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RESUMEN

Las précticas pre profesionales consisten en actividades de aprendizaje orientadas a la aplicacion
del conocimiento y desarrollo de habilidades especificas que el alumno debe adquirir para un desempefio
adecuado en su futura profesidn, y desarrolladas en el entorno institucional, empresarial o comunitario,
publico o privado, adecuado para el fortalecimiento del aprendizaje. La clinica veterinaria Dr. Seba, es
centro de derivacion para el manejo reproductivo de las razas braquicefalicas, ofreciendo asesoramiento
al tutor en todas las etapas del proceso y manejo del servicio reproductivo de machosy hembras. En este
trabajo se hizo hincapié en el seguimiento reproductivo completo de un grupo de hembras gestantes de
raza bulldog francés. La experiencia adquirida en la practica pre profesional, se plasmo en esta tesis,
realizando una breve descripcion bibliografica y la presentacion de tres casos clinicos donde se realiz6
el manejo reproductivo de la hembra bulldog francés. En estas, tras la deteccion del momento de
ovulacion mediante medicion de progesterona sérica se realizo el servicio, por inseminacion artificial.
El diagndstico de prefiez y seguimiento de las hembras durante toda la gestacion fue por ultrasonido,
culminando el proceso con la realizacion de cesareas programadas y la obtencidn con éxito de camadas
viables y saludables. La experiencia vivenciada en esta practica evidencia la importancia del
seguimiento apropiado, tanto gestacional como neonatal. Es indispensable que la reproduccion canina
sea una actividad regulada y guiada por médicos veterinarios debidamente capacitados en técnicas de

manejo y mejoramiento reproductivo.



ABSTRACT

Pre-professional internships consist of learning activities oriented towards the application of
knowledge and the development of specific skills that the student must acquire for an adequate
performance in their future profession, and developed in the appropriate institutional, business or
community public or private environment, to strengthen learning. The Dr. Seba Veterinary Clinic is a
referral center for the reproductive management of brachycephalic breeds, offering all stages of the
process, from advice to the owner and reproductive service for males well as the females. In this work,
emphasis was placed on the complete reproductive monitoring of a group of pregnant females of the
French bulldog breed. As a result of the experience acquired in pre-professional practice, what was
experienced in this thesis was reflected, making a brief bibliographic description and the presentation
of three clinical cases where the reproductive management of the French bulldog female was carried
out. In these cases, after the detection of the moment of ovulation by measuring serum progesterone, the
service was performed by artificial insemination. The diagnosis of pregnancy and follow-up of the
females throughout the gestation was by ultrasound. Ending the process with the performance of
scheduled caesarean sections and the successful obtaining of viable and healthy litters. The experience
in this practice shows the importance of appropriate monitoring, both gestational and neonatal. It is
essential that canine reproduction must be an activity regulated and guided by veterinarians duly trained

in reproductive management and improvement techniques.



INTRODUCCION

Las précticas pre profesionales consisten en actividades de aprendizaje orientadas a la aplicacion
del conocimiento y desarrollo de habilidades especificas que el alumno debe adquirir para un desempefio
adecuado en su futura profesién, y desarrolladas en el entorno institucional, empresarial o0 comunitario,
publico o privado, adecuado para el fortalecimiento del aprendizaje (Romero Chavez-Moreira Chica,
2018).

Constituyen oportunidades de aprendizaje de inestimable valor en la formacion profesional de
los futuros egresados. Mas alla de las variaciones que presenten los dispositivos pedagogicos que las
instrumentan, suele visualizarse a las practicas como espacios curriculares destinados a contrarrestar la
fragmentacién y descontextualizacion de los aprendizajes transmitidos segun el clasico patrén de la
formacién académica, es por ello, que son consideradas una parte fundamental de los planes de estudio
(Andreozzi, 2011; Romero Chavez-Moreira Chica, 2018).

En palabras de Lifshitz-Guinzberg (2012), el aprendizaje de la exploracion fisicay la anamnesis,
requiere de la exposicién repetida a los pacientes, bajo supervision y correccion inmediata de las
deficiencias.

La clinica veterinaria donde se realizaron las practicas (Veterinaria Dr. Seba) se encuentra
ubicada en la localidad de Villa Maria-Coérdoba, se especializa en la atencién de pequefios animales, y
cuenta con un equipo de profesionales con formacion de posgrado en diferentes areas. Ademas, es centro
de derivacién para el manejo reproductivo de las razas braquicefalicas, ofreciendo acompafiamiento en
todas las etapas del proceso, desde asesoramiento al tutor, hasta el servicio reproductivo de machos y
hembras.

Es por ello, que aprovechando la amplia casuistica en la raza Bulldog francés atendida en el
transcurso de esta practica, se decidid hacer hincapié en un grupo de hembras gestantes, en donde se
realizd revisacidn clinica, manejo nutricional, control de plan sanitario, estudios complementarios como
analisis de sangre y controles ecogréaficos para acompafiar y llegar con éxito a la finalizacién de la prefiez
por medio de una cesérea.

Como resultado de la experiencia adquirida en la préctica pre profesional, se plasmé lo
vivenciado en esta tesis, realizando una breve descripcion bibliogréafica sobre el manejo reproductivo de

la hembra Bulldog francés y ejemplificando con casos clinicos.



OBJETIVOS
Objetivo general:

Integrar conocimientos tedricos y practicos y vincularlos con el accionar profesional en el
contexto de las practicas pre profesionales en una clinica veterinaria de pequefios animales

mediante la presentacion de 3 casos clinicos de manejo reproductivo en hembra Bulldog francés.

Objetivos especificos:

o Desarrollar habilidades en la comunicacion oral y escrita con los tutores de los pacientes.

e Desarrollar la habilidad de la escritura y exposicion oral del trabajo final de grado de Medicina
Veterinaria.

e Ejemplificar el proceso de integracion de los aprendizajes mediante la presentacién de 3 casos

clinicos de manejo reproductivo en hembra Bulldog Francés



METODOLOGIA DE TRABAJO

La practica preprofesional se desarrolld en el establecimiento veterinario denominado “Dr.
Seba” a cargo del médico veterinario Sebastian Benito. Esta ubicado en la calle Carlos Pellegrini 449 en
la localidad de Villa Maria provincia de Cordoba. Cuenta con servicio de clinica, cirugia, internado,
diagnostico por imagen (ecografia Doppler, radiografia digital).

