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Resumen

Uno de los factores que determinan la rentabilidad econdémica de las explotaciones de vacuno lechero
es la eficiencia reproductiva. Esta dependera a su vez de otros muchos factores, y dentro de estos, tie-
nen gran relevancia las patologias uterinas. La prevalencia de alteraciones uterinas en vacas de leche
es elevada y causa de numerosos fallos reproductivos. En los Gltimos afios, los investigadores han mos-
trado un gran interés en las endometritis subclinicas dada su elevada prevalencia en el postparto del
vacuno lechero, y en consecuencia, se han desarrollo métodos sencillos para su diagnéstico. Sin embargo,
a pesar del elevado numero de trabajos publicados sobre el tema en las Gltimas décadas, existen todavia
muchas incégnitas. Por ejemplo, existen diferencias de opinién respecto al método de diagnostico: la
citologia, la ecografia o la biopsia. En el caso de la primera, que es la mas utilizada, no hay un criterio
unanime en relacién al porcentaje de polimorfonucleares neutréfilos (PMN) que deberia tomarse como
punto de corte, a partir del cual se considera que una vaca padece endometritis subclinica. Esto lleva a
que, dependiendo del punto de corte utilizado por los distintos autores, la prevalencia del proceso pueda
ser muy variable. Por otra parte, los efectos de la endometritis subclinica sobre la reproduccién son tam-
bién muy variables dependiendo del trabajo consultado y no esta totalmente claro cémo se producen.
En esta revision, se abordaran estos aspectos.
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Abstract
Subclinical endometritis in dairy cattle: etiopathogenesis and diagnosis. Review

One of the main factors determining profitability of dairy farms is the reproductive efficiency of cows.
Reproductive performance depends on many factors, being the existence of uterine pathologies one
of the most relevant. Incidence of uterine diseases in dairy cattle is high and it is believed to be the cause
of numerous reproductive failures. During the last years, researchers have shown great interest in sub-
clinical endometritis because of the high incidence in the postpartum of dairy cows, and it has lead to
the development of simple diagnosis methods. However, despite the high number of studies on sub-
clinical endometritis published in the last years, many unknown aspects still exist. For example, there
are different opinions concerning the best diagnosis method: endometrial cytology, uterine ultra-
sound or biopsy. In the case of cytology, the most used method, there is no unanimous opinion regarding
the percentage of PMN that should be considered the cut-off point for diagnosing subclinical en-
dometritis. Therefore, depending on the PMN cut off considered, the incidence of the process reported
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by the different authors may widely differ. On the other hand, effects of subclinical endometritis on
reproduction may also differ in different studies, and it is still unclear how those effects are generated.
In this review, main aspects on subclinical endometritis will be addressed.

Keywords: Dairy cow, reproduction, uterine pathology, inflammation, infertility.

Introduccion

Uno de los principales factores que afectan a
la eficiencia reproductiva del vacuno lechero
son las patologias uterinas. Las metritis y en-
dometritis se han relacionado con retrasos en
el reinicio de la actividad ovarica postparto,
el incremento del intervalo entre el partoy la
primera inseminacion, el aumento de los dias
abiertos, el descenso de la tasa de concepcién
y el aumento de las tasas de eliminacién (Le-
Blanc et al., 2001; Gautam et al., 2009; Shel-
don et al., 2009 y 2010; Priest, 2013).

En las ultimas décadas se han implementado
métodos de diagnodstico que han permitido
mejorar la deteccidn de estos procesos. Este es
el caso de la ecografia transrectal (Kasima-
nickam et al., 2004; Quintela et al., 2012) y la
citologia uterina, ampliamente descrita y es-
tudiada por Kasimanickam et al. (2004 y 2005)
a principios de este siglo, y que han permitido
notables avances en el diagnéstico de estas
patologias.

Estas técnicas, han abierto la posibilidad de
diagnosticar las endometritis subclinicas y han
contribuido a la realizacién de estudios en los
que se aborda esta patologia desde multi-
ples puntos de vista. También han permitido
evaluar la relaciéon existente entre este pro-
ceso y la eficiencia reproductiva de las vacas
lecheras (Priest, 2013), tanto por su relacién
con la produccion (Cheong et al., 2011) como
por los efectos negativos que produce sobre
la reproduccion (Gilbert et al., 2005; McDou-
gall etal., 2011).

Sin embargo, a pesar del elevado nimero de
estudios publicados en los ultimos afos, to-

davia quedan cuestiones relacionadas con la
definicién, los métodos de diagnéstico y la
etiopatogenia que necesitan ser aclaradas.

