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Estratexias de secado no futuro

Aglobalización é un proceso de 
integración mundial en moi 
diferentes ámbitos (político, 

económico, social, cultural e tecno-
lóxico), que converteu o mundo nun 
lugar cada vez máis interconectado. 
Isto debe facernos recapacitar tanto 
sobre o feito de que cada acción a 
nivel local ou nacional ten unha re-
percusión global, coma sobre o feito 
de que compartimos un patrimonio 
común que debemos preservar. 

A Organización Mundial da Saúde 
(OMS), a Organización das Nacións 

de 700.000 persoas morren anual-
mente por infeccións producidas por 
bacterias multirresistentes e, de non 
intervir, en 2050 poderiamos falar 
de 10 millóns de persoas. Este mes-
mo ano elaborouse o Plan Nacional 
de Resistencias aos Antibióticos en 
España a través da Axencia Espa-
ñola de Medicamentos e Produtos 
Sanitarios (AEMPS), cuxos obxecti-
vos prioritarios son reducir a con-
tribución do uso de antibióticos en 
medicina humana e veterinaria á 
resistencia bacteriana e as súas con-
secuencias sobre a saúde e, á súa 
vez, salvagardar de maneira susten-
table o arsenal terapéutico existente. 
Este importante Plan intégrano seis 
ministerios, todas as comunidades 
autónomas, universidades, centros 
de investigación, institutos da saúde, 
61 sociedades e asociacións científi-
cas e 190 expertos (veterinarios de 
todas as especies, médicos e outros 
profesionais da saúde).

Entre as medidas de control das 
resistencias inclúese limitar o uso 
profiláctico de antibióticos a casos 
con necesidades clínicas definidas. 
Aquí poderíase incluír o tratamento 
preventivo que se realiza no secado 
das nosas vacas. Ademais, a nivel 
internacional a Axencia Europea de 
Medicamentos (EMA) establece as 
listas denominadas CIA (Critically 
Important Antimicrobials), onde se 
clasifican as substancias antibióti-
cas, dispoñibles en tres grupos con 
importancia crítica para os huma-
nos, dos cales as dúas primeiras ca-
tegorías se empregan en medicina 
veterinaria (EMA, 2014). En concre-
to, a categoría 2 enumera as subs-
tancias antibióticas, que son permiti-
das e aplicadas para o tratamento de 
vacas leiteiras e humanos, admitin-
do que son de vital importancia para 
a saúde humana. Este grupo contén 
substancias antibióticas como as 
fluoroquinolonas e as cefalospori-
nas de terceira e cuarta xeración, 
cuxo uso se debe limitar aos casos 

Unidas para a Alimentación e a Agri-
cultura (FAO) e a Oficina Internacional 
de Epizootías ou Organización Mun-
dial de Sanidade Animal (OIE), que son  
algunhas das institucións que traba-
llan nesta dirección e que están rela-
cionadas co sector da gandería, esta-
bleceron que os antibióticos eran un 
ben público que había que usar racio-
nalmente e que había que protexer.

En 2014, o Goberno do Reino Uni-
do convocou unha reunión sobre 
a situación mundial de resistencia 
aos antibióticos, xa que ao redor 
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sen alternativas de tratamento. Es-
tas medidas non quedan confinadas 
a nivel europeo senón que países 
como os Estados Unidos tamén es-
tán a restrinxir a súa política de uso 
de determinadas substancias debido 
ás implicacións que teñen na expor-
tación a países máis restritivos (Ma-
ron et al., 2013), polo que falamos de 
medidas a nivel global. 