Durante el periodo de duracion de la préactica se participd de diferentes actividades referidas a
la atencion clinica y seguimiento de los casos clinicos. Una de las areas en las que se especializa la
clinica veterinaria es el manejo reproductivo de las razas braquicefalicas, desde la etapa asesoramiento
de al propietario o criador sobre plan sanitario, para el momento de la reproduccién, de la planificacién
para el servicio del macho a la hembra, ya sea por servicio natural y/o inseminacion artificial, del
seguimiento de la gestacion en la hembra con examenes clinicos y complementarios, del manejo
nutricional adecuado para lograr una Optima condicion corporal al momento de la lactacion, de la
realizacion de la cesérea, para lograr la sobrevida de la madre y de los cachorros, y finalmente en el
asesoramiento nutricional de la madre y los cachorros en la etapa postparto.

Durante la practica pre-profesional se registraron los ingresos al area reproductiva de hembras
Bulldog francés, y se registraron todos los datos posibles por escrito, material fotografico e imagenes de

los diagnosticos complementarios, afin de recopilarlos y presentarlos en este trabajo final.



DESARROLLO

Anatomia del aparato reproductor de la hembra canina

El aparato reproductor de la perra, consta de dos ovarios y el tracto genital tubular, compuesto
por dos trompas uterinas, Utero, vagina y genitales externos (Figura 1). El utero es el érgano donde se
produce la nidacién y la posterior gestacion de los dvulos; se encuentra dividido en cuernos, cuerpo y
cuello. La vagina es el conducto de la copulacion y el canal del parto y finalmente la vulva, que es

comun al sistema urinario y reproductor (Olivares y Adaro, 2000; Reece et al., 2015).
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Figura 1. Tracto reproductivo de la hembra canina. 1, cuerno uterino; 2, cuerpo uterino; 3, cuello uterino;
4, vejiga urinaria; 5, uréter; 6, apertura de la uretra. Los tractos genitales se abren dorsalmente cerca del
cuerpo del Gtero, y la abertura se extiende caudalmente a los labios para llegar al cuello uterino y a la
abertura de la uretra. Fuente: Reece et al., (2015).

Todo el aparato genital interno excepto la porcidn caudal de la vagina esta suspendido por los
ligamentos anchos del Utero que son pliegues peritoneales que se ubican a cada lado de la region
sublumbar lateral. Cada ligamento esta dividido en tres porciones: el mesometrio, el cual se origina de
la pared lateral de la pelvis y porcion lateral de la region sublumbar y se inserta a la porcién latero
craneal de la vagina, cuello, cuerpo y cuernos uterinos; la mesosalpinx, es el peritoneo que envuelve al
oviducto; el mesoovario, que es la porcién craneal del ligamento ancho, que suspende al ovario en la

pared lateral de la region sublumbar. Ademas, encontramos, el ligamento suspensorio del ovario, que se
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origina en el extremo dorsal de la Gltima costilla, su funcién es sostener al ovario en una posicion
relativamente fija y el ligamento ovarico propio, que es corto y une el ovario al extremo craneal del

cuerno uterino (Olivares y Adaro, 2000).

Los ovarios

Son glandulas pares que se encargan del desarrollo de ovocitos y de la produccion de hormonas.
Cada ovario se sitla en la parte dorsal del abdomen detras de sus respectivos rifiones, y estan
suspendidos dentro de la porcion craneal (mesovario) del ligamento ancho del Utero, que sostiene el
tracto reproductor femenino. La estructura ovérica esta dada por una porcién central mas laxa y muy
vascularizada contenida dentro de una envoltura mas densa. La zona del parénquima esta delimitada por
la tlnica albuginea inmediatamente por debajo del peritoneo y contiene los foliculos en varios estadios

de desarrollo y regresién. Cada foliculo contiene un solo évulo (Dyce et al., 2007; Reece et al., 2015).

Los oviductos o trompas uterinas o de Falopio

Son tubos contorneados que conducen los ovocitos desde los ovarios hasta los respectivos
cuernos uterinos (Reece et al., 2015). Estos cursan cranealmente y luego caudalmente a través de la
pared lateral de la bolsa hacia el cuerno uterino. Las trompas son cortas (4-7cm. de longitud), delgadas
y presentan un orificio abdominal grande, al contrario del orificio uterino que es muy pequefio.
Normalmente dentro de ellas se produce la fertilizacion de los ovocitos (Olivares y Adaro, 2000). Se
divide en diferentes porciones; el infundibulo que es més ancho en forma de embudo en el polo craneal
del ovario; la ampolla y el istmo. El istmo se une al cuerno uterino mediante la unién salpingo-uterina,
de manera brusca en las perras; el oviducto es llevado por un pliegue lateral, mesosalpinx, de la parte

del ligamento ancho que sostiene el ovario (Dyce et al., 2007).

El utero

Es una estructura bicorne, constituido por diferentes partes. Presenta un cuerpo muy corto (1,4-
3 ¢cm. de longitud) y cuernos extremadamente largos y estrechos (10-14 cm. de longitud); estos ultimos
son de didmetro bastante uniforme y casi rectos y se hallan enteramente en el interior del abdomen.
Divergen desde el cuerpo en forma de V', hacia cada rifion. El cuello o cérvix (1,5-2cm. de longitud),
es la porcion mas caudal del Utero, comunica el cuerpo uterino con la vagina y hace protrusién hacia la
vagina. (Olivares y Adaro, 2000), este posee un esfinter que controla el acceso a la vagina, se encuentra
topograficamente en el piso de la cavidad pélvica, interpuesto entre el recto y la vejiga y se abre en el
cuerpo (Dyce et al., 2007; Reece et al., 2015).

El Gtero posee unas tinicas serosas, musculares y mucosas que se conocen, respectivamente,
como perimetrio, miometrio y endometrio. La cubierta serosa alcanza al Gtero por una extension del
ligamento ancho del utero. La porcion muscular esta dispuesta en dos capas, una longitudinal externa
débil y otra circular externa mas gruesa, que estan separadas por un estrato muy vascular de tejido
conectivo. El endometrio es grueso, presenta numerosas glandulas tubulares que se abren sobre la

superficie. La mucosa dentro del cuello presenta pliegues tanto longitudinales como circulares, cuya
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interdigitacion ayuda al cierre del pasaje. El moco secretado por las glandulas cervicales inunda el canal
y ayuda a sellar el Gtero de la vagina. El pasaje se abre solo durante el estro e inmediatamente antes,
durante y por corto tiempo, después del parto (Dyce et al., 2007).

