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Resumen

Las enfermedades reproductivas en bovinos, afectan directamente la eficiencia reproductiva, la
productividad, el bienestar animal y la rentabilidad de los sistemas ganaderos. Los machos bovinos
son susceptibles a diferentes patologias reproductivas, donde se destacan la degeneracion
testicular, la fibrosis testicular, alteraciones del pene y prepucio, y afecciones en las glandulas
accesorias, estas patologias son de etiologias diversas , que incluyen alteraciones genéticas,
congénitas, traumaticas, asi como agentes infecciosos bacterianos, protozoarios y virales, que
pueden afectar la salud reproductiva de las hembras bovinas provocando infertilidad, descargas
vaginales, vaginitis, cervicitis, metritis, abortos, natimortos, mortinatos, nacimientos de crias
débiles, mortalidad embrionaria, repeticion del celo, aumento de dias abiertos, nacimiento de crias
débiles, la disminucion en la produccion de leche y pérdida de peso, algunos de estos agentes
infecciosos de caréacter zoonoticas, lo que representa un riesgo para la sanidad de los hatos
ganaderos y de la salud publica. El presente trabajo de grado titulado tiene el objetivo de dar a
conocer las patologias reproductivas del macho bovino, el diagndstico y tratamiento, a través del
disefio de una cartilla practica, como una herramienta educativa, dirigida a productores,
estudiantes y profesionales en el campo de la medicina veterinaria, con el propdsito de difundir
informacion técnico-cientifica que contribuya al bienestar animal , sanidad, proteccion de la salud

humana y a la sostenibilidad de las ganaderias bovinas .

Palabras clave: Desviaciones del pene, fibrosis testicular, fimosis, laceraciones en el prepucio.



Tabla de contenido

INEFOAUCCION ...t 4
JUSHIFICACION ...ttt ettt et sttt sbe et saeenaeennens 6
(@10} 1517 7L OO PSRRI 8
ODbJetivo ZEMETAl.....c.oiuiiiiiiiiiiiiiiie ettt st 8
ODbjetivos ESPECIFICOS.......couiiuiriiriiiiiiieiete ettt s sa et be s nen 8
IMATCO TEOTICO ...ttt 9
Anatomia del sistema 1eproductivo del tOT0 ........ccecuriruiririirinienieieieeee ettt 9
Gestidn de los rebafios de tOT0S TEPTOAUCLOTES..........coververuiruirienieieiieiteitrieete e stentete ettt eiesse s s saens 16
IMELOAOIOZIA ...ttt et st e b e ettt e et e bt e et e e ate et e e naeeenbeeeees 49
DIISCUSION. ...ttt ettt ettt et b ettt sb e e bt et e bt e s bt et sa e e bt et e eate bt entesane e 58
CONCIUSION .....oviiiiiic ettt 61

RETEIEIICIAS ..ottt e e e e e et e e e e e e e e e e e e eaeseee e e eaa e aaaeseeeeeeaeanaaaaaeeaeenaans 62



Introduccion

El manejo reproductivo bovino incluye varias variables, entre ellas la aptitud de los toros
reproductores, que tiene por objetivo garantizar toros que se encuentren libres de enfermedades,
estructuralmente sanos, fisicamente aptos, fértiles y con buena livido. Para que se cumplan estos
objetivos es necesario proveer los requerimientos sanitarios de los toros reproductores adecuados

de acuerdo con la etapa reproductiva (King, 2015).

La evaluacion de aptitud reproductiva del toro es fundamental para definir si un toro es
insatisfactorio o satisfactorio como reproductor potencial. La realizacion de examenes de forma
rapida o temprana permitira, en caso de que se presente una enfermedad, obtener un diagnostico y
tratamiento o correctivos antes de la etapa reproductiva 6ptima del toro, permitiendo que los toros

que posiblemente puedan salir en la prueba de aptitud insatisfactorios no lleguen a serlo (King,

2015).

Los toros reproductores son susceptibles a diversas enfermedades de importancia en su
desempefio reproductivo, las cuales incluyen etiologias infecciosas y no infecciosas. En las
etiologias infecciosas se pueden incluir enfermedades como la Clostridiosis, Leptospirosis,
Campylobacteriosis, Tricomoniasis, enfermedades asociadas al sindrome de Diarrea Viral Bovina
(BVD) e infecciones por el virus de la Rinotraqueitis Infecciosa Bovina (IBR), las cuales pueden
ser evitadas con el control exhaustivo en el cumplimiento del programa sanitario, de inmunizacion,

generando resultados satisfactorios a la hora de reproducir los animales (King, 2015).

Las enfermedades no infecciosas en los toros reproductores, incluyen la presentacion de
la degeneracion testicular, la cual puede ser temporal o permanente; fibrosis testicular la cual son
lesiones focales que usualmente se presenta después del destete; y la adenitis vesicular o también
llamada vesiculitis la cual suele ser mas prevalente en toros de un afio (Barth, 2015),
adicionalmente estan las lesiones o anomalias en los genitales externos de toros, dentro de las
cuales se encuentra la impotencia y la incapacidad de generar descendencia lo que puede estar
ligado a posibles anomalias en la produccion de semen; anormalidades en el prepucio como
lesiones directas, abscesos retroprepuciales, fimosis y lesiones en la piel del prepucio;

anormalidades en el pene como hipospadia, pene corto, difalia y derivaciones vasculares



congénitas; anormalidades en la anatomia como las diferentes formas de desviacion del pene y
frenillo persistente; lesiones en el pene como la fistula uretral, parafimosis, hematomas en el pene,
fallos en la ereccion y lesiones por dafo del nervio. Esto genera deficientes resultados en la

eficiencia de la ganaderia (Maxwell, 2015).

El presente Trabajo de grado tiene como objetivo disefiar una cartilla educativa ilustrada
sobre el diagnostico y tratamiento de las principales patologias del sistema reproductivo de toros,
con el fin de fortalecer el conocimiento técnico en reproduccion bovina y mejorar la eficiencia y

rentabilidad ganadera.



Justificacion

Las patologias reproductivas en los machos bovinos, son condiciones que afectan los
organos, tejidos y glandulas accesorias asociados al sistema reproductivo. Se clasifican de forma
general en congénitas o adquiridas, su presencia se relaciona a diversos agentes etiologicos

infecciosos y no infecciosos (Butkiewicz et al., 2025).

La presentacion general de las patologias reproductivas de los machos bovinos es
desconocida, debido a la falta de un sistema de notificacion obligatorio y centralizado completo
que incluya todas las patologias, no obstante, se ha reportado multiples estudios alrededor del
mundo. Un estudio en Australia sobre anomalias congénitas y del desarrollo de los genitales de
toros sacrificados reporto una incidencia general en toros del 7%. (Saunders & Ladds, 1978), las
condiciones traumaticas como la degeneracion testicular ha reportado frecuencia del 8,15% ( Carli
et al., 2022) y se ha reportado hasta un 76% de casos relacionados con algin agente bacteriano
o protozoario presente en el prepucio de los bovinos, involucran microorganismo entre los que
estan , Campylobacter fetus spp venerealis, Leptospira, la Tritrichomonas foetus , asi como a
agentes virales como el Herpes virus bovino tipo 1, que genera la rinotraqueitis infecciosa bovina

( IBR), al virus de la diarrea viral bovina ( DVB)( Carli et al., 2022; Koziol & Palmer, 2023).

La prevalencia de etiologias infecciosas varia entre paises. Estados Unidos ha reportado
una prevalencia de Tritrichomonas foetus en Texas de 11,9 % (rango de 0 a 35.9%) (Rae et al.,
1999) , un estudio mas reciente describe un 3.7% que puede aumentar a 5.5% en verano (Szonyi
et al., 2012), Un Estudio en Australia en toros lecheros reporto 6,6% de Campylobacter fetus
venerealis , herpesvirus bovino tipo 1 en el 7,8 % (Hancock et al., 2015). Un Estudio
epidemiologico en la provincia de la Pampa Argentina encontrd prevalencias de Campylobacter
fetus del 1,5% de los toros y el 1,1% de Tritrichomonas foetus de los toros (Molina et al., 2013).
En Colombia un estudio de Griffiths et al. (1984) reporto Trichomonas foetus y Campylobacter
fetus en un 13.7 % y 15 % de los toros respectivamente y un estudio en Magadalena Medio
Colombiano sobre la presencia de anticuerpos IgG contra infecciones reproductivas en toros
reproductores reporto un 92.5% de anticuerpos anti IBR, 62.6% de Anticuerpos anti DVB, 4,02%
Leptospira Pomona, 8.33% y 15.38 % de Leptospira hardjo ( Camacho et al., 2015).



Las patologias reproductivas en los machos bovinos afectan el desempefio reproductivo. reducen
la fertilidad, afectan la calidad del semen, disminuyen la libido, dificultan y provocan la reticencia
a la copula, adicionalmente afecta la tasa de concepcidon, predispone a abortos, aumenta
indicadores reproductivos como el intervalo entre partos, favorecen la transmision de
enfermedades infecciosas y zoonoticas, todo lo anterior representa pérdidas econdmicas por el
aumento del costo de manejo sanitario, descarte de animales, abortos, efectos en parametros
reproductivos del hato. Se ha estimado que por cada repeticion de calor el peso del ternero al
destete pierde de 23 a 27Kg. Estas pueden ser situaciones graves para la rentabilidad de una
ganaderia de carne o doble proposito (Butkiewicz et al., 2025.Heath King, 2015; Carli et al., 2021;
Polo et al., 2023).

El conocimiento de las enfermedades reproductivas de los machos bovinos, permite la
identificacion de alteraciones, el diagnostico temprano, la implementacion de programas de
vigilancia, el establecimiento de medidas preventivas y correctivas que involucran normas de
bioseguridad, cuarentena, seleccion de animales reproductores, entre otros, necesarias para evitar
la introduccion o diseminacion de enfermedades , asi como para garantizar la fertilidad y

rentabilidad del hato (Givens & Marley, 2008).

La elaboracion de una cartilla sobre las patologias reproductivas en los machos bovinos, su
diagnostico y manejo, es una herramienta Util en el contexto veterinario, académico y productores
de ganado. Servira para difundir conocimientos técnicos, promocionar buenas practicas sanitarias
y de manejo, asi como prevenir pérdidas econdomicas, mejorar el bienestar animal, apoyar politicas
sanitarias al crear conciencia en la prevencion de las enfermedades que afectan a machos de la

especie bovina.



Objetivos

Objetivo general

Disefiar y elaborar una cartilla educativa ilustrativa que proporcione
informacion clara y aplicable sobre el diagndstico y tratamiento de las patologias
mas relevantes del sistema reproductivo en toros, con el fin de contribuir al

fortalecimiento del conocimiento técnico en el area de la reproduccion bovina.

Objetivos especificos

Identificar principales patologias que afectan el sistema reproductor en

toros, sus manifestaciones clinicas y consecuencias.

Describir los diferentes métodos diagnosticos en la deteccion de patologias

reproductivas en toros y su indicacion.

Exponer los tratamientos médicos, quirurgicos o de manejo de las patologias

del sistema reproductivo del toro.

Disefiar una cartilla ilustrativa con contenido educativo que fomente el
conocimiento de las principales patologias, diagnostico y tratamiento del sistema

reproductivo del toro.



Marco teorico

Anatomia del sistema reproductivo del toro

El sistema reproductivo del toro estd conformado en los componentes de produccion,

componentes de transporte y componentes de transferencia (Figura 1.1). (Nabors & Linford,2015).

Figura 1.1 Sistema reproductivo del toro. P: Produccion; T: Transporte; Tr: Transferencia.

(Nabors & Linford, 2015).

Componente de produccion

Parénquima testicular. Se encarga de la produccion de los espermatozoides y hormonas.
El parénquima testicular se encuentra organizado en tubulos seminiferos, los cuales contienen las
espermatogonias a partir de las cuales se generan los espermatozoides maduros. También es donde
se encuentran las células de Sertoli y las células de Leydig, las cuales se encargan de la produccion

de la testosterona (Nickel et al., 1973, p. 401).

Testiculos y escroto. Los testiculos se alojan en el escroto, el cual estd suspendido en la
region inguinal, y tienen una orientacion dorsoventral. El escroto es pendular por la orientacion
dorsoventral de los testiculos, y cuenta con capas internas y externas. La capa externa esta
conformada por la piel, tinica dartos, fascia perineal superficial, fascia espermatica externa y la

fascia cremaster. La capa interna esta conformada por la fascia espermadtica interna y la tinica
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vaginal parietal. La piel del escroto y la tiinica dartos estan estrechamente adheridas, mientras que
las fascias se encuentran separadas de la piel. Los testiculos se encuentran cubiertos

especificamente por la tinica vaginal visceral y la tinica albuginea (Johnson et al., 1970, p. 3).

La tinica vaginal cuenta con dos capas: una capa interna a la cual se le conoce como
visceral y una capa externa a la cual se le conoce como parietal. El espacio entre la tunica vaginal
visceral y parietal se le conoce como cavidad vaginal (Figura 1.2). La funcion de la cavidad vaginal
es regular la temperatura de los testiculos. Esto lo logra atrayéndolos hacia el cuerpo por medio de

la tinica dartos y los musculos cremaster (McGavin & Zachary, 2007, p. 1476).

Figura 1.2. Vt: Tunica vaginal visceral; Pt: Ttnica vaginal parietal; Vc: Cavidad vaginal,

Sc: Cordoén espermatico. (Nabors & Linford, 2015).

La tunica albuginea se encarga de mantener el contenido testicular bajo presion, e
internamente forma el mediastino testicular y a partir de este los sotos dividen el testiculo en

lobulillos, los cuales soportan los nervios, la vasculatura, el parénquima y el sistema tubular.

(Nickel & Schummer et al., 1973).

Cordon espermatico. Es el tejido dentro de la tunica vaginal el cual va desde el anillo
inguinal hasta los testiculos. 5. Incluye el conducto deferente, vasos linfaticos y nervios de los

testiculos y el epididimo (Schaller & Constantinescu, 1992, p. 614).

Componente de transporte
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El sistema tubular cumple la funcion de transportar los espermatozoides. Este sistema se
encuentra conformado por los tubulos seminiferos, la rete testis, los conductos eferentes, el

epididimo, los conductos deferentes y la uretra (Nabors & Linford, 2015).