Definicién

Antes de comenzar a hablar de las Endome-
tritis Subclinicas es importante situar este
proceso dentro del contexto de las patologias
uterinas.

Desde el punto de vista histopatoldgico ha-
blamos de Endometritis (E) cuando se pro-
duce un proceso inflamatorio que afecta ex-
clusivamente al endometrio. Por su parte se
conoce como Metritis (M) aquellas patologias
en las que se ve afectada toda la pared del
Utero. Finalmente se considera Perimetritis
(PE) si lo que se ve afectado es la serosa y Pa-
rametritis (PA) si la inflamacion afecta a los li-
gamentos suspensorios (BonDurant, 1999).

Si se tiene en cuenta la enfermedad desde un
punto de vista clinico se puede definir la Me-
tritis puerperal (MP) como una patologia
aguda, sistémica, que tiene lugar en los 21 dias
posteriores al parto aunque, por lo general,
suele producirse en los primeros 10 dias post-
parto, y que se origina como consecuencia de
la infeccién del Utero por bacterias (Foldi et al.,
2006; Sheldon et al., 2006). En los casos en los
gue no existe alteracion sistémica, pero si un
Utero aumentado de tamano y descargas va-
ginales purulentas, hablaremos de Metritis
clinica (MC) (Sheldon et al., 2006).

Debe tenerse en cuenta que este proceso es
sintomatolégicamente muy diferente de la
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Endometritis clinica (EC), que se caracteriza
por presentar una descarga purulenta o mu-
copurulenta a través de la vagina, y que no
estd acompanada de sintomatologia sisté-
mica. Otra diferencia destacable respecto de
la MP es que esta afeccién se produce 21 dias
o0 mas después del parto (LeBlanc et al., 2002;
Foldi et al., 2006; Sheldon et al., 2006).

Por su parte se conoce con el nombre de En-
dometritis subclinica (ES) aquella inflama-
cion del endometrio con ausencia de sinto-
mas clinicos. Esta patologia se caracteriza
por presentar un infiltrado de polimorfonu-
cleares neutrofilos (PMN) sin o con un mini-
mo de exudado acumulado en el Utero (Foldi
et al., 2006; Sheldon et al., 2006).

Finalmente, desde el punto de vista clinico se
define la Piometra (P) como el proceso que
cursa con un acumulo de material mucopu-
rulento/purulento en el interior del Utero,
que provoca una distensién del mismo y que
coexiste con un cuerpo luteo en el ovario y
cuello uterino cerrado (Sheldon et al., 2006).

Deben ser mencionados también en esta re-
vision dos términos ampliamente empleados
en la actualidad que se basan en los signos
observados en su diagnéstico. Por un lado se
define la Descarga vaginal purulenta (DVP),
como aquella situacion en la que se aprecia
una descarga purulenta o muco-purulenta a
través de la vulva (Dubuc et al., 2010; LeBlanc,
2014). En esta definicion se engloban diferen-
tes enfermedades que cursan con esta sinto-
matologia como pueden ser las vaginitis, las
cervicitis, las endometritis e incluso las cistitis
(Sheldon et al., 2006; LeBlanc, 2014).

Por ultimo, también se describen las Endome-
tritis citologicas (EC) que se caracterizan por
la presencia de PMN, en porcentaje anormal,
en la citologia uterina (Dubuc et al., 2010).
Por lo tanto, podria referirse tanto a endo-
metritis clinicas como subclinicas.
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Prevalencia

Cuando se habla de la prevalencia de ES en
vacas es dificil comparar los resultados de
distintos trabajos ya que ésta varia en fun-
cion del momento del postparto en el que se
realiza el diagnéstico, del punto de corte es-
tablecido (porcentaje de PMN a partir del
cual se considera que un animal presenta ES)
y del método utilizado para realizar la cito-
logia (cytobrush, lavado o citotape).

En la tabla 1 se muestra un resumen de las pre-
valencias observadas por distintos investiga-
dores en funcion de los factores mencionados
anteriormente. Al revisar todos estos estudios
se puede comprobar la gran variabilidad de
puntos de corte empleados por los distintos in-
vestigadores (del 5 al 25% en las semanas 32
a 5%y del 5 al 18% de la 5% a la 72 postparto).
También se ponen de manifiesto diferencias li-
gadas al método de recogida, ya que los dis-
tintos estudios describen una mayor preva-
lencia de ES cuando la muestra es recogida
empleando el lavado uterino. Asi mismo tiene
importancia el momento en el que se realiza
el diagnéstico, ya que se produce un descenso
de la prevalencia a medida que el postparto
avanza. Lo que si queda claro en estos estudios
es que las ES aparecen, con frecuencia, en el
ganado vacuno de leche, sobre todo en las 7
primeras semanas del postparto.