El resto del aparato femenino, se compone por la vagina, que consta de dos porciones. La
porcion craneal, es decir, la vagina en sentido estricto se ubica retroperitoneal, es puramente un sitio de
pasaje que transcurre desde el cuello uterino hasta la entrada de la uretra. La porcion caudal, el vestibulo
vaginal, es mas corto que la vagina, esta a caudal del arco isquiatico, se extiende desde el orificio uretral
hasta la vulva externa y combina las funciones de reproduccién y urinarias. Las dos porciones juntas
constituyen el érgano copulador femenino y el canal de parto. En reposo sus paredes se juntan formando
una hendidura vertical. En la perra la abertura uretral se encuentra elevada por encima del nivel general
del piso vestibular. Existen glandulas vestibulares que en la perra son pequefias pero numerosas, estas
glandulas producen secrecion mucosa que lubrica la vagina durante el coito y el parto. El vestibulo se
abre al exterior mediante la vulva la cual est4 delimitada por los labios que se retnen en la comisura
dorsal y ventral. La comisura dorsal es redondeada y la ventral en forma de punta y se eleva por encima
de la piel circundante. En la comisura ventral se encuentra ubicado el clitoris (Dyce et al., 2007; Reece
et al., 2015).

El clitoris es en la hembra el homélogo al pene del macho. Es una pequefia estructura localizada

en el piso de la vulva cerca de la comisura ventral (Olivares y Adaro, 2000).
Hormonas reproductivas femeninas

Las principales hormonas asociadas a la ciclicidad del ovario, prefiez y parto son los estrégenos,

progesterona y las gonadotrofinas (Reece et al., 2015).

Estrogenos

Son hormonas esteroides, compuestas de colesterol producidas en el ovario (células de la
granulosa en los foliculos), testiculos, placenta, corteza adrenal y en menor proporcién en otros érganos
del cuerpo (Espinoza et al., 2013; Reece et al., 2015).

En la hembra canina se encuentran 3 tipos de estrogenos: el estriol, la estrona y el 17 estradiol.
La funcion principal de los estrogenos es provocar la proliferacion celular y el crecimiento de los tejidos
relacionados con la reproduccion, pero también poseen otras funciones dentro de las que cabe
mencionar: estimulacion del crecimiento de la glandula endometrial y de conductos en la glandula
mamaria; aumento de la actividad secretora de los conductos uterinos; iniciacion de la receptividad
sexual; regulacion de la secrecion de LH por la glandula pituitaria anterior; regulacién de la liberacion
de PGF2a del titero no gravido y gravido; union temprana de la epifisis con las diafisis de los huesos
largos; anabolismo de proteinas y actividad epiteliotropica, la cual se manifiesta en el estro cuando el

epitelio de la vagina prolifera y la cornificacion es mas frecuente (Reece et al., 2015).



Progesterona

La progesterona, al igual que los estr6genos, es una hormona sexual esteroidea producida por
el cuerpo luteo (CL) del ovario, la placenta y la corteza suprarrenal. Es la principal hormona
progestacional. Las funciones de la progesterona incluyen: promocion del crecimiento de la glandula
endometrial, estimulacion de la actividad secretora del oviducto y las glandulas endometriales para
proporcionar nutrientes al embrion en desarrollo antes de la implantacién, promocion del crecimiento
I6bulo alveolar en la glandula mamaria, prevencion de la contractilidad del Gtero durante el embarazo,

y regulacion de la secrecién de gonadotropinas.

Gonadotrofinas

La actividad gonadal esté bajo el control del hipotalamo, el cual secreta una hormona peptidica
gue es sintetizada en las neuronas del nucleo arcuato y del area predptica, denominada hormona
liberadora cegonadotropina (GnRH). Esta se libera de manera pulsatil en el sistema portal hipotalamo-
hipofisario,permitiendo que se estimule la glandula pituitaria anterior o adenohipofisis (Meethal y
Atwood, 2005; Stornelli et al., 2006).

La adenohipdfisis produce tres hormonas de importancia en la reproduccion de la hembra:
hormona foliculo estimulante (FSH), hormona luteinizante (LH) y prolactina (PRL). Las hormonas FSH
y LH son denominadas colectivamente como gonadotropinas debido a su papel en la estimulacion de
las células dentro del ovario y los testiculos (las gonadas). FSH y LH se clasifican quimicamente como
glicoproteinas (Reece et al., 2015).

La FSH circula hacia el ovario y permite que, por medio del estimulo directo sobre la pared de
las células de la granulosa del foliculo en desarrollo, uno o mas foliculos comiencen a madurar y secretan
estrogeno. El estrégeno puede influir en el crecimiento del Gtero y glandula mamaria (Reece et al.,
2015).

Por otro lado, la LH es importante para el proceso de ovulacién y posterior luteinizacion de las
células de la granulosa, proceso necesario para la formacion del cuerpo lateo (CL), que es el responsable
de producir progesterona, la cual prepara al (tero para una posible implantacion (Reece etal., 2015). La
LH, ademas, estimula la secrecién de hormonas esteroides gonadales (testosterona en losmachos y
estrogeno/progesterona en las hembras). Estas hormonas esteroides gonadales luego retroalimentan
negativamente al hipotdlamo y a la hipdfisis anterior para disminuir la secrecion de GnRH y LH,
respectivamente (Beijerink et al., 2007).

La concentracion plasmaética de FSH es relativamente baja durante la fase folicular su funcion
principal en la hembra es la promocién del crecimiento de foliculos, mientras que la LH es més alta en
las diferentes fases del anestro y es importante para el proceso ovulatorio y la luteinizacion de la
granulosa para la formacion del CL. El patron de secrecion de LH se caracteriza por aumentos frecuentes
de corta duracion. Inicialmente, las concentraciones plasmaticas de progesterona suelen ser bajas, pero

oscilan y aumentan durante la segunda etapa de la fase folicular como resultado de la luteinizacién



parcial de los foliculos (Ettinger, 2007). Las concentraciones de estrégenos y progesterona también

influyen en la cantidad de secrecion de LH o FSH (Reece et al., 2015).
Fisiologia del aparato reproductor y ciclo estral

Si se compara a los caninos con otros animales domésticos, se puede observar que la perra posee
varias caracteristicas reproductivas que la distinguen de otras especies. La hembra canina puede
definirse como una especie monoéstrica (experimentan estro una vez por afio), no estacional, politoca,
con ovulacion espontanea, con una fase lGtea de larga duracion seguida de un anestro obligado
(Concannon, 2011). El periodo de proestro y el comportamiento de estro es variable (Stornelli et al.,
2006; Reece et al., 2015).