Tabulos seminiferos. Sistema de tibulos contorneados donde se da el desarrollo de los
espermatozoides. Hay regiones especificas de los tubulos seminiferos que se dedican
especificamente al desarrollo, también llamada espermatogénesis, la cual se a en las paredes de los
tabulos. Cuando finaliza la espermatogénesis, los espermatozoides son liberados hacia la luz de
los tibulos seminiferos contorneados y van hacia los tubulos seminiferos rectos el cual es la

conexion entre el tubulo contorneado y la rete testis (Nickel et al., 1973, p. 401).

Rete testis. Red de espacios irregulares en forma de laberinto el cual cuenta con tubulos
interconectados entre si. La rete testis al finalizar su transito llega a la cabeza del epididimo. El
sistema tubular eferente pasa a convertirse en el epididimo sobre la superficie externa de los

testiculos (Johnson et al., 1970, p. 3). (Figural.3).

Figura 1.3. Ep-h: Cabeza del epididimo; Et: Tubulos eferentes; Mt: Mediastino testicular;
Rt: Rete testis; Tp: Parénquima testicular; Ep-t: Cola del epididimo. (Nabors. B, Linford, R, 2015).
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Epididimo. El epididimo se divide en cabeza, cuerpo en la superficie medial y, finalmente,
la cola la cual estd situada en las extremidades distales caudales (Figura 1.4). (Nabors & Linford,

2015).

Figura 1.4. Sc: Cordon espermatico; Ep-h: Cabeza del epididimo; Ep-b: Cuerpo del
epididimo; Ep-t: Cola del epididimo. (Nabors. B, Linford, R, 2015).

Conducto deferente. El conducto deferente es la continuacion de la cola del epididimo, y
se encuentra en la cara medial del testiculo. Extraviela el ligamento lateral de la vejiga en la porcion
abdominal y se ensancha en el ampula antes de llegar al coliculo seminal de la uretra (Figura 1.5)

(Ross et al., 2003, p. 875).

Figura 1.5. Sc: Cordon espermatico; Ep-h: Cabeza del epididimo; Ep-b: Cuerpo del
epididimo; Ep-t: Cola del epididimo; Dd: Conducto deferente. (Nabors & Linford, 2015).

Componente de Transferencia.

La transferencia de los espermatozoides del toro a la vaca se realiza por medio de la
intromision, la cual requiere que haya una ereccion el pene y el eyaculado de semen. Las
estructuras anatomicas para que este proceso pase son el pene, los musculos del pene, la

vasculatura del pene y las inervaciones del pene. (Nabors & Linford, 2015).
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Pene. Cuenta con raiz, cuerpo y glande (Figura 1.6). La raiz del pene es el origen del tejido
que genera la ereccion del mismo y se le llama cuerpo cavernoso. Los cuerpos cavernosos se
originan por separado en el arco isquidtico y a estos cuerpos individuales se les denomina cruras,
las cuales se unen para formar el cuerpo del pene. También esta el cuerpo esponjoso el cual rodea
la uretra y es un tejido igualmente eréctil; este se origina en el bulbo del pene y también forma
parte del cuerpo del pene; por lo que el cuerpo del pene estaria formado en su totalidad por las
cruras del cuerpo cavernoso y el bulbo o cuerpo esponjoso. El pene cuenta con 3 diferentes
musculos: Musculo isquiocavernoso, musculo bulbospongioso los cuales son pares, y musculo
retractor del pene. El musculo isquiocavernoso, durante la ereccion se contrae haciendo que la
sangre vaya desde los espacios cavernosos de la cruras hacia el cuerpo del pene. Por otra parte, el
musculo bulboesponjoso se encarga de la contraccion para que pueda darse la expulsion del semen.
El musculo retractor del pene, por su parte, se extiende desde las vértebras caudales y el esfinter
anal hasta insertarse en la flexura sigmoidea. Los musculos bulboesponjosos se relajan durante la
ereccion, lo que permite que el pene se extienda desde el prepucio, y se contraen durante el reposo

haciendo que el pene se envaine (Watson, 1964, p. 95).

Figura 1.6. Sf: Flexura signoidea; Bd: Cuerpo del pene (Nabors & Linford, 2015).

El cuerpo del pene estd doblado en forma de S, a lo que se le conoce como flexura
sigmoidea. La curvatura proximal de la flexura sigmoidea se encuentra cerca del escroto. La
curvatura distal y los ligamentos suspensores cortos del pene lo unen al arco isquiatico. El glande
es una pequefia region restringida en la punta de la parte libre del pene. La parte libre del pene es
la extension distal desde la union de la lamina interna del prepucio hasta el glande. El extremo

libre del pene esta girado en contra de las manecillas del reloj visto desde el lado derecho, como
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ilustra la direccion oblicua del rafe del prepucio, que contintia como rafe del pene hasta el proceso

uretral (Figura 1.7) (Budras, 2003, p. 138).

Figura 1.7. Rp: Rafe del pene; Ip: Lamina interna del prepucio; G: Glande del pene; Up:
Proceso uretral. (Nabors & Linford, 2015).

Irrigacion sanguinea.

Los testiculos requieren de un suministro sanguineo adecuado para cumplir con las
demandas metabdlicas para la division celular en la espermatogénesis. El suministro sanguineo se
da por la arteria testicular, la cual es una rama de la arteria aorta abdominal. La arteria testicular,
a medida que avanza hacia el testiculo, gira en espiral junto al plexo pampiniforme el cual esta
cerca de la vena testicular dandole forma a un cono vascular. La combinacion de la arteria y la

vena testicular sirven como mecanismo termorregulador (Brito et al., 2004).

La arteria iliaca interna (continuacion de la aorta abdominal) es la encargada de suministrar
sangre para que se dé un conjunto de acciones importantes como la ereccion, el eyaculado y el
mantenimiento del tejido y musculos del pene. La arteria umbilical (rama de la arteria iliaca
interna) que se encarga de irrigar el conducto deferente y la vejiga. La arteria prostatica, irriga la
prostata, las glandulas vesiculares, el conducto deferente, el uréter y la uretra (Schaller &

Constantinescu, 1992).

La arteria iliaca interna a través de la cavidad pélvica se divide en la arteria glutea caudal
y la pudenda interna. La arteria pudenda interna da lugar a la arteria perineal ventral, arteria uretra,
y arteria del pene (Schummer et al., 1981). La arteria del pene da lugar a la arteria del bulbo del

pene la cual irriga el musculo bulboesponjoso y los espacios cavernosos del cuerpo esponjoso
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(Figura 1.8). La arteria profunda del pene irriga el tejido eréctil y el cuero cavernoso (Ashdown et
al., 1979). Luego, la arteria profunda se ramifica y continlla como arteria dorsal del pene la cual
pasa por la cara dorsal del pene hacia el grande y el prepucio, y esta se encarga de mantener el

tejido del pene mientras se encuentra en reposo (Beckett et al., 1997).

Figura 1.8. Ip: Arteria pudenda interna; Ab: Arteria del bulbo del pene; Dpa: Arteria
profunda del pene; Ad: Arteria dorsal del pene; Dn: Nervio dorsal del pene; Rp: Musculo retractor
del pene; Sc: Cordon espermatico; Sf: Flexura sigmoidea. (Nabors & Linford, 2015)

Inervacion.

El pene del toro esta inervado por el nervio pudendo (contiene fibras nerviosas motoras,
sensoriales y parasimpaticas (Schaller & Constantinescu, 1992). Cuenta con ramas cutaneas
proximales y distales que irrigan la piel hacia el lado caudal de la cadera y muslos. El nervio
pudendo continua por la fosa isquirrectal y termina en la rama prepucial, la rama escrotal y el

nervio dorsal del pene (Mullins & Saacke, 2003, p. 79).
Glandulas accesorias.

Entre las glandulas genitales accesorias del toro estan la glandula vesicular, el &mpula del
conducto deferente, la glandula prostatica y la glandula bulbo uretral. La gldndula vesicular es
bilateral, la cual es la mas grande y ayuda a que haya un mayor volumen del eyaculado; esta se

encuentra dorsal a la vejiga y lateral al uréter y ampula del conducto deferente. El cuerpo de la
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prostata se encuentra dorsal a la uretra, més exactamente situada entre las glandulas vesiculares y

hacia caudal (Figura 1.9) (Nickel et al., 1973, p. 401).

Figura 1.9. Am: Ampula; Vs: Glandula vesicular; P: Prostata; Bu: Glandula bulbo uretral;
Ub: Vejiga. (Nabors & Linford, 2015).

Gestion de los rebaifios de toros reproductores

El mantenimiento de una ganaderia supone un alto costo para los criadores, errores
administrativos puede llevar a consecuencias econdmicas negativas, al reducir la productividad y
puede presentarse pérdidas de toros por lesiones o muerte. Los toros subfertiles, provocan retrasos
en la concepcion, lo cual se estima que cuesta entre 23 y 27kg de peso al destete por cada 21 dias
abiertos por vaca (Barth, 2007, p. 230). Los ganaderos compensan la inadecuada gestion de los
toros reproductores, aumentando la densidad del rebafio lo que genera una mayor inversion

llevando a la limitacion de la rentabilidad (King, 2015).

El objetivo general de las ganaderias es proporcionar un grupo de toros libres de
enfermedades, con buen estado fisico, fértiles y adecuada libido. Para lograrlo se requiere conocer
los requerimientos generales y reproductivos en cada fase reproductiva del animal, las cuales
comprenden el periodo previo a la reproduccion, el periodo de reproduccion y periodo sin

reproduccion (King, 2015).
Periodo previo a la reproduccion

Este periodo se da entre los dias 60 y 90 antes del inicio de la temporada de reproduccion.

Se realiza la evaluacion de las aptitudes reproductivas, la inmunizacién y las pruebas de
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diagnostico de patogenos reproductivos. El diagndstico temprano permite evitar pérdidas
innecesarias al productor, la inmunizacion del toro brinda proteccion y reduce su papel como
reservorio o vector de enfermedad. La evaluacion del estado fisico del animal facilita ajustar la

dieta en caso de ser necesario (King, 2015).

Evaluacion de la aptitud reproductiva. Se realiza por un profesional médico veterinario.
Los toros que no cumplen con los estandares de acuerdo con la Sociedad de Teriogenologia, no
deben ser utilizados para la reproduccion y los toros clasificados como aplazados deben ser
reevaluados. Los problemas como las claudicaciones, problemas podales o en miembros se
identifican durante la evaluacion reproductiva. El diagndstico temprano permite el tratamiento y/o
aplicacion de correctivos antes de la reproduccion, lo que permitird disminuir el descarte o

sacrificio de toros (King, 2015).

Inmunizacion de los toros. Se realiza por un profesional médico veterinario, con un
espectro de proteccion contra patdégenos como Clostridium, Leptospira, Campilobacter, Virus de

diarrea viral bovina y Herpes virus bovino tipo 1 (King, 2015).

Periodo de reproduccion

Densidad ganadera. Se define como la proporcion Optima entre toros y vacas que
garantice una cobertura eficiente de las hembras. En Estados Unidos se reporta una densidad para
toros adultos entre 1:20 y 1:30 (Chenoweth, 2000). En toros jovenes menores de tres afos, se
recomienda aproximadamente una vaca por cada mes de edad del toro, de esta forma para un toro

con 15 meses de edad puede cubrir 15 vacas durante la época reproductiva (Wenzel et al., 2012).

La fertilidad, los resultados de aptitud reproductiva a son requisitos importantes en la
reproduccion, otros factores como la libido (o impulso sexual) y el rango social influyen de manera
significativa en la cantidad de hembras que un toro puede cubrir exitosamente. Ambos factores
son dificiles de medir y prever. Aunque existen pruebas de capacidad de cubricidn para intentar
evaluar la libido, no se cuenta con un método estandarizado, y los resultados varian segun la edad,
la raza y la metodologia empleada (Petherick, 2005, p. 190). Un estudio australiano basado en
1100 pruebas de capacidad de monta mostré que las mediciones del comportamiento sexual no se

correlacionaban de forma constante con la cantidad de terneros producidos. Por lo tanto, el
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principal valor de dichas pruebas radica en identificar a los toros incapaces de montar o lograr la

intromision (Bertram et al., 2002).

El orden social en rebafios donde conviven varios sementales, la presencia de un animal
dominante puede inhibir la actividad reproductiva de los demas, generalmente, los toros
dominantes son los de mayor edad y experiencia, el efecto dominante se intensifica con un menor
nimero de hembras por macho (Chenoweth, 2000; Fordyce et al., 2002). Investigaciones en el
norte de Australia demostraron el impacto de la jerarquia social sobre el rendimiento individual de
los toros al analizar distintos porcentajes de toros por vacas en grupos de cria con multiples
sementales. Reducir esta proporcion del 6 % al 2,5 %, aunque no afectd los patrones de concepcion.
Sin embargo, la variabilidad en la produccion de terneros entre los toros disminuy6 de forma
notable cuando se emplearon menos machos. Ademas, el area de desplazamiento de cada toro
dentro del pastizal se ampli6 al reducir el nimero de toros por vaca, lo que indica que la influencia
de la dominancia social disminuy6 al aumentar la presion reproductiva, también se observo una

reducciodn en las lesiones y el desgaste fisico de los toros (Fordyce et al., 2002).

Observacion del productor. La evaluacion de la libido no forma parte de los exdmenes
reproductivos habituales para toros, por lo que es responsabilidad del productor vigilar el proceso.
Es fundamental observar la intromision durante la monta y registrar el momento de la copula.
Identificar lesiones, claudicaciones para iniciar los tratamientos y ajustes necesarios antes que se
afecte la eficiencia reproductiva del ganado. Llevar un registro sistematico de la actividad
reproductiva, especialmente en grupos de monta con un solo toro, ayuda a prevenir pérdidas o

disminucién en la cantidad de terneros producidos (King, 2015).
Periodo sin reproduccion

Durante el periodo sin actividad reproductiva, los toros pueden descansar y recuperar el
peso perdido en la temporada anterior. En esta fase, evaluar su condicion corporal y peso permite
ajustar la alimentacion y asegurar una Optima condicion fisica. Aunque es limitada documentacion
sobre como el estado corporal influye en el desempeiio reproductivo de toros adultos, se considera
prudente evitar el sobrepeso, pues reduce el esfuerzo de monta y la carga en las extremidades
posteriores. Generalmente, se proyecta que los toros alcancen una condicion fisica de 6 a 7 antes
de la préxima temporada reproductiva (Christmas, 2000). Un exceso de energia en la dieta puede

ser perjudicial para la calidad del semen en toros jovenes, probablemente por el incremento de
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grasa en el escroto que afecta la regulacion de temperatura testicular, que puede afectar las

espermatogénesis y fertilidad (Barth et al., 2009).

