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Las causas de la baja productividad del ganado bajo condiciones tropicales son
multifactoriales destacando los problemas de manejo nutricional, sanitario y repro-
ductivo. La experiencia ha determinado que la mejora de la produccién y de la rela-
cion costos-beneficio requiere de un enfoque multidisciplinario e integrado a nivel de
fincas. La palabra clave en produccién animal es rentabilidad. Si los ganaderos no ob-
tienen beneficios econémicos deberdn cambiar los objetivos y manejo del rebaiio o
cambiar de negocio.

Cada vez mas, los ganaderos reconocen la importancia de mejorar el manejo
para optimizar la salud y la productividad del rebafo y estan conscientes que pueden
ahorrar gastos importantes a través de un control preventivo planificado y a la vez
percibir ingresos que antes no percibian debido a un manejo inadecuado. El médico
veterinario moderno y actualizado esta capacitado para prestar sus servicios y asesora-
miento para afrontar el reto y realizar los cambios necesarios para mantener una gana-
deria rentable.

La simbiosis entre el cliente bovino, el ganadero y el veterinario de la produc-
cién debe funcionar en forma exitosa cuando se implementan programas que como la
Medicina de la Produccién (MP) proporcionan un servicio integral en el rebafio. La
MP se ha descrito como un ejercicio de relaciones humanas y la calidad de esa rela-
cion sera determinante para lograr los objetivos de la empresa y un impacto positivo
en las producciones. El veterinario debe ser el eslabon positivo de la producciéon y
aportar sus conocimientos, ideas, capacidades y recursos técnicos con un servicio de
calidad, mientras que el empresario capacitado estd en la obligacion de solicitar y exi-
gir ese asesoramiento, si es que desea generar un impacto real en sus producciones y
mejorar los ingresos.
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MP es una herramienta técnica de gestion directa que permite generar y aplicar
tecnologias en consonancia con las metas, objetivos y recursos para obtener benefi-
cios productivos y econémicos. Significa un cambio de actitud frente a los retos a los
que se enfrentan los productores, a la vez que una evolucion espectacular en el ejerci-
cio profesional veterinario. MP reemplaza la medicina clinica dedicada al diagndstico
y tratamiento del animal individual por la implementaciéon de programas sistemati-
cos de control preventivo de los procesos y de las actividades de manejo en el rebano
total, identificando sus fortalezas y debilidades.

La finca con todos sus datos y problemas ser el paciente principal, el animal in-
dividual ser4 la fuente de datos. Se asume que si todos los animales afectados se mane-
jan en forma apropiada, el resultado sera un rebafno sano y mas productivo. MP no
constituye ninguna aportacion técnica reciente sino que constituye una nueva orien-
tacion en los trabajos y actividades que se conocian como Programas de Salud del
hato. Aunque el procedimiento de ambos es diferente, los objetivos de los dos progra-
mas son similares.

éC(:)MO TRABAJA EL PROGRAMA DE MEDICINA DE LA PRODUC-
CION?

Para cubrir sus actividades, la MP esta constituida por una serie de programas
que aunque independientes en sus estructuras se encuentran interrelacionados entre
si, configurando los trabajos que en forma ordenada y con una misma intensidad se
desarrollan en el rebafio. MP recalca que es necesario controlar el manejo de riesgos
estableciendo programas especificos como la gestion, ambiente, genética, alimenta-
cién, sanidad, reproduccién y produccién entre otros, y cada uno de ellos requiere a
su vez del apoyo y control de los demas. Es el manejo conjunto ¢ integrado de estos
programas lo que constituye la MP. Concentrarse en uno de estos campos, ignorando
los otros, conduce al fracaso de la finca. El profesional debe estar capacitado, reciclan-
dose en forma constante en las diferentes dreas tanto como para obtener, evaluar y sa-
ber presentar la informacién. Al identificar un problema es muy posible que se le pida
la solucién. En muchos casos estard obligado a pedir consulta y a formar un equipo de
asesores que le permitan tomar decisiones en un trabajo de calidad y garantia, mante-
niendo su credibilidad y valia.