Etiologia

Como ya se ha comentado, las ES son infla-
maciones del endometrio sin sintomas clini-
cos y en muchos casos sin que se pueda de-
mostrar la existencia de un agente agresor
(Lazzari et al., 2011; Madoz et al., 2014; Ma-
rifio et al., 2015). En base a esto, el origen de
esta patologia podria estar en la alteracion
del proceso de la inflamacion.
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Tabla 1. Prevalencia de endometritis subclinicas diagnosticadas mediante citologia endometrial

en funcion de la semana del postparto en la que se hizo el diagnostico, del punto de corte

y de la técnica empleada para obtener la muestra

Table 1. Incidence of subclinical endometritis diagnosed by endometrial cytology,
in function of the postpartum week chosen for the diagnosis, PMN cut off point

and the method used to take the sample

Cytobrush 32-52 (%) 52-7°(%) =7 (%) Punto de corte (%)
Lopdell et al., 2011 35,0 > 18,0
Kasimanickam et al., 2004 35,1 > 18,0
Heidarpour et al., 2012 13,5 > 18,0
Kaufmann et al., 2010 12,4 > 18,0
Barrio et al., 2014 17,6 > 18,0
Madoz et al., 2013 21,5 > 8,0
Dubuc et al., 2010 19,3 > 6,0
Plontzke et al., 2010 38,0 >5,0
Lopdell et al., 2011 7.0 > 18,0
Kasimanickam et al., 2004 34,0 > 10,0
Barlund et al., 2008 11,8 > 8,0
Madoz et al., 2013 16,0 > 6,0
Plontzke et al., 2010 19,0 >5,0
Barrio et al., 2015 14,9 > 5,0
Madoz et al., 2013 16,0 > 4,0
Dubuc et al., 2010 1,1 >4,0
Lavado

Hammon et al., 2006 51,8 > 25,0
Barlund et al., 2008 15,8 > 8,0
Gilbert et al., 2005 53,0 >5,0
Cheong et al., 2011 25,9 > 10,0
Citotape

Pascottini, 2016 (en momento de la IA vacas) 27,8 >1
Pascottini, 2016 (en momento de la IA Novillas) 7,86 >1
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En la inflamacion se pueden describir cuatro
fases: el reconocimiento del agente agresor,
la liberacion de mediadores de la inflama-
ciéon, la actuacion de los mediadores y la re-
solucién del proceso (Sordillo y Aitken, 2009)
(Figura 1).

Este proceso, normalmente, se desarrolla en
un periodo de tiempo relativamente cortoy
esta regulado, principalmente, por los eico-
sanoides (Sordillo, 2014). Sin embargo, puede
verse alterado de diferentes formas:

Quintela et al. ITEA (2017), Vol. 113 (3), 250-266

1. Prolongacion del proceso inflamatorio tras
la resolucion del problema: esta situacion pue-
de darse cuando se combina una produccion
exacerbada de eicosanoides inflamatorios y
disminuida de antiinflamatorios (Figura 2), lo
que retrasard la resolucién completa y la res-
tauracion de la homeostasis en los tejidos afec-
tados (Mattmiller et al., 2013; Sordillo, 2014).

El estrés oxidativo es un factor que podria con-
tribuir a que se produzca una respuesta in-
flamatoria anormal y el postparto es un pe-
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Figura 1. Desarrollo del proceso inflamatorio.
Figure 1. Development of inflammatory process.

riodo de riesgo a este respecto (Miller et al.,
1993; Sordillo y Aitken, 2009). El incremento
del metabolismo del oxigeno en el periodo
puerperal aumentaria la tasa de produccién

de especies reactivas de oxigeno (ROS) (Sor-
dillo et al., 2007; Sordillo y Aitken, 2009). Di-
ferentes estudios llevados a cabo en células
endoteliales bovinas proporcionan eviden-
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Figura 2. Diferentes eicosanoides y su papel en la regulacion de la inflamacion.
Figure 2. Different eicosanoids and their role in the regulation of inflammation.

cias de que el incremento de los niveles de hi-
droperoéxidos lipidicos resultantes del estrés
oxidativo, podria incrementar el fenotipo
pro-inflamatorio de estas células (Weaver et
al., 2001; Sordillo et al., 2005 y 2008).

