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RESUMEN 

 

Esta tesis tuvo como objetivo evaluar el efecto de la administración de eCG sobre la 
función ovárica y la fertilidad en vacas con cría y anestro posparto. Para cumplir estos 
objetivos se realizaron 4 experimentos, donde se determinó el efecto a nivel ovárico de la 
eCG sobre el desarrollo folicular y luteal, así como su posible efecto sobre el 
mantenimiento de la gestación. Se realizaron diferentes experimentos utilizando una dosis 
de 400 UI de eCG antes de la ovulación y durante la gestación temprana. Los resultados en 
vacas en anestro posparto mostraron que la administración de eCG al finalizar un 
tratamiento de sincronización de la ovulación con progesterona y estradiol, permite una 
mayor proporción de vacas que alcanzan la ovulación, un mayor desarrollo del folículo 
ovulatorio, un mayor tamaño del cuerpo lúteo subsiguiente así como mayores 
concentraciones de progesterona en sangre durante las primeras semanas de gestación. 
Como consecuencia, la tasa de preñez con este tratamiento luego de la inseminación 
artificial a tiempo fijo (IATF) aumentó de manera significativa en vacas en anestro 
posparto. Sumado a esto, se evaluó la respuesta a una dosis administrada previo al período 
crítico de la gestación, a los 14 días luego de la IATF. Este tratamiento aumentó el tamaño 
del cuerpo lúteo y las concentraciones séricas de progesterona hasta el día 22 de la 
gestación. En un siguiente experimento se demostró que este aumento en las 
concentraciones de progesterona se reflejó en un aumento en la tasa de preñez en vacas con 
cría y en anestro posparto. Los resultados obtenidos soportan la hipótesis que la 
administración de eCG al finalizar un tratamiento para IATF y/o 14 días luego de ésta, 
favorece la actividad luteal durante el período crítico de la gestación. Además, la 
administración de eCG en los diferentes tratamientos permitió aumentar la tasa de preñez 
sugiriendo así la disminución en las pérdidas embrionarias. Esto nos permite alcanzar las 
siguientes conclusiones: cuando la eCG es administrada al final de un tratamiento para 
IATF incrementa el desarrollo del folículo ovulatorio y la proporción de hembras en 
anestro que alcanzan la ovulación, incrementa el desarrollo del cuerpo lúteo subsiguiente, 
aumenta las concentraciones séricas de progesterona durante la gestación temprana y 
aumenta la tasa de preñez en hembras con cría en anestro posparto. Por otro lado, cuando 
la eCG es administrada a los 14 días luego de la IATF: aumenta el tamaño del cuerpo lúteo 
y las concentraciones séricas de progesterona y favorece el reconocimiento materno de la 
gestación y el mantenimiento de la misma durante los primeros 30 días en el período 
temprano de la gestación. 

 

 

Palabras clave: Ovulación, Cuerpo lúteo, Progesterona, Reconocimiento materno, 
Gestación temprana, Bovinos.  
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ABSTRACT 

 

This thesis work aimed to evaluate the effect of eCG administration on ovarian function 
and fertility in suckled postpartum anestrus cows. Four experiments were carried out to 
accomplish these objectives, which determined the effect of eCG on follicular and luteal 
development and its possible effect on the maintenance of pregnancy. Different 
experiments were performed using a dose of 400 IU before ovulation and during the first 
days of early gestation. Results in postpartum anestrus cows showed that eCG 
administration at the end of ovulation synchronization with progesterone and estradiol-
based treatment, allowed a greater proportion of cows that reached ovulation, greater 
development of the ovulatory follicle, increased subsequent corpus luteum area and higher 
serum progesterone concentrations during the first weeks of gestation. As a result, 
pregnancy rate with this treatment after fixed-time artificial insemination (FTAI) increased 
significantly in postpartum anestrus cows. In addition, we evaluated the ovarian response 
to a dose of eCG administered after ovulation and before the critical period of gestation 
(i.e. 14 days after FTAI). This treatment increased the diameter of the corpus luteum and 
serum progesterone concentrations until Day 22 of gestation. A subsequent experiment 
showed that this increase in serum progesterone concentrations was reflected in increased 
pregnancy rate in suckled postpartum anestrus cows. These results support the hypothesis 
that eCG administration at the end of FTAI treatment and/or 14 days later favors luteal 
activity during the critical period of gestation. Furthermore, the addition of different eCG 
treatments increased pregnancy rate, suggesting a decrease in early embryonic losses. 
These observations allow us to achieve the following conclusions: when eCG is 
administered at the end of FTAI treatment, stimulates development of the dominant 
follicle, increases the proportion of anestrus females reaching ovulation, increases the 
development of the corpus luteum and serum progesterone concentrations during of the 
ensuing luteal phase, and increases pregnancy rate in suckled postpartum anestrus cows. 
On the other hand, when eCG is administered 14 days after FTAI: increases the size of the 
corpus luteum and serum progesterone concentrations, promotes maternal recognition of 
pregnancy and its maintenance for the first 30 days in the early period of pregnancy. 

 

 

Keywords: Ovulation, Corpus luteum, Progesterone, Maternal recognition, Early 
pregnancy, Cattle.  
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CAPÍTULO 1 
 

 

INTRODUCCIÓN 
 

Las pérdidas embrionarias durante la gestación temprana representan una 

importante merma productiva y económica en los sistemas de producción bovina (Diskin y 

Morris, 2008). La eficiencia reproductiva de los rodeos de cría está determinada 

principalmente por la tasa de procreo. Esta tasa reproductiva en los países de Sudamérica 

es considerablemente baja con valores entre 60% y 70% (Anualpec, 2012; Senasa, 2012). 

En el caso de Uruguay, los sistemas de cría bovina no escapan a esta realidad y están 

caracterizados por una baja eficiencia reproductiva que se manifiesta en la baja tasa de 

procreo. Entre otros factores, es de destacar la situación crítica de la actividad ovárica, no 

superando el 30% de vacas cíclicas al inicio de la época de servicios (Menchaca et al., 

2005). De acuerdo a la información oficial recopilada de los últimos veinte años, la tasa de 

procreo promedio no supera el 63% de crías producidas en las hembras que se colocan en 

servicio cada año (DIEA, 2012). Para hacer frente a esta situación, varias alternativas han 

sido propuestas, casi todas dirigidas a mejorar la tasa de concepción o preñez. Sin embargo 

son casi ignoradas las pérdidas que ocurren luego del servicio durante la gestación 

temprana. Es sabido que la mortalidad embrionaria y/o fetal temprana reducen la eficiencia 

reproductiva. Estas pérdidas se clasifican en mortalidad embrionaria temprana cuando 

ocurre entre la fertilización y el día 24 de gestación, mortalidad embrionaria tardía cuando 

sucede entre el día 25 y el día 45 de gestación, o mortalidad fetal o abortos cuando se 

producen a partir del día 46 de gestación hasta el parto (Comité sobre Nomenclatura 

Reproductiva Bovina, 1972). 

 

Está demostrado que la tasa de fecundación luego de una inseminación en bovinos 

es cercana al 90% (Sartori et al., 2010), mientras que la tasa de preñez a los 60 días por lo 

general no supera el 60–65%, (Diskin y Morris, 2008). En base a varios estudios, se estimó 
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que la falla en la fertilización y pérdidas embrionarias tempranas estaba en el rango de 

20% y 45%, las pérdidas embrionarias tardías y fetales entre 8% y 17,5%, mientras que los 

abortos variaron entre 1% y 4% (Humblot, 2001). Esto indica que la mayoría de las 

pérdidas por mortalidad embrionaria se producen dentro de las primeras tres semanas de 

gestación similar a lo reportado por otros autores (Inskeep y Dailey, 2005; Diskin y Morris, 

2008). Sin embargo, el momento de la pérdida embrionaria temprana no es consistente en 

todos los estudios. Algunos autores indican que las mayores pérdidas embrionarias se 

producen dentro de la primer semana posterior a la concepción (Sartori et al., 2002), 

mientras que otros reportes sugieren que se producen dentro de la segunda semana después 

de la concepción (Diskin et al., 2006). Por esta razón, se ha optado por considerar la 

mortalidad embrionaria en tres períodos: mortalidad embrionaria muy temprana cuando 

ocurre desde la fertilización hasta el día 7 de gestación, la mortalidad embrionaria 

temprana sucede desde el día 7 hasta el día 24 de gestación y la mortalidad embrionaria 

tardía se produce desde el día 25 hasta el día 45 de gestación (Walsh et al., 2011). Más allá 

de los matices en la clasificación de dichas pérdidas, existe amplio consenso de que se 

producen importantes pérdidas durante el período embrionario de la gestación. 

 

Luego de la fecundación se inicia el desarrollo embrionario, el cigoto comienza su 

división celular mientras desciende por el oviducto hasta el útero en 3 o 4 días. La mórula 

llega al útero siendo una masa esférica de células, esta comienza a acumular líquido entre 

sus células y la cavidad que se forma es el blastocele, para transformarse en blastocisto. 

Debido a la polarización celular, un grupo de células pequeñas se ubican en un extremo 

formando la masa celular embrionaria dando origen al embrión, mientras que las células de 

mayor tamaño rodean al blastocele formando el trofoblasto, dando origen a las membranas 

extraembrionarias. El blastocisto amplía gradualmente su cavidad y crece presionando 

sobre la zona pelúcida hasta su ruptura, una vez eclosionado, que hasta este momento es 

esférico y mide solo 160-180μ, se alarga y crece rápidamente adquiriendo una forma 

oblonga o tubular de 1,5 a 3 mm de diámetro en el día 12 a 13. En los días 14 a 15 pasa a la 

forma filamentosa midiendo 1,4 x 10 mm y en el día 18 mide 1,4 x 160 mm, ya en el día 

17 a 18 el conceptus bovino ocupa dos tercios del cuerno uterino y todo el cuerno hacia el 

día 20. La implantación del embrión suele ocurrir durante la fase de elongación del 
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blastocisto, entre los días 18 a 22 luego de la fertilización. A diferencia de otras especies, 

en el bovino no hay una verdadera implantación, solamente se menciona una fase de 

adhesión o de unión (Peippo et al., 2011). La vesícula blastodérmica o conceptus, rodeada 

en este momento por el trofoectodermo (trofoblasto, ectodermo y mesodermo) toma una 

posición central en el útero contactando las células epiteliales del trofoectodermo con las 

de la pared uterina. Hay adhesión, pero no invasión ni erosión permanente de la mucosa 

uterina (Peippo et al., 2011). El endometrio desarrolla tejido caruncular, que junto con el 

tejido intercaruncular están involucrados en el proceso de unión. Hacia el día 15 se ponen 

en contacto las microvellosidades de la superficie del epitelio endometrial con las suaves 

membranas plasmáticas de las células que rodean el embrión (Thatcher et al. 2001). La 

unión entre el trofoectodermo y el epitelio caruncular ocurre el día 16 aproximadamente, y 

el día 18 a 19 se adhiere también pero en forma muy tenue al epitelio uterino. 