As estratexias para reducir o do 
uso de antimicrobianos na produción 
leiteira poden, por tanto, focalizarse 
na diminución da incidencia da en-
fermidade (control da infección) ou 
ben na redución da terapia con an-
tibióticos en animais enfermos (omi-
sión ou substitución). En canto ao 
segundo, o uso de antimicrobianos 
en vacas leiteiras xeralmente ocorre 

en dous momentos particulares: en 
casos de mastite clínica e durante 
o tratamento local con antibióticos 
o día do secado. Segundo a empre-
sa de investigación de consumo 
Gesellschaft für Konsumforschung  
(GfK, 2016), en 2015 só o 27 % dos 
antibióticos intramamarios aplica-
dos se utilizaron para o tratamento 
de mastite clínica, mentres que o 73 
% se utilizou durante o secado. 

Co fin de diminuír de maneira rá-
pida e eficiente o uso de antimicro-
bianos en vacas leiteiras, é necesario 
identificar unha posible redución 
tanto para a mastite como para a 
terapia de secado (Krömker e Leim-
bach, 2017) e prever unha posible 
mingua drástica ou prohibición de 
determinadas prácticas. 

 É NECESARIO IDENTIFICAR 
UNHA POSIBLE REDUCIÓN DE 
ANTIMICROBIANOS TANTO 
PARA A MASTITE COMO PARA A 
TERAPIA DE SECADO

SIN RETIRADA DE LECHE
SIN ANTIBIÓTICOS
SIN RECETA VETERINARIA

SIN RETIRADA DE LECHE
SIN ANTIBIÓTICOS
SIN RECETA VETERINARIA

MAMICEL* Alternativa natural con extractos de plantas que contribuye a reducir 
el uso de antibióticos y a mantener una ubre sana
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* Modo de empleo: Uso oral individual
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SECADO SELECTIVO
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naturales para una
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A boa ventilación dos patios é esencial para o benestar das vacas secas
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ALTERNATIVAS Á TERAPIA DE SECADO 
CONVENCIONAL
Entre as alternativas de base das que 
partimos para formular unha estra-
texia de secado racional no referente 
ao uso de antibióticos fronte á tera-
pia de secado en masa ou convencio-
nal (fronte á que tentamos pór freo 
no seu uso indiscriminado), cómpre 
citar o secado antibiótico selectivo ou 
o uso de seladores. No entanto, é evi-
dente e xustificado o medo dos gan-
deiros a deixar “desprotexidas” as 
súas vacas durante o período seco. 
Non podemos esquecer que o risco 
de aparición de infeccións intrama-
marias (IMI) durante o secado pode 
ser ata dez veces superior ao da lac-
tación (Smith et al., 1985), polo que 
as opcións que se han de considerar 
deben estar previamente cimentadas 
en coñecementos científicos que de-
mostren a súa eficacia.

Por exemplo, é moi interesante 
analizar como no caso dos secados 
selectivos existen traballos de gran 
peso científico nos que as diferenzas 
de novas IMI entre grupos con secado 
en masa e secado selectivo son míni-
mas (Robert et al., 2006), chegando 
mesmo a non haber diferenzas can-
do se achegaban os resultados en 
relación aos animais afectados en 
lugar do número de cuarteiróns (Ha-
lasa et al., 2009), aínda que é certo 
que o tipo de patóxeno ten un gran 
peso no resultado. Con todo, o que 
é indiscutible é que, sendo reducidas 
as diferenzas de incidencia de infec-
cións IMI no secado, o aforro econó-
mico é xa en si mesmo un factor de 
gran peso na decisión, de modo que 
esta estratexia debe ser tida en conta 
por diversos motivos no noso plan de 
secado.

En canto ao uso de seladores, a 
pesar de haber un menor número 
de traballos dos que tomar referen-
cias, demostraron ter un especial 
interese no seu uso en animais sen 
tratamento antibiótico e mesmo en 
terapia combinada con este (Rabiee 
e Lean, 2013), chegando a impactar 
positivamente no reconto de células 
somáticas (Golder et al., 2016). 

FACTORES DE RISCO PARA A APARICIÓN 
DE IMI DURANTE O SECADO
Xa que temos opcións avaladas 
cientificamente, debemos deixar de 
considerar o secado como unha es-
tratexia estática, preconcibida para 
todos os animais, sen unha análise 
previa do seu status. Para ser capa-
ces de determinar o devandito sta-
tus, debemos ter en consideración 
os factores de risco máis determi-
nantes para a aparición de IMI du-
rante o secado. 