La ovulacion ocurre dos dias después del pico de LH. La perra ovula ovocitos primarios que
tardan 2 o 3 dias en madurar en el oviducto, momento en el cual pueden ser fecundados (Stornelli et al.,
2006; Reece et al., 2015).

La pubertad se define como el inicio de la actividad reproductiva, que en la hembra suele estar
marcada por el inicio de la actividad ovarica (Reece et al., 2015). Dicho evento comienza con el primer
proestro y se correlaciona con el momento en que se alcanza la talla de adulto. Esto puede ocurrir entre
los 6y los 18 meses de edad en la mayoria de las razas (Concannon, 2011). La madurez sexual o maxima

capacidad reproductiva es alcanzada en el segundo, tercer o cuarto celo (Stornelli y Sota, 2016).

Etapas del ciclo estral

El ciclo reproductivo de la perra doméstica puede describirse en base a los cambios de
comportamiento clinicos, fisiologicos, citolégicos y endocrinolégicos ocurridos en ella. EI mismo
incluye cuatro estadios: proestro, estro, diestro y anestro, considerandose como dia cero del ciclo al pico
preovulatorio de LH (Concannon, 2011).

Después de cada ciclo de estro, que tiene una duracién aproximada de tres meses, se produce
un anestro, de duracion variable, dando un intervalo entre los ciclos que oscila entre 5y 12 meses con
un promedio de 6 a 7 meses. Después de los 8 afios de edad, la duracién y la frecuencia de los ciclos se
tornan menos regulares y aumentan los intervalos inter-estro (Ettinger, 2007).

El periodo de proestro y comportamiento de estro es prolongado y variable. El inicio del
comportamiento de estro puede ser 5 dias antes de la ovulacion o 3 dias después. En la hembra canina,
en contraste con la mayoria de los otros mamiferos, la maduracion de los ovocitos ocurre en el oviducto
2 dias después de la ovulacion, momento en el cual podrén ser fecundados (Concannon, 2011).

En esta especie no existe un mecanismo luteolitico, por lo tanto, la progesterona (P4) permanece

elevada durante la fase l0tea en la hembra vacia, aproximadamente 75 dias (Concannon, 2009).

10



Se puede hacer una clasificacion del ciclo estral basada en la conducta de la perra, definida en
4 etapas; proestro, estro, diestro y anestro. Y una clasificacién basada en la funcién ovérica que se

expresa en como fase folicular, fase de luteinizacion preovulatoria, ovulaciéon, fase lGtea y anestro.

Proestro

El proestro ha sido definido clinicamente como el estadio del ciclo estral en el que son
facilmente reconocidos en la hembra, cambios externos (vulva edematosa y turgente, con descarga
serosanguinolenta de origen uterino) que indican la proximidad del estro (Johnston et al., 2001). Este
estadio habitualmente se extiende desde la primera observacion de sangrado hasta que la perra acepta al
macho (Feldman y Nelson, 1996). En las perras maduras, la duracion promedio es de 9 dias con un
rango de 0 a 27 dias.

Esta etapa se caracteriza por picos de GnRh desde el hipotdlamo, que a su vez provoca picos de
LH desde la hipéfisis propiciando el desarrollo de los foliculos. A medida que los foliculos terciarios se
desarrollan, producen estradiol, que alcanza una concentracion plasmatica méxima de 180 a 370 pmol/I

en el proestro tardio, 1 a 2 dias antes del pico pre-ovulatorio de LH (figura 2) (Ettinger, 2007).

Periodo fértil

Periodo
fertilizacion

Ovocitacion

1 Maduracion
[ oocito
I I
[
I
I

Estrégenos
LH

Progesterona Receptividad

1 |

9 8 7 6 5 4 -3 -2 1 01 2 3 45 6 7 8 9
Dias al pico de LH

Figura 2. Cambios hormonales producidos durante el proestro y el estro. Fuente: Dorado Martin et al.
2007.

El proestro temprano cursa con estrogenemias mayores a 25 pg/ml y en el proestro tardio
alcanza picos que pueden superar los 60 a 70 pg. /ml, para retornar en forma progresiva a los niveles
basales durante los préximos 5 a 9 dias. El pico de estrogenemia se produce 24 a 48 h antes de que

ocurra la aceptacion del macho y comience su declinacion plasmatica.
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Las concentraciones de progesterona (P4) son bajas (< 0,5 ng/ml) durante todo el proestro salvo
en las Gltimas 12 a 48 h. El final del proestro y el comienzo del estro estan caracterizados por
progesteronemias que se elevan por encima de 0,5 ng/ml, al mismo tiempo que la estrogenemias
disminuye. Este incremento de la P4 sérica esta relacionado con la luteinizacion pre-ovulatoria de los
foliculos. Los niveles séricos de LH permanecen cerca de los valores basales durante la mayor parte del
proestro, habiéndose reportado valores superiores a estos en el anestro tardio y proestro temprano. Las
concentraciones de gonadotrofinas aumentan en el proestro temprano para luego retornar a niveles
basales hasta la préxima onda en el comienzo del estro (Feldman y Nelson, 1996). Las concentraciones
de FSH disminuyen durante el proestro, probablemente en relacién a la retroalimentacion negativa sobre
FSH producido por una hormona producida por el foliculo ovérico en desarrollo denominada inhibina
(Mondain-Monval et al., 1993). La prolactina (PRL) puede influenciar el fin del anestro y el inicio del
proestro, sus niveles séricos han sido reportados como variables a lo largo del proestro.

Durante el proestro, la perra usualmente atrae al macho, pero no esta receptiva, de manera que
no permite el servicio. En el proestro temprano, la hembra desalienta activamente todo intento de copula
por parte del macho, puede reaccionar grufiendo, mostrando los dientes, tirando dentelladas y
manteniendo la cola pegada contra el periné, entre los miembros posteriores cubriendo la vulva (Dumon
y Fontbone, 1992). En el proestro tardio la vulva estara edematizada y turgente para luego ablandarse
de manera notable en el estro. Hacia el final del proestro pueden ser observados tres reflejos sexuales:
1) inclinacion hacia arriba o “guifie” de la vulva en respuesta a la friccion de la piel inmediatamente
dorsal a la vulva. 2) curvatura ipsilateral de los miembros posteriores en respuesta a golpes suaves en la
piel a la derecha o izquierda de la vulva. 3) Desviacion contralateral o vertical de la cola en respuesta a

golpes suaves en la piel a cada lado de la vulva.