Por otra parte, el nivel de grasa y el tipo de
acidos grasos presentes en la dieta también
podrian afectar a la funcion inmune de las cé-
lulas (Salehi et al., 2016). En este sentido, Sil-
vestre et al. (2011) observaron que una dieta
rica en acido linoleico durante el periodo de
transicion inducia un estado pro-inflamatorio
durante las primeras semanas del postparto.

2. Induccion del proceso inflamatorio en au-
sencia de un agente agresor. En diferentes es-

tudios se ha comprobado cémo el exceso de
tejido adiposo y las elevadas concentraciones
de NEFA eran factores de riesgo de enferme-
dades proinflamatorias del postparto, como
la mamitis y la metritis, en vacas de aptitud
lactea (Bernabucci et al., 2005; Goff, 2006;
Douglas et al., 2007). Sin embargo, el meca-
nismo por el que se produce este efecto per-
manece todavia sin aclarar.

La activacion de la respuesta del sistema in-
mune innato se produce tras el reconocimien-
to del agente agresor por parte de los recep-
tores toll-like (TLR) (Sordillo y Aitken, 2009).
Existen diferentes TLR capaces de reconocer
a los diferentes agentes agresores. Asi, el TLR4
(capaz de reconocer al lipopolisacarido pre-
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sente en la membrana de las bacterias Gram
negativas) podria ser activado por ciertos aci-
dos grasos (laurico, palmitico y oleico) (Sordi-
llo y Aitken, 2009) y, de esta forma, inducir una
inflamacién sin que exista un agente agresor.

En resumen, las ES podrian ser un proceso in-
flamatorio del Utero, asintomatico, proba-
blemente originado por una alteracién de los
procesos reguladores de la inflamacién, bien
en su inicio provocando inflamacién sin la
existencia de un agente agresor, o bien en su
finalizacion manteniendo la inflamacién du-
rante mas tiempo del necesario. Todo esto es-
taria estrechamente relacionado con la pre-
sencia previa de una inflamacién en el Gtero
junto con la desproporcionada produccion de
sustancias anti y pro inflamatorias y/o con la
elevada producciéon de ROS y acidos grasos,
situaciones que se dan con frecuencia en el
postparto (aunque ocasionalmente podrian
suceder en otros momentos).

Diagnéstico

Cuando se habla de diagnéstico de las endo-
metritis es muy importante tener en cuenta
las diferencias entre endometritis clinica y
subclinica. Parece evidente que dado que la
primera presenta sintomatologia clinica sera
mas facil de detectar. En este caso, los méto-
dos diagnosticos tratan de poner de manifies-
to la existencia de contenido purulento/muco-
purulento en la luz del Utero: inspeccién de la
vulva, mano enguantada, metricheck, vagi-
noscopio, ecégrafo, etc.

En lo que respecta a la ES los métodos basados
en la inspeccién del periné y vulva, como son
la mano enguantada, el metricheck o el vagi-
noscopio, no tienen utilidad ya que estos ani-
males no presentan secreciones. Asi, los méto-
dos diagnésticos empleados para diagnosticar
este proceso son la ecografia, la citologia en-
dometrial y, en menor medida, la biopsia ute-
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rina. Ademas, en la actualidad se considera la
citologia endometrial como la técnica “gold es-
tandar” para el diagnéstico de esta patologia
(Kasimanickam et al., 2004; Prieto et al., 2012).

Si se tiene en cuenta la definiciéon de ES como
el proceso inflamatorio del endometrio en el
que no aparece exudado o una minima can-
tidad en el interior del Utero, es facil com-
prender que la citologia sea la prueba defi-
nitiva, mientras que la ecografia s6lo permita
el diagnostico de algunos casos.

En estudios realizados por Kasimanickam et
al. (2004), Barlund et al. (2008) y Meira et al.
(2012) en los que se comparaba la eficacia de
la ecografia y de la citologia endometrial pa-
ra el diagnéstico de las ES, se observé que la
sensibilidad de la ecografia era baja (a pesar
de que la especificidad era elevada) lo que in-
dicaba que los diagnésticos de ES por este
procedimiento eran poco fiables, probable-
mente porque al valorar simplemente la pre-
sencia de fluido en el endometrio y el diame-
tro del Utero, era facil realizar diagnésticos
erréneos, ya que existen situaciones fisiolo-
gicas que afectarian a estos parametros (es-
tro, postparto, etc.) (Quintela et al., 2016). Sin
embargo, la evaluacién del tipo de contenido
si podria mejorar la eficacia del diagnéstico
(Loépez-Helguera et al., 2012). En los ultimos
afos, se ha empezado a emplear la ecografia
Doppler en el diagnéstico de las endometritis
en ganado vacuno. Debertolis et al. (2015)
apreciaron un notable incremento del flujo
vascular en las arterias uterinas en animales a
los que se les habia provocado una endometri-
tis aguda mediante la administracion intraute-
rina de 50 ml. de Lotagen® al 4%. Este hallazgo
podria suponer una ventaja del uso de la eco-
grafia para el diagnoéstico de este proceso.