 

Desde las primeras divisiones celulares luego de la concepción, el embrión es 

responsable de garantizar su supervivencia. A partir de entonces o es expulsado por 

mecanismos inmunológicos como un tejido extraño o sobrevive en el ambiente uterino en 

la medida que logre informar a su madre que está presente para transformarse así en 

prioridad absoluta. Es por eso que, el reconocimiento materno de la presencia del embrión 

debe ocurrir antes de la luteólisis para que se establezca así la gestación. La acción 

antiluteolítica del embrión se ejerce por medio de varias proteínas que pueden bloquear la 

síntesis de prostaglandina F2 alfa (PGF2α) de la mucosa uterina. En rumiantes esto sucede 

por la acción de una proteína compuesta por 172 aminoácidos, sintetizada por las células 

trofoblásticas del blastocisto denominada interferón-tau (IFN-τ), la que es producida antes 

de iniciarse el período de unión con el endometrio. EL IFN-τ tiene una acción reguladora 

sobre la actividad de genes específicos, activando su transcripción y la síntesis de proteínas 

que actuarían bloqueando específicamente uno o más pasos en la síntesis de PGF2α. Su 

función entonces es informar la presencia del embrión y rescatar el cuerpo lúteo (CL) de la 

luteólisis para que este continúe su actividad durante la gestación. En bovinos esto ocurre 

entre el día 15 y el día 17 de gestación y es considerado como el "período crítico" (Binelli 

et al., 2001). 
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Por otra parte, diferentes autores asocian las bajas concentraciones de progesterona 

en el primer mes de gestación a una mayor incidencia de pérdidas embrionarias tempranas 

(Garrett, 1988; Perry, 2007; Mann, 2006). Estas bajas concentraciones de progesterona 

resultan en una mayor pulsatilidad de la hormona luteinizante (LH) durante el diestro que 

podrían estimular el crecimiento folicular. Como consecuencia del excesivo crecimiento 

folicular se producen altas concentraciones de estradiol17β durante la fase luteal que 

pueden ser perjudiciales para la sobrevivencia del embrión (Bridges et al., 2000; Inskeep, 

2004). La actividad del embrión durante el día 16 del ciclo inhibe la síntesis y liberación de 

PGF2α por el endometrio (Mann et al., 1999; Thatcher et al., 2001; Okuda et al., 2002), lo 

que impide la luteólisis y la consiguiente disminución en la producción de progesterona. 

Las concentraciones plasmáticas de progesterona se correlacionan positivamente con la 

producción de IFN-τ por el conceptus, lo cual sugiere que altas concentraciones de 

progesterona proveen un medio más adecuado para el desarrollo del embrión (Kerbler et 

al., 1997). Por el contrario, concentraciones subóptimas de progesterona producirán un 

desarrollo más lento del embrión (Mann y Lamming, 1999), una señal de reconocimiento 

materno de gestación más débil (Walsh et al., 2011) y un mayor porcentaje de pérdidas 

embrionarias (Bridges et al., 2000; Humblot, 2001; Diskin et al., 2012) 

 

En base a lo antes expuesto, una estrategia para disminuir la mortalidad 

embrionaria sería a través de la estimulación de la producción de progesterona, previo al 

período crítico de la gestación. Por este motivo aquellas estrategias que incrementen las 

concentraciones de progesterona por períodos prolongados pueden contribuir a aumentar la 

supervivencia del embrión. Algunos tratamientos podrían actuar generando CL accesorios 

o incrementando la actividad del CL ya existente. Teniendo en cuenta que el patrón de 

ondas foliculares continúa durante la gestación temprana (Guilbault et al., 1986; Thatcher 

et al., 1991) se podría inducir ovulación de esos folículos y generar CL accesorios que 

incrementen la concentración de progesterona (Thatcher et al., 2002). Los tratamientos que 

han sido utilizados para prevenir pérdidas de gestación basados en el aumento de la 

concentración de progesterona incluyen la suplementación directa de la misma, ya sea 

como inyectables o mediante dispositivos intravaginales de liberación controlada. Estudios 

realizados sobre suplementación con progesterona después de la inseminación reportaron 
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un moderado incrementó en el porcentaje de concepción (5,2%) y cuando el tratamiento se 

iniciaba el día 6 luego de la inseminación hubo un incrementó significativo en la 

concepción del 10% (Mann y Lamming, 1999). Por otra parte, inducir CL accesorios y/o 

estimular el CL de la preñez luego de la concepción se puede conseguir, por ejemplo, a 

través de la administración de hormonas que induzcan la ovulación o tengan efecto 

luteotrófico como la LH, la hormona liberadora de gonadotrofinas (GnRH) o la 

gonadotrofina coriónica humana (hCG). 

 

La utilización de hCG para inducir la formación de CL accesorios y/o aumentar la 

concentración de progesterona en bovinos ha sido demostrada por varios autores. Esta 

hormona interactúa con los receptores de LH del blastocisto y promueve el mantenimiento 

del CL en la gestación temprana. Debido a su similitud con la LH, también puede ser 

utilizada para inducir la ovulación. Cuando la hCG fue utilizada luego de la inseminación 

en vacas lecheras y administrada entre el día 5 y el día 7 luego de la inseminación, se 

obtuvo una tasa de preñez superior frente a los animales no tratados (Nascimento et al., 

2013). En vacas de carne sin cría, el tratamiento con hCG fue capaz de inducir CL en el 

período fetal temprano, luego de la estimulación del crecimiento folicular con la hormona 

folículo estimulante (FSH) (Bridges et al., 2000). Además del efecto de la hCG sobre la 

progesterona, se observó un aumento en el volumen y diámetro del CL cuando se 

administró al día 5-7 luego de la inseminación, lo cual indicaría que causa hiperplasia y/o 

hipertrofia de las células luteales (Stevenson et al., 2007). Pero cuando se administró luego 

del día 7 posterior a la inseminación para reducir pérdidas embrionarias no se obtuvieron 

los resultados esperados, ya que no se modificó la tasa de preñez evaluada a los 30 días de 

la inseminación (Stevenson et al., 2008). En un trabajo reciente donde se utilizó 2500 UI 

de hCG 29 días luego de la inseminación, los autores lograron aumentar el número de CL 

al día 35 y tendió a aumentar las concentraciones de progesterona, pero también 

aumentaron las pérdidas embrionarias, atribuyéndose estos resultados a un exceso abrupto 

de progesterona que provocaría una desregulación de la función luteal, o por una inducción 

en la síntesis de PGF2α (Perez Wallace, 2013). De manera similar, el uso de GnRH luego 

de la inseminación para reducir pérdidas embrionarias también ha sido reportado por varios 

autores. Sin embargo, en una evaluación de varios trabajos donde se administró GnRH 
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entre el día 11 y el día 14 luego de la inseminación solo se obtuvo un incrementó de la 

fertilidad en 5 de 19 estudios (Peters et al., 2000). Posteriores trabajos donde se administró 

GnRH al día 5, 7, 11 o 15 o una combinación de éstos, tampoco obtuvieron resultados 

favorables con respecto al porcentaje de preñez (Bartolomé et al., 2005; Howard et al., 

2006). Estas estrategias no han tenido el éxito esperado, ya que no lograron ser eficaces en 

brindar un soporte luteotrófico sostenido y por ende reducir las pérdidas embrionarias de 

manera repetible entre los trabajos (Bartolomé et al., 2009). 

 

Por otra parte, la actividad del CL podría estar influenciada por las características 

del folículo ovulatorio durante su desarrollo previo (Vasconcelos et al., 2001; Crowe, 

2008). Por este motivo, es de interés el diseño de tratamientos de sincronización de la 

ovulación que aseguren un buen control de la dinámica folicular. La estimulación y 

sincronización del crecimiento folicular conjuntamente con la ovulación de folículos de 

mayor diámetro y formación de cuerpos lúteos saludables podría ser una buena alternativa 

para reducir las pérdidas durante la gestación temprana. En este sentido, la administración 

de Gonadotrofina Coriónica Equina (eCG) a los tratamientos actuales para IATF podría 

favorecer el desarrollo folicular final previo a la ovulación y obtener así una mejor 

actividad luteal. Por otra parte, esta hormona podría ser utilizada de nuevo, previo al 

período crítico como un soporte luteal adicional. Sin embargo, el efecto de ésta hormona 

sobre el desarrollo folicular ovulatorio, el desarrollo luteal y las concentraciones séricas de 

progesterona no ha sido evaluado aún en vacas de cría Bos taurus. 
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Gonadotrofina coriónica equina 

 

Esta hormona fue descrita hace más de 80 años como un factor que se encuentra en 

la sangre circulante de la yegua preñada durante el primer tercio de la gestación. Es una 

variante de la LH glicosilada por las células trofoblásticas equinas. Tiene la particularidad 

de provocar un efecto similar tanto al de FSH como al de LH en especies diferentes a los 

equinos. Las bases biológicas para esta doble actividad estarían dadas por la particularidad 

de los receptores de FSH en mamíferos, impartiendo la capacidad de responder a la LH 

equina como hormona. En la yegua induce la formación de cuerpos lúteos accesorios para 

ayudar a soportar mejor la gestación temprana. Los efectos de esta hormona determinan 

que existan numerosas aplicaciones para la eCG en especies domésticas, incluyendo la 

inducción de la pubertad, la reducción del anestro posparto, superovulación y más 

recientemente la mejora de la fertilidad (Revisado por Murphy, 2012). 

 

La administración del suero de yeguas preñadas en ratas prepúberes fue reportada 

en la década del 30 por los autores Cole y Hart, quienes observaron que éste producía 

madurez sexual y estimulaba el crecimiento del ovario (Revisado por Murphy, 2012). El 

componente bioactivo de este suero fue nombrado Gonadotrofina del Suero de la Yegua 

Preñada (Pregnant Mare Serum Gonadotrophin: PMSG), al ser evidenciado en la 

circulación sanguínea entre el segundo y quinto mes de gestación. Años más tarde se 

localizó la sustancia responsable de esta estimulación ovárica en el útero de las yeguas, 

sugiriendo que era de procedencia fetal. Luego los trabajos se extendieron a cerdos y 

rumiantes en los cuales se observaba, maduración folicular acompañada de estro, 

ovulación y formación de cuerpos lúteos normales (Revisado por Murphy, 2012). Estudios 

realizados en la década del 70 confirmaron que la fuente de hormona proviene de las 

células coriónicas fetales que invaden el epitelio uterino para formar las copas 

endometriales, siendo las responsables de secretar esta hormona (Allen y Moor, 1972). 