Los programas de la MP suelen variar en nimero y campo de actividad, pudien-
do ser priorizados en relacion con el tamafio y objetivos de la finca, producciones, pro-
fesionales, rentabilidad y otras. En una finca desarrollada se pueden implementar
Como programas:

* Manejo general y control del ambiente. Instalaciones y equipos

* Recria del terneraje; crecimiento y engorde

* Seleccion y mejora genética

* Politica de reemplazos (manejo de novillas)

* Pastos y alimentacion

* Sanidad (puede mantener aparte programas de mastitis, podales, etc.)
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* Reproduccién (puede incluir el manejo de las novillas)
* Gestion técnica y econdmica y mercadeo
* Capacitacion del gerente y trabajadores

Algunos de estos programas pueden ser eliminados, agrupados o modificados
de acuerdo a las necesidades, metas y recursos de cada explotacion. En una finca pe-
quena puede ser suficiente incluir programas de Seleccion y reproduccién, Sanidad y
Alimentacion y de Manejo general (que incluye crianza, terneraje, novillas, vacas pa-
ridas y secas).

Un programa importante y posiblemente el mas aplicado por los veterinarios y
solicitado por los ganaderos es el Programa de Control de Problemas Reproductivos
(PCPR), el cual se considera esencial para el inicio de la MP. Esa circunstancia ha
contribuido a que se haya descuidado la aplicacién de los otros programas. El PCPR
puede ser importante pero constituye solo una parte del cuadro total de un problema,
por lo que debe mantenerse bajo esa perspectiva; sin embargo, el PCPR actual es in-
novador y no se apoya en forma exclusiva en la palpacion rectal para el diagnostico y
solucion de los problemas. Si bien la palpacion es necesaria en muchos aspectos del
diagnostico, el PCPR cuenta cada vez mas con otras armas de diagnéstico como la
condicién corporal, el calificativo del tracto reproductivo, anélisis hormonales y de
laboratorio, pruebas ecograficas y la evaluacion de la eficiencia reproductiva, la cual
se considera como el control de calidad de la MP.

El PCPR en la medicina tradicional persigue el examen de las vacas individua-
les, diagnostico de gestacion, animales problema, tratamiento de las patologias, pre-
diccién de los celos y la correccion de los problemas; diagnosticar una vaca prenada
no proporciona ingresos pero si la identificaciéon y control de las vacas vacias. El
PCPR en MP incentiva los registros y la toma de datos, resume, grafica y analiza el
comportamiento y la eficiencia reproductiva del rebano para facilitar la toma de deci-
siones sobre el manejo total del hato.

{COMO INICIAR UN PROGRAMA DE MP Y ESTABLECER UNA
METODOLOGIA DE TRABAJO?

La adopcidn y el mantenimiento de la MP no significa tener un rebafio total-
mente sano, de alta produccién y sin problemas sanitarios y reproductivos; eso seria
una meta ideal. La clave consiste en identificar las ventajas e inconvenientes de los
distintos factores de produccidn, sus riesgos y en desarrollar las medidas de control de
sus puntos criticos. Es necesario estar alertas para aprovechar la oportunidad y efec-
tuar los cambios de manejo necesarios para alcanzar el éxito productivo y econémico.
Por esa razon, debemos empezar por conocer e identificar los factores de produccion
vinculados con el proceso, que han sido senalados previamente y como pudieran estar
afectando la productividad del rebafo.

La creacién de una base de datos significa disponer de un sistema de toma y re-
gistro de datos que facilite un rapido y rutinario acceso a la informacion, evaluar las
variables que afectan las metas del productor y tomar una rapida y clara decision. El
andlisis de registros constituye el mejor medio para confirmar si las decisiones toma-
das son las mas correctas, si el ganadero ha seguido las indicaciones establecidas en el
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programa y para medir el impacto del protocolo adoptado mediante el anélisis de cos-
tos-beneficios. La historia individual de cada vaca es importante para decidir entre un
tratamiento o la eliminacion: estado reproductivo, produccién actual, tratamientos
anteriores, etc. Los sistemas computarizados de informacion son los mas recomenda-
bles y adoptados en fincas grandes.

Al iniciar el Programa de MP es necesario identificar el problema y las normas
de manejo erradas o no aplicadas con el fin de disefiar un proceso activo de control di-
rigido a cumplir objetivos y alcanzar las metas. Un sistema de trabajo de MP en fincas
con baja rentabilidad y productividad, dirigido hacia un problema reproductivo in-
cluye los siguientes pasos:

1. Identificacién del problema. Analisis de los datos. Se confirma baja fertili-
dad al primer servicio (38%) y global (32%). Se estudia la historia del rebafio y se com-
para el estado actual con la situaciéon anterior. Evaluar los riesgos (peligros)

comprometidos en el problema e identificar los puntos criticos de control ligados con
la baja fertilidad.

