Como encalostran las
granjas grandes

Entre los casos clinicos que los veterinarios aten-
demos con mds frecuencia estén aquellos relacio-
nados con la salud de las terneras jévenes, princi-
palmente casos de diarrea en las menores de tres
semanas y neumonia en las mayores de dos sema-
nas de vida.

Lidio con esas dos enfermedades desde que
terminé la carrera, hace ya mds de treinta anos, y
poco ha cambiado desde entonces. Las dos enfer-
medades pueden causar grandes brotes con mor-
talidades muy altas; y pese al tiempo que ha
pasado y lo que ha avanzado la medicina veteri-
naria, ambas siguen siendo la principal causa de
mortalidad en los primeros meses de vida. El porcen-
taje de animales afectados no sdlo no ha dismi-
nuido durante este tiempo, sino que incluso ha
aumentado, probablemente debido al aumento
de tamano de las explotaciones. Y no es de exiro-
Aar porque con nuestros ninos pasa igual, especial-
mente cuando van a la guarderia. Todos los que
hemos sido padres hemos ido mds de una vez con

nuestros hijos pequenos al médico tfanto por diarrea
Ccomo por problemas respiratorios.

Los virus y bacterias de la diarrea y neumonia de
los terneros, pese a no ser zoondsicos -No se conta-
gian de los animales a las personas- si son semejan-
tes a los tipos humanos, como ocurre con el
rotavirus, que es el principal causante de diarrea en
ninos y en terneros, y el virus respiratorio sincitial,
causante de bronquiolitis en ninos y tferneros. Tal es
su importancia que, aunque en Espana la mortali-
dad infantil por diarrea o neumonia es casi inexis-
tente, en los paises subdesarrollados estos virus son
los principales responsables de la muerte de bebés.

Es de sobra conocido que el tamano de las
granjas lecheras crece de manera continuada en
tfodo el mundo. Hoy dia se consideran granjas muy
pequenas las menores de 30 vacas, pequenas las
que tienen de 30 a 100, medianas las de 100 a 500
y grandes las de mdas de 500. La mayoria de las
granjas en las que frabajo en Espana son pequenas
y medianas.

Cuando comencé en los ochenta eran muy pe-
quenas; pero en los Ultimos anos también trabajo en
ofros paises en granjas muy grandes, de 1.000 a
10.000 cabezas. La mayoria de las veces que soy re-
querido en esas granjas grandes es para problemas
de diarrea y neumonia en la recria. Como es logico
suponer, me llaman porque tienen problemas gra-
ves. Los que no conocen esas granjas, quiero decir,
los que no conocen sus datos productivos en pro-
fundidad, podrian pensar que esas granjas fan
grandes fienen una sanidad peor que las granjas
pequenas. Sin embargo eso no es asi, ya que de
media esas granjas funcionan mejor que las peque-
nas. En el ano 2006, segun un estudio del Sistema
Nacional de Monitorizacion de Salud Animal de los
Servicios Veterinarios del Departamento de Agricul-
tura de los Estados Unidos (USDA), el porcentaje de
mortalidad de terneras lactantes en las granjas le-
cheras de los Estados Unidos fue de 8,3%, en las
granjas pequenas, de 9,1% en las medianas y de
6,5% en las grandes. O seq, que las granjas peque-
Aas tenian un 28% mdas de mortalidad que las gran-
des y las medianas jun 40%)!

Llegados a este punto podriais preguntaros: si
estdn mejor que el resto ¢ por qué te llaman? Las ra-
zones son varias. Por un lado porque esas cifras que
da el USDA son medias, hay granjas pequenas con
mortalidades menores y grandes con mortalidades
mayores y obviamente vamos a las mds problemad-
ficas. Pero por otro lado, la razdn estd en la econo-
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mia de escala. Es cierto que las granjas grandes, en
proporciéon, ganan mucho mas que las pequenas;
pero cuando estédn mal gestionadas, las pérdidas
pueden ser muy grandes. Asi una mortalidad del 8%
en una granja de 1.000 vacas son 80 animales y en
una de 50 son 4, todo el mundo entenderia que se
pagara mas por tratar de evitar el nUmero mayor
de bajas de la granja grande. Ademds, a un gana-
dero pequeno se le muere una ternera de menos
de dos semanas en septiembre, dos en enero y ofra
en abril y probablemente ni lo tome en considera-
cién. En las granjas grandes, 1os responsables de la
gestion normalmente fienen que rendir cuentas pe-
riddicamente, comparando sus datos con los obje-
fivos fijados previaomente y por ello nada pasa
desapercibido.

El encalosirado

Pero en lo que a enfermedades y sus causas se
refiere ¢dénde estd la diferencia entre las granjas
grandes y pequenas? Evidentemente hay muchos
factores, pero con la experiencia que me da los
casos atendidos en todo tipo de granjas, si fuviera
que inclinarme por un Unico factor concreto, el mds
importante, diria que es la toma del calostro.