Estro

Es la etapa de mayor receptividad, coincide a nivel ovarico con una etapa de luteinizacion pre-
ovulatoria que suele iniciarse poco después del pico de estradiol y coincide con la disminucion de las
concentraciones plasmaticas de estradiol y el incremento de las de progesterona. Durante el pico pre-
ovulatorio de LH se produce una luteinizacion rapida y generalizada. Por tanto, los foliculos en
desarrollo presentan muchas de las caracteristicas de los cuerpos luteos en rapido desarrollo. La mayoria
de los 6vulos de la perra son ovulados como ovocitos primarios (inmaduros) que maduran en los dos a
tres primeros dias de la ovulacidn, tras lo cual se puede producir la fecundacion (Ettinger, 2007).

La concentracidn plasmatica de progesterona es de 6 a 13 nmol/l en el momento del pico de LH
y de 15 a 25 nmol/l en el momento de la ovulacion. Simultaneamente al pico de LH, tiene lugar una
liberacion pre-ovulatoria de FSH que alcanza un pico maximo 1 o 2 dias después del pico de LH. El
comportamiento durante el estro suele iniciarse en simultaneo con el pico pre-ovulatorio de LH, aunque
algunas perras muestran inicialmente un comportamiento de estro algunos dias antes o después del pico
de LH (Ettinger, 2007).
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La estrogenemia alcanza su pico, 1 o 2 dias antes del comienzo del estro. Este esta asociado con
una continua declinacion de la estrogenemias. La perra comienza a ser receptiva cuando la concentracion
sérica de estradiol cae a niveles basales y la concentracion de progesterona sube de niveles basales
(inferiores o iguales 0,5 ng/ml) a niveles superiores o iguales a 2 ng/ml alcanzando luego valores de 4-
10 ng/ml lo cual marca el comienzo de la fase lGtea (Johnston et al., 2001). La disminucion de la
estrogenemia es un reflejo del proceso madurativo final de los foliculos varios dias antes de la ovulacion.
(Feldman y Nelson, 1996). La declinacion de las concentraciones séricas de estradiol, precede y puede
influir el pico de LH que ocurre el dia 0 del ciclo y antecede a la ovulacion (Reece et al., 2015). La
combinacion de progesteronemias crecientes y estrogenemias declinantes estimula dos eventos mayores.
El primero es el cambio en la conducta de la hembra que se vuelve receptiva y el segundo es la
retroalimentacion positiva que redunda en una onda secretoria de FSH y LH cuando comienza la
aceptacion del macho. La P4 se incrementa por encima del nivel basal antes que ocurra la onda de LH,
es decir que las células luteinizadas capaces de sintetizar y secretar progesterona, son funcionales antes
que aparezca el cuerpo lateo. Estas células son las responsables de la elevacion pronunciada inicial de
la P4 sérica asociada con el inicio de la aceptacion del macho. La declinacion del nivel de estrégeno
(E2) junto con el aumento de la progesteronemia puede ser necesaria para la conducta estral de
receptividad maxima (Feldman y Nelson, 1996).

La variacion en las concentraciones plasmaticas de P4 durante el estro puede ser utilizado junto
con otros parametros como la citologia vaginal, vaginoscopia y determinacién de LH para estimar el
momento de ovulacion (Johnston et al., 2001).

El comienzo del comportamiento de estro (figura 3) se caracteriza por la receptividad de la
hembra que permite el servicio y la aparicion de reflejos posturales especificos, se agachan y elevan el
perineo hacia el macho lateralizan la cola ante la presion sobre o cerca de la grupa y tensan el tren
posterior para sostener el peso de la monta. La vulva continla aumentada de tamario, pero el edema
disminuye siendo entonces mas flacida que en el estadio anterior para favorecer la penetracion del
macho. La descarga vulvar disminuye en grado variable y contiene menos sangre gue en el proestro, por
lo que se vuelve de coloracion mas clara, sin embargo, algunas hembras pueden tener descarga
sanguinolenta sin variaciones de color entre el estro y el proestro (Feldman y Nelson, 1996).

Una vez transcurrido el periodo de meseta de la progesteronemia diestral, sigue una declinacion
prolongada de la funcién lutea que finaliza abruptamente en la perra gestante con el parto
(aproximadamente 65 dias pos-fertilizacion), mientras que en la no gestante la fase lGtea cae lentamente
durante un lapso adicional de 10 a 20 dias. Es decir que la duracion del diestro serd de 2 a 3 meses en
ausencia de prefiez (Feldman y Nelson, 1996). Las concentraciones de P4 sérica son semejantes en
hembras prefiadas y en hembras no prefiadas en diestro. Puede observarse desarrollo mamario durante
el diestro, tanto en hembras prefiadas como no prefiadas debido al aumento de la P4 circulante (Johnston

et al., 2001). Se requiere la secrecion normal de PRL para que se produzca el pico de secrecién de P4
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entre los dias 8 y 30 de gestacion y parece ser un requerimiento absoluto para la secrecion de P4 después
del dia 30 (Concannon, 2003).

La prolactina actta como factor lGteotropo durante la segunda mitad de la fase litea. En la
primera mitad de la fase lGtea el cuerpo luteo actta independientemente de la influencia de la hipofisis.
A partir de entonces, la inhibicion de la secrecion de prolactina produce un descenso brusco de la
secrecion de progesterona. Las concentraciones de LH apenas se diferencian durante la fase litea, a
excepcién de un pequefio incremento durante la segunda mitad de la fase (Ettinger, 2007).

El diestro comienza con el cese del celo, la perra rechaza al macho, al tiempo que es menos
atractiva. La descarga vaginal disminuye hasta desaparecer y el edema vulvar se resuelve. El inicio del
anestro depende de los criterios que se utilicen para definir la terminacion de la fase lGtea; por ejemplo,
después de 2 a 3 meses, cuando desaparece el desarrollo mamario, la primera vez que las
concentraciones plasmaticas de progesterona alcanzan un valor inferior a 3 nmol/l o el momento en el
que ya no es visible el efecto de la progesterona sobre el endometrio. En cualquier caso, la transicion de
la fase ltea a anestro es gradual y varia considerablemente entre las perras. La transicion de anestro a
la fase folicular se puede iniciar en cualquier momento del afio y parece existir poca, si acaso, influencia
estacional (Ettinger, 2007). Es considerado una fase de reposo del ciclo reproductivo canino que puede
ser definida sobre la base de los signos clinicos y de comportamiento. La perra en anestro, no atrae al
macho y no esta receptiva para el servicio. La vulva es pequefia y la descarga vaginal minima o ausente.