Poderíase facer distinción entre 
factores de risco no que respecta ao 
rabaño ou á explotación, os cales nos 
diferenciarían as explotacións entre 
rabaños de alto ou baixo risco, e os 
factores de risco a nivel individual ou 
da vaca, que se han de ter en conta 
en cada animal pertencente a unha 
explotación de baixo risco á hora  
do secado.

Entre os factores de risco na explo-
tación teriamos que valorar a inclu-
sión da rutina de muxido, o manexo 
da cama, a hixiene de explotación, a 
inexperiencia do persoal, o historial 
de positividade a patóxenos infeccio-
sos, a alta prevalencia de mastites 
posparto, o alto RSC do tanque, o alto 
descarte por mastites, o baixo cow 
confort, o mal manexo da nutrición 
etc., mentres que no que respecta ás 
vacas se valorarían aspectos como 
o alto reconto de células somáticas 
(RCS), os animais con elevado núme-

ro de partos, o historial de mastite 
contaxiosa ou en varios cuarteiróns 
durante a lactación, a inmunosupre-
sión por estar a cursar con outras 
enfermidades ou estados carenciais 
ou calquera factor específico de cada 
explotación que puidese poñer en 
risco o animal individual, como a 
pertenza a un curral cun problema 
infeccioso etc.

Non obstante, á hora de deseñar 
o protocolo de secado non podemos 
conformarnos con revisar se as no-
sas explotacións cumpren algún ou 
varios dos criterios ou factores de 
risco no rabaño e de acordo con 
isto planificar a estratexia de seca-
do, posto que o primeiro paso ante 
esta situación debería ser traballar 
para modificar estes factores con 
base noutros plans de distinta na-
tureza, en función do problema. Só 
en casos excepcionais deberiamos 
utilizalos para xustificar o uso dun 
secado en masa e, ademais, debe-
ría ser unha medida provisional 
durante o reaxuste necesario para 
mellorar as condicións xerais da ex-
plotación. Deste xeito, traballaremos 
mentres para conseguir un status 
sanitario que nos permita valorar 
os factores de risco a nivel indivi-
dual, para tomar decisións máis res-
ponsables en canto ao uso racional  
de antimicrobianos. 

Dentro dos factores de risco a nivel 
individual na aparición de novas IMI 
durante o secado máis recoñecidos 
atopamos o último reconto de célu-
las somáticas (RCS) previo ao seca-
do, especificamente cando supera 
as 200.000 CS/ml de leite (Bradley e 
Green, 2004).

Non debemos esquecer, no entan-
to, que a presenza de determinados 
factores de risco e as súas combi-
nacións (desde os asociados a eta-
pas previas ao secado, ata o propio 
momento do secado e o seu manexo, 
así como ata o resto do período e o 
posparto) van influír nun aumento 
da prevalencia de mastite durante 
a lactación (Green et al., 2007), de 
modo que todas as decisións que to-
memos ao redor do secado terán re-
percusión moito máis alá desta fase 
do ciclo produtivo. 

A falta de hixiene é un dos factores 
de risco para a aparición de IMI
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Con base nos resultados científicos 
comentados, así como no cumpri-
mento das futuras restricións no uso 
de antibióticos en prol dun uso ra-
cional destes, veterinarios e gandei-
ros deberiamos sentarnos a discutir 
cal é a mellor estratexia en cada 
granxa en función dos factores de 
risco identificados, deixando como 
última opción ou opción de carácter 
excepcional o uso de antibióticos en 
masa ao secado. 