A pesar de estos avances, hoy por hoy la ci-
tologia sigue siendo el método diagnéstico
de referencia para las ES, si bien auin existen
notables discrepancias sobre el método id6-
neo para la toma de muestras y el punto de
corte que se debe utilizar.
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Respecto a la toma de muestras, en la actua-
lidad se describen dos sistemas principales
que son el lavado uterino y el empleo del cy-
tobrush. Kasimanickam et al. (2005) realiza-
ron un estudio comparativo entre ambas
técnicas llegando a la conclusién de que el
cytobrush era preferible al lavado uterino
por ser mas rapido, facilmente aplicable in-
dependientemente del tamafio del Utero,
practicamente no producia irritacién a nivel
del endometrio, producia una menor distor-
sion de las células y menor presencia de glo-
bulos rojos. Quiza la Unica desventaja es que
este sistema so6lo proporciona informacion
de una zona concreta del Utero, mientras que
el lavado uterino proporciona informacion
de toda la superficie.

En lo que se refiere al punto de corte a em-
plear para decidir si un animal presenta esta
patologia, es imprescindible tener en cuenta
los dias de postparto en los que se realiza la
toma de muestra. Durante el primer mes del
postparto el proceso de involucién uterina
atrae PMN hacia la luz del utero (Sheldon,
2004; Chapwanya et al. 2009) y por lo tanto
el punto de corte debera ser mas alto. Cuan-
do se emplea el cytobrush, la mayor parte de
los autores han propuesto valores alrededor
del 18% (Kasimanickam et al., 2004; Kauf-
mann et al., 2010; Lopdell et al., 2011; Hei-
darpour et al., 2012). Sin embargo, cuando la
muestra se toma a partir del dia 30 post-
parto, el proceso de involucion uterina habra
finalizado en la mayoria de los animales por
lo que el punto de corte debe ser mas bajo,
estableciéndolo la mayor parte de los inves-
tigadores en torno al 5-10% (Kasimanickam
etal.,, 2004; Barlund et al., 2008; Plontzke et al.,
2010; Madoz et al., 2013).

Por otra parte, cuando se habla de citologias
realizadas mediante lavados uterinos, encon-
tramos una gran variacién en los puntos de
corte empleados por los distintos investiga-
dores. Asi, se establecen valores entre el 8 y
25% para las semanas 3 a 5 (Hammon et al.,
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2006; Barlund et al., 2008) y el 5y 10% en las
semanas 5% a 72 (Gilbert et al., 2005; Cheong
etal., 2011).

Por ultimo, otro posible factor de variaciéon a
tener en cuenta a la hora de interpretar una
citologia uterina, es el momento del ciclo es-
tral en el que se encuentra el animal. Es ne-
cesario recordar que durante la fase folicular
del ciclo aumenta el infiltrado de PMN en el
endometrio por efecto de los estrogenos
(Ohtani et al., 1993). Este hecho, de no ser te-
nido en cuenta, podria dar lugar a falsos po-
sitivos. Sin embargo, trabajos recientes sefia-
lan que el resultado de la citologia (realizada
mediante cytobrush) no variaria a lo largo del
ciclo estral (Madoz et al., 2013).

Recientemente, Pascottini (Pascottini, 2016)
describié un nuevo método para realizar la ci-
tologia que consiste en un papel adhesivo en-
rollado a la parte superior de un catéter de
inseminacién equino. Los resultados son simi-
lares a los obtenidos con el citobrush, pero en
este caso los autores observaron que las célu-
las mantienen mejor su estructura y la con-
taminacién por glébulos rojos era mucho
menor. Incluso, indican que podria enrollarse
en el catéter de inseminacion, permitiendo la
recogida de una muestra al mismo tiempo que
se insemina la vaca. Sin embargo, dada su re-
ciente publicacién, son pocos los estudios
que lo han utilizado.

