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La Campilobacteriosis genital bovina (Vibriosis genital bovina) es una enferme-
dad que afecta al bovino causando muerte embrionaria temprana, infertilidad, prolon-
gada temporada de servicios y ocasionalmente aborto. La enfermedad es producida por
microorganismos del genero Campylobacter, anteriormente llamado Vibrio. Esta pa-
tologia es de distribucion mundial. En Venezuela no existen trabajos que permitan de-
terminar la prevalencia e importancia econdémica de esta enfermedad, aunque su
diagndstico ha sido reportado en casi todo el territorio nacional, especialmente en toros
de razas carnicas y en algunos pocos animales de razas lecheras y sus mestizos.

Etiologia. LLos microorganismos del género Campylobacter, son gram negativos,
moviles, delgados, en forma de bacilos, “S”, curvos o de gaviota. Poseen un flagelo po-
lar, que le confiere movilidad al microorganismo. El C. fetus subespecie venerealis (se-
rotipo A) estd adaptado al tracto genital de hembras y machos bovinos y causa el 95%
de infertilidad enzodtica atribuida al genero. El C. fetus subespecie fetus (serotipo B) es
comensal del tracto gastrointestinal, causa aborto a través de la ruta hematdgena, pero
solo en un 5% de los casos de campilobacteriosis. Ambos serotipos, A y B, son anti-
génicamente distintos por lo que ninguno produce inmunidad cruzada con el otro.
Algunos autores reportan que el C. jejuni es capaz de causar abortos en casos esporadi-
cos, ha sido aislado del bazo y contenido estomacal de algunos fetos abortados. Los
microorganismos del género Campylobacter son sensibles a la luz, desecacion y calor
ambiental, asi como a la mayoria de los desinfectantes comunes, sobreviviendo largos
periodos en ambientes himedos.

Laforma mas comun de transmision es por via venérea, por ejemplo, en la mon-
ta de toros infectados a novillas virgenes la transmision y el contagio es del 100%. Otra
forma de transmision es mediante el uso de la inseminacién artificial con semen con-
taminado. El uso de maniquies, vaginas artificiales y camas contaminadas podrian ser
agentes transmisores de la enfermedad.
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Aspectos importantes de la patogenia y sintomatologia. Los machos una
vez infectados no muestran ninguna sintomatologia clinica, pero tienen un papel
importante en la transmisién. Por lo general, los machos infectados, son portado-
res permanentes cuando alcanzan mas de cuatro afios de vida, debido al desarrollo
completo de las criptas epiteliales de la mucosa penil, creandose un medio favora-
ble para la multiplicacion de las bacterias. Las hembras, al ser infectadas sufren
reacciones inflamatorias en endometrio, cervix y vagina, por lo que el 6vulo fertili-
zado es destruido, bien sea por la propia accién del microorganismo o por procesos
inflamatorios. Es comun que la hembra retorne al celo en un intervalo normal de
tiempo. Ocasionalmente, debido a la predilecciéon del microorganismo por los es-
pacios corioendometriales, podria producirse el aborto entre el 5 y 6! mes 0 més
tarde. Cuando se producen los abortos en fases avanzadas frecuentemente se pre-
senta retencion placentaria. Algunas veces la anidacion no es alterada, llegando al
término de un parto normal. El signo clinico mds caracteristico es la repeticion de
celos, inicialmente el problema podria pasar inadvertido, pero cuando son fre-
cuentes los servicios con periodos interestrales largos, que requieren mas de 5
cOpulas para prenar, debe considerarse la posibilidad de que la campilobacteriosis
bovina ha entrado al rebafo.

En Campilobacteriosis es usado el término de “infertilidad enzodtica”, refirién-
dose a rebanos en donde una vez que la enfermedad ha sido introducida se manifiesta
la constante repeticion de celos en un gran nimero de hembras; posteriormente las
vacas pueden alcanzar la prenez, desapareciendo los sintomas agudos de la enferme-
dad, incluso una alta tasa de hembras logra terminar normalmente la prefiez. La esta-
bilidad es producto de que en hembras infectadas la enfermedad es auto-limitante, es
decir, se va produciendo una inmunidad, que puede durar de 2 a 3 anos, aunque algu-
nos autores sugieren que podria durar menos tiempo.