Los terneros, por el tipo de placenta de sus mao-
dres, nacen sin anficuerpos frente a las enfermeda-
des infecciosas. Esos anticuerpos, junto a ofros
muchos factores protectores, los adquieren a fravés
del calostro. Hoy dia sabemos que un correcto en-
calostramiento es fundamental para la salud y la
productividad de las terneras y que sus efectos no
se limitan a la diarrea de las tres primeras semanas
de vida. Que un buen encalostrado es un factor
protector determinante frente a la neumonia y que
su efecto se extiende hasta mdas alld de los seis
meses de vida. Incluso el porcentaje de novillas que
llega al parto y su producciéon lactea posterior de-
penden del correcto encalostrado. También sabe-
mos que un importante porcentaje de novillas no se
encalostran adecuadamente. ¢Pero cudles son
factores principales a tener en cuenta para un
buen encalostrado? No es complicado, se frata de
conftrolar seis puntos:
1° Ordenar a la madre lo antes posible
2° Que el calostro sea de calidad
3° Que el calostro no esté contaminado
4° Administrar el calostro al ternero lo antes posible
5° Que se le dé el 10% del peso vivo del ternero

-cuatro litros de media- en la primera toma
6° Que se siga administrando calostro el primer

dia de vida y leche de transicion los tres dias si-

guientes.

El USDA publicé también en el ano 2014 algunas
practicas de manejo de los ganaderos americanos
y entre ellas, las relacionadas con el encalostrado.
Vamos a usar este estudio como referencia ya que
las practicas de los paises con ganaderia lechera
desarrollada, como por ejemplo el nuestro, proba-
blemente no difieran mucho.

Ordenar ala madre lo antes posible. Podria pen-

sarse que dejar el ternero con la vaca para que
mame es una opcién facil, pero tenemos muchos
estudios que nos indican que con las vacas de
leche eso no es una buena idea. Ademas, las gran-
jas que dejan a algunos o todos los terneros con la
madre, el calostro que se da a mano se suministra
también mucho mas tarde. Cerca del 40% de los
terneros que se dejan con la madre no maman lo
suficiente.

En el estudio americano el 44% de las granjas
muy pequenas dejaban a algln ternero mamar

algo de la madre y eso solo lo hacian el 18,1% de
las grandes. El ordeno de la madre se debe realizar
lo antes posible, de lo contrario los anticuerpos del
calostro retornaran poco a poco a la sangre vy el
calostro perdera su valor.

Que el calostro sea de calidad. La calidad del

calostro puede ser muy variable y, ademds del
momento del primer ordeno, depende de diversos
factores. En general a mayor cantfidad producida
en el primer ordeno menor calidad, pero esto no
siempre es del todo cierfo. Como tampoco es del
todo cierto que el de vaca multipara sea siempre
mejor que el de novilla. Para comprobar de forma
objetiva la calidad del calostro se pueden emplear
densimetros especialmente calibrados llamados
calostrémetros. En el estudio americano el 2,3% de
las granjas pequenas lo usaban, frente a un 15,7%
de las medianas y un 47,1% de las grandes. Pero si
se quiere una mejor determinacion de la calidad se
debe usar un refractdmetro dptico, o mejor adn,
electrénico. Pues bien, este Ultimo método era
usado por el 0,3 % de las granjas pequenas, el 4,6%
de las medianas y el 22,2% de las grandes. Ni que
decir tiene que la granja que mide la calidad del
calostro lo hace con la finalidad de usar en la pri-
mera foma solamente el de mejor calidad.

Colostrometro

Otro de los factores que incrementa la calidad
del calostro es la vacunaciéon de las madres en el
periodo seco frente a la diarrea neonatal, la neu-
monia o las enfermedades clostridiales. De hecho,
en el estudio también se observé que las granjas
grandes vacunan a las vacas secas en mayor pro-
porcién que las pequenas.

Que no esté contaminado. El calostro se conta-

mina con mucha rapidez. Al igual que sucede
con la leche, si no se enfria inmediatamente las
bacterias comienzan a crecer en él. Los terneros
beben mucho menos calostro si este estd contami-
nado. Ademds, las bacterias del calostro impiden la
absorcién de las inmunoglobulinas por parte del in-
testino del tfernero y en muchas ocasiones pueden
provocar infecciones.

Para evitar la contaminacion del calostro el or-
deno debe hacerse con las maximas medidas de
higiene. Se debe administrar inmediatamente, por-
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que cuanto mdaés fiempo pase, mds crecerdn las
bacterias. Si se quiere administrar mds tarde o con-
servar, se debe refrigerar inmediatamente.