Otra posibilidad para poner de manifiesto al-
tos porcentajes de PMN en el Utero de forma
rapida, es el empleo de tiras reactivas de uria-
nalisis que indican la presencia de leucocitos
en orina (Cheong et al., 2012; Couto et al.,
2013). Para adaptar el método al diagnéstico
de endometritis, un cytobrush de endometrio
se mantiene durante 30 s en solucién salinay
luego la tira reactiva se introduce en la solu-
cién durante 2 s. Es un test colorimétrico cua-
litativo que muestra una correlacion variable
con la citologia uterina. Santos et al. (2006) le
otorgaban una sensibilidad del 96% y una es-
pecificidad del 98%. Sin embargo, Cheong
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et al. (2012) tan sélo observaron una sensibi-
lidad del 77% y una especificidad del 52%. No
obstante, su empleo en granjas comerciales
no es frecuente, probablemente porque no es
un test especifico para el diagnéstico de en-
dometritis.

La biopsia uterina, en medicina humana, se
utiliza rutinariamente para el diagnoéstico de
infertilidad y es la técnica de referencia para
la evaluacién del endometrio en la mujer
(Strowitzki et al., 2006).

En animales domésticos, la biopsia uterina se
viene realizando en yeguas desde los aflos 60
como método para investigar los problemas
de infertilidad (Brandt y Manning, 1969),
siendo hoy un método rutinario para su diag-
nostico (Nielsen, 2005). Sin embargo, su uso
en granjas comerciales de ganado vacuno es
muy reducido y generalmente sélo se emplea
en investigaciéon. Posiblemente sea debido a
la mayor dificultad de la toma de la muestra,
la necesidad de emplear mas tiempo en su
procesado, asi como de contar con personal
cualificado (Nielsen, 2005) y, principalmente,
el riesgo de un posible efecto negativo sobre
la fertilidad (Zaayer y van der Horst, 1986).
Debido a esto, los estudios llevados a cabo
utilizando biopsia de Utero como método de
diagnostico de las ES en ganado vacuno son
muy escasos (De Boer et al., 2014). A pesar de
todos los inconvenientes mencionados, su va-
lor diagnéstico en los procesos inflamatorios
del Utero estd sobradamente demostrado
(Manspeaker y Haaland, 1983; Bonnett et al.,
1991). En el estudio de Meira et al. (2012) en
el que se empled la citologia como método de
referencia, la biopsia uterina demostré una
sensibilidad del 78% y una especificidad del
81%, con una concordancia moderada y un
valor de Kappa del 48%, cuando en la evalua-
cién histolégica se consideraba Unicamente
el estado del epitelio, la lamina propiay los va-
sos. El valor de Kappa se redujo al incluir en la
evaluacion el grado de alteracién de las glan-
dulas endometriales. En el trabajo de Madoz
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et al. (2014), en el que Unicamente se valord
el grado de infiltracion de PMN del endome-
trio, la concordancia entre biopsia y citologia
fue baja, con un valor de Kappa de un 15%.
Sin embargo, los resultados de este estudio no
son concluyentes ya que el nUmero de mues-
tras con ES era de 4y con EC de 6.

Por lo tanto, a falta de mas estudios compara-
tivos, se podria concluir que la biopsia uterina
es un método muy especifico para detectar la
inflamacion y las lesiones que pueda haber en
el utero (Meira et al., 2012), sin embargo, por
su complejidad en la especie bovina, se podria
considerar que la citologia endometrial es una
buena alternativa a esta técnica.

Efectos sobre la reproduccién y produccién

Existen discrepancias en lo que se refiere a los
efectos de la ES sobre la reproduccion, en-
contrando algunos autores que no aprecian
ningun efecto significativo (Plontzke et al.,
2010; Prunner et al., 2014), otros que solo los
observan en animales con citologia positiva
acomparniada de secrecion vaginal y/o fluido
en el utero (Gobikrushanth et al., 2016) y otros
que describen numerosas implicaciones ne-
gativas sobre la fertilidad (tabla 2). Los dife-
rentes puntos de corte, métodos y momentos
de muestreo utilizados (tabla 2), asi como la
existencia de numerosos factores que influ-
yen en la fertilidad, pueden ser la causa de
estas discrepancias.