O TRATAMENTO DE SECADO:  
CAL É O USO ACTUAL E ADECUADO?
Para abandonar esta idea de secado 
en masa indiscriminado, debemos 
empezar por renomear o mal refe-
rido “tratamento de secado”, para 
ser conscientes de cal é o seu uso 
actual e desexable. Cando se utiliza 
este termo (“tratamento de secado”) 
para o secado en masa, leva a erro, 
posto que non se está administran-
do un antibiótico intramamario con 
motivos terapéuticos, o que se rea-
lizaría sempre que previamente se 
diagnostique unha mastite a tratar, 
polo menos na maioría dos casos, 
senón máis ben se realiza cun uso 
preventivo. Isto é así dado que a 
maioría dos animais ou ben teñen 
un status de infección intramamaria 
descoñecido, ou ben non teñen a ci-
tada infección. Así mesmo, a día de 

hoxe e baixo o paraugas da norma-
tiva europea actual, non se vai per-
mitir o uso profiláctico dos antibió-
ticos en animais de abasto, polo que 
todo apunta a que esta estratexia de 
secado tan popular non só está mal 
etiquetada ou tipificada, senón que 
tampouco se corresponde cos requi-
sitos da lexislación. 

Esta situación non é nova no sec-
tor do gando vacún, senón que de 
feito se viviu previamente e se dis-
cutiu en maior profundidade para 
outras enfermidades, como é o caso 
da síndrome respiratoria bovina, 
de onde podemos extrapolar varios 
paralelismos que poden situarnos e 
facernos reflexionar sobre os pasos 
a seguir:

En primeiro lugar, teriamos o tra-
tamento (terapéutico), o cal se reali-
za de maneira individual en animais 
considerados enfermos (Edwards, 
2010), o que no noso caso serían 
aquelas vacas con IMI previa ao pe-
ríodo de secado, polo que non de-
beriamos utilizalo cando falamos de 
secado en masa, tal e como se utili-
zou frecuentemente ao denominalo 
“tratamento de secado”. 

En segundo lugar, a aplicación dun 
antibiótico en masa nun momento 
estratéxico para previr a instaura-
ción dun cadro clínico referirase á 
profilaxe (non permitida para o uso 
de antibióticos, como xa aludimos). 
Este escenario encaixaría co seca-
do en masa e, novamente, vemos 
como non está xustificado o seu uso  
nestes termos.

Entre estes dous conceptos existe 
unha terceira opción, que implica a 
valoración do risco ao que se expo-
ñen os animais, que, de ser manifes-
to xustifica a administración de anti-
biótico, e denomínase “metafilaxia”. 
Cando as variables clínicas de refe-
rencia exceden un valor límite deter-
minado de antemán como de risco, 
todo o lote é tratado e denomínase 
“metafilaxia total”. En realidade, 

este sería o termo correcto en equi-
valencia ao secado en masa se se es-
tablecese unha valoración de riscos e 
puntos de corte a superar para tomar 
a decisión de secar con antibiótico a 
todo o rabaño, o cal non é habitual 
nas nosas granxas, e moito menos se 
establece a alerta de activar un pro-
tocolo para reverter eses factores de 
risco. Con todo, temos que ser cons-
cientes que, de non facelo, estaremos 
a falar de profilaxe antibiótica, o que 
xa sabemos que podería incorrer en 
futuras ilegalidades.

A pesar de que os obxectivos da 
metafilaxia son de gran peso –re-
ducir a morbilidade e a mortalida-
de (ou neste caso o culling rate por 
mastite), mellorar os rendementos, 
facilitar o manexo, suplir a inex-
periencia do persoal e mellorar os 
beneficios (Díaz et al., 2001; Duff e 
Galyean, 2007)–, non xustifican un 
uso indiscriminado do antibiótico 
en todo un rabaño. Por tanto, están 
a desenvolverse protocolos para de-
terminar o risco a nivel individual e 
no rabaño, para a súa aplicación con 
base na metafilaxia parcial a partir 
de distintos criterios de risco (Smith 
et al., 2001) que, ademais, permitan 
a prevención de antibiorresistencias 
mediante a redución do uso de anti-
microbianos (OIE-WHO-FAO, 2004). 
No caso da terapia de secado, esta 
metafilaxia parcial corresponderíase 
co secado selectivo conforme a un ou 
a varios dos factores de risco citados 
previamente, polo que se converte 
na medida a priori máis racional, 
económica e xustificable en termos 
produtivos e legais.