En la hembra no prefiada, no existe una demarcacion clinica obvia entre el diestro y el anestro (Stornelli

et al., 2006).
maduracion oocito
24-48 horas
ovocitacion
24-96 horas
agresividad no acepta copula acepta copula agresividad
atraccion del macho no atraccion

tumefaccioén vulvar

; sangrado vulvar y
=5 ===} = T =

Estro
5-O dias

Figura 3. Comportamiento de la hembra canina durante proestro y estro. Fuente: Dorado Martin et al.,
2007.
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Gestacion y parto

La gestacion de la perra tiene una duracion de 58 a 63 dias. En ese periodo ocurre una serie de
cambios maternos y fetales, que permiten el desarrollo fetal e intercambio de nutrientes y oxigeno a
través de la placenta para el metabolismo del embrién; ademas la placenta actia como un érgano
endocrino.

La placenta de las perras es zonal, endoteliocorial y medianamente invasiva. Durante su
desarrollo ocurren diversos procesos de comunicacion celular (mediados por una gran cantidad de
moléculas sefializadoras) principalmente entre las células trofoblasticas y el epitelio y estroma uterinos,
gue intervendran en la formacion del laberinto (Garcia Sacristan, 2010; Reece et al., 2015).

La placenta es la unién mas o menos intima entre el corion y la mucosa uterina. Consta de un
grupo de membranas, que constituyen la porcion fetal de la placenta, y el endometrio uterino modificado,
que constituye la placenta materna. En la placenta fetal estan comprendidos corion, amnios, alantoides
y vestigios del saco vitelino. Es de tipo decidua, ya que no se expulsa junto con el corion al momento
del parto, por lo cual no es un parto muy hemorréagico, desde el punto de vista anatémico. En la perra la
placenta no produce una cantidad suficiente de progesterona para mantener la gestacion, por ello, el
mantenimiento de este proceso depende principalmente de la presencia de los cuerpos luteos (Klein,
2014).

Otra hormona de produccion en la placenta de perras es la relaxina, que aumenta los dias 20 y
70. Ademas de su importancia a la hora de preparar los tejidos blandos del canal pélvico para el paso
del feto en el momento del nacimiento, la relaxina puede ser importante para el mantenimiento de la
gestacion por su accion sinérgica con la progesterona (Klein, 2014).

Durante la gestacion también aumenta la secrecion de prolactina, que también es de gran
importancia en el desarrollo alveolar mamario durante el periodo preparto. La prolactina es liberada por
la adenohipo6fisis durante la Ultima parte de la gestacion a causa del efecto de los estrégenos. En la perra,
la prolactina es luteotrdfica (Klein, 2014).

El parto es la culminacion exitosa del proceso de la gestacion que se inici6 en el momento de la
fecundacion, y mediante el cual se expulsan la totalidad de los fetos y placentas desde el interior del
Gtero. El total del proceso de la gestacion en la especie canina dura 58-63 dias. EI mecanismo del proceso
de parto se inicia con la primera contraccion y finaliza con la expulsién de la ultima placenta. Su
duracion es variable, segln la raza y el nimero de cachorros gestados. Sobre el final de la gestacion se
producen una serie de cambios hormonales en la madre y el feto que son los responsables de
desencadenar el proceso del parto (Sorribas, 2012).

Cuando los fetos alcanzan el tamafio a término, las paredes uterinas comienzan a ejercer presion
sobre ellos. Esto desencadena una situacion estresante en los fetos que resuelven a través de una mayor
liberacion de glucocorticoides desde la glandula adrenal, los cuales también producen cambios

hormonales en la madre que dan inicio al parto (Sorribas, 2012).
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El aumento en el nivel de glucocorticoides maternos estimula la produccion de prostaglandina
f2alfa que provoca la lute6lisis o destruccién de los cuerpos luteos, hasta ese momento encargados de
mantener la gestacion junto con la progesterona placentaria. De esta manera ocurre un cambio en la
sintesis de esteroides sexuales: disminuye la produccién de progesterona, lo que produce la apertura del
cuello uterino, y aumenta la sintesis de estrdgenos, que promueven la apertura del cuello uterino y
sensibiliza al miometrio a la accion de la oxitocina. Esta Gltima también es estimulada por el estiramiento
de las paredes uterinas y comienza a desencadenar las contracciones. Los estrogenos aumentan, asi
mismo, la circulacién en el Gtero. El incremento en el nivel de relaxina produce la relajacion del
ligamento pélvico, lo que le da mas elasticidad a la pelvis y facilita el pasaje de los fetos (Sorribas,
2012).

Es importante que la hembra llegue al parto con buena condicion corporal y estatus sanitario.
El control de parasitos, externos e internos es necesario en esta etapa, ya que, por ejemplo, en el caso de
ascaris por efecto hormonal, las larvas pueden reactivarse y pasar la placenta y colonizar a los fetos.
Para limitar este proceso se recomienda desparasitar antes de la monta y luego a los 50 dias de gestacion
(Girard, 2021).

Con respecto a las dietas, no se requieren aportes especificos, pero puede incrementarse la racion

en un 5% en periodo préximo a la ovulacién (Sorribas, 2012).
Principales caracteristicas del bulldog frances

El bulldog francés, guarda sus origenes entre las razas denominadas molosas. Los molosos son
perros de musculatura fuerte, craneo muy desarrollado, hocico corto y mandibula poderosa. Su
morfologia varia segln la talla y la estructura corporal. El bulldog francés esta considerado un moloso
pequefio debido a la variedad de cambios que sufrieron estas razas, principalmente la reduccién de la
talla (Girard, 2021).

Entre sus congéneres se menciona el mastiff que ha mantenido su tamafio. En una exposicién
en Manchester entre 1864 y 1865 se dividieron estas razas en dos grupos en relacion al peso, aquellos
mayores a 6 kg y los menores a 6 kg que se llamaron toy bulldog, donde se agruparon el bulldog francés
y el inglés. Estas razas toy bulldog eran considerados perros utilitarios, apreciados por sus cualidades
en la caza de alimafias en la casa, talleres y comercios; caracteristicas que hicieron que fueran elegidos
por los artesanos y fueran llevados al norte de Francia (Girard, 2021).

Naturalmente, estos animales se cruzaban al azar con perros locales, como los doguillos (una
especie de dogo de Burdeos mas pequefios), distintos terrier e incluso carlinos (Girard, 2021).