Alojamiento durante el periodo no reproductivo. Se recomienda reunir en grupos de toros
para disminuir el riesgo de lesiones, al permitir el establecimiento de la jerarquia social. Los toros
mas jovenes, menores de dos afios, pueden requerir su propio grupo para evitar la competencia
alimentaria y favorecer su desarrollo. Los toros en mal estado fisico pueden necesitar alimentacion
independiente, en estaciones frias como el invierno, se debe proporcionar refugio y cama adecuada

para evitar congelacion en el escroto (King, 2015).

Control de parasitos. Las estrategias antiparasitarias pueden variar de acuerdo a la region
geografica donde habitan los toros, dependiendo de la epidemiologia regional. Habitualmente, se
desparasita una vez al afio antes de la monta, pero en climas calidos y himedos podria ser necesario
hacerlo dos veces, especialmente para toros jovenes. Estos ultimos, ademas, pueden requerir
desparasitacion al finalizar la estacion reproductiva. El control de ectoparasitos como las moscas
es importante ya que pueden causar incomodidad, miasis, infecciones e inflamacion en el escroto,

que pueden alterar la regulacion térmica testicular (Barth et al., 2009).

Bioseguridad en los toros de reposicion. La introduccion de toros de reemplazo implica
un riesgo considerable de entrada de enfermedades al rebafio. En Estados Unidos, las principales
infecciones preocupantes son Brucella abortus, Campylobacter fetus subsp. venerealis,
Tritrichomonas foetus subsp. venerealis, Leptospira spp., Mycobacterium avium subsp.
paratuberculosis, Mycobacterium bovis, BVDV y BHV-1. Ademas de realizar pruebas diagnosticas
de patogenos, es indispensable aislar a los nuevos toros durante al menos 30 dias antes de juntarlos
con el resto de las vacas, lo que ayudara a cortar la posible diseminacion viral. Se recomienda
adquirir toros provenientes de manadas con programas sélidos de salud o de hatos con certificados
libres de enfermedades de interés reproductivo, o comprar animales virgenes para evitar riesgos

como los de Campylobacter fetus subsp. venerealis, Tritrichomonas foetus subsp. Venerealis.

(King, 2015).
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Patologias reproductivas del toro
Enfermedades infecciosas reproductivas del toro
Enfermedades Virales.

Rinotraqueitis infecciosa bovina. La rinotraqueitis infecciosa bovina es una enfermedad
viral producida por el Herpesvirus Bovino tipo 1 (Ackermann & Engels, 2006). Se han descrito 2
subtipos. El subtipo 1 representan cepas que causan enfermedad respiratoria. El subtipo 2 son
cepas que causan enfermedad genital, dentro de las cuales se encuentran la vulvovaginitis pustular

infecciosa y la balanoprostitis infecciosa (Radostits et al., 2000).

El herpesvirus bovino (BHV)-1 es conocido como la enfermedad de la nariz roza, es una
causa comun de aborto, conjuntivitis y enfermedades respiratorias en el ganado vacuno. (Kelling,
2007). Ademas, se pueden producir infecciones genitales que provocan balanopostitis en los toros
y vulvovaginitis en las hembras. El ganado que esta infectado suele desarrollar infecciones latentes
las cuales pueden reactivarse complicando el control de esta enfermedad en los lotes de ganado.
Este virus se transmite por medio de las membranas mucosas del tracto respiratorio, conjuntiva y
tracto genital. La transmision principalmente se da por contacto directo. La transmision por tracto
genital se da durante el apareamiento por monta natural y/o inseminacion artificial si se usa semen

contaminado (Kelling, 2007).

Existen vacunas para el ganado bovino que contiene el virus vivo modificado o muerto. La
proteccion dada por los productos virales vivos modificados es mas rapida y duradera al contrario
de los productos virales muertos; pero, las vacunas vivas modificadas establecen una latencia la
cual se reactiva por estrés y se ha demostrado que provoca abortos en vacas gestantes (Pastoret et
al., 1980; Mitchell, 1974, p. 149; O’Toole et al., 2012). La mayoria de los productos vivos
modificados disponibles para usarlos en vacas gestantes advierten que solo puede ser utilizado en
hembras gestantes y crias que se alimenten de leche si es ganado que fue vacunado con el mismo
producto en los ultimos 12 meses. Se recomienda que los toros sean vacunados con el mismo
producto con el que son vacunadas las vacas adultas; y los productos vactinales que contentan el
virus vivo modificado no se administre en los toros excepto en casos en los que las vacas hayan

recibido el mismo producto vacunar en los 12 meses anteriores (King, 2015).
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El problema principal al momento de controlar la enfermedad es que el virus tiene gran
capacidad para permanecer en estado latente y persistir por largos periodos de tiempo o se reactiva

por periodos de estrés o tratamientos con corticoides (Whetstone et al., 1989).

Leucosis enzootica bovina. Leucosis se refiere a una proliferacion maligna del tejido
linfoide o productor de leucocitos. La Leucosis Enzootica Bovina (LEB) es una enfermedad
infecciosa de distribuciéon mundial, predominando mayoritariamente en los rodeos lecheros de

distintas regiones del globo (Gatti Asandri, 2007).

El contagio puede ser horizontal (de animal a animal) o vertical (de madre a hijo). Los
animales portadores asintomaticos son las grandes fuentes de contagio en los rodeos, siendo ellos,
en la forma horizontal, el contagio mas importante y la que produce mayor numero de nuevos
infectados. Esta trasmision se da por traspaso de globulos blancos (linfocitos) infectados con el
virus de un bovino enfermo a uno sano. En las secreciones y fluidos bioldgicos como: leche,
sangre, calostro, secrecion nasal, saliva, semen y orina se pueden llegar a encontrar linfocitos

infectados transformando a estos fluidos en una fuente de contagio (Gatti Asandri, 2007).

La mayor proporcion de los sintomas son inespecificos y variables, puesto que van a
responder a la ubicacion de las formaciones neoplasicas y segun el grado de afectacion de los
organos. Se ha descrito anemia, emaciacion e infertilidad. El signo mas frecuente que lleva a pensar
en la enfermedad es el agrandamiento bilateral y méas o menos simétrico de los ganglios
explorables. Se ha informado de ganglios preescapulares que llegan a pesar 1.8 kilos. (Chamizo
pestafia, 2005). La exoftalmia por degeneracion del tejido retro ocular y/o de las estructuras
internas del ojo, es bastante especifico como signo de la enfermedad. La presencia de
deformaciones o masa tumorales subcutaneas en varias partes del cuerpo, también es indicativo de
la enfermedad. Las pruebas utilizadas son tanto de deteccion de anticuerpos (IDGA y ELISA) o
deteccion del virus PCR. Esta enfermedad no cuenta con tratamiento curativo ni vacuna (Gatti

Asandri, 2007).

Diarrea viral bovina. El virus de diarrea viral bovina es un virus del género Pestivirus, de
la familia Flaviviridae con alta capacidad inmunosupresora, es reconocida por su importancia a
nivel reproductivo ya que causa abortos en el ganado bovino (Benavides & Ortiz, 2003; Rondon,

2006).
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El virus de diarrea viral bovina en el ganado puede variar entre ser subclinica o ser mortal
(Walz et al., 2010). Se transmite principalmente por contacto directo con los fluidos corporales de
los animales que se encuentren infectados. También existe la transmision venérea a través del
semen de toros infectados (Kirkland et al., 1994; Kirkland et al., 1997). El ganado que nace
infectado se considera principal reservorio y elimina el virus en grandes cantidades y son
conocidos como Persistentemente infectados. El control se centra en la eliminacion de individuos
persistentemente infectados, vacunacion y medidas de bioseguridad para prevenir la exposicion al

virus (Walz et al., 2010).

Existen dos biotipos, dentro de los cuales estan el citopatico y el no citopatico. En el biotipo
citopatico no se observara visualmente el dafio en las células (Figura 2.1), mientras que en el
biotipo no citopatico si sera visible en forma de vacuolizacion citoplasmatica mediante apoptosis
(Schweizer & Peterhans, 1999, Zhang et al., 1996)) (Figura 2.2). El virus de diarrea viral bovina
no citopatica es afin a células linfocitarias, y el virus citopatico predomina en las células epiteliales

(Rondén, 2006).
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Figura 2.1. Diarrea viral bovina citopatico (Peterhans, 2002).
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Figura 2.2. Diarrea viral bovina no citopatico (Peterhans, 2002).
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Ademas de los biotipos, el virus de diarrea viral bovina cuenta con dos genotipos los cuales

son el tipo I y el tipo II (Baule et al., 2001, Stokka et al., 2000, Pellerin et al., 1994).

Los toros pueden mantener la infeccion en los testiculos de forma prolongada y puede
persistir mas alla de la veremos inicial (Voges et al., 1998; Givens et al., 2009). Las infecciones
localizadas en los testiculos pueden durar hasta casi 3 afios y han sido generadas por vacunas vivas
con virus no citopatico en animales prepuberales (Givens et al., 2009; Givens et al., 2007). El
semen de toros infectados es capaz de contagiar novillas mediante inseminacion artificial. Lo mas
recomendable es la vacunacion a todos los toros con vacuna que contenga el virus de diarrea viral
bovina vivo modificado citopatico minimo 28 dias antes de la reproduccion y realizar refuerzo

segun lo indique el producto utilizado (Givens, 2012).

Los toros persistentemente infectados suelen ser infértiles (Ramirez et al., 1999) o
producen semen de mala calidad (Ramirez et al., 1999), Moennig & Liess, 1995). El virus puede
ser eliminado por medio del semen de animales que tienen infeccion aguda; esta eliminacion puede
extenderse hasta mas alla del periodo de viremia y genera replicacion local en las vesiculas

seminales y en la prostata (Ramirez et al., 1999)

El virus de diarrea viral bovina tiene la capacidad de traspasar la placenta y de producir
diversas lesiones en el sistema nervioso central en el feto. Estas lesiones se vuelven més severas
segun se incremente la edad del feto al momento de la infeccion (Moennig & Liess, 1995).
Ademas, se ha reportado deformidad esquelética como anormalidades de cabeza y mandibula

(Moennig & Liess, 1995, Blood et al., 1992).

El diagnostico de toros infectados inicia con muestra de sangre completa o suero. Si se
sospecha que un toro sufre de una infeccion testicular persistente debe obtenerse muestra de semen
al menos en 3 ocasiones distintas con intervalo entre ellas de al menos 7 dias por la excrecion
intermitente. La vacuna se realiza principalmente con fines de control de la enfermedad. La vacuna
destinada al control de la enfermedad es dificil por la variabilidad antigenica del virus y la
aparicion de las infecciones persistentes. Existen pocos datos sobre la durabilidad de los
anticuerpos, por lo que la duracion dependera de cada producto comercial y esta sera determinada
a partir de las pruebas de exposicion que se realicen al final del periodo de inmunidad propuesto

por cada producto (Organizacion Mundial de Sanidad Animal [OMSA], 2024).
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Enfermedades protozoaricas

Tricomoniasis. La tricomoniasis en bovinos es una enfermedad venérea provocada por el
protozoo Tritrichomonas foetus subsp. venerealis, que causa inflamacion del utero, muerte
embrionaria, abortos y piometra en los animales infectados. Los toros son portadores sin mostrar
sintomas (Strickland, 2009, p. 295). Las hembras pueden presentar inflamacion de la mucosa
vaginal y uterina causando absorcion de, feto en prefiez temprana o aborto en prefiez tardia;
también pueden presentar piometra, endometritis o el desarrollo de fetos momificados. Es
importante tener en cuenta que los machos se mantendran infectados de por vida una vez obtengan
esta enfermedad, mientras que las hembras que se encuentren infectadas eliminaran la enfermedad
eventualmente. Para que las hembras puedan eliminar por completo la enfermedad y no la
transmitan a otros individuos, se les debe dar un tiempo de descanso sexual el cual rinde entre los
120 y los 150 dias, en los cuales el animal desarrollard inmunidad. Una vez pasen estos dias,
pueden volver a su vida reproductiva y llevar la prefiez a término (Texas Animal Health

Commission [TAHC], 2020).

La prevencion se basa principalmente en medidas de bioseguridad para evitar la entrada
de animales infectados al rebafio. En Estados Unidos, solo existe una vacuna para T. foetus, la
cual, cuando se administra a toros de 55 a 72 meses, evita que el protozoo colonice el epitelio
prepucial después de la exposicion (Cobo et al., 2010). La vacunacion tanto de toros como de vacas

en rebafos afectados ayuda a mitigar el impacto economico del parasito (Givens, 2012).

En los toros, la tricomoniasis causada por Tritrichomonas foetus subsp. venerealis los
convierte en portadores asintomaticos. La vacunacion inactivada de toros de 55 a 72 meses
previene la colonizacion del epitelio prepucial tras exposicion al patdogeno, ayudando a controlar

la enfermedad y reducir su impacto economico en el hato.

Los métodos de diagnodstico son microscopia para identificacion morfoldgica, PCR en
muestras clinicas, PCR en combinacion con cultivo y PCR en tiempo real. La obtencion de las
muestras en toros puede realizarse por medio de raspado de la mucosa prepucial y peneana con
una pipeta de inseminacion artificial, por medio de un cepillado con cepillo de metal o plastico

con el fin de recolectar el esmegma del pene y el prepucio y un lavado prepucial usando la técnica
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comun. Los toros no generan respuestas inmunitarias contra T. foetus. Las vacunas de celular
enteras son eficaces en vacas, pero no en toros (Organizacion Mundial de Sanidad Animal

[OMSA], 2024).
Enfermedades bacterianas

Campilobacteriosis. La campilobacteriosis genital bovina es considerada una enfermedad de
reporte obligatorio. Se ha demostrado que en los rumiantes puede afectar el sistema entérico, mas
especificamente el intestino. Los toros son reservorio, ya que las bacterias viven y se adaptan en
los quistes prepuciales mientras que en las vacas las colonizaciones ocurren en la vagina, el
cuello uterino y el utero generando inflamacién llegando a provocar abortos en hembras

gestantes (Sauceda-Becerra et al., 2023).