2. Fijar objetivos y metas. El objetivo es facilitar acciones para mejorar la finca
y la baja fertilidad a través del control de riesgos para obtener beneficios. Los objeti-
vos deben estar escritos para ser revisados y medidos continuamente y ser alcanza-
bles, de lo contrario no se tomaran en serio ni motivaran su mejora. l.a meta a corto
plazo seria 60% de fertilidad al primer servicio y 55% de fertilidad global. Estas metas
son motivadoras y efectivas; si elegimos metas muy altas y poco realistas pueden pare-
cer imposibles de alcanzar y desaniman la continuidad del programa, ya que no se ob-
servan las mejoras producidas.

3. Analisis de la situacién. Determinar el plan de accion a partir de las pautas
de actuacion, sefialando los grupos o animales que requieren atencién. Controlar los
riesgos de la baja fertilidad y considerar que pueden ser varios los riesgos involucra-
dos; el corregir uno solo de ellos puede no ser suficiente para controlar el problema ni
mejorar los ingresos.

4. Implementacion del plan de accion. Establecido un plan de recomendacio-
nes o protocolo definido por escrito deberd comprobarse que se han alcanzado los ob-
jetivos y que se produzca un impacto real en la mejora de la fertilidad y finanzas de la
empresa. Las recomendaciones deberan discutirse con el duefio, capataz y trabajado-
res; se nombran los responsables de cada protocolo y se verifica que las tareas son apli-
cables, entendibles y que no afectan el manejo. Abstenerse de realizar cambios sin
previas consultas y reuniones para establecer un consenso, discutiendo los puntos en
desacuerdo y analizando su control.

La meta es lograr la atencion del ganado con méaxima eficiencia de la mano de
obra y de los gastos. Los rebanos que controlan lo controlable y evaliian su progreso
en términos econémicos son aquellos en los que se esperan mayores producciones e
ingresos, aunque no siempre las altas producciones van acompanadas de una buena
eficiencia reproductiva y altos beneficios. Sin embargo, todos los gastos que se dedi-
can a mejorar la produccion no siempre estan justificados. Si los esfuerzos se concen-
tran en controlar los costos, el impacto financiero serda mas beneficioso y mayor atin si
se controla el estrés, el confort, la salud, los gastos de alimentacion y la eficiencia re-
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productiva. A la larga, seran las vacas sanas y con mayor eficiencia reproductiva las
mas rentables. Los cambios que se decidan implementar deberan estar apoyados en
estudios de costos y en el impacto econémico de los beneficios.

5. Establecer protocolos de control. En los rebafnos ocurren una serie de suce-
sos patoldgicos que requieren la toma de decisiones y el establecimiento de protocolos
de control que proporcionen los medios para aplicar las decisiones de tratamientos.
Un plan de accién requiere protocolos de trabajo y un protocolo significa seguir una
serie de pasos establecidos como norma por el veterinario. El monitoreo de los proto-
colos es indispensable en la busqueda de formulas que solucionen o mejoren el pro-
blemay; a la vez debe facilitar informacion sobre las decisiones de politica de la finca y
la posibilidad de realizar cambios para mejorar los resultados. Estas decisiones pue-
den ser individuales (¢qué vaca tratar? ¢como? écuando?), aunque es mas comun el di-
seno de protocolos como una politica del rebafo la que permite que se puedan tomar
las decisiones més acertadas. Ademads los protocolos facilitan el inventario, la disponi-
bilidad y almacenaje de los productos utilizados en los tratamientos.

6. Diseio de los protocolos de control. Las estrategias de gestion y manejo ge-
neral de la explotacion senalan como pasos en el desarrollo de los protocolos de con-
trol, las decisiones de estrategia global e individual. Entre las decisiones de estrategia
global, la prediccion de los sucesos mas probables que requieren la intervencion mé-
dica servira para disenar los protocolos de control. Estos protocolos pueden estar aso-
ciados a tareas rutinarias relacionadas con medidas preventivas de enfermedades o de
monitoreo rutinario sanitario. El protocolo describe como se debe realizar cada tarea.
Algunas areas pudieran ser: mastitis, problemas podales, neumonias, diarreas, metri-
tis, retencidn de placenta, anestro, repetidoras, abortos, desparasitacién, banos, etc.
Algunos protocolos de manejo serian: secado, partos, puerperio, terneros, ordeno,
destete, lavado de patas y vacunaciones, entre otros. El veterinario determinara las op-
ciones disponibles y tratamientos: producto, dosis, frecuencia, via de administracion,
duracion del tratamiento, retirada de leche y carne, etc.