La cabeza es muy fuerte, ancha y cuadrada, con la piel formando pliegues y arrugas casi
simétricas. La cabeza del bulldog francés se caracteriza por una contraccion de todo el conjunto

maxilofacial: el craneo ha ganado en anchura lo que ha perdido de longitud (Girard, 2021).
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El hocico es muy corto, ancho, con pliegues concéntricos y simétricos que caen sobre los labios
superiores. Las orejas son de tamafio mediano, de base ancha y punta redondeada, de porte erecto
(Girard, 2021)

La cola es corta, de implantacion baja, gruesa en la base y se va estrechando rapidamente hacia
la punta (Lee, 2016).

El pelo o capa es corta y pegada al cuerpo, de textura fina, lisa, lustrosa. Tiene gran variedad de
colores como cita Lee (2016), se clasifican en 1) Uniformemente leonado, atigrado o no, con parches
blancos extendidos limitadamente. 2) Leonado atigrado o no, con parches blancos medianos o muy
extendidos. Todas las tonalidades de leonado son admitidas.

Por las caracteristicas anatémicas, el manejo reproductivo de esta raza tiene ciertas
particularidades; que no son tenidas en cuentas en otras razas o en perras mestizas. Las hembras de
bulldog francés tienen mas probabilidades de sufrir un parto de riesgo con respecto a perras mestizas, y,
por lo tanto, son candidatas para la realizacion de cesareas como se expresa en un estudio que menciona
que, de las diez razas con mayor tasa de cesarea, el boston terrier, bulldog y bulldog francés, representan
una tasa > 80% (Evans y Adams, 2010). Por otra parte factores propios del cachorro como el tamafio y
la forma de la cabeza, dificultan el pasaje por el canal de parto. Ademas de lo mencionado, presentan
un problema en las vias respiratorias superiores, las cuales no permiten una adecuada ventilacion

Esta raza padece frecuentemente de un sindrome llamado Sindrome del braquiocefélico, el cual
se caracteriza por la combinacion de anomalias primarias como narinas estendticas (58-85%),
engrosamiento del paladar blando (87-96%), cornetes nasofaringeos excesivos e hipoplasia traqueal
(46%). Cuando la presion negativa (necesaria para mantener una ventilacion adecuada frente al aumento
de la resistencia en las vias respiratorias) supera significativamente la presion atmosférica, se produce
una inflamacién de los tejidos que puede inducir cambios secundarios en las vias respiratorias
superiores, como la eversion de los sacos laringeos y el colapso laringeo, con posible progresion a una
obstruccion significativa de las vias respiratorias (Canola et al., 2018; Ravn-Mglby et al., 2019). Que
tiene como Unico tratamiento la cirugia.

Durante el parto de la perra, una de las complicaciones que se presenta es la distocia, que se
define como la dificultad para eliminar los fetos por el canal del parto, teniendo como causas factores
maternos, fetales 0 una combinacion de ambos, y puede presentarse en alrededor del 5% de los
nacimientos. En el bulldog francés se ha informado una alta prevalencia de distocia (Evans et al., 2010)
debido al estrechamiento congénito del canal de parto y a cabezas méas grandes en los fetos, comun en
estas razas (Silva et al., 2019).

Estos problemas son graves y deben tenerse en cuenta durante la seleccion de reproductores y
en el manejo de los partos, para lo cual se realiza la programacion de la cesarea fijando una fecha
probable de parto, que se determina en el momento de la ecografia de diagnostico de prefiez a los 30

dias del servicio (Sorribas, 2012).
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El control ecografico es una técnica inofensiva para la perra y los productos, permite observar
la viabilidad fetal e incluso calcular la edad gestacional y detectar aspectos clinicos importantes como
si_ hubo muerte embrionaria temprana; también se pude establecer un diagndstico diferencial entre
gestacion, piémetra, mucdmetra e hidrometra. Esta técnica se basa en detectar 3 signos positivos de
gestacion: la vesicula amnidtica, el latido cardiaco y la masa embrionaria (Esquivel Lacroix, 2007).

En un estudio retrospectivo se registrd que las razas braquiocefalicas tenian 3,03 veces mas
probabilidades de tener neonatos con malformaciones que otras razas; el 23 % de los bulldog francés
del estudio tenian al menos un cachorro con malformaciones, entre las que se destacaban amelia,
hidrocefalia, onfalocele y palatosquisis (Estevam et al., 2022).

Es importante el control del sistema reproductor de la hembra canina antes del servicio ya que
permite el diagnostico temprano de alteraciones patoldgicas, se anticipan partos distocicos mediante
ultrasonografia y radiografia y se evita el contagio de enfermedades infecciosas (Mateus y Eilts, 2010).

Para evaluar la condicion reproductiva de la hembra es de vital importancia la integracion de la
anamnesis, la exploracion fisica y de pruebas reproductivas especificas como la citologia vaginal
exfoliativa (CVE) y la medicion de niveles de P4 (Paramo y Balcazar, 2005; Goericke et al., 2010). Para
mejorar la fertilizacidn, existen técnicas de reproduccion asistida como las IA intravaginal, transcervical
e intrauterina (Connor y Traas, 2009; Marti, 2011). Asi mismo, existen herramientas para el diagnéstico
de gestacion como la palpacion abdominal, la ultrasonografia y el estudio radiografico, que permiten un

mejor seguimiento reproductivo (Gil et al., 2014).
Descripcion de los casos clinicos

Se describen tres casos de hembras Bulldog francés que acudieron a la consulta para el manejo

reproductivo.

Caso: Mori

Resefia: canino, bulldog francés Fluffy, hembra entera, de 3 afios, peso 11,000 kg. Nombre:
Mori.

Motivo de la consulta: control de gestacion.

Anamnesis previa: La paciente tiene antecedentes de abortos en sus dos prefieces anteriores.
Los dias previos al primer aborto presentaba descarga vulvar mucopurulenta, y luego de un transcurso
de 7 dias, abortd. En la segunda prefiez, sucedié lo mismo a diferencia de que cuando comenzé la
descarga vulvar, se administro terapia de antibiéticos (amoxicilina-clavulénico) por via oral, pero al
cabo de 10 dias sucedi6 el aborto. Ante ello, se realizaron analisis de sangre, hemograma completo y
bioquimica sanguinea, los cuales presentaban resultados dentro del rango de referencia. Se decidid
continuar con la terapia antibiética con amoxicilina-clavulanico durante 20 dias postaborto. Debido a la
continuidad de la descarga vulvar se realizé una ecografia, en la cual se observaron signos compatibles

con metritis leve, sin otras alteraciones.
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Anamnesis actual: Luego de unos meses presentd comportamiento de celo nuevamente. Se
realizd servicio por medio de inseminacién artificial el dia 2 y 3 de mayo, fecha estimada previamente
por los valores de progesterona en suero, realizados el dia 29 de abril, los cuales arrojaron un valor de
2,5 ng/ml. El servicio fue efectivo resultando en la prefiez actual.