La campilobacteriosis venérea bovina causada por Campylobacter fetus subsp. venerealis
provoca infertilidad transitoria en el ganado vacuno y abortos ocasionales. El toro suele actuar
como un portador asintomatico y transmite la enfermedad durante el coito. La vacunacion puede
cumplir los papeles de proteccion y curacion (Clark et al., 1975; Vasquez et al., 1983; Givens,
2012). Todos los toros deben ser vacunados y recibir refuerzos de acuerdo con las instrucciones

de la vacuna, y se recomienda la revacunacion anual (King, 2015).

En el toro se realizan tres raspados prepuciales con intervalos entre ellos de 7 — 10 dias.
También puede realizarse un andlisis del semen en fresco o congelado. Para su diagnostico se
realiza aislamiento bacteriano, inmunofluorescencia y deteccion de anticuerpos en suero. El
aislamiento de los raspados prepuciales se debe realizar en cultivos especiales como el medio
T.E.M. En los machos no se veran lesiones ni signologia evidente (Servicio Agricola y Ganadero
[SAG], 2010) Existen varias vacunas pero su eficacia no esta descrita o no se ha considerado
favorable (Cobo et al., 2003). Hay medidas control que pueden ser implementadas como por
ejemplo la inseminacion artificial evitando el contacto directo entre macho y hembra, realizar
tomas de muestras periddicas y eliminar los animales infectados (Servicio Agricola y Ganadero

[SAG], 2010)

Brucelosis. La brucelosis bovina es un enfermedad infecto-contagiosa conocida como
aborto infeccioso. Afecta a bovinos de todas las edades, pero persiste con mayor frecuencia en

animales sexualmente adultos, principalmente en ganaderias de cria y leche, ademas, son
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susceptibles a la enfermedad otras especies como los porcinos, ovinos, caprinos, equinos y bufalos,

produciendo en éstas variados signos (Instituto Colombiano Agropecuario - ICA, s.f.).

La brucelosis es una zoonosis, ya que se transmite en forma natural de los animales
vertebrados al hombre, atentando contra la salud de los ganaderos y del personal de campo, asi
como de los consumidores de leche de animales enfermos. Se transmite a través de las mucosas o
heridas en la piel e inseminacion artificial (semen contaminado y/o materiales contaminados). Los
signos mas comunes en los machos son inflamacién o atrofia de los testiculos, disminucion de la
libido e infertilidad, inflamacion de las vesiculas seminales y en ocasiones puede producir artritis.
El diagnostico se realiza por medio de pruebas bacteriologicas, pruebas en suero sanguineo y
pruebas en suero de leche. No existe tratamiento para los machos (Instituto Colombiano

Agropecuario - ICA, s.f.).

Leptospirosis. La leptospirosis es una infeccioén bacteriana zoonoética de gran importancia
en la industria pecuaria, ya que puede provocar abortos, mortinatos, infertilidad y disminucién de
la produccion de leche causando grandes pérdidas econdmicas (Hernandez & Goémez, 2011). Es
causada por una espiroqueta que se excreta por medio de la orina de mamiferos silvestres y
domésticos, y puede vivir en el suelo y en el agua e infectar a los huéspedes por medio de la

penetracion de las membranas mucosas o por la piel lesionada (Levett et al., 2005).

La leptospirosis es una causa comun de abortos e infertilidad en el ganado vacuno. La
gravedad y cronicidad de la enfermedad depende del Serotipo (Yaeger & Holler, 2007). Los
bovinos son huéspedes del Serotipo tardio el cual contiene Leptospira interrogans serotipo hardjo
tipo hardjoprajitno, que se encuentra principalmente en las Islas Britanicas, y Leptospira
borgpetersenii serotipo hardjo tipo hardjo-bovis, que se encuentra en todo el mundo, incluida
América del Norte (Grooms, 2006; BonDurant, 2007). “La infeccion del ganado bovino con un
serotipo no adaptado al huésped se caracteriza por una enfermedad aguda, abortos tardios y
excrecion renal transitoria del organismo. La infeccion por el serotipo hardjo se caracteriza por
infecciones cronicas, excrecion renal prolongada, aborto e infertilidad” (Grooms, 2006). De
acuerdo con la afirmacion descrita por Yaeger y Holler (2007) y por Wentink et al. (2000). “Las
especies de Leptospira se excretan principalmente en la orina del ganado infectado. La transmision
es posible a través del semen y se cree que la transmision venérea del serotipo hardjo es comun”

(Yaeger & Holler, 2007; Wentink et al., 2000).
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Las lesiones que se podran detectar en los bovinos macho son anemia, ictericia,
hemoglobinuria y hemorragias subserosa y submucosa, los rifiones pueden aumentar de tamafio y
presentar petequias y equimosis. El higado puede aumentar de tamafo y tener focos neuroticos.
En la mucosa abomasal habrd hemorragias y ulceras. Pueden verse petequias en otros drganos
cuando la infeccion es muy avanzada. Algunos animales pueden ser reservorio de la enfermedad
y al mismo tiempo ser asintomaticos. Los signos clinicos en los bovinos macho son disminucion
en la fertilidad o infertilidad total. El diagndstico se realiza por medio de cultivo bacteriano,
inmunofluorescencia, PCR y ELISA. No existe un tratamiento, sin embargo, se pueden tomar
mediados de control como la vacunacion y eliminacion del animal reservorio de la enfermedad.
También se puede realizar control de plagas, desinfeccion de los lugares de trabajo y control de

agua (Servicio Agricola y Ganadero [SAG], s. f.)

Lesiones o anomalias en los genitales externos de los toros
Anomalias congénitas y del desarrollo del prepucio

Estenosis prepucial congénita. La estenosis prepucial del pene puede llegar a impedir la
extension del pene, pero es mas frecuente la estenosis secundaria a una lesion en el tejido prepucial

(Maxwell, 2015).

Separacion incompleta del epitelio del pene y del prepucio. Antes de que un animal llegue
a la pubertad, el epitelio de la parte libre del pene juvenil y el epitelio tegumentario de la parte
peneana de la lamina interna del prepucio estan unidos por una unién interdigitada (Ashdown,
1960, p. 200), (Ashdown, 1960, p. 350), (Ashdown R et al., 1968). A medida que el toro va
alcanzando la pubertad, el pene aumenta de tamafo y se desarrolla la flexura sigmoidea. Al mismo
tiempo, las uniones epiteliales entre el prepucio y la parte libre del pene se van debilitando y
comienzan a separarse. Esta separacion puede darse facilmente por los procesos de monta e
intentos de ereccion. Esta separacion se completa entre los 8 — 11 meses de edad. Hasta que esta
separacion no se completa, la extension del pene no serd posible (Ashdown, 1960, p. 200), (Wolfe

& Carson, 1998, p. 233).
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La separacion puede verse retrasada y provocar una Incapacidad de extender el pene por
completo al momento de realizar un examen de aptitud reproductiva o durante el intento de
apareamiento (Figura 3.1). Lo normal es que la separacion se dé naturalmente si se le da al toro el
tiempo adecuado para la maduracidn, pero en algunas ocasiones es apropiado asistir para que se
dé la separacion por medio de la traccion manual del pene (Figura 3.2 y Figura 3.3) (Maxwell H,

2015).

“Los toros jovenes a veces desgarran prematuramente la union epitelial y sufren una
hemorragia en el epitelio, lo que da lugar a la formacion de un hematoma localizado. Estas lesiones
pueden pasar desapercibidas y suelen ser autolimitadas™ (Wolfe et al., 1983, p. S450). En el caso
de que las bacterias entren al tejido afectado es posible que se forme un absceso el cual provoque
una fimosis en caso de verse comprometida la capacidad del toro para extender el pene. El
tratamiento seria el aislamiento del animal para agitar los juegos sexuales y administracion de

antibidticos de amplio espectro (Maxwell H, 2015).

Frenillo persistente._“El frenillo es una banda delgada de tejido que se encuentra en los
toros jovenes y que se extiende desde la linea media del vientre, desde la punta de la parte libre
del pene hasta la unién del epitelio prepucial cerca de la base de la parte libre” (Maxwell, 2015).
Esta banda, al igual que la conexion epitelial entre el pene y el prepucio, a medida que el toro va
madurando, se separa. El frenillo tiene una particularidad y es que contiene una vena de gran
calibre. Cuando se presenta un problema en la separacion normal, el frenillo persistira (Figura 3.1)
(Maxwell, 2015). Cuando el frenillo persiste, al momento de producirse una ereccion, el pené
presentara una curvatura ventral. El frenillo persistente a menudo se detecta en toros jovenes
(Spitzer et al., 1988), pero a veces puede detectarse solo cuando el toro haga el intento de monta

(Maxwell H, 2015).
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Figura 3.1. Frenillo persistente. (Barberis et al., 2023).

Se desconocen las causas del por qué se produce la falla en la separacion del epitelio
prepucial o frenillo. No se ha demostrado, pero hay sospechas de que se trata de una cuestion
genética en algunas razas (Roberts, 1986, p. 795), (Elmore, 1981, p. 702). La seccion quirdrgica
del frenillo es curativa (Elmore, 1981, p. 702), (Anderson, 2008), pero es recomendable que los
animales que hayan presentado alguna de estas afecciones sean utilizados solo como sementales

terminales (Maxwell, 2015).

Lesiones en el prepucio

“Los toros de razas con influencia considerable de Bos indicus tienen una vaina colgante y
un exceso de piel prepucial, acompanado de un orificio prepucial grande, y los toros con este
fenotipo son propensos a sufrir traumatismos prepuciales en el momento de la reproduccion. Las
razas Bos taurus son menos propensas a sufrir traumatismos prepuciales, pero las lesiones
prepuciales en el momento de la eyaculacion pueden producirse en cualquier raza” (Maxwell,

2015).

Laceraciones prepuciales. Los toros que cuentan con un prepucio colgante y piel prepucial
excesiva pueden presentar traumatismos independientes del acto de apareamiento, pero las
lesiones mas graves se producen en el momento de la eyaculacion. Durante el coito, la parte libre
del pene entra en la vagina y la piel prepucio se desliza por el cuerpo del pene hacia el abdomen
del toro y la piel sobrante se acumula. Esta acumulacion de piel suele no tener problemas, pero si
la piel del prepucio queda atrapada entre el abdomen del animal y la pelvis de la hembra, generando
una compresion forzosa. En los casos leves, la piel del prepucio permanece intacto y la
acumulacion del tejido generara edema causando un prolapso prepucial sin complicaciones. Las
lesiones mas graves se dan cuando la compresion rompe el epitelio llevando a la exposicion y dafio

del tejido (Wolfe et al., 1983, p. S450).
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Cuando se da la lesion, si se retrae el pene, los tejidos prepuciales dafiados se desplazan
hacia el orificio prepucial y no se mantendran alineados de forma normal, generando un defecto

que se orientard transversalmente (Figura 3.2). (Maxwel, 2015).

Figura 3.2. Laceracion prepucial. Laceracion con orientacion transversal desplazados hacia

el orificio prepucial (Maxwell , 2015).

Si este tejido prepucial no puede retraerse, esta orientacion hacia transversal causa un
acortamiento de la parte causal del prepucio expuesto y se genera una especie de “trompa de

elefante” de los tejidos que se encuentran prolapsados (Figura 3.3)

Figura 3.3. Laceracion prepucial con prolapso del tejido (Maxwell, 2015).

Cuando se da un traumatismo y una alteracion en el tejido prepucial se genera un edema y
posiblemente una herida la cual se infecta de manera inevitable. A medida que el edema aumenta
de tamatio y el peso del prepucio también, la traccion sobre el prepucio genera una exposicion del
prepucio aun mayor. La contractura de la herida genera una lesion distorsionada y sufre una

fibrosis (Figura 3.4) (Maxwell, 2015).



Figura 3.4. Contractura y fibrosis de la laceracion prepucial (Cortesia de Richard Hopper).

A continuacién, un esquema de clasificacion de cuatro puntos que incorpora la gravedad

de la lesion prepucial para estimar el prondstico de recuperacion de la funcion y orientar las

decisiones terapéuticas creada por Wolfe y Carson (Tabla 1.1) (Maxwell, 2015).

Tabla 1.1. XXXXXXXXXXX

Categoria. Descripcion. Tratamiento y pronostico.

I Prolapso prepucial simple con edema Intervencion quirargica
moderado, sin laceraciones, necrosis o conservadora.
fibrosis. Prondstico bueno.

II Prolapso prepucial moderado con Cirugia.
edema severo, posible laceracion Pronostico bueno — reservado.
superficial o necrosis pero sin fibrosis.

I Prolapso prepucial con edema severo, Cirugia.
con laceracion, necrosis moderada y Pronostico reservado.
fibrosis.

v Prolapso prepucial, edema severo, La cirugia y el sacrificio son las
laceracion, necrosis, fibrosis y absceso. unicas opciones.

Prondstico reservado — malo.

Tabla 1.1. Clasificacion de prolapso prepucial (Wolfe et al., 1998).
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Para las laceraciones y el prolapso prepucial, el tratamiento médico se hace para poder
controlar la sepsis, reducir el edema y devolver los tejidos a la cavidad prepucial. Una buena opcion
es la aplicacion de emolientes y antibidticos combinados con vendajes ligero. Se debe enjuagar y
limpiar muy bien la zona con antisépticos diluidos y realizar debridacion de los tejidos necrosados.
Los antibidticos topicos pueden llegar a ser suficientes. El vendaje debe hacerse con extremado
cuidado para evitar la restriccion del flujo sanguineo y generar desvitalizacion de los tejidos.
Después de la limpieza y la aplicacion de emolientes, se recomienda colocar un tubo de latex corto
en el orificio prepucial, un extremo hacia la cavidad prepucial y el otro extremo permitiendo la
salida de la orina. Posteriormente se dispone una malla ortopédica limpia sobre el tejido prepucial
expuesto y un vendaje eldstico ajustado sobre la malla, el prepucio y el extremo del tubo por donde

sale la orina (Figura 3.5).

Figura 3.5. Vendaje del prolapso prepucial en donde se observa el tubo de latex que

sobresale para que el animal pueda orinar (Maxwell H, 2015).