Este descubrimiento llevó a cambiar el nombre de la hormona a su nomenclatura actual, 

Gonadotrofina Coriónica Equina (equine Chorionic Gonadotropin: eCG). 
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La eCG es una glicoproteína que contiene 45% de carbohidratos y un peso 

molecular de 68 kDa (Humphrey et al., 1979). Posee una vida media en sangre bastante 

prolongada, 45,6 h (Schams et al., 1978), la que es debida al 10% de ácido siálico que 

presenta (Christakos y Bahl, 1979; Martinuk et al., 1991) y al elevado peso molecular que 

dificulta su filtración glomerular en el riñón, persistiendo por más de 10 días en la 

circulación sanguínea (Murphy y Martinuk, 1991). Está constituida por dos subunidades, 

las que son sintetizadas y secretadas como cadenas heterodímeras α y β, con pesos 

moleculares de 44 y 17 kDa, respectivamente (Moore y Ward, 1980a). La secuenciación de 

aminoácidos reveló que la estructura primaria de la eCGβ es idéntica a la LHβ equina (e -

LHβ) (Sugino et al., 1987; Bousfield et al., 1987) estando ambas codificadas por un mismo 

gen (Humphrey et al., 1979; Sherman et al., 1992). Esto explica los efectos biológicos 

similares obtenidos con eCG y e-LH (Moudgal y Papkoff, 1982), la diferencia está en el 

grado de glicosilación (Hoppen et al., 1994). En tejidos de especies diferentes a los 

equinos puede unirse a receptores tanto de FSH como de LH, esta doble actividad es 

producida por una sola molécula (Moore y Ward, 1980b). La particularidad de unión al 

receptor, en especial con el receptor de FSH, es la base para esta doble actividad de la 

eCG, ya que su estructura primaria permite su interacción con este receptor. Este efecto se 

ve reforzado por su larga vida media. Es ampliamente usada por su actividad FSH en la 

inducción del estro en cerdas inmaduras (Bartlett et al., 2009). Con menos frecuencia ha 

sido reportado su uso para inducir la pubertad en rumiantes, a pesar de que ha sido 

utilizada con éxito en ovejas (Evans y Robinson, 1980). En esta especie así como en 

caprinos se utiliza luego de una exposición a progesterona para inducir la ovulación 

durante el anestro estacional (Revisado por Menchaca y Rubianes, 2004). 

 

En bovinos, trabajos publicados hace un par de décadas, mencionan que la eCG 

administrada al finalizar un tratamiento de 7-12 días con progesterona puede mejorar la 

tasa de preñez en vacas de carne con cría al pie y con mala condición corporal (Roche et 

al., 1992). Trabajos más recientes realizados en nuestra región han mostrado su efecto 

favorable cuando es administrada al momento de finalizar un tratamiento de sincronización 

de la ovulación con progesterona y estradiol para IATF (Bó et al., 2003; Cutaia et al., 

2003; Menchaca et al., 2013). En vacas de razas índicas este efecto estuvo asociado al 
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aumento del tamaño del CL, incrementando las concentraciones plasmáticas de 

progesterona luego de la ovulación y mejorando así el desarrollo embrionario y el 

mantenimiento de la gestación (Baruselli et al., 2004). Por otro lado, se ha reportado que 

varios genes relacionados al desarrollo del CL han sido identificados como objetivos 

directos de la prolactina (Stocco, 2012). Un estudio reciente comparó la expresión génica y 

proteica de los receptores de prolactina (PRLR) en cuerpos lúteos de animales tratados con 

400 UI de eCG al finalizar un tratamiento de sincronización de la ovulación, mostrando 

una participación de la eCG en la regulación de la expresión los PRLR que contribuyen al 

desarrollo del CL y al aumento de la síntesis de progesterona (Fátima et al., 2012). Esto 

daría sustento a la hipótesis planteada en la que una dosis de eCG al finalizar un 

tratamiento con progesterona y estradiol podría favorecer el desarrollo luteal, la producción 

de progesterona y el mantenimiento de la gestación en vacas de cría. 
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Reconocimiento materno de la gestación 

 

Como fue mencionado, el reconocimiento materno de la gestación en rumiantes 

ocurre mediante la acción de una proteína compuesta por 172 aminoácidos, sintetizada por 

las células trofoblásticas del blastocisto, denominada IFN-τ. El IFN-τ representa una de las 

cinco familias de interferón de tipo I, clasificados como IFN-α, IFN-β, IFN-δ, IFN-ω e 

IFN-τ (Giassetti et al., 2008). Anteriormente a la identificación del IFN-τ, ya existían 

indicios de acción de proteínas blastocísticas en el proceso de reconocimiento de la 

gestación en rumiantes. Investigaciones realizadas en la década del 60 señalaban la 

ocurrencia de inhibición de la luteólisis a partir de la liberación de sustancias blastocísticas 

antes del período de unión (Moor y Rowson, 1966). Posteriormente, por haber sido 

aisladas de las células trofoblásticas, esa sustancia fue denominada trofoblastina o proteína 

trofoblástica (Martal et al., 1979). Luego de su purificación, realizada en la especie ovina, 

por presentar grandes semejanzas estructurales con algunas clases de interferones pasó a 

ser llamada IFN-τ (Imakawa et al., 1987). Subsecuentemente, fue caracterizada en el 

conceptus bovino, entre el día 16 y el día 24 de gestación. El IFN-τ bovino es una proteína 

con peso molecular entre 22 y 24 kDa, con diferentes isoformas, diferenciándose de su 

análogo de las especies ovina y caprina por algunas alteraciones en su estructura 

bioquímica. 

 

El proceso de luteólisis a partir de la secreción de PGF2α necesita de la síntesis y 

secreción lútea de la oxitocina, así como de la interacción de la oxitocina circulante con sus 

receptores, que se localizan principalmente en las células del epitelio endometrial. Los 

efectos antiluteolíticos del IFN-τ son traducidos a partir de su acción inhibitoria sobre la 

expresión de los genes que codifican para los receptores endometriales de oxitocina y de 

estrógenos, que actúan sobre las células del endometrio estimulando la síntesis de PGF2α. 

De esta forma, el IFN-τ regula la producción de PGF2α por medio de la inhibición de su 

expresión en el endometrio. El IFN-τ no es observado en la circulación periférica de las 

hembras gestantes, siendo su acción localizada apenas en el útero (Demmers et al., 2001). 

Un claro aumento en la expresión del gen de IFN-τ ocurre desde el día 10 hasta el día 25, 
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con su pico de producción entre el día 14 y el día 16, coincidiendo con la fase de transición 

morfológica del blastocisto, que en ese período pasa de la forma esférica a la forma 

filamentosa (Thomas y Fuller, 2004). Esto hace pensar que la producción de IFN-τ parece 

ser más dependiente del desarrollo blastocístico que del día de la gestación. En el momento 

del pico de producción, su ARN mensajero (mRNA) está presente en el blastocisto en 

niveles más elevados que cualquier otro mRNA (Imakawa et al., 1987). Aunque la 

expresión de este gen parezca estar genéticamente programada e independiente del 

ambiente uterino, considerando que su expresión ocurre también in vitro, ese proceso es en 

gran parte afectado por las concentraciones plasmáticas de progesterona (Imakawa et al., 

1987). La suplementación de progesterona en el inicio de la gestación, ayuda al desarrollo 

del blastocisto, aumentando los niveles de IFN-τ en el útero y disminuyendo los índices de 

pérdida de gestación en el transcurrir de ese período (Mann y Lamming, 1999). Por otra 

parte, la disminución en la expresión del IFN-τ parece ser dependiente del proceso de 

unión, ocurriendo disminución en la medida que determinadas regiones del trofoblasto 

comienzan a establecer contacto con el epitelio uterino (Thatcher et al. 1997; Spencer et 

al., 2004). 

 

Como se describió anteriormente la eCG muestra tanto actividad FSH como LH, y 

en mamíferos ambas hormonas son necesarias para la maduración del folículo pre-

ovulatorio. Muchos estudios han demostrado que la administración de eCG al tratamiento 

de sincronización con progesterona aumenta la frecuencia de ovulaciones múltiples y luego 

resulta en una elevada concentración de progesterona circulante, pero en algunos estudios 

este aumento en la concentración de progesterona no se correlaciona con el aumento en la 

tasa de preñez (Nogueira et al., 2004). En otros trabajos la administración de 400 UI de 

eCG favorece las concentraciones sanguíneas de progesterona con la consecuente mejora 

en la tasa de preñez (Baruselli et al., 2004). La implementación de una estrategia de este 

tipo con este mecanismo de acción, se podría lograr a través de la administración de una 

dosis de eCG en un momento determinado previo al período crítico de la gestación, donde 

los eventos reproductivos estén sincronizados en todo el rodeo. Esto aún es posible en 

programas de inseminación artificial a tiempo fijo (IATF), donde los eventos están 

sincronizados de manera muy precisa y la tasa de preñez promedio no supera el 50%. Estos 
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tratamientos logran un alto grado de sincronización de la ovulación con una buena tasa de 

fertilización, lo que sugiere que las mayores pérdidas en estos programas también se 

producen durante la gestación temprana (Sartori et al., 2006). No obstante, el mecanismo 

responsable del efecto producido por la administración de eCG no está completamente 

dilucidado en vacas de razas británicas en anestro posparto y manejadas en condiciones de 

producción sobre base pastoril. Para avanzar en esta línea es necesario conocer el efecto de 

la eCG sobre la tasa de preñez, así como sobre la actividad ovárica y particularmente sobre 

la función del CL, cuando se administra previo al reconocimiento materno de la gestación. 