 DENTRO DOS FACTORES DE RISCO [...] ATOPAMOS O ÚLTIMO 
RECONTO DE CÉLULAS SOMÁTICAS PREVIO AO SECADO, 
ESPECIFICAMENTE CANDO SUPERA AS 200.000 CS/ML
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CRITERIOS NA DECISIÓN 
DOS TRATAMENTOS E DOS 
PROCEDEMENTOS
Con base neste exemplo e apoián-
donos nalgúns factores de risco de 
incidencia de infeccións intrama-
marias durante o secado, deberia-
mos ser capaces de establecer os 
criterios tanto individuais como de 
rabaño, para os cales se xustificaría 
ou ben un tratamento, ou ben unha 
metafilaxia parcial ou total, ou a au-
sencia de tratamento antibiótico e 
o procedemento que se debe seguir 
(figura 1).

En primeiro lugar, teriamos aque-
les animais con infeccións intrama-
marias previas ao secado; nese caso 
a administración farmacolóxica terá 
un fin terapéutico xustificado e de-
beríase axustar especificamente o 
tratamento en función do alcance 
da devandita infección intramama-
ria, que podería necesitar dunha 
terapia de soporte adicional en fun-
ción do grao de gravidade da mas-
tite (Krömker e Leimbach, 2017). 
Podería ser que o antibiótico de se-
cado en si fose o único tratamento 
requirido, pero podería requirirse 
unha terapia complementaria ou 
previa ao secado.

En segundo lugar e nas explota-
cións de baixo risco, cando os ani-
mais se atopen sans ao secado, ha-
bería que valorar que apareza algún 
dos criterios considerados de risco, 
para determinar se nos atopamos con 
animais sans, pero de alto ou baixo 
risco de adquirir novas infeccións in-
tramamarias ao secado. No primeiro 
caso (animais de alto risco), estaría 
indicada a metafilaxia antibiótica. Es-
tariamos a indicar unha metafilaxia 
antibiótica parcial, o que agora coñe-
cemos como secado selectivo.

Pola contra, cando non teñamos 
presentes ningún dos criterios de 

Figura 1. Exemplo de árbore de decisións ao secado

IMI ao secado
SELADOR +SECADO ANTIBIÓTICO 

ADAPTADO AO CADRO CLÍNICO

Vaca sa 

FACTORES 
DE RISCO +

FACTORES 
DE RISCO -

FACTORES DE RISCO INDIVIDUAL 

Secado Secado selectivo Metafilaxia parcial

Secado en masa
Metafilaxia total

SÓ SELADOR 
AO SECADO

SECADO ANTIBIÓTICO 
+ SELADOR

RABAÑO DE 
ALTO RISCO 

RABAÑO DE 
BAIXO RISCO 

Secado antibiótico
Revisión do 

manexo a nivel
de rabaño

•  Alto RCS (>2000 cs)
• Vacas vellas en granxas con prevalencia de mastite contaxiosa
• Historial de mastite durante a lactación (>1 cuarteirón 
    infectado, mastite intermitentes...)
• Animales enfermos (outras causas/inmunosuprimidos
• Factores específicos da explotación

Tratamento clínico

%

 CANDO NON TEÑAMOS PRESENTES NINGÚN DOS CRITERIOS 
DE RISCO INDIVIDUAL, FALAREMOS DE ANIMAIS SANS DE BAIXO 
RISCO E DEBERIAMOS DESESTIMAR O USO DE ANTIBIÓTICOS 

risco individual, falaremos de ani-
mais sans de baixo risco e deberia-
mos desestimar o uso de antibióti-
cos, dado que non se xustifica o seu 
uso con fins nin terapéuticos nin me-
tafilácticos. 