Luego de realizar el vendaje, se puede implementar el uso de faja (Figura 3.6). Se
recomienda cambiar el vendaje y tratar la herida. Cuando se requiera cambiar el vendaje, se
recomienda hacer un lavado con agua fria que dure entre 10 y 15 minutos con la finalidad de

ayudar a reducir el edema y eliminar el tejido necrético (Memon et al., 1988).
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Figura 3.6. Faja abdominal para suspender el prepucio (Maxwell, 2015).

Si se habla sobre el tratamiento quirtirgico luego de una laceracion en el prepucio, esta es
la opcidn con la que se pueden tener mejores resultados (Desrochers et al., 1995, p. 554). Este
tratamiento estd indicado cuando el valor del toro y su historial reproductivo son suficientes para
pensar en hacer el gasto (Desrochers et al., 1995, p. 554), (Kasari et al., 1997). Finalmente, luego

de la cirugia debe realizarse tratamiento post operatorio para la herida (Maxwell, 2015).

Tratamiento quirurgico en prepucio de toros. La amputacion del prepucio no siempre se
realiza. En ocasiones se realiza en toros jovenes de raza Bos Indicus con el fin de acortar el
prepucio cuando este es excesivamente largo con el fin de reducir la probabilidad de laceraciones
prepuciales cuando el animal madure y comience su vida reproductiva. Este procedimiento se
realiza rdpidamente. La desventaja de este procedimiento es que se extirpa tejido eldstico y puede
ocasionar una oposicion de los bordes de la piel generando una mayor probabilidad de que se
presente una estenosis. Se debe inmovilizar el toro, se infiltra anestesia local en la piel de la vaina
hacia proximal del orificio prepucial. Se incide el prepucio que se encuentra prolapsado en la luz
prepucial, aproximadamente a un tercio de la circunferencia y se liga la hemorragia. Se suturan las
capas interna y externa de la piel con sutura absorbible nimero 0 utilizando patrén simple continuo.
Cuando se haya suturado en los dos tercios restantes de la circunferencia, se sutura un drenaje
sobre el grande del pene y se coloca el prepucio en la cavidad prepucial. Finalmente se debe colocar

un vendaje elastico sobre la vaina (Maxwell, 2015).

Avulsion del prepucio. La parte libre del pene es susceptible a sufrir lesiones por avulsion
en el momento de la reproduccion. Estas lesiones se producen con mayor frecuencia cuando se
usas vaginas artificiales. Cuando la vagina artificial es de un tamafio no adecuado o no se lubrica
de manera correcta, la piel del prepucio se adhiere al latex y se desprende o desgarra de la union
con el pene al momento de eyacular. Estas lesiones pueden detectarse inmediatamente después del
uso de la vagina artificial ya que se puede ver sangre en el exterior del prepucio. La extension del
pene permite observar la lesion por avulsion, que suele localizarse en la parte ventral del pene.
Cuando se da la monta y por esta mima se producen laceraciones prepuciales hay traumatismos
graves; a diferencia de esto, en este caso los tejidos no sufren traumatismos graves y se recomienda

la reparacion inmediata de los tejidos. El pronostico tras la deteccidon y reparacion temprana es
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muy bueno. Si no se detecta a tiempo ni se repara de inmediato, habra hemorragia y sepsis

complicando el tratamiento (Parker et al., 1987).

Tratamiento de la Avulsion del prepucio. Las heridas se diagnostican rapidamente y son
relativamente limpias, por lo que se espera una excelente cicatrizacion con el cierre primario
inmediato de la herida. Si la lesion no se cierra inmediatamente con sutura, la reparacion quirdrgica
debe posponerse hasta que la herida esté completamente cubierta por tejido de granulacion sano.
Con anestesia local del pene, prepare el campo quirrgico para una cirugia aséptica, socave el
prepucio retraido y deslicelo distalmente hasta su posicion normal y aproxime el prepucio a la

parte libre del pene con sutura absorbible (Dwigtht F Wolfe, 2015).

Anomalias del pene

Anomalias congénitas

Las anomalias congénitas del pene se producen de forma esporadica (Maxwell , 2015).

Hipospadias. La hipospadias es una abertura anormal en la uretra la cual se produce cuando
el surco uretral embrionario no se cierra o se cierra incompleto en cualquier punto. En algunos de
los casos puede verse afectada la totalidad de la longitud de la uretra del pene y se observa al nacer
(Kumi-Diaka & Osori, 1979, p. 163). “Los casos que solo afectan a la uretra distal pueden pasar
desapercibidos hasta que se examina al toro durante un examen de aptitud reproductiva” (Vidal et
al., 2011). Una ligera reubicacion caudal del meato uretral puede no afectar significativamente a

la fertilidad (Maxwell, 2015).

Pene corto congénito. Es poco frecuente. Debe diferenciarse de la fimosis secundaria una
lesion prepucial o de la fibrosis de los musculos retractores del pene. Al inicio, algunos toros
pueden llevar a cabo la monta natural con normalidad, pero la copula se vuelve imposible cuando
maduran. El diagnéstico se realiza por medio de la observacion a la hora de reproducirse y la
medicion de la distancia desde el orificio prepucial hasta la punta del pene cuando se encuentre

extendido. Se desconoce la etiologia del pene corto congénito (Gilbert, 1989, p. 810). Los toros
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con esta afeccion deben ser sacrificados ya que no podran cumplir su funcién reproductiva

(Maxwell , 2015).

Anomalias anatomicas y del desarrollo

Desviacion del pene. Esta desviacion provoca incapacidad para la copula. Normalmente,
los toros afectados tienen un buen historial reproductivo. En los toros, el ligamento apical dorsal
del pene se origina en la tunica albuginea la cual se encuentra proximal a la parte libre del pene, el
cual recorre el dorso de la parte libre por debajo de la piel del pene y se u I a la tinica albuginea
cerca al extremo distan del cuerpo cavernoso del pene. Este ligamento se inserta en el centro y cara
lateral izquierda de la parte libre del pene (Ashdown R et al., 1968) (Ashdown & Smith, 1969, p.
155). El ligamento brinda soporte al pene cuando se encuentra erecto y mantiene la alineacion
normal para tener la capacidad de buscar la vulva. Cuando se da la méxima presion eréctil, el
ligamento puede deslizarse hacia la izquierda y el pene puede adoptar una forma de sacacorchos y
girar en espiral de frio de la vagina (Seidel & Foote, 1969, p. 315). Cuando se utiliza el

electroeyaculador también adoptara forma de espirar antes de la eyaculacion (Maxwell, 2015).

Desviacion espiral del pene. Cuando hay una desviacion del pene la cual es patologica,
estd se produce porque el ligamento apical dorsal se desliza hacia lateral antes de la intromision
(Figura 3.7). Antes se consideraba que la causa de esta afeccion era debido al acortamiento del
ligamento o al alargamiento del pene a medida que el toro se volvia viejo. Recientemente, sugieren
que la desviacion en espiral se produce en toros en los cuales el pico de presion eréctil se produce

antes de la intromision (Maxwell, 2015).

Figura 3.7. Desviacion en espiral del pene durante la monta (Maxwell, 2015).
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Diagnostico de la desviacion en espiral del pene.El diagnostico se da por historial y la
descripcion de pene durante el apareamiento, pero se comprima por medio de observacion. El
diagndstico bajo estimulo con electroeyaculador es inserto ya que el pene de muchos toros se
enrolla por el estimulo de este. La desviacion puede ser intermitente, por lo que es recomendable

que se observe mas de una vez para poder confirmar el diagnostico (Maxwell, 2015).

Tratamiento de la desviacion en espiral del pene. No hay tratamiento médico para

corregirlo (Maxwell, 2015).

Desviacion ventral del pene. Esta desviacion es menor comun que la desviacion en espiral.
El pené adquiere una curvatura ventral a medida que va avanzando la ereccion y se le denomina

arcoiris (Maxwell, 2015).

Diagnostico de la desviacion ventral del pene.Esta desviacion se diagnostica por medio de
la observacion, pero para que sea mas util, se recomienda observar bajo estimulo de

electroeyacular. Lo mas normal es que el area de desviacion ventral se origine en el cuerpo del

pene proximal al origen del ligame to apical dorsal (Figura 3.8) (Maxwell, 2015).

Figura 3.8. Desviacion ventral del pene durante el estimulo del electroeyaclador (Cortesia

de Robert L, Carson y Dwight Wolfe)
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Tratamiento de la desviacion ventral del pene. La correccion quirtrgica en esta desviacion
tiene menos probabilidades de éxito. Los procedimientos descritos como exitosos se tratan de una

pedia del ligamento apical dorsal cuando la desviacion se restringe a la parte libre del pene (Figura

3.9) (Maxwell, 2015).

Figura 3.9. Desviacion ventral del pene durante el test de monta (Richard Hopper).

Desviacion en forma de S del pene. La desviacion en forma de S es la menos comun. Se
observa en toros maduros. Esta desviacion al parecer es el resultado de una irregularidad o
discrepancia entre la longitud de, o eje y el ligamento apical dorsal. El pene puede verse
excesivamente lago o el ligamento pudo haberse lesionado en repetidas ocasiones. El ligamento
apical dorsal impide que el pené cuando estd completamente erecto tenga una orientacion normal
y por ende el toro es incapaz de controlarlo. El semen de estos toros puede ser colectado para

inseminacion artificial (Maxwell, 2015).

Tratamiento de la disviacion en forma de S del pene. No existe un tratamiento eficaz para

estd afeccion (Maxwell, 2015).

Frenillo persistente. Se describe como una anomalia prepucial (Maxwell, 2015).Se hace
mediante observacion. Es evidente en la mayoria de los casos, pero puede confundirse con una
fimosis en algunos de los casos, sobretodo cuando el toro cuenta con exceso de piel prepucial

(Robert L. Carson, comunicacion personal).
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Lesion del pene

Fistula uretral. Luego de una laceracion en la uretra, la lesion causada por pelo en el pené
o por una necrosis uretral puede avanzar y formar una fistula uretral (Figura 3.10). La capacidad
del toro para depositar el semen en la vagina puede verse afectada dependiendo de la ubicacion de

la fistula uretral (Robert, 1986).

Figura 3.10. Fistula uretral (Richard Hopper).

Parafimosis. Incapacidad de retraer el pene hacia la cavidad prepucial. Se da luego de
laceraciones o traumatismos en el pené o prepucio. El didmetro del orificio prepucial se reduce por
el edema y el pene permanece expuesto ain cuando no esta erecto. El epitelio expuesto se reseca
rapidamente por lo que las capas superficiales se necrosan y desprenden. El tejido que se encuentra
expuesto pierde color y adora una orientacion en forma de sacacorchos (Figura 3.11) (Maxwell,

2015).
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Figura 3.11. Parafimosis posterior a un trauma en el prepucio. La parte libre del pene se ve

expuesta formando una espiral (Maxwell, 2015).

Cuando se da luego de una lesion durante el apareamiento lleva a un prondstico grave y el
tratamiento debe ser de caracter urgente. Se aplican picadas calientes y humectantes para proteger
la piel que se encuentra expuesta y se debe cubrir todos los tejidos que se encuentren dafiados con
una venda ortopédica o vendaje de material ligero la cual debe ser reemplazada frecuentemente.
Se puede combinar lo anterior con duchas con agua fria diarias hasta su el pené re retraiga dentro
del prepucio. Se debe lavar el prepucio con antisépticos y se aplican antibioticos en ungiiento
durante minimo una semana después de que el pené se encuentre dentro de la vaina. Las
probabilidades de un resultado satisfactorio disminuirdn cuanto mas se tarde en realizar el

tratamiento (Maxwell, 2015).

Patologias testiculares
Degeneracion testicular

El parénquima testicular puede degenerarse de manera temporal o permanente. La
degeneracion temporal es la forma méas comun y tiene mayores posibilidades de recuperarse el

testiculo, aunque puede resultar dificil la identificacion de esta alteracion (Barth, 2015).

Cuando se habla de degeneracion quiere decir que se perdid la circunferencia escrotal, que
los testiculos pueden sentirse blando y que el porcentaje de espermatozoides normales habra

disminuido (Barth, 2015).

Patogenia de la degeneracion testicular. Los factores que intervienen en la degeneracion
testicular estd la termorregulacion anormal de los testiculos, herencia, exceso o deficiencia de
nutrientes, toxicidad, bloqueo congénito de esperma, enfermedades infecciosas, traumatismos

graves y atrofia senil. (Barth, 2015).

Los testiculos de los mamiferos fisioldgicamente deben tener las temperaturas entre 2 y 6
grados centigrados por debajo de la temperatura corporal. La falla en la termorregulacion de los

testiculos es reversible y no es una causa comun de degeneracion permanente. (Barth, 2015).
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Hay causas menos comunes de anormalidades en la termorregulacion como por ejemplo la
dermatitis escrotal cronica grave, el calor e hinchazon por orquitis, traumatismos, enfermedades
crénicas que generen fiebre por periodos de tiempo prolongado y endotoxinas las cuales inhiben
la secrecion de gonadotropina, escroto corto, congelacion del escroto que lleva a la pérdida de
movilidad de los testiculos dentro del mismo, y el incompleto descenso del testiculo al escroto que

se debe a factores hereditarios o congénitos. (Barth, 2015).

Una de las principales causas de degeneracion testicular en toros es la obesidad. Es muy
comun encontrar toros con sobrepeso los cuales son expuestos a procesos de engorde lata
exposiciones y venta. Esta grasa se acumula en el escroto provocando que la temperatura aumente
en el area testicular (Setchell, 1978, pp. 50-69). Cuando se pierde la grasa del escroto se da una
regeneracion de los tubulos seminiferos haciendo que haya una produccion normal de esperma

(Barth & Oko, 1989, pp. 142-143).

La degeneracion testicular causada por una deficiencia de nutrientes o vitaminas es
raramente vista , la inadecuada calidad del concentrado provoca la pérdida de peso, lo que puede
deprimir a el proceso de la espermatogénesis, se conoce que la suplementacion de proteina en
toros con forrajes de calidad insuficiente, aumentaba significativamente la ingesta de materia seca
permitiendo mantener el peso vivo; mientras que los toros que no eran suplementados perdian peso
, disminuian circunferencia escrotal y la produccion se semen diario por gramo de testiculo, Sin
embargo, no se demostrd diferencias en la actividad de los tubulos seminiferos entre toros
suplementados o0 no (Ndama et al., 1983), pero los toros con dietas en donde hay deficiencia de

vitamina A, a largo plazo tendran efectos sobre la espermatogénesis (Rhode et al., 1995).