Las ES también han sido relacionadas con el
sindrome de repeticién de celos en vacas (Pé-
rez-Marin et al., 2012) aunque el nUmero de
estudios que consideran esta relacién es mas
reducido y los resultados variables. Mientras
que en algunos trabajos se describen preva-
lencias de ES préximas al 50% en vacas con
sindrome de repeticion de celos (Salasel et al.,
2010; Janowski et al., 2013), en otros la pre-
valencia observada fue inferior al 15% (Poth-
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Tabla 2. Efectos de las endometritis subclinicas sobre la reproduccién del vacuno lechero
(n: nimero de casos; Exp.: explotaciones; PVD: descarga vaginal purulenta;
PC: punto de corte; DMI: dias en leche)
Table 2. Effects of subclinical endometritis on dairy cattle reproduction
(n: number of cases; Exp.: Farms; PVD: purulent vaginal discarge; PC: cut-off; DMI: days in milk)

Referencia

Caracteristicas basicas
del estudio

Impacto sobre la
reproduccion

Parametros
afectados

Kasimanickam
etal., 2004

Gilbert et al., 2005

Barlund et al., 2008

Dubuc et al., 2010

Pléntzke et al., 2010

Burke et al., 2010

Green et al., 2011

McDougall
etal.,, 2011

Drillich et al., 2012

Embriones

Fernandez-Sanchez
etal., 2014

n = 228; Exp. = 2; Solo vacas

sin PVD; Citobrush; PC. 18%

20-33 DIM; PC. 10% 34-47 DIM

n = 141; Exp. = 5; Solo vacas

sin PVD; Lavado; PC.
=5% 40-60 DIM

n = 221; Exp. = 8; Solo vacas

sin PVD; Citobrush; PC. 8%
28-41 DIM

n = 1044; Exp. = 6; Combinado

con PVD; Citobrush; PC. 6%

35+ 3 DIM; PC. 4% 56 += 3 DIM

n = 201; Exp. = 3; Solo vacas

sin PVD; Citobrush; PC. 5%

18-38 DIM; PC. 5% 32-52 DIM

n = 78; Exp. = 1; Solo vacas
sin PVD; Citobrush; PC. 6%
42 DIM

n = 169; Exp. = 1; Solo vacas

sin PVD; Citobrush; PC. 18%
21+ 3 DIM; PC. 18%
42 + 3 DIM

n = 303; Exp. = 1; Combinado

PVD; Citobrush; PC. 9%;
29 + 2,4 DIM; PC. 7%
43 + 2,3 DIM

n = 48; Exp. = 1; Solo; vacas
sin PVD; Citobrush; PC. 0%
IA; PC. 0% Recogida

n = 41; Exp. = 1; Solo vacas
sin PVD; Citobrush; No PC.,
analisis lineal Inicio
Superovulacion

Negativo

Negativo

Negativo

Negativo

Sin efecto

Negativo

Negativo

Negativo

Negativo

Negativo

Dias abiertos,
Tasa de gestaciéon

Anestro postparto, Tasa
de gestacion en 12 IA,
Inseminaciones/gestacion,
Dias abiertos, Tasa de
gestacién

Tasa de gestacién en 12 IA,
Inseminaciones/gestacion,
Dias abiertos, Tasa de
gestacién

Tasa de gestacion

Diasala 12 1A,
Inseminaciones/gestacion,
Dias abiertos, Tasa de
gestacion

Anestro postparto

Anestro postparto

Anestro postparto, Tasa
de gestacion en 12 1A,
Dias abiertos, Tasa de
gestacion

% de embriones
transferibles

% de embriones
transferibles
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Referencia Caracteristicas basicas Impacto sobre la  Parametros
del estudio reproduccion afectados
Prunner et al., 2014 n =383; Exp. = 10; Solo vacas Sin efecto Dias a la 12 |A,
sin PVD; Citobrush; PC. 5% Inseminaciones/gestacion,
20-30 DIM Dias abiertos, Tasa de
gestaciéon, % de vacas
eliminadas
Barrio et al., 2014 n = 467; Exp. = 1; Solo vacas Negativo Tasa de gestacion en 17 1A
sin PVD; Citobrush; PC. 18%
30 +2 DIM
Barrio et al., 2015 n = 65; Exp. = 25; Solo vacas Negativo Dias abiertos
sin PVD; Citobrush; PC. 5%
30-45 DIM
Gobikrushanth n = 126; Exp. = 1; Solo vacas Sin efecto Crecimiento foliculary

etal., 2016 sin PVD; Citobrush; PC. 8%

25+ 1 DIM

ovulacién, Tasa de
gestacién en 1?2 A, Vacas
gestantes a 150 y 250 dias
postparto

mann et al., 2015). Es necesario indicar que
los puntos de corte utilizados en relacién al
porcentaje de PMN considerado para el diag-
nostico, diferian entre distintos estudios (en-
tre el 3% y el 10%).