Por lo tanto, si bien hay antecedentes muy alentadores en relación a la administración de 

eCG tanto al finalizar un tratamiento de sincronización como luego de la inseminación, la 

información es sumamente escasa y de acuerdo a nuestro conocimiento, no existen 

estudios que hayan determinado el mecanismo involucrado en vacas de cría Bos taurus. 
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PROBLEMÁTICA ESPECÍFICA 

 

Las pérdidas embrionarias durante la gestación temprana tienen un impacto 

negativo sobre la eficiencia reproductiva y económica afectando la rentabilidad de los 

sistemas productivos. Estas pérdidas están relacionadas a bajas concentraciones de 

progesterona durante las primeras semanas luego de la ovulación que afectan el desarrollo 

embrionario y el reconocimiento materno de la gestación. En base a esto, la propuesta de 

este trabajo consiste en intervenir sobre esta limitante mediante la implementación de una 

estrategia simple, de fácil aplicación y bajo costo como lo es la administración de una dosis 

de eCG al día del retiro del dispositivo en un programa de sincronización de la ovulación 

y/o 14 días luego de la inseminación previo al período crítico de la gestación. El desarrollo 

de esta alternativa podría dar lugar a la resolución de un problema técnico concreto 

vinculado a la eficiencia reproductiva, beneficiando así al sector criador y en consecuencia, 

en la medida que se mejore la productividad del mismo, se verá beneficiada toda la cadena 

cárnica exportadora. 

 

 

HIPÓTESIS 
 

La administración de eCG al finalizar un tratamiento para IATF y 14 días luego de 

ésta, favorece la actividad luteal durante el período crítico, incrementa la tasa de preñez y/o 

disminuye las pérdidas embrionarias en vacas de cría en anestro. 

  



14 

OBJETIVOS 
 

 

OBJETIVO GENERAL 

 

Evaluar el efecto del tratamiento con eCG sobre la eficiencia reproductiva en vacas 

de carne con cría en anestro posparto y vaquillonas. 

 

 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 

1) Evaluar el efecto de la administración de eCG al retiro del dispositivo sobre la 

dinámica folicular, el desarrollo del CL y las concentraciones séricas de progesterona 

durante la fase luteal. 

 

2) Determinar el efecto de la administración de eCG 14 días luego de la inseminación 

sobre la dinámica folicular, el desarrollo del CL y las concentraciones séricas de 

progesterona y estradiol17β durante el período crítico de la gestación. 

 

3) Determinar la tasa de preñez y pérdidas embrionarias a los 30 y 60 días de 

gestación, luego de la administración de 400 UI de eCG al finalizar un tratamiento con 

progesterona y estradiol y/o 14 días luego de la inseminación en vacas con cría y en 

vaquillonas. 
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CAPÍTULO 2 
 

 

MATERIALES Y MÉTODOS 
 

 

METODOLOGÍA GENERAL 

 

Animales e instalaciones 

 

Para este trabajo se utilizaron vacas de razas británicas multíparas con un período 

posparto de 60 a 90 días y con cría al pie (Experimentos I, II y III) y vaquillonas nulíparas 

(Experimento IV) en condiciones de pastoreo en campo natural o campo natural mejorado. 

Las instalaciones fueron las adecuadas para el manejo con los animales (corrales, huevo, 

tubo, cepo). Todos los procedimientos, incluyendo los inyectables, aplicación de 

dispositivos intravaginales, extracción de sangre y ecografía útero-ovárica, fueron 

aprobados por el Comité de Ética, Cuidado y Manejo de Animales para Experimentación 

de la Fundación IRAUy avalada por la Comisión Nacional de Experimentación Animal. 

 

 

Ultrasonografía 

 

Para la visualización de las estructuras ováricas se utilizó un equipo WED–9618V 

(Well.D, Shenzhen, China) provisto de un transductor lineal de 7,5 MHz en modo B. Las 

vacas fueron inmovilizadas en el cepo donde se les efectuó la ecografía transrectal para 
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registrar todas las estructuras ováricas (folículos mayores a 3 mm y CL). Se realizó un 

monitoreo y registro diario de estas estructuras construyéndose un mapeo individual de 

acuerdo a su ubicación relativa en el ovario para posterior análisis de la dinámica folicular. 

La ovulación fue definida cuando desapareció el folículo de mayor diámetro que estaba 

presente. El área del CL fue calculada utilizando el diámetro  mayor y menor de acuerdo a 

lo reportado por Kastelic et al. (1990). El examen por ultrasonografía se realizó 

diariamente durante 12 días previos al inicio del Experimento I como etapa de 

entrenamiento y para permitir la adaptación de los animales a dicho manejo, y luego 

durante 40 días a partir del inicio de dicho experimento. En el Experimento II, las 

ecografías transrectales se realizaron desde el día 14 y hasta el día 22 luego de la 

inseminación, mientras que en los Experimentos III y IV se verificó la ausencia de CL y el 

tono uterino al momento de iniciar el tratamiento con progesterona y estradiol. El 

diagnóstico de gestación se realizó mediante ecografía a los 30 días y se reconfirmó a los 

60 días luego de la inseminación. 

 

 

Determinación de la condición corporal 

 

Para evaluar la condición corporal (CC) se utilizó la escala de 1 a 8, donde 1 

corresponde a vacas emaciadas y 8 a vacas obesas (Vizcarra et al., 1986). Se valoró 

semanalmente durante todo el período del Experimento I, al inicio y al final del 

Experimento II y al comienzo de cada réplica en los demás experimentos. 
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Obtención de muestras sanguíneas y determinaciones hormonales 

 

Para las determinaciones hormonales se tomaron muestras de 10 mL de sangre de la 

vena coccígea. Las muestras fueron conservadas a 4°C durante 4-6 horas y fueron 

centrifugadas a 3000 RPM durante 20 minutos para separar el suero que se congeló a –

20ºC hasta su posterior análisis (de Castro et al., 2004). Todas las muestras fueron tomadas 

al amanecer de cada día de acuerdo al siguiente diseño. En el Experimento I se obtuvieron 

el día en que se inició el tratamiento con progesterona y estradiol, el día del retiro del 

dispositivo con progesterona, el día de la inseminación y durante los 30 días sucesivos a 

ésta. En el Experimento II, desde el día 14 hasta el día 22 luego de la inseminación. Las 

concentraciones séricas de progesterona y estradiol17β fueron determinadas mediante la 

técnica de radioinmunoanálisis (RIA) (Sirois y Fortune, 1990) en el Laboratorio de 

Técnicas Nucleares de la Facultad de Veterinaria de Montevideo, Uruguay. Tanto las 

concentraciones séricas de progesterona como las concentraciones séricas de estradiol17β, 

fueron determinadas por duplicado mediante RIA en fase sólida y líquida respectivamente, 

utilizando kits de DPC específicos (Diagnostic Products Corporation, Los Ángeles, CA, 

USA). 

 

En el Experimento I se determinó la concentración sérica de progesterona, siendo la 

concentración mínima detectable 0,11 ng/mL. El coeficiente de variación (CV) intra-

ensayo para los controles bajo (0,5 ng/mL), medio (2,0 ng/mL) y alto (10,0 ng/mL) fue 

9,0%, 7,4% y 7,1%, respectivamente. El CV inter-ensayo para los mismos controles fue 

9,4%, 9,1% y 7,9%, respectivamente. 

 

En el Experimento II se determinaron las concentraciones séricas de progesterona y 

estradiol17β, la concentración mínima detectable para progesterona fue 0,11 ng/mL. Los 

controles fueron los usados en el Experimento I y el CV intra-ensayo fue 8,5%, 7,2% y 

6,0%, respectivamente, y el CV inter-ensayo fue 9,9%, 9,5% y 9,2%, respectivamente. La 

concentración mínima detectable para estradiol17β fue 2,02 pmol/L. El CV intra-ensayo 
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para los controles bajo (5,6 pmol/L) y alto (86,8 pmol/L) fue 7,6% y 8,6%, 

respectivamente. Así como el CV inter-ensayo para los mismos controles fue 8,3% y 8,7%, 

respectivamente. 

 

 

Análisis estadístico 

 

Los resultados fueron analizados mediante Modelos Mixtos, tests de comparación 

de medias o de frecuencias, o sus análogos no paramétricos (Snedecor y Cochram, 1980). 

En los Experimentos I y II, los análisis del desarrollo folicular, área del CL y 

concentraciones séricas de progesterona y estradiol17β se realizaron mediante Modelos 

Mixtos en el que se incluyó a la identificación animal como componente aleatorio y al 

tratamiento con eCG, gestación y día como componentes fijos. En el modelo también se 

incluyó la interacción día X tratamiento. La tasa de ovulación (vacas con ovulación/vacas 

tratadas) fue analizada mediante el test exacto de Fisher. En los Experimentos III y IV para 

evaluar porcentajes de preñez se utilizó el test de regresión logística incluyendo en el 

modelo los efectos de la CC, categoría/paridad y raza. Todos los análisis fueron realizados 

utilizando el software InfoStat (2008) y/o STATA (2011). Los resultados son presentados 

como media±SEM y las diferencias se consideraron significativas cuando P<0,05. 
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ESTRATEGIA DE INVESTIGACIÓN 

 

Se realizaron cuatro experimentos sobre hembras en ausencia de CL, en los que se 

comparó la respuesta a la administración de eCG. Previo a cada experimento se definió el 

estado fisiológico del ovario (presencia o ausencia de CL y diámetro folicular) mediante 

ecografía transrectal en modo B al momento de iniciar el tratamiento para la IATF. En este 

momento se registró la condición corporal individual que fue considerada para el diseño 

balanceado de los grupos experimentales. Todas las hembras recibieron un tratamiento 

para IATF utilizando un dispositivo intravaginal con 0,5 g de progesterona (DIB® 0,5, 

Syntex, Buenos Aires, Argentina) durante 8 días asociado a una dosis de 2 mg de benzoato 

de estradiol (Benzoato de Estradiol®, Syntex, Buenos Aires, Argentina) al momento de 

colocar el dispositivo intravaginal. Al retirar el dispositivo se administró una dosis de 526 

μg de cloprostenol sódico (Ciclase® DL, Syntex, Buenos Aires, Argentina) y 0,5 mg de 

cipionato de estradiol (Cipiosyn®, Syntex, Buenos Aires, Argentina). Los fármacos 

inyectables fueron administrados por vía intramuscular (IM). La inseminación artificial se 

realizó entre las 52 y 56 h luego del retiro del dispositivo. En vacas con cría al pie, los 

terneros recibieron una tablilla nasal para impedir el amamantamiento desde el día en que 

se colocó el dispositivo a sus madres hasta la inseminación. En todos los casos se utilizaron 

partidas de semen que resultaron aptas al examen de calidad seminal determinado por una 

motilidad individual mínima de 40%, menos del 30% de anormalidades totales con menos 

de 10% de anormalidades de cabeza y cuello, concentración mínima de 8 millones de 

espermatozoides viables y que al menos 30% superara el test de termo resistencia entre 35 

y 37ºC durante 2 h. En todos los experimentos el día de la inseminación fue considerado 

como día 0. 
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Experimento I 

 