En el estudio del USDA solo un 11,7% de las gran-
jas pequenas refrigeraba el calostro, frente a un
20,8% de las medianas y un 40,3% de las grandes.
De cualquier forma, si queremos asegurarnos que
damos un calostro libre de contaminacidn, el mejor
método es la pasteurizacion. Con la pasteurizacion
no solo evitamos administrar calostro con un alto nd-
mero de bacterias, también cortamos la fransmision
de enfermedades como la fuberculosis, la paratu-
berculosis o la micoplasmosis. El 1% de las granjas
pequenas pasteurizaban el calostro de manera in-
dividual y el 0,5% pasteurizaban mezcla de calos-
fros; el 3,7% de las granjas medianas usaban el
pasteurizador y el porcentaje subia al 16,4% en las
grandes.

Administrar el calostro al ternero lo antes posible.

Cuando el ternero toma el calostro, éste pasa di-
rectamente al intestino sin ser digerido en el cuajar
y las inmunoglobulinas, glébulos blancos de la
madre y otras sustancias protectoras, son absorbi-
das répidamente por el intestino pasando a la san-
gre del fernero. Sin embargo, esta capacidad de
absorber todas esas sustancias disminuye proporcio-
nalmente con el paso del tiempo, de tal manera
que alas 24 horas de vida ya no se puede absorber
nada. Por ello cuanto antes se administre el calostro
al ternero mejor.

En USA, las granjas pequenas daban el calostro,
de media, a las 3,8 horas de vida, las medianas a
las 3,9 horas, mientras que las grandes lo hacian a
las 2,1 horas del nacimiento jcasi en la mitad de
fiempo que las de menor tamano!

Cantidad de calostro que se le debe dar al ter-

nero. Es necesario que se le dé cuatro litros de
calostro en la primera toma, aproximadamente el
10% del peso vivo del ternero. En lo que a la canti-
dad suministrada se refiere, el 74,2% de las granjas
pequenas y el 58,3% de las medianas daban dos li-
fros © menos en la primera toma jla mitad o menos
de lo necesariol, frente al 48,4% de las granjas gran-
des que daban cuatro o mds litros en esa primera
toma. No obstante, no todos los terneros toman
esos cuatro litros por si solos y para completar esa
cantfidad es necesario usar la sonda esofdgica.

El'1,5% de las granjas muy pequenas, el 4,1 % de
las pequenas y el 11,8% de las medianas usaban la
sonda para administrar el calostro frente al 27,1% de
las grandes.

Tiempo que se debe administrar el calostro.

Debe seguirse administrando calostro el primer
dia de vida y leche de transicion los tres dias siguien-
tes. En lo que se refiere a la cantidad total de ca-
lostro tomado en las primeras 24 horas de vida del
ternero, el 56,2 % de las granjas grandes daban 6 o
mas litros mientras que el 51,1% de las pequenas
daban 4 litros jcasi un 40% menos, como minimo!

Finalmente, la mejor manera de comprobar si el
encalostrado se ha realizado de manera correcta
es midiendo el nivel de proteinas en la sangre de los
ferneros entre 1y 7 dias de vida. Esto se debe hacer
periédicamente, pero muchas granjas grandes ese
andlisis lo hacen de forma rutinaria a todos los ter-
neros. Se hace extrayendo sangre del fernero y de-
jéndola coagular para que se separe el suero.
Posteriormente una gota de ese suero se analiza
con un refractémetro dptico o mejor adn, electrd-
nico. Mas del 80% de los terneros analizados debe-




rian tener 5,5 gramos o mds de profeinas séricas.
Pues bien, en el estudio del USDA de 2014, el 38,3%
de las granjas grandes monitoreaban rutinaria-
mente alos terneros, frente a un 5,5% de las medio-
nas y solo un 1,2% de las pequenas.

Puede parecer que hacer correctamente los
seis puntos no estd al alcance de muchos. Eviden-
femente las granjas grandes tienen mds mano de
obra y ademas suele estar mds especializada. Re-
gistran sistemdticamente y con mas frecuencia los
datos que se generan en la granja, analizédndolos
periddicamente y disponen de mds instalaciones,
tecnologia y técnicos. Pero yo creo que también
son Mmas conscientes de la importancia de un buen
encalostrado, tanto para la salud de las ferneras
como para la produccién futura de las novillas.

Muchos de los seis puntos explicados pueden
mejorarse solo con proponérselo. De acuerdo que
un pasteurizador para calostro es caro, pero una
sonda esofdgica, un refractdmetro o un refrigerador
no lo son, y el uso de esos aparatos mejorard de
manera sustancial la calidad del encalostrado vy
con ello la salud y productividad de nuestras novi-
llas.

Andlisis del suero del suero de los terneros con un
refractéometro electronico Lavadora automatica de biberones
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