia.

Aunque el edema, por norma general, se reduce gra-
dualmente sin ninguna intervencion, debemos facilitar
una rapida reabsorcion del liquido extravasado. La
mejor manera de obtener resultados es incrementando
el ejercicio y masajeando de forma regular las zonas
afectadas de la ubre, junto con la aplicacion de un tra-
tamiento farmacologico con diuréticos y corticoides.
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