El objetivo de este experimento fue evaluar el efecto de la administración de eCG al 

finalizar un tratamiento con progesterona y estradiol para IATF sobre la ovulación y la 

actividad del CL en vacas de carne en anestro posparto. Este experimento se realizó en las 

instalaciones del Establecimiento "San Sebastián" (34ºLS, Florida, Uruguay). Se utilizaron 

vacas multíparas de la raza Hereford (n=46) con 60 a 75 días posparto y una CC de 

3,5±0,1 (escala 1 a 8). Todas las vacas se encontraban en anestro con ausencia de CL 

determinado por ecografía durante 12 días previos al inicio del tratamiento. El diámetro 

folicular, el peso corporal y la CC fueron considerados para el diseño balanceado de los 

grupos experimentales. Todas las hembras recibieron un tratamiento con progesterona y 

estradiol como el descripto en el párrafo anterior. Al retiro del dispositivo un grupo 

experimental recibió una dosis IM de 400 UI de eCG (n=23; Novormon® 5000, Syntex, 

Buenos Aires, Argentina) mientras que otro grupo no recibió eCG (n=23). La 

inseminación se realizó entre las 52 y 56 h luego del retiro del dispositivo. Los terneros 

recibieron una tablilla nasal para impedir el amamantamiento desde el día en que se colocó 

el dispositivo a sus madres hasta la inseminación. La dinámica folicular, el desarrollo 

ovulatorio y el tamaño del CL fueron monitoreados diariamente mediante ultrasonografía 

transrectal desde el retiro del dispositivo hasta 14 días luego de la inseminación. Durante el 

mismo período se extrajeron muestras sanguíneas para la determinación de las 

concentraciones séricas de progesterona. La tasa de ovulación (proporción de vacas que 

ovularon sobre vacas que recibieron tratamiento) y la proporción de vacas con CL 14 días 

luego de la ovulación fue analizada mediante el test exacto de Fisher, mientras que las 

demás variables continuas mediante Modelos Mixtos (efecto aleatorio: identificación del 

animal). En la Figura 2.1 se presenta el esquema del diseño experimental. 
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Figura 2.1. Diseño experimental para el Experimento I. eCG: Gonadotrofina Coriónica Equina, UI: 
Unidades Internacionales, BE: Benzoato de Estradiol, PGF2α: Prostaglandina F2α, CE: Cipionato 
de Estradiol, IATF: Inseminación Artificial a Tiempo Fijo, h: Horas, P4: Progesterona. 

 

 

Experimento II 

 

Con el objetivo de promover un mejor soporte luteotrófico durante el período 

crítico del reconocimiento materno de la gestación (15 a 17 días luego de la ovulación) se 

evaluó el efecto de la administración de eCG al día 14 luego de la inseminación. Este 

experimento se realizó en las instalaciones del Establecimiento "San Sebastián" (34ºLS, 

Florida, Uruguay). Se utilizaron 60 vacas multíparas de la raza Hereford en anestro 

determinado por ultrasonografía con 60 a 75 días posparto y una CC de 3,5±0,1 (escala 1 a 

8). Todas las hembras recibieron un tratamiento para IATF como el descripto 

anteriormente. Los animales fueron divididos en 4 grupos experimentales en un arreglo 

2x2 factorial para recibir o no una dosis IM de 400 UI de eCG (Novormon® 5000, Syntex, 

Buenos Aires, Argentina) al retiro del dispositivo, con o sin una dosis de 400 UI de eCG a 

los 14 días luego de la inseminación. La inseminación se realizó entre las 52 y 56 h luego 

del retiro del dispositivo. Los terneros recibieron una tablilla nasal el día que se colocó el 
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dispositivo hasta el día de la inseminación. Se tomaron muestras sanguíneas diariamente 

desde el día 14 hasta el día 22 posteriores a la inseminación para determinar las 

concentraciones séricas de progesterona y estradiol17β. Las muestras fueron analizadas por 

duplicado mediante RIA en fase sólida para progesterona y en fase líquida para 

estradiol17β, ambas utilizando kits DPC. Las variables continuas se analizaron mediante 

Modelos Mixtos (efecto aleatorio: identificación del animal). En la Figura 2.2 se presenta 

el esquema del diseño experimental. 
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Figura 2.2. Diseño experimental para el Experimento II. eCG: Gonadotrofina Coriónica Equina, 
UI: Unidades Internacionales, BE: Benzoato de Estradiol, PGF2α: Prostaglandina F2α, CE: 
Cipionato de Estradiol, IATF: Inseminación Artificial a Tiempo Fijo, h: Horas, P4: Progesterona, 
E2: Estradiol17β. 
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Experimento III 

 

El objetivo fue evaluar el efecto de la administración de eCG previo a la ovulación 

y/o 14 días luego de la inseminación sobre la tasa de preñez y las pérdidas embrionarias en 

vacas con cría. Este experimento se realizó en seis réplicas en las instalaciones de los 

Establecimientos "Loma Azul" (34ºLS, Florida, Uruguay), "San Sebastián" (34ºLS, 

Florida, Uruguay) y "La Ganadera" (34ºLS, San José, Uruguay). Para ello se utilizaron 497 

vacas multíparas seleccionadas por su condición de anestro de un total de 562 vacas. El 

anestro en todos los casos fue determinado por la ausencia de CL mediante ultrasonografía 

y ausencia de tono uterino o indicadores secundarios de estro al iniciar el tratamiento. Las 

vacas estaban con 60 a 90 días posparto y una CC 3,5±0,1 (escala 1–8). Todas las hembras 

recibieron un tratamiento para IATF como el descripto anteriormente. Al retirar el 

dispositivo los animales fueron asignados a 4 grupos experimentales en un arreglo factorial 

2x2, recibiendo o no una dosis IM de 400 UI de eCG (Novormon® 5000, Syntex, Buenos 

Aires, Argentina) al retiro del dispositivo, con o sin una dosis de 400 UI de eCG a los 14 

días luego de la inseminación, los que fueron balanceados por bloques al azar considerando 

la actividad ovárica y la CC al inicio del tratamiento. La inseminación se realizó entre las 

52 y 56 h luego del retiro del dispositivo. Los terneros recibieron una tablilla nasal el día 

que se colocó el dispositivo hasta el día de la inseminación. El diagnóstico de gestación se 

realizó mediante ecografía a los 30 días y se reconfirmó a los 60 días luego de la 

inseminación, determinando así la tasa de preñez y las pérdidas embrionarias y/o fetales 

durante los primeros 30 y 60 días de gestación. La tasa de preñez fue evaluada mediante 

regresión logística. En la Figura 2.3 se presenta el esquema del diseño experimental. 
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Figura 2.3. Diseño experimental para el Experimento III. eCG: Gonadotrofina Coriónica Equina, 
UI: Unidades Internacionales, BE: Benzoato de Estradiol, PGF2α: Prostaglandina F2α, CE: 
Cipionato de Estradiol, IATF: Inseminación Artificial a Tiempo Fijo, h: Horas. 

 

 

Experimento IV 

 

El objetivo fue determinar la tasa de preñez y pérdidas embrionarias luego de la 

administración de 400 UI de eCG en vaquillonas. Este experimento se realizó en tres 

réplicas en las instalaciones de los Establecimientos "Loma Azul" (34ºLS, Florida, 

Uruguay),"La Rosada" (32ºLS, Tacuarembó, Uruguay) y "Santa Clara" (33ºLS, Florida, 

Uruguay). Para ello se utilizaron hembras en anestro determinado mediante ecografía 

comparándose la respuesta a la administración de eCG. Se utilizaron 689 vaquillonas, las 

que representaban el 79,7% (689/864) de anestro del total de hembras ofrecidas para todas 

las réplicas, nulíparas de razas carniceras y con una CC de 4 a 5 (escala 1 a 8). La 

metodología utilizada fue igual a la descripta para el Experimento III, realizándose el 

diagnóstico de gestación mediante ultrasonografía al día 30 y reconfirmándose al día 60 

luego de la inseminación. Determinando así la tasa de preñez y las pérdidas embrionarias 
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y/o fetales durante los primeros 30 y 60 días de gestación. El análisis estadístico se 

comparó mediante regresión logística. En la Figura 2.4 se presenta el esquema del diseño 

experimental. 
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Figura 2.4. Diseño experimental para el Experimento IV. eCG: Gonadotrofina Coriónica Equina, 
UI: Unidades Internacionales, BE: Benzoato de Estradiol, PGF2α: Prostaglandina F2α, CE: 
Cipionato de Estradiol, IATF: Inseminación Artificial a Tiempo Fijo, h: Horas. 
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CAPÍTULO 3 
 

 

RESULTADOS 
 

 

Efecto de la administración de eCG sobre la actividad ovárica como 

inductor de la ovulación y como soporte luteotrófico en vacas de cría en 

anestro posparto 

 

Experimento I 

 

Los resultados sobre desarrollo folicular ovulatorio, ovulación, formación del CL y 

producción de progesterona se resumen en la Tabla 3.1. El tratamiento con eCG al retirar 

el dispositivo intravaginal aumentó la tasa de ovulación (P=0,018) y mostró una tendencia 

estadística a aumentar el diámetro del folículo ovulatorio (P=0,081) y la tasa de 

crecimiento folicular (P=0,077) desde el retiro del dispositivo hasta la ovulación. El área 

del CL fue mayor al día 14 para las vacas con eCG (419,5 ± 17,7 mm2) vs. sin eCG (318,3 

± 11,1 mm2; P=0,007). En las vacas tratadas con eCG, fueron mayores el área del CL 

desde el día 6 hasta el día 14 post inseminación (P=0,045) y la concentración sérica de 

progesterona hasta el día 14 post inseminación (P=0,001; Tabla 3.1). En la Figura 3.1 se 

presenta el desarrollo del CL durante los primeros 30 días post inseminación y la 

concentración sérica de progesterona durante los primeros 14 días post inseminación. El 

área del CL entre el día 8 y el día 22 luego de la inseminación fue mayor (P<0,05) en el 

grupo que recibió eCG (Figura 3.1A). Hubo interacción (eCG X día; P=0,001) en las 

concentraciones séricas de progesterona, que fueron afectadas por el tratamiento con eCG 
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(P=0,045) entre los días 6 y 14 luego de la inseminación, tanto en aquellas que resultaron 

preñadas como en las que no se preñaron con la IATF (Figura 3.1B). 