Muchos farmacos, productos quimicos y metales pesados pueden causar degeneracion
testicular. La ingesta de toxinas vegetales puede causar degeneracion testicular. El moho Fusarium
es comun en cultivos de cereales y este produce una toxina llamada Zearalenona, la cual tiene un
efecto estrogénico afectando la calidad del semen y provocando degeneracion testicular. (Barth,

2015).

Un estudio en dos toros alimentados con maiz que contenia 20 mg/kg de zearalenona
durante 72 dias evidenciaron a los 21 dias al examen histologico la degeneracion del epitelio
germinal testicular, degeneracion superior al 75 % de los espermatozoides (Vanyi et al., 1980).

Por otro lado, la alimentacion con harina de semillas de algodon puede exponer a los toros a los
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efectos toxicos del gosipol, el cual altera la estructura y la funcion mitocondrial generando
anomalias en los espermatocitos, los espermatides y los espermatozoides maduros afectando la
calidad del semen, no obstante, no se asocia a degeneracion testicular (Robinson et al., 1986;

Chenoweth et al., 2000; Velasquez-Pereira et al., 1998).

Los trastornos congénitos y hereditarios en los testiculos y el epididimo pueden llegar a
estar relacionados con la degeneracion testicular. Toros jovenes con hipoplasia testicular pueden
producir semen de buena calidad, pero son propensos a presentar degeneracion testicular entre los
2 y 3 afios de edad (McEntee, 1990, pp. 260-261). La circunferencia escrotal pequefia en toros
jovenes se ha relacionado con la falta de epitelio germinal dentro de los tibulos seminiferos
(Veeramachaneni et al., 1986), (Settergren & McEntee, 1992, p. 275). La hipoplasia puede ser uni
o bilateral. La mayoria de los autores reportan que la mayoria de los casos que se presentan son
hipoplasias unilaterales y que el lado que mas se suele ver afectado es el izquierdo (McEntee,

1990, pp. 260-261).

La hipoplasia testicular histologicamente se define seglin las poblaciones celular de los
tubulos seminiferos. La hipoplasia es congénita y es posible que tenga un origen hereditario
(Eriksson, 1950, p. 950). Hoy en dia, la hipoplasia se ve en muchas razas, pero su presentacion es
baja (Eriksson, 1950, p. 950). La hiperplasia de fibras musculares es un rasgo heredable
autondmico recesivo y se encuentra asociado con alta incidencia de hipoplasia testicular bilateral

(Michaux et al., 1982).

Diagnéstico de la degeneracion testicular. Debe hacerse de manera arbitraria, ya que lo
que algunos llamarian degeneracion otros lo llamarian alteracion grave de la espermatogénesis.
Una muestra de semen no serd suficiente, ya que esta no necesariamente deberd presentar una

concentracion baja (Barth, 2015).

El uso de la ecografia no es muy util clinicamente hablando ya que no es posible diferenciar
tejido sano del que no lo est4 (Elits B, Pechman R, 1988). Cuando hay tejido fibroso los testiculos
pueden llegar a perder firmeza y elasticidad y adquirir una textura rigida; sin embargo, el mejor

método para el diagnostico de fibrosis es por medio de la ecografia (Barth, 2015).

Prondéstico. En la mayoria de los casos de degeneracion testicular es completamente

posible recuperar el tono normal de los testiculos y la espermatogénesis si se elimina la causa del
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problema. En los casos de obesidad en toros, es posible someter al toro a partir para que pueda
perder peso por la actividad fisica. Se necesitan entre 3 y 4 meses para que un toro pueda perder

peso suficiente y que regenere el epitelio seminifero antes de que se dé la produccion normal de

semen (Barth, 2015).

Fibrosis testicular

La fibrosis testicular se suele encontrar con mas frecuencia en toros en periodos después
del destete. La fibrosis difusa es mds comun en toros de avanzada edad y se encuentre en la zona
ventral de los testiculos (McEntee, 1990, pp. 260-261). La ecografia rutinaria de los testiculos

puede revelar la existencia de fibrosis, sin importar la produccion de espermatozoides a normales.

(Figura 3.12) (Figura 3.13). (Barth , 2015).

Figura 3.12. Ecografia de un testiculo con una puntuacion de fibrosis leve. (Barth A, 2015).

Figura 3.13. Ecografia de un testiculo con una puntuacion de fibrosis severa. (Barth A,

2015).
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Histoloégicamente hablando, la fibrosis son lesiones en la masa del tejido fibroso con
fibrilacion fina o gruesa entre los tibulos seminiferos. Se observa normalmente una reduccion de
las células germinales en los tiibulos seminiferos dentro de las masas de tejido fibroso; y a veces
estas células pueden desaparecer por completo. No se observaron células inflamatorias ni en las
lesiones ni cerca a ellas, lo que permite sugerir que no hubo un efecto permanente en la funcion de

los tubulos adyacentes. (Barth A, 2015).

Los cambios en los testiculos los cuales son fibroticos son completamente una
especulacion. Las causas posibles de la destruccion de los tibulos y la fibrosis pueden ser el
desarrollo anormal de las conexiones embrionarias entre los tubulos y la rete testis, la
termorregulacion anormal de los testiculos, procesos infecciosos que afecten el desarrollo y el

estado de salud de los tabulos y los traumatismos. (Barth A, 2015).

Las lesiones fibrdticas en los testiculos pueden estar relacionadas con el proceso de
desarrollo de los mismos. La formacion de los tibulos de los cordones seminiferos comienza a los
4 meses de edad aproximadamente y llegan a su fin a los 6 meses de edad en la mayoria de los
toros (Curtis S, Amann R; 1981). La liberacion de esperma en los tubulos se da a partir de los 8
meses de esas y a los 10 meses de edad en la mayoria de los toros, por lo que no se espera que la
fibrosis se dé antes de los 8 meses de edad. La fibrosis se da por una reaccion tisular por el escape

de los espermatozoides ya que estos son reconocidos por el cuerpo como cuerpos extranos (Barth,

2015).

Un proceso infeccioso puede ser la causa de una fibrosis testicular en toros jovenes, ya que
las infecciones bacterianas y viricas se producen con mayor facilidad en el periodo después del
destete (Nagaraja T et al., 1998). Cabe aclarar que las infecciones bacterianas y viricas causan
dolor e inflamacion en los testiculos, lo que acaba provocando una necrosis del tejido y la
formacion de fibrosis (McEntee, 1990, pp. 260-261). Ademas, las infecciones virales pueden
generar afectacion en células especificas de los tibulos seminiferos como las células de Sertoli o
células germinales provocando dafio en los tubulos e inflacion del tejido fibroso (Bouters, 1964,

p. 217), (Ramirez-Mendoza et al., 1997, p. 240).

El herpes virus bovino tipo 1 (BHV — 1) y el virus de diarrea vital bovina (BVDV) han sido
aisladas en semen (Kepferschied et al., 1986) (McClurkin et al., 1979, p. 1118). EI BHV — 1 se ha

asociado con los cambios degenerativos en el epitelio seminiferos que pueden deberse al estrés y
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la fiebre que genera la enfermedad (French, 1962, p. 555); sin embargo, no hay informes en los
cuales se asocien el BHV — 1 0 el BVDYV con las lesiones en los testiculos de los bovinos. (Barth,

2015).

La degeneracion testicular esta asociada a la obesidad y por ende al aislamiento escrotal
(Arteaga et al., 2005) que a su vez esta ligado a la termorregulacion anormal, que cuando es
prolongada, la cantidad y calidad del semen se reducen de forma grave, perdiendo el tono y tamafio
de los testiculos, y causando degeneracion tubular seminiferos grave que lleva a una inflamacion

del tejido cicatricial dando lugar a la fibrosis testicular (Barth, 2015).

Hay una discusion en la cual se estudia si el traumatismo en los testiculos también se
encuentra ligado a la formacion de fibrosis testicular (McEntee, 1990, pp. 260-261). Los
traumatismos por patadas o cabezazos en los testiculos pueden producirse a cualquier edad, pero
son mas frecuentes cuando hay muchos animales en un corral o cuando son manipulados por medio
de rampas. Las ecografias realizadas un dia después de estos traumatismos no revelan fibrosis en
el tejido, por lo que se descarta la posibilidad de fibrosis por traumatismos habituales presentados

en los corrales (Barth, 2015).

Las fibrosis en los testiculos no se asocian a una mala calidad del semen. De hecho, toros
con fibrosis testicular grave pueden producir hasta un 94% de espermatozoides normales en cuanto
a su morfologia. Esto quiere decir que, aunque se presente una fibrosis grave, no impide que el
parénquima que no se encuentra afectado produzca espermatozoides normales. Se esperaria que el
tejido cicatricial redujera la produccion de espermatozoides, pero no se ha investigado cudl es la

cantidad y calidad de semen que produce un toro con diferentes grados de fibrosis (Barth, 2015).

Adenitis vesicular o vesiculitis
Prevalencia

Se ve mayormente en toros de mas de 1 afo de edad, pero esto puede variar y depende en
gran parte de los criterios utilizados para realizar el diagndstico. La incidencia puede aumentar si
el aumento de la firmeza y el agrandamiento de las glandulas vesicular sin pus en el semen son

suficientes para que el diagnostico sea positivo. Los hallazgos en los exdmenes histoldgicos de los
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tejidos pueden elevar la incidencia mediante la palpacion transrectal y el muestreo de semen. La
vesiculitis clinica en la cual se encuentran glandulas agrandadas y presencia de pus en el semen
tiene una incidencia entre el 1 y el 5% en las poblaciones de toros de un afio (Carroll et al., 1968,
p. 1752), (Ball et al., 1964, p. 295), (Roberts, 1986, p. 847); sin embargo, hay mas posibilidad de

aumentar la incidencia en grupos individuales de toros (Grotelueschen et al., 1994, p. 875).
Causa

Se cree que las bacterias, virus, micoplasma, ureplasma y clamidia son organismos
causantes de la adenitis vesicular (Galloway, 1964, p. 45), (Cavalieri & Van Camp, 1997, p. 235).
En lugares en donde no se ha detectado Brucelosis, la Brucella abortus es la principal causa de la
vesiculitis (McCauley, 1980, p. 402). Troperella pyogenes se encuentra aislado en América del
Norte (Dargatz et al., 1987), (Phillips, 1993, p. 61). Histophilus somni también es comun

encontrarlo cuando hay casos de admitis vesicular (Grotelueschen et al., 1994, p. 875).
Patogenia

No hay una patogenia definitiva para la vesiculitis, aunque las formas de infeccion incluyen
agentes que ascienden por el tracto genitourinario, agentes que descienden desde las vias urinarias
superiores o reproductivas, invasion hematogena o invasion directa desde fuentes locales (Dargatz
et al.,, 1987). Cuando un toro se monta sobre otro pueden contraer infecciones ascendentes
(Galloway, 1964, p. 45). Se habla de una fuente hematégena ya que se ha asociado a las dietas
altas en energia con la presencia de vesiculitis (Cvalieri J, Van Camp S, 1997), ya que las dietas
altas en energia pueden causar acidosis ruminal conduciendo a una ruminitis que se convierte en
bacteremia. Troperella pyogenes y bacterias anaerobias Gram negativas son aisladas de abscesos
hepaticos en animales de corral, las cuales también se aislan de manera comun en infecciones de

glandulas vesiculares (Cavalieri & Van Camp, 1997, p. 235), (Dargatz et al., 1987).
El efecto sobre la fertilidad

La viabilidad espermatica es complemente viable. Es posible que se vean cambios en el pH
y en los componentes del plasma seminal. Los globulos blancos producen citocinas las cuales
pueden llegar a afectar de manera negativa la motilidad de los espermatozoides reduciendo la
capacidad de fertilidad del semen (Hill et al., 1987). Los granulocitos cuando se encuentran

activados pueden llegar a producir altas cantidades de especies reactivas de oxigeno el cual es
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perjudicial para los espermatozoides (Schopf et al., 1984). “Por lo general, la motilidad de los
espermatozoides se reduce en presencia de material purulento; sin embargo, en algunos casos la
motilidad y la morfologia de los espermatozoides son buenas a pesar de la presencia de un gran
niamero de leucocitos y foliculos de pus. Esto puede explicar por qué hay informes tanto de
fertilidad deficiente como buena cuando se han utilizado toros afectados en el servicio natural”

(Roberts, 1986, p. 847), (McCauley, 1980, p. 402).
Diagndostico

La mayoria de los toros que presentan vesiculitis no suelen mostrar sintomas externos de
la enfermedad. Normalmente se detectan por palpacion en el momento en que se realizan las
evaluaciones de aptitud reproductiva. Lo normal es que una o ambas de las glandulas vesiculares
se sientan agrandadas y endurecidas con pérdida de las lobulaciones. En solo algunos de los casos
pueden producirse abscesos y en raras ocasiones pueden presentarse adherencias entre las
glandulas y los tejidos circundantes y atin mas raro, las glandulas que se encuentran con abscesos
pueden presentar fistulas hacia el recto. La ecografia es el mejor método para determinar si hay
presencia de abscesos. La presencia de inflamacion en otras partes del tracto reproductivo puede
llegar a estar asociadas a la vesiculitis, como por ejemplo la ampulitis o la uretritis; sin embargo,
estas inflamaciones no son fécil de detectar de manera clinica. Cuando se encuentran glandulas
agrandadas y endurecidas pueden asociarse a la presencia de pus en el semen. Gran parte de los
toros se recuperan de la vesiculitis de manera espontdnea y permanecen con las glandulas
agrandadas y blandas sin excretar material purulento. Cuando se encuentra leucocitos en el semen
puede ser un indicativo de vesiculitis, ya que los leucocitos pueden provenir de diferentes sitios de
inflamacion en el tracto reproductivo o la vejiga urinaria. La superficie del pene y el prepucio
pueden ser una fuente de leucocitos ya que pueden irritarse al montar otros machos o aparearse

entre ellos (Barth, 2015).
Tratamiento

La vesiculitis usualmente es tratada con antibioticos parenterales, no obstante aunque las
bacterias son sensibles a la mayoria de los antibioticos, la tasa de éxito es baja (McCauley, 1980,
p. 402), Un reporte en un toro Hereford de 2 afios de edad tratado con cuatro antibioticos diferentes
que incluian penicilina, Oxitetraciclina, cloranfenicol y sulfametazona a los cuales

Trueperella pyogenes era sensible y tras pasado cuatro meses de tratamiento, el toro continuaba
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produciendo semen purulento. , posiblemente por la incapacidad de los antibidticos para penetrar
el tejido infectado de las glandulas vesiculares en inhibir el crecimiento bacteriano Las
concentraciones tisulares de penicilina, ceftiofur o florfenicol fueron insuficientes para lograr

inhibir el crecimiento (Barth , 2015).