É importante apuntar que, ade-
mais de valorar a administración ou 
non do antimicrobiano, sería intere-
sante a administración de seladores 
para evitar a primeira etapa de risco 
de manifesto de mastite durante o 
secado (figura 2), que abarca aproxi-
madamente as dúas primeiras se-
manas, incluso os primeiros 16 días 
(Comalli et al., 1984).  

Figura 2. Etapas de maior risco durante o período de secado

SECADO 

PRIMEIRA ETAPA 
DE RISCO 

AO SECADO

SEGUNDA ETAPA 
DE RISCO 

AO SECADO

PARTO

Últimas semanas
(tempo dependente da 

duración do período seco)

Falta de cobertura antibiótica

10-16 D
Formación do 

tapón de queratina
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Con base na información solicita-
da por unha metaanálise recente, o 
uso de seladores intramamarios ao 
secado parece ser moi recomenda-
ble para reducir as novas infeccións 
intramamarias, demostrándoo tanto 
ao comparar grupos tratados unica-
mente con selador intramamario con 
grupos sen tratamento ningún, como 
con tratados con antibiótico (Arruda 
et al., 2013). Por tanto, sería impor-
tante valorar o seu uso tanto nos 
casos de baixo coma de alto risco, e 
moi especialmente neste último, que 
son os animais sen cobertura anti-
biótica de ningún tipo.

Tamén cabería preguntarse polas 
excepcións no que respecta á granxa, 
do tipo se é racional o uso antibiótico 
no caso dos secados por produción, 
ou o que é o mesmo, aquelas vacas 
que se secan antes de tempo por ra-
zóns produtivas ou de condición cor-
poral, con períodos secos que sem-
pre resultarán máis longos, nos cales 
imos ter unha gran proporción do 
período seco sen cobertura antibióti-
ca. En todo caso, dado que a segunda 
etapa de risco dentro do secado non 
podería garantirse, o uso de selado-
res podería ser unha ferramenta al-
tamente recomendable para reducir 
o risco durante a primeira etapa.

Tendo en conta toda esta reflexión, 
poderiamos establecer un plan de 
traballo estándar, modificable para 
cada explotación conforme ás súas 
particularidades de manexo etc., 

pero cun eixe vertebral que permi-
ta entender e pautar as decisións 
en función do uso responsable de 
antibióticos e dos criterios de ris-
co presentes en cada escenario. Un 
exemplo deste modelo podería ser o 
representado na figura 1.

CONCIENCIAR O SECTOR 
Para cumprir con este obxectivo é 
importante levar a cabo unha con-
cienciación do sector en case todos 
os seus niveis, xa que aínda se é moi 
fiel a estratexias tradicionais ou an-
ticuadas. Mesmo organizacións moi 
recoñecidas como promotoras de 
investigación e difusión da informa-
ción científica, tales como o National 
Mastitis Council, danlle visibilidade 
na súa páxina web á información re-
lativa á terapia de secado describín-
doa como o uso dunha terapia con 
antibióticos intramamarios inmedia-
tamente despois do último muxido 
da lactación, polo que un primeiro 
paso antes de enfrontarnos ao reto 
de implantar estes protocolos de tra-
ballo debería ser non só cuestionar 
as medidas de cambio, senón tamén 
establecer como implantalas e comu-
nicárllelas aos gandeiros.

Nunha enquisa realizada en Ingla-
terra a diferentes gandeiros respecto 
da súa postura ante a inminente re-
dución do uso de antibióticos, púido-
se extraer que houbo marcadas dife-
renzas en canto á intención de levalo 
a cabo por aqueles cuxa xubilación 

se atopaba afastada, cunha maior 
preocupación polos posibles riscos e 
as repercusións sobre o consumidor 
(Jones et al., 2015). Así mesmo, un 
estudo recente realizado en Alemaña 
para ver especificamente a acepta-
ción dos gandeiros á implantación 
do secado selectivo mostrou que 
estes protocolos foron rapidamente 
adoptados por eles, cun 75 % de pos-
ta en funcionamento cando o criterio 
principal para seleccionar as vacas 
foi o RCS durante a lactación com-
pleta (Scherpenzeel et al., 2016). 