 

Tabla 3.1. Respuesta ovárica a la administración de eCG (400 UI) luego de un tratamiento 
para IATF en vacas en anestro y con cría al pie (media±SEM). 

 

Tasa de 
ovulación (vacas 

ovuladas / 
sincronizadas) 

Diámetro del 
folículo 

ovulatorio 
(mm) 

Tasa de 
crecimiento 
folicular* 
(mm/día) 

Área del CL** 
(mm2) 

Progesterona en 
sangre*** 
(ng/mL) 

Con eCG 65,2%(15/23) 14,5 ± 0,4 1,4 ± 0,2 344,3 ± 25,1 3,0 ± 0,2 
Sin eCG 30,4%(7/23) 13,1 ± 0,7 0,9 ± 0,2 274,2 ± 23,9 1,8 ± 0,2 
P-valor 0,018 0,081 0,077 0,045 0,001 

*Desde el retiro del dispositivo a la ovulación 
**Desde el día 6 hasta el día 14 luego de la inseminación 
***Durante los 14 días luego de la inseminación 
 

 

 

Figura 3.1. Área del CL en vacas preñadas (A) y concentración sérica de progesterona en vacas que 
ovularon (B) en respuesta a la administración de 400 UI de eCG al retiro del dispositivo en vacas 
en anestro y con cría al pie (media±SEM). 

 

 

En las vacas que ovularon, el CL mantuvo un desarrollo y actividad normal en el 

73,3% (11/15) de las vacas tratadas con eCG y en el 42,9% (3/7) de las vacas sin eCG 
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(P=0,16). Luego del tratamiento de sincronización de la ovulación, se observaron tres 

patrones diferentes de fase luteal. Un patrón fue considerado como el normal esperable 

luego de la ovulación, cuando se mantuvo un CL de buen tamaño y concentraciones séricas 

de progesterona por encima de 1 ng/mL hasta 14 días luego de la ovulación, mientras que 

hubo dos patrones de respuesta alterada con regresión prematura del CL, confirmado por 

las concentraciones séricas de progesterona para ambos grupos experimentales. Estos otros 

dos patrones considerados como fases luteales cortas de 12 y 7 días de duración, fueron 

confirmados por el descenso en las concentraciones séricas de progesterona a valores por 

debajo de 1 ng/mL. En las vacas que recibieron eCG, esta respuesta con cuerpos lúteos 

alterados y bajas concentraciones séricas de progesterona se observó en el 26,7% (4/15), 

mientras que en las que no recibieron eCG esta respuesta se observó en el 57,1% (4/7; 

P=0,17). En la Figura 3.2 se muestran los resultados para estas respuestas observadas. 

 

 

Figura 3.2. Concentración sérica de progesterona en respuesta a la administración de 400 UI de 
eCG (A) o no (B) al retiro del dispositivo, durante 14 días luego de la inseminación en vacas en 
anestro y con cría al pie (media±SEM). 
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Efecto de la administración de eCG 14 días luego de la inseminación 

sobre la actividad luteal en vacas de cría en anestro posparto 

 

Experimento II 

 

El desarrollo del CL y las concentraciones séricas de progesterona en vacas 

preñadas desde el día 14 hasta el día 22 luego de la inseminación se presentan en la Figura 

3.3. Para normalizar los valores al día 14 y evitar que la variación individual impidiera 

observar el efecto en cada grupo experimental, los valores son presentados en términos de 

porcentaje con respecto al valor inicial. En las vacas que resultaron preñadas a los 30 días, 

la concentración sérica de progesterona fue superior a partir del día 15 para las vacas que 

recibieron eCG al día 14, con un aumento promedio de 20,6 ± 5,8% vs. 2,8 ± 5,0% en 

comparación con las vacas que no recibieron eCG en este momento (P=0,001). Los 

valores se mantuvieron significativamente más altos en estas vacas tratadas al día 14 y no 

hubo interacción con el tratamiento realizado al retirar el dispositivo ni en el área del CL 

(P=0,729; Figura 3.3A) ni en la concentración sérica de progesterona (P=0,661; Figura 

3.3B). Cuando los resultados se analizaron como efecto principal considerando la 

administración o no de eCG al día 14, hubo un efecto significativo a favor del tratamiento 

con eCG al día 14 sobre el área del CL (P=0,001; Figura 3.4A) y sobre las concentraciones 

séricas de progesterona (P=0,001; Figura 3.4B), no estando afectado por el tratamiento al 

retiro del dispositivo. Por este motivo los resultados se muestran como efecto principal 

comparando las vacas con y sin eCG al día 14. Este efecto fue significativo en los días 15, 

16, 17 y 18 con una concentración promedio de 11,0 ± 0,6 ng/mL en las vacas que se 

administró eCG al día 14 comparado con las que no recibieron eCG al día 14 (7,2 ± 0,5 

ng/mL; P=0,001; Figura 3.4B). 
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*Los valores están normalizados al 100% al día 14 luego de la inseminación. 

Figura 3.3. Área del CL (A) y concentración sérica de progesterona (B) desde el día 14 hasta el día 
22, en respuesta a la administración de 400 UI de eCG al día 14 luego de la inseminación en vacas 
en anestro y con cría al pie. 
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*Los valores están normalizados al 100% al día 14 luego de la inseminación. 

Figura 3.4. Área del CL (A) y concentración sérica de progesterona (B) desde el día 14 hasta el día 
22, efecto principal considerando la administración o no de 400 UI de eCG al día 14 luego de la 
inseminación en vacas en anestro y con cría al pie. 

 

 

El desarrollo del folículo de mayor diámetro desde el día 14 hasta el día 22 luego de 

la inseminación en las vacas preñadas que recibieron o no eCG al día 14 se presenta en la 

Figura 3.5. Para el análisis se dividieron los grupos en aquellas vacas con un patrón similar 

al de 3 ondas o al de 2 ondas. El patrón de 3 ondas fue definido para aquellas vacas cuyo 

folículo de mayor diámetro al día 14 venía regresando o estaba en fase estática y el patrón 

de 2 ondas para aquellas vacas en las que dicho folículo estaba en fase de crecimiento. Los 

90.0% 

100.0% 

110.0% 

120.0% 

Á
re

a 
C

L 
(%

 á
re

a 
in

ic
ia

l)*
 

A 

Con eCG día 14 post inseminación (n=22) 
Sin eCG día 14 post inseminación (n=23) 

eCG retiro*eCG 14; P=0,729 
eCG 14; P=0,001 

80.0% 

100.0% 

120.0% 

140.0% 

13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 

Pr
og

es
te

ro
na

 sé
ric

a 
(%

 c
on

ce
nt

ra
ci

ón
 in

ic
ia

l)*
 

Días post inseminación 

B eCG retiro*eCG 14; P=0,661 
eCG 14; P=0,001 



32 

resultados se analizaron como efecto principal considerando la administración o no de eCG 

al día 14, ya que sobre esta variable no hubo efecto ni interacción del tratamiento de eCG 

al retiro del dispositivo. En las vacas con patrones de 2 ondas cuyo folículo dominante 

estaba en franco crecimiento y con un diámetro de 8,3 ± 0,3 mm al momento de 

administrar eCG al día 14, el efecto fue significativo en los días 17 y 18 aumentando a un 

diámetro de 11,3 ± 0,5 mm vs. 9,8 ± 0,5 mm comparado con las que no recibieron eCG al 

día 14 (P<0,05; Figura 3.5B). Por otra parte, en las vacas con un patrón similar al de 3 

ondas en las que el folículo dominante de la segunda onda venía regresando con un 

diámetro de 8,9 ± 0,3 mm, el efecto de la eCG sobre el diámetro folicular no fue evidente. 

 

 

Figura 3.5. Desarrollo del folículo de mayor diámetro para vacas preñadas con patrones de 3 ondas 
(A) y con patrones de 2 ondas (B) desde el día 14 hasta el día 22. Considerándose muestra el efecto 
de la administración de 400 UI de eCG al día 14 luego de la inseminación en vacas en anestro y 
con cría al pie. 
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al día 14 (Figura 3.6B), la concentración sérica de estradiol17β fue superior el día 16 con 

un aumento promedio de 6,530 ± 0,910 vs. 2,690 ± 0,204 pmol/L para las vacas con o sin 

eCG al día 14 respectivamente (P=0,001). 

 

 

Figura 3.6. Concentración sérica de estradiol17β desde el día 14 hasta el día 18 (A) y efecto 
principal considerando la administración o no de 400 UI de eCG al día 14 luego de la inseminación 
(B), en vacas en anestro y con cría al pie. 
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3.8A) y un aumento promedio de 8,680 ± 2,724 vs. 3,375 ± 0,403 pmol/L para las de 2 

ondas (P=0,034; Figura 3.8B), con o sin eCG al día 14 respectivamente. 

 

 

Figura 3.7. Concentración sérica de estradiol17β para vacas preñadas con patrones de 3 ondas (A) y 
con patrones de 2 ondas (B) desde el día 14 hasta el día 18, en respuesta a la administración de 400 
UI de eCG al día 14 luego de la inseminación en vacas en anestro y con cría al pie. 

 

 

Figura 3.8. Concentración sérica de estradiol17β para vacas preñadas con patrones de 3 ondas (A) y 
con patrones de 2 ondas (B) desde el día 14 hasta el día 18, efecto principal considerando la 
administración o no de 400 UI de eCG al día 14 luego de la inseminación en vacas en anestro y con 
cría al pie.  
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Tasa de preñez y mantenimiento de la gestación en vacas con cría 

 

Experimento III 

 

La administración de eCG al retirar el dispositivo incrementó significativamente la 

tasa de preñez 62,1% (77/124) comparado con aquellas que no recibieron eCG 48,3% 

(58/120; P<0,05). La tasa de preñez obtenida con la administración de eCG al día 14 fue 

intermedia con respecto a los grupos anteriores 57,6% (72/125; P=NS). El doble 

tratamiento al retiro del dispositivo y a los 14 días luego de la inseminación incrementó 

aún más la tasa de preñez a un 78,9% (101/128) siendo superior frente a los demás grupos 

(P<0,05; Figura 3.9). Las pérdidas embrionarias o fetales tempranas entre los días 30 y 60 

luego de la inseminación fue en promedio 1,9% (6/308), no hubo diferencias significativas 

entre los grupos experimentales (Tabla 3.2). 