Resultados similares a los anteriores se obtuvieron de otro estudio en toros clinicamente
normales se les realizo biopsia de las glandulas vesiculares y extracto de tejidos en placas de
agar inoculadas con Trueperella pyogenes e Histophilus somni sensibles a los antibidticos
anteriormente mencionados, encontraron que la penicilina, ceftiofur o florfenicol fueron
insuficientes para lograr inhibir el crecimiento de Histophilus somni en las glandulas vesiculares

(McCauley, 1980, p. 402).

La utilizacion de tilosina y la tulatromicina evidencian respuesta entre21 y 28 dias después
de iniciar la administracion de los antibioticos, con mejor resultado del ultimo y tasas mas altas de
recuperacion que las observadas en los toros no tratados, posiblemente relacionado a su
acumulacion en los macrofagos y neutrdfilos y posterior liberacion en el foco de infeccion

(Giguere, 2006, p. 195; Siegel et al, 2004; Barth, 2015).

“La extirpacion quirurgica de las glandulas infectadas podria ser el remedio definitivo,
siempre que las adherencias no sean extensas y el tamafio de la glandula sea moderado” (Roberts,
1986, p. 847). La libido, la capacidad de servicio y la eyaculacion de semen fueron normales
después de la vesiculectomia uni o bilateral; pero pueden surgir complicaciones a partir de la
cirugia como vaciamiento retardado de las &mpulas por un posible dafio nerviosos provocando la
dilatacion de las &mpulas aumentando cabezas sueltas u espermatozoides muertos. También se han
descrito abordajes quirurgicos pararectales y ventrales. El abordaje pararectal ventral reduce el
riesgo de hemorragias intraoperatoria y la aparicion de hematomas post operatorios (Roberts,
1986, p. 795). Luego de la vesiculectomia, el volumen de semen, la produccion total de
espermatozoides y el porcentaje total de espermatozoides mdviles disminuyeron, pero el pH
aumento; aunque la supervivencia luego de la congelacion de los espermatozoides no cambid

significativamente (Alexander et al., 1971).

Prevencion de la vesiculitis
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Sin tener una indicacion clara de la causa real de la aparicion de la vesiculitis es dificil
disefiar un plan preventivo. Para mantener la salud y la resistencia de los rosos a las infecciones,
se llevan unos protocolos de vacunacién con la idea de generar una reduccion en la presentacion

de la vesiculitis (Maxwell H, 2015).

Se ha propuesto una base genética (Blom, 1979), por lo que los veterinarios deben
supervisar las lineas as genéticas en las ganaderias de los toros que sufren de vesiculitis, por lo que
la deteccion y el tratamiento temprano deberia mejorar la tasa de éxitos en cuanto al tratamiento

de la vesiculitis (Maxwell, 2015).
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Metodologia
Tipo de investigacion
Se realizo un estudio de tipo descriptivo—documental, de naturaleza cualitativa y disefio
no experimental. Orientado a la recopilacion y andlisis de informacion cientifica y técnica
relacionada con las patologias mas comunes del sistema reproductivo del toro, con el fin de disefiar
una cartilla educativa orientada a estudiantes de medicina veterinaria, médicos veterinarios
profesionales y ganaderos, para facilitar el andlisis, la comprension, prevencion y manejo practico

y bésico de dichas enfermedades.

Poblacion y muestra

La poblacion objeto estuvo conformada por literatura cientifica, literatura técnica y de
normas la cual siempre estuvo relacionada y enfocada al tema de sanidad reproductiva bovina

(machos).

La muestra fue seleccionada de acuerdo a la intencidon de la elaboracion de la cartilla,
incluyendo articulos y textos especializados en reproduccion animal tales como cientificos,
manuales veterinarios y documentos vinculados al sector pecuario, que incluyo patologias

reproductivas del toro, sin limite de fecha..
Técnicas e instrumentos de recoleccion de informacion
Fueron empleadas las siguientes técnicas e instrumentos:

Revision de literatura principalmente con el fin de identificar las enfermedades
reproductivas mas frecuentes en los toros, causas, signos o sintomas clinicos, metodologia de

diagnostico, medidas de prevencion y el manejo sanitario respectivo.
Procedimiento

Toda la investigacion y recopilacion del material analizado se realizd a través de las

siguientes etapas:
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Busqueda y seleccion minuciosa de la informacion: Inicialmente se identificas las fuentes
bibliograficas confiables, algunas de ellas actualizadas en relacion con patologia y reproduccion

bovina.

Andlisis y sistematizacion: Se clasifica la informacion de acuerdo al tipo de enfermedad,

etiologia, manifestaciones clinicas, diagnostico y las medidas de control adecuadas.

Disefio pedagogico de la cartilla: Al llevar a cabo la clasificacion de la informacion de
acuerdo al tipo de enfermedad, etiologia, manifestaciones clinicas, diagndstico y medidas de
control se procede a definir la estructura, el nivel de profundidad técnica, el lenguaje y los recursos
graficos, teniendo en consideracion la diversidad del publico objetivo (estudiantes, profesionales

veterinarios y ganaderos).

Elaboracion de contenido: Se procede a la redaccion de los textos educativos apoyado en

ilustraciones que faciliten la comprension.

Revision técnica y pedagogica: Se realiza la verificacion de claridad, coherencia y
aplicabilidad del contenido para los diferentes niveles de formacion del publico al cual va dirigida

dicha cartilla.
Revision sistematica de la cartilla educativa

La cartilla educativa titulada ‘“Patologias, diagndstico y tratamiento del sistema
reproductivo en toros: Una cartilla practica” fue sometida a un proceso de revision sistematica para
garantizar la calidad cientifica, pedagogica y comunicativa del material, con el fin se buscar su
pertinencia para estudiantes de medicina veterinaria, médicos veterinarios en ejercicio y

ganaderos.

Este proceso se desarrolld siguiendo el enfoque metodologico educativo — aplicado, que
permitid evaluar de manera organizada los contenidos, el lenguaje, el disefio didactico, la
organizacion y aplicabilidad clinica y productiva de la cartilla acorde con criterios previamente

establecidos y sustentados en literatura académica.
Criterios de la revision sistematica

Los criterios de evaluacion se agruparon en 6 dimensiones: Contenido cientifico

veterinario, organizacion y estructura del contenido, lenguaje técnico y adecuacion al publico
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objetivo, disefio didactico y recursos visuales, aplicabilidad clinica y productiva, y enfoque

pedagogico.

En la parte de contenido cientifico veterinario, se evala la precision anatomica y
fisiologica del sistema reproductivo del toro, la correcta descripcion de las principales
enfermedades reproductivas, y el respaldo bibliografico en literatura veterinaria actualizada. Esta
revision permite verificar la coherencia del contenido con los fundamentos de la medicina

veterinaria reproductiva (Hafez & Hafez, 2016; Noakes et al., 2019).

En organizacion y estructura se analiz6 la secuencia logica de los temas, iniciando por la
anatomia y fisiologia reproductiva hasta la descripcion de patologias, diagnostico, manejo sanitario
y prevencion. Esto se fundamenta en la necesidad de favorecer el aprendizaje progresivo y

significativo del lector (Diaz Barriga & Hernandez Rojas, 2010).

En lenguaje técnico y adecuacion al publico se evalud el uso correcto de la terminologia
veterinaria, claridad del lenguaje e inclusion de explicacion que faciliten la comprension del
contenido por parte de ganaderos, sin perder el rigor cientifico requerido para la formacion
profesional veterinaria. En este aspecto es clave garantizar la transferencia efectiva de

conocimientos en contextos reproductivos (Area, 2004).

En la dimension del diseno didactico y recursos visuales se permitid analizar la pertinencia
y calidad de ilustraciones anatdmicas, asi como la coherencia entre texto e imagen. La integracion
de los recursos visuales se considera fundamental para facilitar la comprension de procesos

reproductivos y patoldgicos complejos (Mayer, 2014).

En la aplicabilidad clinica y productiva se evalud la inclusion de criterios diagnosticos,
recomendaciones de manejo sanitario, medidas preventivas y consideraciones de bienestar animal.
Esta dimension permitié valorar la utilidad practica de la cartilla en la toma de desiciones

reproductivas y sanitarias en sistemas de produccion bovina (Parkinson et al., 2019).

Finalmente, en la evaluacién del enfoque pedagdgico se analizé la contribucion de ka
cartilla al aprendizaje significativo, la relacion entre la teoria y la practica, y su aporte a la
formacion académica y profesional del médico veterinario, en concordancia con los principios del

constructivismo y la educacion aplicaba (Ausubel, 2002; Diaz Barriga & Herndndez Rojas, 2010).
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Procedimiento de la revision

La revision sistematica se realizd mediante la lectura detallada y andlisis critico de cada
seccion de la cartilla. Cada criterio fue valorado de manera cualitativa, permitiendo identificar las
fortalezas del material y los aspectos susceptibles de mejora. De acuerdo a los resultados
obtenidos, se realizaron ajustes en el contenido, en el lenguaje y en los recursos didacticos, para

optimizar la claridad, coherencia y pertinencia del material educativa.
Resultados de la revision sistematica

La revision sistemadtica permitié evidenciar que la cartilla presenta un adecuado nivel de
calidad cientifica y pedagogica, y una alta pertinencia para el publico objetivo. Los ajustes
realizados fortalecieron la coherencia interna del contenido, mejoraron la claridad del lenguaje
técnico y favorecieron la presentacion visual de la informacion. Este proceso consolido la cartilla
como un recurso educativo valido para la ensefianza y aplicacion de conocimientos relacionados

con la sanidad reproductiva del toro.
Analisis de la informacion

La informacion recolectada fue analizada mediante la revision del contenido lo cual
permitid categorizar tematicamente las enfermedades del sistema reproductivo del toro y
seleccionar la informacion relevante para su inclusion en la cartilla educativa, con lo cual se

garantiza el rigor cientifico y la aplicabilidad practica.
Consideraciones éticas

La investigacion estuvo fundamentada en el uso ético y responsable de las fuentes
secundarias, respetando los derechos de autor y aplicando las normas de citacion y referenciacion
establecidas por la American Psychological Association (APA, 7* edicion). No se realizaron

procedimientos de experimentacion ni intervenciones directas sobre animales o personas.
Disefio de contenido

El disefio de contenido de la cartilla estd basado en la seleccion, organizacion y
estructuracion pedagdgica de la informacion cientifica recolectada actualizada y relacionada con
las enfermedades més comunes del sistema reproductivo del toro. Para la seleccion de los

contenidos se tuvo en cuenta criterios como: relevancia sanitaria, impacto productivo y frecuencia
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de presentacion de dichas enfermedades en la produccion bovina, teniendo en cuenta que las
patologias reproductivas representan una de las principales causas de disminucién de eficiencia

reproductiva y econdémica en los hatos ganaderos (Hafez & Hafez, 2016; Parkinson et al., 2019).

Los contenidos fueron organizados de manera secuencial y progresiva, iniciando con
conceptos generales de anatomia y fisiologia del sistema reproductivo bovino, con el fin de
establecer una base conceptual soélida que facilite la comprension de las patologias posteriores.
Luego, se abordaron las principales enfermedades reproductivas del toro, incluyendo su etiologia,
signos clinicos, métodos de diagnodstico, manejo sanitario y medidas de prevencion, siguiendo las
recomendaciones ampliamente aceptadas en la literatura veterinaria especializada (Chenowet &

McPherson, 2016; Noakes et al., 2019).

La informacion se adapt6 al nivel académico y técnico del publico objetivo (estudiantes de
medicina veterinaria, médicos veterinarios en ejercicio y ganaderos), usando un lenguaje técnico
claro, preciso y contextualizado. Este enfoque se rige por los principios del disefio de materiales
educativos, los cuales establecen que los contenidos deben ajustarse a las caracteristicas y
necesidades del lector para favorecer el aprendizaje significativo y funcional (Diaz Barriga &

Hernéndez Rojas, 2010).

Cada unidad tematica incorpord recursos didacticos como ilustraciones y cuadros de
resumen para facilitar la comprension de procesos anatdmicos y patologicos complejos y reforzar
la retencidn del conocimiento. Al usar apoyos visuales en materiales educativos se ha demostrado
que es una estrategia eficaz para la comprension y aplicacion practica de los contenidos en

contextos productivos y profesiones (Mayer, 2014).

Finalmente, el disefio de contenido se enfoc6 en un sistema educativo aplicado, el cual
integra la teoria con recomendaciones practicas para el manejo reproductivo del toro. Este enfoque
fortalece la toma de desiciones sanitarias, promueve el bienestar animal y contribuye a la mejora
de la eficiencia reproductiva en los sistemas de produccion bovina, de acuerdo con los lineamientos

actuales de la medicina veterinaria reproductiva (Parkinson et al., 2019).
Enfoque metodologico en la elaboracion de cartillas educativas

La elaboracion de cartillas educativas se ubica dentro de un enfoque metodologico

educativo aplicado, el cual esta orientado a la produccion de un material didactico que responda a
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una necesidad educativa especifica. Este enfoque integra fundamentos tedricos y aplicaciones
practicas, buscando que el conocimiento cientifico se traduzca en recursos pedagogicos

comprensibles y ttiles para un publico determinado (Diaz Barriga & Hernandez Rojas, 2010).

Visto de este modo, la cartilla es una estrategia metodologica que facilita procesos de
ensefanza y aprendizaje, especialmente en contextos donde se requiere transferencia de

conocimiento técnico o cientifico a escenarios reales de desempefio profesional (Area, 2004).
Tipo de investigacion y su relacion con las cartillas educativas

La elaboracion de cartillas educativas se asocia comunmente con investigaciones de tipo
descriptivo y propositivo, ya que parte del andlisis de una problematica educativa o formativa y
culmina con la propuesta de un material didactico que busca atender dicha necesidad, ajustados al

contexto y publico objetivo (Area, 2004).