Finalmente hay que mencionar que las endo-
metritis, ademas de los posibles efectos sobre la
reproduccién, afectan negativamente a la pro-
duccion de leche (Bell y Roberts, 2007). Este
efecto ha sido descrito tanto en relacion a en-
dometritis subclinicas (Green et al., 2009) como
a endometritis citoldgicas (Burke et al., 2010;
McDougall et al., 2011). La presencia de estos
procesos se ha relacionado con descensos de la
produccion lactea (de 0,6 a 1,03 kg/vaca/dia),
disminucién del porcentaje de grasa y proteina
de la leche, y con el incremento en el recuento
de células somaticas (Green et al., 2009; Burke
et al., 2010; McDougall et al., 2011). No obs-
tante, algunos trabajos cuestionan estas afir-
maciones (Dubuc et al., 2011).

Mecanismo por el que las endometritis
afectan a la reproduccion

Existe un consenso generalizado con respecto
a que, en las endometritis clinicas, la presen-
cia de microorganismos en el interior del Utero
afecta negativamente a la reproduccion, ya
que los gérmenes pueden provocar dafios di-
rectos sobre el endometrio (Herath et al. 2007;
Williams et al. 2007). Ademas, muchos gérme-
nes tienen la capacidad de producir endoto-
xinas y/o exotoxinas que pueden ejercer efec-
tos a distancia. Por un lado pueden afectar a
la produccién de hormonas (estrogenos y pro-
gesterona) lo que altera el crecimiento foli-
cular y el normal desarrollo del cuerpo luteo
(Herath et al., 2007; Williams et al., 2007; Shi-
mizu et al., 2012). Pero también pueden afec-
tar a la produccion de LH, lo que conlleva al-
teraciones en la ovulacion (Lavon et al., 2008;
Lavon etal., 2010) o incluso incrementar la pro-
duccién de PGE,, que a su vez afectaria a la su-



Quintela et al. ITEA (2017), Vol. 113 (3), 250-266

pervivencia del cuerpo luteo (Herath et al.
2009). Finalmente, también se ha descrito que
las toxinas bacterianas pueden inducir morta-
lidad embrionaria (Soto et al., 2003).

Sin embargo, en la mayoria de los casos, los
microorganismos aislados del interior del
Utero de vacas con ES no difieren de la pobla-
cién bacteriana presente en el Gtero de vacas
sanas (Lazzari et al., 2011; Madoz et al., 2014;
Marifio et al., 2015). Por lo tanto, parece que
el proceso inflamatorio, mas que la infeccién
bacteriana, cobra especial importancia en la
patogenia de la endometritis subclinica. La
inflamacién del endometrio estad asociada a
la liberacion de sustancias mediadoras de la
inflamacién, como por ejemplo el factor de
necrosis tumoral (TNF) y diversas interleuki-
nas (IL) (Kasimanickam et al., 2013), que po-
drian tener efectos negativos sobre la repro-
duccion, actuando a diferentes niveles. En
ratas se ha visto que ciertas interlukinas tie-
nen efecto sobre el eje Hipotdlamo-Hipofisis,
reduciendo la secrecion de LH y FSH (Rivest et
al., 1993). En vacas también se han descrito
efectos de los mediadores de la inflamacién
sobre el ovario que intervendrian en la foli-
culogénesis, ovulacién, luteinizacion y luteo-
lisis (Sakumoto et al., 2003; Sakumoto y Oku-
da, 2004; Field et al., 2013; Galvao et al., 2013).
Finalmente, también se ha descrito un efecto
directo sobre el embrion, lo que reduciria su
viabilidad y, en consecuencia, las tasas de
concepcion (Drillich et al., 2012; Fernandez-
Sanchez et al., 2014).

Conclusion

A la vista de lo expuesto, se puede decir que
la ES es una patologia frecuente en el post-
parto de la vaca lechera que puede afectar
negativamente a la eficiencia reproductiva. Se
trata de un proceso inflamatorio persistente
asociado a una alteracion en la regulacion de
la inflamacién, bien por un exceso de agentes
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proinflamatorios que alargan la duraciéon del
proceso, o por la activacion de la inflama-
cién en ausencia de un agente agresor. Desde
el punto de vista del diagnéstico, la biopsia
uterina seria el método ideal, pero los in-
convenientes asociados al uso de esta técnica
en ganado vacuno la hacen poco util a nivel
de campo. La citologia endometrial, preferi-
blemente con cytobrush, a falta de mas es-
tudios que confirmen la mayor eficiencia del
citotape, constituye una alternativa mas con-
veniente para el diagnéstico de ES en vacas,
ya que es facil y rapida de realizar y de inter-
pretar, y la concordancia con el diagnéstico
histolégico es aceptable.
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