 

 

Figura 3.9. Tasa de preñez luego de la administración de 400 UI de eCG al retiro del dispositivo 
intravaginal de progesterona y/o 14 días luego de la inseminación en vacas de carne en anestro. 
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Tabla 3.2. Tasa de preñez a los 60 días y pérdidas embrionarias/fetales luego de la 
administración de eCG al retiro del dispositivo intravaginal de progesterona y/o 14 días 
luego de la inseminación en vacas de carne en anestro. 

 
Tasa de preñez 

US 60 días (n=497) 
Pérdidas entre 30 y 60 días de 

gestación (n=308) 

Control - Sin eCG 48,3% (58/120)a 0,0% (0/58)a 

eCG retiro dispositivo 59,7% (74/124)b 3,9% (3/77)a 

eCG 14 días post-IATF 55,2% (69/125)ab 4,2% (3/72)a 

eCG ambos momentos 78,9% (101/128)c 0,0% (0/101)a 

Diferentes superíndices dentro de una misma columna representan diferencias significativas (P<0,05). 
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Tasa de preñez y mantenimiento de la gestación en vaquillonas 

 

Experimento IV 

 

La tasa de preñez se incrementó con la administración de eCG al retiro del 

dispositivo 46,9% (83/177) comparado con aquellas que no recibieron eCG 36,9% 

(66/179; P<0,05). La tasa de preñez obtenida con la administración de eCG al día 14 fue 

intermedia con respecto a los grupos anteriores 39,0% (64/164; P=NS). Con el doble 

tratamiento al retiro del dispositivo y a los 14 días luego de la inseminación se obtuvo una 

tasa de preñez de 46,7% (79/169), no mostrando ningún efecto la administración a los 14 

días luego de la inseminación (P<0,05; Figura 3.10). Las pérdidas embrionarias o fetales 

tempranas entre los días 30 y 60 luego de la inseminación fue en promedio 4,8% (14/292), 

no hubo diferencias significativas entre los grupos experimentales (Tabla 3.3). 

 

 

Figura 3.10. Tasa de preñez luego de la administración de 400 UI de eCG al retiro del dispositivo 
intravaginal de progesterona y/o 14 días luego de la inseminación en vaquillonas en anestro. 
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Tabla 3.3. Tasa de preñez a los 60 días y pérdidas embrionarias/fetales; luego de la 
administración de eCG al retiro del dispositivo intravaginal de progesterona y/o 14 días 
luego de la inseminación en vaquillonas en anestro. 

 
Tasa de preñez 

US 60 días (n=689) 
Pérdidas entre 30 y 60 días de 

gestación (n=292) 

Control - Sin eCG 34,1% (61/179)a 7,6% (5/66)a 

eCG retiro dispositivo 44,1% (78/177)b 6,0% (5/83)a 

eCG 14 días post-IATF 37,8% (62/164)ab 3,1% (2/64)a 

eCG ambos momentos 45,6% (77/169)b 2,5% (2/79)a 

Diferentes superíndices dentro de una misma columna representan diferencias significativas (P<0,05). 
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CAPÍTULO 4 
 

 

DISCUSIÓN 
 

Los resultados obtenidos en los experimentos realizados en esta tesis soportan la 

hipótesis que la administración de eCG al finalizar un tratamiento para IATF y/o 14 días 

luego de ésta, favorece el desarrollo folicular periovulatorio y la actividad luteal durante el 

período crítico de la gestación. Además, la adición de eCG permitió aumentar la tasa de 

preñez sugiriendo así una disminución en las pérdidas embrionarias. 

 

El tratamiento con eCG al retiro del dispositivo aumentó la proporción de vacas que 

ovularon, incrementó el tamaño del CL y las concentraciones séricas de progesterona 

durante las primeras dos semanas de gestación en vacas en anestro. Estos resultados son 

novedosos en vacas de cría Bos taurus. Como consecuencia, este tratamiento aumentó la 

tasa de preñez de manera significativa cuando se lo aplicó a vacas en anestro posparto. 

Cuando fue administrada a los 14 días luego de la inseminación aumentó aún más la 

función luteal, lo que favorecería el reconocimiento materno del embrión y el 

mantenimiento de la gestación. Esto se vio reflejado en un aumento en la tasa de preñez 

obtenida en vacas en anestro posparto. Por otro lado, también se vio que incrementa las 

concentraciones séricas de estradiol17β a los 2 días de su aplicación, esto demuestra que 

además, ejerce efecto estimulante sobre la actividad folicular. 

 

La adición de eCG al tratamiento para IATF aumentó la proporción de vacas en 

anestro que alcanzaron la ovulación mostrando su efecto como inductor de la ovulación. 

Estos tratamientos son comúnmente usados en vacas en anestro posparto con una reducida 

secreción de gonadotrofinas donde principalmente están afectadas por el amamantamiento, 

la subnutrición o lo que es peor aún, la combinación de ambos factores (Yavas y Walton, 
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2000b; de Castro et al., 2011). En esta situación donde hay un bajo aporte de LH, el 

desarrollo del folículo preovulatorio, la tasa de ovulación, el desarrollo del CL subsiguiente 

y las concentraciones de progesterona son inadecuadas (Roche et al., 1992; Yavas y 

Walton, 2000a). La actividad similar a las gonadotrofinas de la eCG ha sido reportada en 

bovinos, demostrando que esta hormona tiene afinidad por los receptores de LH en las 

células de la granulosa o de la teca (Revisado por Murphy, 2012). Por lo tanto, el efecto 

similar de FSH y LH de la eCG en el desarrollo folicular, puede explicar la mayor tasa de 

ovulación obtenida en nuestros trabajos. 

 

En las vacas que ovularon, el CL fue más competente en las que recibieron eCG 

frente a las que no recibieron, aumentando su tamaño y concentración de progesterona. El 

mecanismo por el cual la eCG aumenta la función luteal aún está sin dilucidarse. Nuestros 

resultados coinciden con lo reportado por otros autores en vacas de las razas Nelore, 

Holstein y cruzas Bos taurus, donde el mecanismo por el cual la eCG aumentó la fertilidad 

ha sido relacionado no solamente con el crecimiento folicular sino también con los 

cambios en el desarrollo del CL (Baruselli et al., 2004; Bó et al., 2007; Souza et al., 2009; 

Dorneles Tortorella et al., 2013). El desarrollo del CL en rumiantes ocurre dentro de la 

primer semana luego de la ovulación, con cambios bioquímicos y morfológicos en las 

células de la teca interna y de la granulosa del folículo preovulatorio (Alila y Hansel, 

1984). Estos cambios llevan a establecer la secreción de progesterona por parte de la 

luteinización de las células esteroidogénicas (Niswender et al., 1994). Por lo que, el 

aumento del diámetro folicular hallado en nuestro trabajo podría estar relacionado con el 

efecto positivo en las células esteroidogénicas del folículo ovulatorio y la formación de un 

CL más competente observado en las vacas tratadas. 

 

El CL está compuesto por células endoteliales vasculares, células esteroidogénicas 

grandes y chicas, células de músculo liso, pericitos, fibrocitos y células inmunes, indicando 

que el CL es un tejido heterogéneo (Niswender et al., 2000; Diaz et al., 2002). Por otro 

lado, una de las hormonas multifuncionales presentes en la reproducción es la prolactina 

(PRL), varios genes relacionados al desarrollo del CL han sido identificados como 
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objetivos directos de esta hormona (Stocco, 2012). Un estudio reciente reportó que las 

administración de eCG en vacas superovuladas sugiere una posible participación de esta 

hormona en la regulación de la expresión de receptores de PRL contribuyendo al desarrollo 

del CL y un aumento en la síntesis de progesterona (Fátima et al., 2012). Cuando se 

analizaron los efectos de la eCG en la expresión génica global, se observó que parece estar 

estimulando la expresión de proteínas esteroidogénicas como la STAR (steroidogenic 

acute regulatory protein), así como la regulación de la biosíntesis del colesterol y los genes 

estructurales relacionados. La expresión diferencial de éstos genes se propone como una 

causa importante que conduce a un aumento del volumen del CL y la mejora en la 

producción de progesterona (Fátima et al., 2012). Recientemente, en un experimento 

realizado en vacas cruza Bos taurus X Bos indicus que recibieron eCG antes de la 

desviación folicular, se observaron modificaciones esteroidogénicas en las características 

específicas relacionadas a las mitocondrias (formas mitocondriales y número de células 

luteales grandes). Por otra parte, cuando la administración se realizó luego de la desviación 

folicular ovárica, se observaron cambios relacionados con la proliferación de tejido 

(número de células luteales chicas y volumen mitocondrial total) (Rigoglio et al., 2013). El 

efecto de la eCG en el desarrollo del CL observado en nuestro estudio podría estar debido, 

quizás, al aumento de la proporción, tamaño o función de las células luteales. 

 

La intervención con hormonas luteotróficas podría favorecer la función luteal y así 

mejorar las condiciones maternas para el establecimiento de la gestación. Altas 

concentraciones séricas de progesterona fueron obtenidas con el tratamiento de eCG, y 

éstos resultados son coincidentes con lo reportado hace algunos años por Thatcher et al., 

(1994), donde sugieren que una adecuada diferenciación y función del CL es esencial para 

el desarrollo embrionario y el ambiente uterino. El soporte de la progesterona durante la 

gestación temprana es clave para el mantenimiento de la gestación (Spencer et al., 2007; 

Lonergan, 2011; Bazer, 2013). Estudios previos encontraron un efecto favorable de los 

niveles de progesterona durante la fase luteal temprana sobre el desarrollo embrionario 

(Mann et al., 2000) mostrando que las vacas con embriones con mejor desarrollo y con 

mayor producción de IFN-τ al día 16 tuvieron mayores concentraciones de progesterona a 

partir del día 4 o 5 que las vacas con embriones con menor desarrollo embrionario 
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(Lonergan et al., 2013). También se ha demostrado que la administración de progesterona 

desde el día 2 al día 5 aumenta 10 veces la elongación del conceptus al día 14 (Garret et 

al., 1988), y desde el día 5 al día 9 aumenta la producción de IFN-τ al día 16 (Mann et al., 

2006), así como cuando se administró a partir del día 3, se encontró un efecto similar en 

vaquillonas de carne (Carter et al., 2008). Estudios recientes reportan que la secreción de 

progesterona durante la fase luteal media depende principalmente del tamaño del CL 

(Lüttgenau et al., 2011b). Por lo tanto, tratamientos que aumenten las concentraciones de 

progesterona durante la fase luteal temprana aumentarán el desarrollo del embrión (Garrett 

et al., 1988; Mann et al., 2006), además están positivamente correlacionadas con la 

secreción de IFN-τ (Kerbler et al., 1997). En nuestro trabajo, la administración de eCG 

incrementó las concentraciones séricas de progesterona durante 14 días luego de la 

inseminación, previo al período crítico de la gestación siendo éste un momento crucial para 

el desarrollo embrionario. Se ha reportado que el éxito en el reconocimiento materno de la 

gestación depende de un adecuado desarrollo embrionario y por ende producción de IFN-τ, 

que esto a su vez depende de un ambiente hormonal apropiado y en particular una 

adecuada producción de progesterona luego de la ovulación (Mann y Lamming, 2001). Por 

el contrario, bajas concentraciones de progesterona durante la gestación temprana 

permitirán un aumento en la pulsatilidad de LH y estimulación del crecimiento folicular 

(Lüttgenau et al., 2011a), que podría conducir a altas concentraciones de estradiol 

perjudiciales para la supervivencia del embrión alrededor del día 16 del ciclo estral (Mann 

et al., 1999; Thatcher et al., 2001). El aumento sostenido de concentraciones circulantes de 

progesterona, obtenidas en nuestro trabajo, tuvo lugar previo al reconocimiento materno de 

la gestación, lo que podría ser un factor favorable para la supervivencia embrionaria luego 

de la inseminación en un tratamiento para IATF en vacas en anestro posparto. 