De igual forma, el desarrollo de cartillas educativas se relaciona con un enfoque cualitativo,
porque prioriza la comprension del contexto, las caracteristicas del publico y la pertinencia
pedagoégica del contenido. Este enfoque facilita la adaptacion del material a las necesidades reales
de los usuarios y a las condiciones del entorno educativo en el que serd implementado (Diaz

Barriga & Hernandez Rojas, 2010).
Fundamentacion pedagégica del enfoque metodologico

Desde el punto de vista pedagogico, el enfoque metodoldgico de las cartillas educativas se
fundamenta principalmente en el aprendizaje significativo, el cual plantea que el aprendizaje es
mas efectivo cuando la nueva informacion se relaciona con conocimientos previos del estudiante

(Ausubel, 2002).

Ademas, el enfoque en la elaboracion respalda el uso de cartillas, al considerar al estudiante
como un actor activo en la construccion del conocimiento. Las cartillas favorecen este proceso al
integrar explicaciones claras, ejemplos contextualizados y recomendaciones practicas que
estimulan la reflexion y la aplicacion del conocimiento en situaciones reales (Diaz Barriga &

Hernandez Rojas, 2010).

Disefio metodologico de las cartillas educativas
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Al disefiar una cartilla educativa se debe considerar una planificacion sistematica de los
contenidos, actividades y recursos didacticos. Segiin Mayer (2014), la adecuada integracion de
texto e imagenes favorece la comprension y retencion de la informacion, lo cual justifica

metodoldgicamente el uso de esquemas, ilustraciones y cuadros resumen dentro de la cartilla.

Desde el enfoque metodoldgico, el disefio de contenido debe responder a criterios de
claridad, coherencia y pertinencia, que garanticen que la informacion sea accesible para el publico
objetivo. Asi mismo, la organizacion secuencial de los temas permite orientar el proceso de
aprendizaje de forma logica y progresiva, facilitando la apropiacién del conocimiento (Area,

2004).
Cartillas educativas como estrategia metodologia en contextos aplicados

Las cartillas se constituyen como una estrategia metodologica eficaz fortaleciendo la
transferencia del conocimiento cientifico hacia la practica, favoreciendo la toma de decisiones

fundamentadas en escenarios reales (Mayer, 2014).

Las cartillas facilitan procesos de capacitacion, actualizacion y extension educativa,
especialmente cuando se dirigen a publicos diversos. Esta caracteristica la convierte en una
herramienta fundamental para investigaciones que buscan generar impacto educativo y social

mediante la elaboracion de recursos didacticos (Area, 2004).
Evaluacion y validacion metodologica de la cartilla

Un componente esencial del enfoque metodologico en la elaboracion de cartillas educativas
es la validacion del material, lo que permite evaluar su claridad, pertinencia y utilidad. Dicho
proceso se puede realizar usando la revision por expertos o la retroalimentacion de usuarios
potenciales, lo cual garantiza la calidad pedagogica y técnica del recurso (Diaz Barriga &

Hernandez Rojas, 2010).
Sintesis del enfoque metodoldgico

En sintesis, el enfoque metodologico aplicado al disefio de cartillas educativas integra
elementos descriptivos, cualitativos y pedagogicos que permiten transformar el conocimiento
teodrico en un recurso didactico funcional. Este enfoque favorece el aprendizaje significativo, la

transferencia del conocimiento y la aplicabilidad de los contenidos, lo cual posiciona a la cartilla
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como una estrategia metodologica valida y eficaz dentro de trabajos de grado orientados a la

educacion y la formacion profesional.

Impacto del conocimiento del contenido de la cartilla en la ganaderia

El conocimiento y apropiacion del contenido desarrollado en la cartilla educativa sobre las
patologias, el diagndstico y el tratamiento del sistema reproductivo en toros tendria un impacto
positivo y significativo en la ganaderia bovina, tanto desde el punto de vista productivo como
sanitario, economico y educativo. Dado que el toro es responsable de la fertilizacion de un alto
nimero de hembras, su estado reproductivo influye de manera directa en la eficiencia global del

sistema productivo.

En primer lugar, el impacto productivo se refleja en la mejora de los indices reproductivos
del hato, tales como la tasa de concepcion, la disminucién de repeticiones de celo y el aumento del
niamero de hembras gestantes por temporada reproductiva. El conocimiento de las principales
patologias reproductivas del toro, sus manifestaciones clinicas y métodos diagnosticos permite
identificar tempranamente animales subfértiles o infértiles, evitando su uso prolongado en

programas de reproduccion y reduciendo pérdidas asociadas a fallas reproductivas.

Desde el punto de vista sanitario, la cartilla contribuye a la prevencion y control de
enfermedades reproductivas, especialmente aquellas de origen infeccioso como la leptospirosis, la
campilobacteriosis y la tricomoniasis, en las cuales el toro actia como portador asintomaético. La
aplicacion del conocimiento contenido en el documento favorece la implementacion de medidas
de bioseguridad, programas de vacunacion y controles sanitarios periddicos, disminuyendo la

diseminacion de patdgenos dentro del hato y entre explotaciones ganaderas.

En términos econdmicos, la mejora del manejo reproductivo del toro se traduce en una
reduccion de pérdidas econdmicas, derivadas de intervalos prolongados entre partos, disminucion
del numero de crias destetadas y aumento de los costos de mantenimiento de animales
improductivos. Al optimizar la seleccion y el manejo de los toros reproductores, se incrementa la

eficiencia del uso de los recursos y se mejora la rentabilidad de los sistemas de produccion bovina.

Adicionalmente, el impacto del conocimiento de la cartilla se extiende al bienestar animal,

ya que promueve practicas de manejo basadas en la prevencion, el diagnostico oportuno y el
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tratamiento adecuado de las patologias reproductivas. Esto reduce el sufrimiento animal asociado
a enfermedades cronicas, lesiones del aparato reproductor y procedimientos correctivos tardios,

alineandose con los principios de produccion ganadera sostenible y responsable.

Desde una perspectiva educativa y profesional, la cartilla fortalece la formacion académica
de estudiantes y profesionales de la Medicina Veterinaria, al proporcionar un material didactico
que integra fundamentos tedricos con aplicaciones practicas. Asimismo, facilita la transferencia
del conocimiento cientifico hacia los productores ganaderos, contribuyendo a cerrar la brecha entre

la academia y el sector productivo.

Finalmente, el impacto del contenido del documento se manifiesta en la sostenibilidad de
la ganaderia, al fomentar una reproduccién mas eficiente, sanitaria y ética. La correcta gestion del
toro reproductor, basada en el conocimiento técnico presentado en la cartilla, permite mejorar la
productividad sin incrementar el nimero de animales, favoreciendo un uso mas racional de los

recursos y una ganaderia mas competitiva y sostenible.



58

Discusion

El presente trabajo de grado evidencia que la salud reproductiva del toro constituye un pilar
fundamental en la eficiencia reproductiva y econdmica de los sistemas ganaderos, aunque
historicamente a recibido menor atencidon en comparacion con la hembra. Tal como lo sefala King
(2015), “el toro es responsable de la fertilizacién de multiples hembras, por lo que una alteracion
reproductiva en un solo animal puede comprometer gravemente la productividad del hato”. Esta
afirmacion cobra una especial importancia si analizamos las patologias descritas en la cartilla, ya
que dichas patologias afectan directa o indirectamente la capacidad reproductiva del macho

bovino.

Enfermedades infecciosas del sistema reproductivo como la leptospirosis,
campilobacteriosis, tricomoniasis, diarrea viral bovina (BVD) y rinitraqueitis infecciosa bovina
(IBR), representan un riesgo sanitario muy importante debido a que los toros se suelen comportar
como portadores asintomdticos. Tomando en consideracion lo anterior, Yaeger y Holler (2007)
afirman que “la transmision de leptospira spp. puede ocurrir a través del semen, y se cree que la
transmision venérea del Serotipo hardjo es comin en bovinos”, por lo que se resalta la importancia
de una vigilancia sanitaria exhaustiva del macho reproductor. Asi mismo, Clark et al. (1975)
describen que “campilobacter fetus subsp. venerealis provoca infertilidad transitoria en el ganado
vacuno, siendo el toro el principal reservorio de la enfermedad”, esto refuerza la necesidad de

incrementar estrategias preventivas como la vacunacion y la bioseguridad.

En el caso de la diarrea viral bovina, la literatura muestra que el toro puede mantener
infecciones persistentes en el tejido testicular. Givens et al. (2009) sefialan que “las infecciones
localizadas en los testiculos pueden persistir durante afios, permitiendo la eliminacion del virus a
través del semen”, esto convierte al toro en un factor clave en la diseminacion de la enfermedad,
incluso si no hay signos clinicos evidentes. Este hallazgo respalda la recomendacion de realizar
pruebas diagnosticas y esquemas de vacunacion que sean adecuados antes del inicio de la

temporada reproductiva en el toro.

En relacion a las patologias testiculares no infecciosas, la degeneracion testicular esta
identificada como uno de los factores mas frecuentes de subfertilidad en toros. Barth (2015)
menciona que “la degeneracion testicular puede ser temporal o permanente, siendo la forma

temporal la mas comin y también potencialmente reversible si se elimina la causa subyacente”.
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Factores como la obesidad, la anormal termorregulacion y un manejo nutricional inadecuado
figuran como los principales desencadenantes mas importantes. En concordancia, Setchell (1978)
describe que “la acumulacion de grasa en el escroto interfiere con la regulacion térmica testicular,

afectando negativamente la espermatogénesis”.

Por otra parte, la fibrosis testicular, aunque frecuentemente detectada mediante ecografia,
no siempre se asocia con una mala calidad seminal. Barth (2015) afirma que “toros con fibrosis
testicular severa pueden producir hasta un 94% de espermatozoides morfologicamente normales”,
esto sugiere que el tejido testicular no afectado puede compensar parcialmente la pérdida
funcional. No obstante, esta condicion genera interrogantes sobre su influencia a largo plazo en la

produccion espermatica y la longevidad reproductiva del toro.

La adenitis vesicular se presenta como otro desafio importante dada su baja respuesta al
tratamiento convencional. McCauley (1980) sefiala que “a pesar de que los agentes bacterianos
son sensibles in vitro, las concentraciones tisulares de los antibidticos suelen ser insuficientes para
inhibir el crecimiento bacteriano en las glandulas vesiculares”. Esto explica por qué muchos casos
evolucionan de forma crénica reforzando la necesidad de enfoques preventivos y de diagndstico
temprano. Asi mismo, Roberts (1986) indica que “la vesiculectomia puede ser una opcion
definitiva en casos seleccionados, siempre que las adherencias no sean extensas”, aunque esto no

estd excepto de complicaciones.

Las lesiones y anomalias del pene y el prepucio, particularmente comunes en toros con
influencia bos indicus, afectan la capacidad de monta y la intromision. Maxwell (2015) sefiala que
“los toros con exceso de piel prepucial son mas propensos a traumatismos durante la reposicion”,

lo que suele ocasionar infertilidad funcional si no se detecta y se corrige a tiempo.

Considerando la cartilla desde un punto de vista educativo, estd disefiada para cumplir un
papel clave en la transmision del conocimiento cientifico hacia productores, estudiantes y
profesionales. Givens y Marley (2008) destacan que “el conocimiento de las enfermedades
reproductivas nos permite implementar programas de vigilancia, bioseguridad y diagnostico
temprano, reduciendo la diseminacion de patégenos”. En estos términos, la cartilla se consolida
como un medio practico de transmision de conocimiento que integra en su interior evidencia
cientifica utilizando un lenguaje accesible para promover mejores practicas de manejo

reproductivo y bienestar animal.
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Durante el desarrollo de la cartilla educativa sobre las patologias del sistema reproductivo
en toros se me permitid integrar informacion cientifica sobre diagndstico, tratamiento y
prevencion, destacando la importancia del macho bovino como eje central de la eficiencia
reproductiva en los sistemas ganaderos. Tal como lo expresa King (2015), “la evaluacion de la
aptitud reproductiva del toro es una de las herramientas mas importantes para garantizar el éxito
de los programas de reproduccion bovina”, esta afirmacion se respalda en los hallazgos analizados

en este trabajo.

Se concluye que las enfermedades infecciosas y no infecciosas del sistema reproductivo
del toro impactan directamente en la fertilidad del hato y por ende en la rentabilidad de la
ganaderia. La deteccion temprana, el manejo sanitario adecuado y la implementacion de programas
de vacunacion y bioseguridad, se convierten en ejes centrales y fundamentales para prevenir
pérdidas econdmicas significativas. Con respecto a esto, Heath King (2015) senala que “por cada
repeticion de celo se pierde entre 23 y 27kg de peso al destete”, evidenciando el gran impacto

productivo asociado a fallas reproductivas.

De igual forma, se reafirma que muchas patologias reproductivas pueden ser prevenidas o
manejadas de manera efectiva si se adoptan practicas adecuadas de manejo, nutricion y bienestar
animal. Barth (2015) destaca que “la eliminacién temprana de la causa de la degeneracion
testicular permite la recuperacion de la espermatogénesis en la mayoria de los casos”, lo que

subraya la importancia de la deteccion e intervencion oportuna
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Conclusion

El conocimiento sobre las patologias reproductivas del toro, son importantes desde el
bienestar animal, el mantenimiento del estado sanitario y la eficiencia reproductiva del hato. La
adecuada identificacion de estas patologias ya sea por observacionn, valoracidon veterinaria,
andlisis de indicadores reproductivos, asi como resultados de pruebas diagnosticas, permite
establecer protocolos de accion que involucran programas de inmunizacion, bioseguridad,
establecimiento de un plan terapéutico especifico o correccion del problema que afecta la

productividad.

La cartilla sobre patologias reproductivas del toro constituye una herramienta didactica
valiosa que facilita la comprensién de patologias complejas mediante el enfoque practico y
accesible. Representa una herramienta educativa en programas de extension, contribuye al
fortalecimiento del conocimiento técnico-cientifico en la reproduccion bovina. Aplicarla puede
favorecer la toma de decisiones informadas, el mejoramiento de los indices reproductivos, asi

como la prevencion de enfermedades infecciosas y venéreas en la especie bovina.

Este trabajo destaca la necesidad de evaluar al toro reproductor, comprender su importancia
y participacion en los programas de manejo reproductivo, con el reconocimiento de que si salud,
aptitud y fertilidad, factores altamente determinantes en el éxito productivo, sanitario y genético

del hato bovino.
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