Por tanto, é necesaria a conciencia-
ción por parte de todos os roles impli-
cados no sector (veterinarios, gandei-
ros etc.) para propulsar e facer posible 
de maneira eficaz esta nova realidade, 
e non se trata dunha tarefa fácil; de 
feito, hai estudos que exploraron me-
diante modelos matemáticos a actitu-
de dos profesionais veterinarios ante 
a exposición de novos datos ou formas 
de traballar e os resultados non son 
o bos que cabería esperar. No caso 
concreto dun estudo do devandito po-
sicionamento ante a probada eficacia 
de seladores de tetos para previr as 
infeccións intramamarias durante o 
período seco, a pesar de que a maio-
ría dos veterinarios actualizaron as 
súas expectativas clínicas, non tive-
ron a suficiente confianza nos novos 
datos (Higgins et al., 2017). Aínda así, 
é certo que é necesario motivar e po-
ñer en valor a función do veterinario 
nesta misión e, tal e como demostrou 

 VETERINARIOS E GANDEIROS 
DEBERIAMOS SENTARNOS 
A DISCUTIR CAL É A MELLOR 
ESTRATEXIA EN CADA GRANXA

Exemplo de hiperqueratose
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un estudo holandés, poderían necesi-
tarse medidas adicionais, como dotar 
dun maior apoio ou adestramento aos 
veterinarios novos, para que sexan ca-
paces de actuar, independentemente 
das presións que puidesen recibir por 
parte dos gandeiros (Speksnijder et 
al., 2015). 

Outro argumento importante para 
convencer tanto a veterinarios coma 
a gandeiros podería basearse nos be-
neficios económicos, para o que cada 
explotación requirirá dun modelo 
diferente, polo que dispor de ferra-
mentas que estimen cada unha das 
posibles situacións resulta de grande 
interese, tal e como puxeron en mar-
cha algúns grupos de investigadores 
(Down et al., 2016).

Outro aspecto que se debe ter en 
conta é darlle a importancia nece-
saria a definir con claridade cales 
son os criterios de risco recoñecidos 
para definir as explotacións de alto 
risco, co fin de desincentivar un mal 
uso da metafilaxia como a xustifica-
ción de que se sigan aplicando tra-
tamentos antibióticos masivos con 
base nos riscos subxectivos. Para 
iso, non só hai que tipificar con gran 
concreción os criterios dese risco, se-
nón tamén establecer, ben mediante 
estudos científicos, ben mediante a 
creación de grupos de traballo ou 
paneis de expertos ou ben mediante 
unha normativa clara, cal ha de ser 
a porcentaxe de animais enfermos 
e sans de alto risco que xustifique 

 É IMPORTANTE LEVAR A 
CABO UNHA CONCIENCIACIÓN 
DO SECTOR EN CASE TODOS  
OS SEUS NIVEIS

CC heteroxéneas ao secado

unha metafilaxia total e cales son os 
factores críticos e os seus puntos de 
corte. Ademais, debería realizarse 
desde un punto de vista relativamen-
te restritivo, para evitar que se xus-
tifique realizar as mesmas prácticas 
que queremos abolir, pero con outro 
nome diferente.

CONCLUSIÓN
En xeral, imponse un cambio de 
concienciación por parte de veteri-
narios e produtores para limitar ac-
tivamente o uso de antimicrobianos 
exclusivamente a aquelas enfermi-
dades causadas por bacterias. Por 
todo iso, impera a necesidade de 
exercer un uso racional dos antibió-
ticos e, proximamente, de adaptarse 
e asumir a lexislación respecto diso, 
a cal parece que será moi restritiva 
neste aspecto. 
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