 

En este estudio encontramos fases luteales cortas con regresión prematura del CL 

confirmadas por una marcada disminución en las concentraciones séricas de progesterona, 

a pesar de que estos animales recibieron una exposición previa a la progesterona. Varios 

estudios han reportado que las fases luteales cortas son frecuentes cuando las 

concentraciones de progesterona son deficientes antes de la ovulación, ya sea, antes de la 

primera ovulación en la pubertad, después del parto o luego del anestro estacional 
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(Inskeep, 2004). Es bien sabido que un CL que regresa antes del día 14 luego de la 

inseminación no puede soportar el reconocimiento materno de la gestación. Un tratamiento 

previo con progesterona debe evitar esta respuesta para garantizar una fase luteal normal 

luego de la sincronización de la ovulación (Inskeep, 2004). Sin embargo, en nuestro 

estudio fueron observadas fases luteales cortas luego del tratamiento con progesterona. Dos 

patrones diferentes de regresión prematura del CL determinado por ecografía y confirmado 

por una brusca disminución en las concentraciones séricas de progesterona fueron 

evidentes en ambos grupos de tratamiento, encontrándose fases luteales cortas de 12 días y 

7 días. El desarrollo folicular preovulatorio, las concentraciones de gonadotrofinas previas 

y/o posteriores a la ovulación y los receptores luteales para LH han sido reportados que 

afectan la función luteal (Inskeep y Dailey, 2005). Además, en otros trabajos ha sido 

demostrado que la secreción prematura de PGF2α por parte del útero es la responsable de 

fases luteales cortas (Cooper et al., 1991). Si el útero no ha estado previamente expuesto a 

progestágenos, la PGF2α aumenta de manera prematura en el momento en que el primer 

CL comienza a secretar progesterona (Inskeep, 2004). Lo que ocurrió en nuestro trabajo, 

debido al anestro posparto y a la baja CC de las vacas con cría, tal vez fue debido al 

soporte insuficiente de la LH resultando en la formación de CL de vida corta. Aunque no 

se alcanzaron diferencias estadísticas, en el grupo con eCG el 26,7% (4/15) de las vacas 

ovuladas tuvieron fases luteales cortas, mientras que en el grupo sin eCG esta respuesta se 

produjo en el 57,1% (4/7). Por lo tanto, nuestros resultados indican de forma novedosa, por 

un lado que existe una incidencia de cuerpos lúteos subnormales o de regresión prematura 

luego de un tratamiento con progesterona en vacas en anestro posparto. Adicionalmente, 

nuestro estudio sugiere que este problema podría reducirse con la administración de eCG al 

final de un tratamiento de sincronización de la ovulación. 

 

La administración de eCG al finalizar un tratamiento con progesterona en vacas ha 

sido descripto hace varios años (Roche et al., 1992). Sin embargo su uso asociado a los 

tratamientos con estradiol y progesterona para IATF ha sido evaluado recientemente en los 

últimos años, tanto en vacas Bos taurus como Bos indicus (Bó et al., 2003; Baruselli et al., 

2004). Nuestros resultados muestran que la administración de eCG permite incrementar la 

tasa de preñez tanto en vacas con cría al pie con más de 60 días posparto como en 
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vaquillonas, ambas en anestro. Los resultados son coincidentes con trabajos de campo 

donde se postula que el estímulo de la eCG sobre el desarrollo folicular y la ovulación no 

sería necesario en vacas ciclando o en buena CC (Cutaia et al., 2003), justificándose su uso 

principalmente en hembras en anestro. Por lo tanto, estos resultados demuestran que en 

vacas Bos taurus en anestro la mayor tasa de preñez obtenida cuando administramos eCG 

se debe a que un mayor porcentaje de vacas alcanzan la ovulación y que éstas vacas luego 

presentan mayores concentraciones de progesterona en sangre, lo que genera un ambiente 

uterino adecuado para el reconocimiento materno de la gestación. 

 

En la actualidad, el uso de eCG en bovinos es común en la inducción y 

sincronización de la ovulación. Sin embargo el uso de la eCG luego de la ovulación no 

había sido abordado de manera profunda. Esta estrategia fue evaluada hace pocos años en 

vacas de leche asociado a hCG (Bartolomé et al., 2009, 2012) en las que se encontró un 

efecto favorable de la eCG sobre la tasa de preñez cuando fue administrada al día 22 luego 

de la inseminación (Perez Wallace, 2013). En un trabajo realizado en vacas cruza cebú, 

donde se administró eCG al día 14 luego de la IATF (Cutaia et al., 2010), se observó un 

aumento en la tasa de preñez de 30,8% (sin eCG) a 47,2% (con eCG; P<0,05), siendo este 

efecto menor en la medida que aumentaba el período posparto por encima de 90 días. 

Nuestros estudios demuestran que la administración de 400 UI de eCG a los 14 días luego 

de la inseminación aumentan las concentraciones de progesterona, independientemente si 

se administra una dosis al momento de retirar el dispositivo. A partir de este resultado, en 

un siguiente estudio evaluamos el efecto de una dosis de eCG previo a la ovulación y/o 14 

días luego de la IATF sobre la tasa de preñez y las pérdidas embrionarias en vacas con cría. 

La administración de 400 UI de eCG al retiro del dispositivo aumentó la tasa de preñez. 

Cuando se administró una segunda dosis de eCG 14 días luego de la inseminación, el 

resultado fue aún mejor, sugiriendo un posible efecto favorable sobre el mantenimiento de 

la gestación temprana en vacas en anestro. Este mismo diseño experimental fue aplicado en 

vaquillonas en anestro donde observamos que la administración de eCG al retiro del 

dispositivo aumentó la tasa de preñez, pero sin embargo, la eCG al día 14 luego de la IATF 

no tuvo ningún efecto sobre la fertilidad. Esta respuesta es generada por el efecto favorable 

de la eCG en la inducción de la ovulación y en la calidad del CL subsecuente. Sumado a 
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esto, la administración de una segunda dosis de 400 UI de eCG 14 días luego de la 

inseminación sugiere un posible efecto sobre el mantenimiento de la gestación en los 

primeros 30 días en vacas multíparas con cría y en anestro, no observándose el mismo 

efecto en vaquillonas. Si bien esta respuesta en vacas en anestro podría estar asociada a un 

mayor soporte luteal generado por la eCG como se observa en los Experimentos I y II, no 

deberían descartarse otros efectos adicionales de la eCG sobre el conceptus o el ambiente 

uterino. 

 

En resumen, como forma de mejorar el soporte luteotrófico y el mantenimiento de 

la gestación se ha evaluado el uso de eCG luego de la ovulación con resultados 

promisorios en vacas con cría al pie en anestro y pobre condición corporal. La eCG 

administrada 14 días luego de la inseminación aumentó las concentraciones de 

progesterona en sangre durante el período crítico de la gestación y en algunos casos mejora 

la tasa de preñez. Por otro lado, también se vio que incrementa las concentraciones séricas 

de estradiol17β a los 2 días de su aplicación, esto demuestra que además ejerce un efecto 

estimulante sobre la actividad folicular.  
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CONCLUSIONES 
 

La administración de 400 UI de eCG al retirar el dispositivo con progesterona 

incrementó el desarrollo del folículo ovulatorio, la proporción de hembras que ovularon, el 

desarrollo del cuerpo lúteo y las concentraciones séricas de progesterona durante la fase 

gestación temprana. 

 

La administración de 400 UI de eCG a los 14 días luego de la inseminación 

aumentó las concentraciones de progesterona durante el período crítico del desarrollo 

embrionario. Esto sugiere un mejor soporte luteal durante el reconocimiento materno de la 

gestación en vacas de carne en anestro posparto. 

 

La administración de 400 UI de eCG al momento del retiro del dispositivo aumentó 

la tasa de preñez, tanto en vacas con cría como en vaquillonas en anestro. La 

administración de una segunda dosis de eCG 14 días luego de la inseminación incrementó 

aún más la tasa de preñez, sugiriendo un posible efecto favorable sobre la sobrevivencia 

embrionaria y el mantenimiento de la gestación temprana en vacas multíparas en anestro. 

El efecto favorable de la segunda dosis de eCG no fue evidente en vaquillonas en anestro. 
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Implicancias prácticas 

 

Los resultados de esta tesis muestran claramente el beneficio de utilizar una dosis 

de eCG al retirar el dispositivo con progesterona en vacas de carne en anestro. Este 

tratamiento ha comenzado a implementarse en condiciones comerciales donde se aplican 

programas de IATF. Es probable que el uso de esta hormona se transforme en un 

componente esencial en la aplicación de esta tecnología en vacas en anestro. La 

información aportada es muy novedosa en cuanto al mecanismo que explica la mayor tasa 

de preñez obtenida con la administración de eCG. 

 

Por otra parte, aparece la alternativa de administrar una segunda dosis de eCG 14 

días luego de la inseminación. Si bien este tratamiento muestra resultados promisorios en 

el presente estudio, como toda nueva tecnología debe transitar el proceso de validación 

antes de ser implementado en condiciones comerciales de producción. Debemos contar con 

mayor información para tener una posición más clara para incorporarlo o no a los 

programas de IATF en vacas con cría y en anestro. 
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