El dia 33 de gestacion (3 de junio) se decidio realizar la medicién de progesterona, para descartar
como causa de los abortos anteriores los bajos niveles de progesterona y vulvovaginitis. El valor de
progesterona fue de 27,0 ng/ml, considerado dentro de lo esperado para esa edad gestacional. También
se realizo ecografia de control, en donde se determiné que los pardmetros eran normales para esa edad
gestacional.

Se indic6 un alimento comercial premium para cachorro. El dia 61 de gestacion (1 de julio), se
realiz6 ecografia de control, en la cual no se encontraron signos de estrés fetal y se midieron los niveles
de progesterona que estaban por encima de 6.22 ng/ml, esperable para esa edad gestacional. Al dia 64
de gestacion (4 de julio) se realiz6 la cesarea, ya que Mori se presenté a la consulta manifestando
aumento de la frecuencia respiratoria, agitacion, habia disminuido el apetito y tenia temperatura de 37°
C. Ecograficamente se constata que los fetos presentaban menos de 200 latidos por minuto (Ipm). Tras

la intervencidn se obtuvo el nacimiento de tres cachorros (figura 4).

Figura 4. Cachorros bulldog francés hijos de Mori. Fuente propia.
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Caso: Asia

Resefia: canino, bulldog francés, hembra entera, de 3 afios, peso 12,500 kg. Nombre: Asia.

Motivo de la consulta: la paciente viene a consulta para realizar control de prefiez.

Anamnesis actual. El dia 7/4 se realiz6 extraccion de una muestra de sangre para medicion de
los niveles de progesterona en suero, los cuales arrojaron un valor de 0.80 ng/ml, con este valor se
solicito a la tutora repetir este analisis en cuatro dias. El dia 11/04 se repiti6 la progesterona resultando
en un valor de 4.6 ng/ml y a partir de él, se determin6 que la mejor fecha para el servicio eran los dias
15y 16 de abril. En la fecha indicada, se realizo el servicio por medio de inseminacion artificial, y se
determin6 como fecha probable de parto el dia 15 de junio.

A los 30 dias posinseminacion se realizé una ecografia de diagnéstico de prefiez, en la cual se
pudieron ver 3 vesiculas con sus respectivos fetos. Se indic6 un alimento comercial premium para
cachorro. Al dia 59 de gestacion (13 de junio), en el control ecografico, se determina que la frecuencia
cardiaca de los fetos estaba en un rango de 220 — 230 Imp, sin signos de estrés fetal. Ademas, la medicion
de progesterona en suero, arrojé un valor de 9,41 ng/ml, esperado para la edad gestacional.

El dia 62 de gestacion (16 de junio), la tutora acude a la clinica veterinaria porque Asia estaba
muy inquieta, con frecuencia respiratoria elevada, los niveles de progesterona de ese dia fueron de 6,43
ng/mly la frecuencia cardiaca de los fetos de 190 — 200 latidos por minuto, por lo que se decidié realizar

la cesérea ese dia, dando como resultado 4 cachorros en buen estado de salud (figura 5).

Figura 5. Cachorros bulldog francés viables hijos de Asia. Fuente propia.
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Caso: Milka

Resefia: canino, bulldog francés, hembra, de 1,6 afios con peso 12,000 kg.

Anamnesis: paciente primeriza, viene a la consulta para programar servicio tras tres dias de
sangrado vaginal.

Se procedi6 a realizar la medicién de los niveles de progesterona, cuyo valor fue de 0,9 ng/ml.
Se programa otra extraccion en tres dias.

Al cabo de tres dias se repite la medicion de progesterona cuyo valor fue de 4 ng/ml. Con este
valor se informo a la propietaria que el momento Gptimo para realizar el servicio era en 48 horas. Se
procedio a realizar el servicio por inseminacion artificial y se estimd como fecha probable de parto el
dia 09/01/2023.

A los 30 dias pos inseminacidn, se realiza una ecografia para diagnéstico de prefiez en donde se
evidenciaron alrededor de 5 vesiculas, dos en el cuerno uterino derecho, y tres en el cuerno uterino
izquierdo. La medicion de progesterona dio un valor de 30 ng/ml, dentro del rango de referencia. Sé
indicd un alimento comercial premium para cachorro.

A los 50 dias de gestacion la paciente viene a consulta para control ecogréfico, la frecuencia
cardiaca de los fetos, se encontr6 en un rango de 220 a 250 Ipm, estando dentro de los valores de
referencia. La medicion de progesterona, fue de 25 ng/ml.

El dia 57 de gestacion, acude al consultorio tras dos episodios de vomitos. La tutora relaté que
Milka habia disminuido el apetito. Se procedié a medir la temperatura, la cual se encontraba en 38 °C.
y se realizo control ecogréafico de los fetos, los que se encontraban en 220 Ipm, sin signos de estrés fetal;
se midi6 ademas la progesterona dando un valor de 6,5 ng/ml. Se consider6 un valor inferior para la
edad gestacional, pero se decidio no suplementar con progesterona debido a la proximidad a la fecha de
parto, y realizar controles mediante ecografia para controlar que no haya estrés fetal.

El dia 60 de gestacién se controla la temperatura rectal, la cual fue de 37,5 °C. Se realizd un
control ecografico, los latidos fetales estaban en un valor de 210 Ipm, y el valor de progesterona en 6,19
ng/ml. Por la tarde la tutora vuelve a la veterinaria porque la nota agitada, con jadeo y se intensificé el
comportamiento de anidacion. Por ello, se repitié la ecografia y se determin6 que la frecuencia cardiaca
de uno de los cachorros habia disminuido por debajo de los 200 Ipm, por lo que se decidi6 realizar la

cesarea inmediatamente.
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CONCLUSION

La experiencia vivenciada en esta practica revela la importancia del seguimiento apropiado,
tanto gestacional como neonatal en caninos empleados con fines reproductivos, con el fin de garantizar
su bienestar, mejorar su desarrollo y desempefio reproductivo. Es indispensable que la reproduccién
canina sea una actividad regulada y guiada por médicos veterinarios debidamente capacitados en
técnicas de manejo y mejoramiento reproductivo; ademas es necesario que tanto criadores como tutores
tengan conocimiento de la importancia de la seleccion de reproductores, siendo de caracter excluyente
aquellos con dificultades respiratorias muy marcadas debido a la anatomia patoldgica del Bulldog

francés ya que son de caracter heredable a la progenie.
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