A nivel individual es posible determinar como se elige un protocolo especifico,
como se administra y como se registra la informacién. ¢Quién toma las decisiones a
nivel individual? ¢Cémo se detectan los animales enfermos? ¢Coémo se examina el
animal enfermo?¢Cémo se administra el tratamiento?¢Como y dénde se registran los
tratamientos?

7. Monitoreo del progreso. Deben tomarse medidas del seguimiento que refle-
jen las metas del productor, las tareas de manejo y su costo. Evaluar los casos clinicos
mediante toma de muestras. El proceso es activo pues el seguimiento mide no solo el
progreso del aspecto evaluado sino que provee informacion de nuevos problemas o
mejoras del plan de accion. Por otro lado, el monitoreo de los tratamientos proporcio-
na informacién indirecta sobre los problemas clinicos o patolégicos asociados con de-
terminados tratamientos, al igual que sobre los costos de los tratamientos, lo que
facilitaria una posterior toma de decision.

Los programas fracasan cuando no ofrecen resultados rapidos y deseables ya
que se pierde interés y motivacioén en su desarrollo y mantenimiento tanto por el vete-
rinario como por el ganadero y los trabajadores. El ganadero que no proporciona los



526 / Carlos Gonzdlez-Stagnaro

informes mensuales y que no toma las decisiones de cambio se siente ineficiente y de-
sinteresado.

El veterinario falla al recomendar excesivos, costosos y poco practicos cambios
en las técnicas de manejo y tratamientos o incumplimiento en la regularidad y hora-
rios de las visitas médicas. También por su incompetencia para demostrar los progre-
sos en produccion, reproduccion, sanidad u otras areas y su vinculacion con los
cambios efectuados debido a la ausencia de informes y de su anélisis. El veterinario
fracasa en responder a las demandas y dudas de los productores y por su falta de credi-
bilidad. Por ello debera ser capaz de plantear soluciones, sin olvidar que los proble-
mas no son los mismos de un rebano a otro y que hay gran variabilidad entre una finca
y otra, por lo que no existe una regla aplicable a todas las situaciones. Al inicio sera ne-
cesario evaluar cada finca, su sistema de trabajo, la estructura de la mano de obra y
cuales son los gastos y los beneficios actuales. Es importante que con anticipacién
programe el dia al dia, establezca los grupos de trabajo y que cumpla las citas de MP.
Todas las decisiones que se tomen deberén estar abiertas a la discusion, desafios, re-
planteamientos, reajustes y modificaciones.

8. Entrenamiento y capacitacion del Médico de la Produccién. El veterinario
de la produccion debera adquirir las destrezas necesarias en todos los aspectos de la
sanidad y produccidon, desde registros hasta técnicas de analisis estadistico y epide-
mioldgico y de gestion. Debera ofrecer sus servicios y programar citas y horarios. Al
inicio debera dedicarse a observar el rebafio y su comportamiento y a evaluar los indi-
ces productivos y reproductivos del rebafio para identificar y priorizar los problemas
actuales de manejo. Precisara los objetivos del productor y establecera las metas como
una hoja de trabajo para discutir con el personal. Es importante establecer un labora-
torio de Medicina de la Produccién que le facilite la practica de sus destrezas y habili-
dades. Y todo esto debera estar en conocimiento del productor, de su equipo y todos
los vinculados en cada protocolo.

En conclusion, la Medicina de la Produccion es un sistema integral que busca
identificar, monitorear, evaluar y corregir los distintos aspectos del manejo producti-
vo en bovinos, trabajando como una unidad convenientemente estructurada a las ne-
cesidades de cada explotaciéon con el fin de aumentar productividad, eficiencia
reproductiva y rentabilidad. Al retar el manejo del rebafio mediante nuevas técnicas y
métodos dindmicos se hard mas competitivo y el ganadero podra considerarse un ver-
dadero empresario e inversor.
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