Diagnéstico. La presuncion clinica de la enfermedad se basa en la aparicion de va-
cas repetidoras, ciclos irregulares, abortos tempranos de baja incidencia, disminucién de
la fertilidad y aumento del ndmero de servicios por concepcion. El Campylobacter es difi-
cil de cultivar y lo ideal es usar un medio especifico para lograr una adecuada sensitividad
en el cultivo. El tipo de muestras que debe ser tomada para el diagnéstico se describe en el
Cuadro 1. En todos los casos lo mas importante es tener cuidado con contaminaciones
bacterianas secundarias que puedan entorpecer el éxito del cultivo.

Prevencién y Control. La implementacion adecuada de programas de insemi-
nacion artificial evita la entrada de la enfermedad y controla los brotes. Es recomen-
dable poner en cuarentena y muestrear a los toros que vayan a ser usados por primera
vez para el servicio, asi como a los animales recién entrados a la explotacién. En el
caso de las vacas se recomienda la eliminacion de las que presenten trastornos o anor-
malidades en el tracto genital y en el caso de aquellas expuestas, indicar reposo sexual
durante 3 meses. Es recomendable muestrear 2 veces al ano los toros usados para la
monta y 1 vez al afio el semen usado para inseminacion.

El uso de la bacterina es recomendado sobretodo en los casos donde no se use la
inseminacion artificial; la vacuna provee una inmunidad de 1 afio aproximadamente.
En el caso de animales cronicamente afectados, la bacterina permite eliminar la colo-
nizacion del tracto genital, en este caso se recomienda al mismo tiempo el uso de anti-
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Cuadro 1. Muestras a tomar para el diagnéstico de Campilobacteriosis

Muestras a Tomar Indicaciones

Usar una pipeta de inseminacidn artificial estéril y
succionar el moco. Transportar al laboratorio antes de

HEMBRAS Moco Cervical 4 horas a temperatura ambiente o mantener en hielo
seco. Tomar la muestra preferiblemente durante el
diestro. Tomar muestra de novillas virgenes 15 a 20
dias del servicio con el toro sospechoso (prueba de las
novillas virgenes).

TOROS Muestras prepuciales Lavado prepucial y/o esmegma prepucial, mediante la
técnica de la pipeta de Bartlett. Los toros se deben
muestrear 1 vez a la semana, durante 3 semanas.

ABORTOS Fetos abortados, placenta Se prefiere la muestra del contenido abomasal del
feto, para evitar contaminacion de la muestra. En caso
de la placenta tomar muestra de los cotiledones no
contaminados.

EQUIPOS De las vaginas artificiales Hacer un lavado con solucidn fisioldgica de la camisa
de la vagina artificial.

bidticoterapia. Con el objetivo de mantener el rebano libre de campilobacteriosis se
recomendaba vacunar a las hembras entre 3 y 4 meses antes de la temporada de monta,
pero estudios recientes muestran que haciéndolo 10 dias antes, se logra aumentar en
un 95% la tasa de prefiez. Algunos autores no recomiendan el uso de la vacuna en to-
ros, sin embargo, otros estudios sugieren que la vacuna provee proteccion de la colo-
nizacioén en machos, asi como la recuperacion rapida de toros infectados, por lo que se
sugiere el uso de la vacuna.

Tratamiento. En la mayoria de los casos, las hembras eliminan espontanea-
mente la enfermedad sin necesidad de tratamiento farmacoldgico, por lo que comin-
mente se indica s6lo reposo sexual. En el caso de los toros se recomienda el uso de
estreptomicina para lavado prepucial (5 gr. en una solucién al 50%) e inyeccién paren-
teral (20 mg/kg via subcutdnea), al menos por 5 dias seguidos. En hembras prenadas se
recomienda el uso de estreptomicina u oxitetraciclina por 3 dias seguidos y en vacas
vacias normales se recomiendan los mismos antibidticos pero en infusion intrauteri-
na. En vacas vacias con endometritis y cervicitis se recomienda el tratamiento intrau-
terino de vacas con endometritis, ademas de la terapia parenteral.
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