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ResumenResumenResumenResumen
Para evaluar la respuesta ovárica después de administrar dosis reducidas de: FSH-P, eCG

o su combinación, se utilizaron 12 vacas y 24 vaquillonas (Angus, condición corporal:

6,9±0,1; x±e.e.; escala 1 a 9). Se distribuyeron aleatoriamente en tres grupos: ½FSH-P:

FSH-P, 5 ó 6 mg Armour vía intramuscular (IM) y 10 u 11 mg vía subcutánea (SC) en

vaquillonas y vacas, respectivamente, administrados en dosis única y simultánea. ½eCG:

1000 o 1250 UI de eCG, SC, en vaquillonas y vacas, respectivamente. FSH-P+eCG:

Vaquillonas: 5 mg de FSH-P, IM, y al mismo tiempo, 1000 UI de eCG y 10 mg de FSH-P,

SC. Vacas: idem vaquillonas con: 6 mg, 1250 UI y 11 mg, respectivamente. Se inyectó

Cloprostenol a las 48 h (500 :g) y 60 h (250 :g) de comenzado el tratamiento

superovulatorio [día 10,0±0,1 (x±ee) del ciclo estral]. Se inseminaron a las 60 y 72 h post

Cloprostenol con semen congelado/descongelado. Siete días después se recolectaron los

ovocitos/embriones. El análisis estadístico se realizó utilizando el SAS. No se observaron

efectos de la categoría de animal. La respuesta superovulatoria (p<0,01) fue superior en

FSH-P+eCG (100%) comparada con ½FSH-P (6,25%) y ½eCG (25%). El número de CL,

embriones totales, transferibles y congelables fue superior en FSH-P+eCG (p<0,01); ½FSH-

P y ½eCG no difiriendo entre sí (CL: 7,6±0,8; 1,3±0,2; 1,9±0,4; Embriones totales: 6,3±0,7;

0,06±0,06; 0,7±0,4; transferibles: 4,3±0,5; 0,06±0,06; 0,3±0,2; congelables: 3,0±0,4; 0;

0,06±0,1; x±ee; FSH-P+eCG; ½FSH-P y ½eCG, respectivamente). La presencia de un

folículo dominante en crecimiento y la concentración de progesterona afectaron la respuesta

superovulatoria. En conclusión, las dosis reducidas utilizadas de FSH-P o de eCG son

insuficientes para producir una respuesta ovárica compatible con tratamientos

superovulatorios convencionales. La presencia de un folículo dominante en crecimiento y
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la concentración de progesterona al inicio del tratamiento superovulatorio afectan la

respuesta al mismo.

Palabras clave:Palabras clave:Palabras clave:Palabras clave: superovulación, FSH-P, eCG, embriones, bovino.

SummarySummarySummarySummary
To evaluated the ovarian response after administration of reduced doses of FSH-P, eCG or

a combination of both, 12 cows and 24 heifers (Angus, body condition: 6.9±0.1; x±s.d.; scale

1 to 9) were assigned to three treatments: ½FSH-P: FSH-P, 5 or 6 mg Armour

intramuscularly (IM) and 10 or 11 mg subcutaneously (SC) in heifers and cows, respectively,

administered as a sole and simultaneous dose. ½eCG, 1000 or 1250 UI of eCG were SC

administered to heifers and cows, respectively. FSH-P+eCG, heifers: 5 mg FSH-P and, at

the same time, 1000 UI eCG + 10 mg FSH-P, SC. The same administration scheme was

used for cows with: 6 mg, 1250 UI and 11 mg, respectively. All the animals were injected

Cloprostenol at 48 h (500 :g) and 60 h (250 :g) after the beginning superovulatory
treatment [day 10.0±0.1 (x±sd) of the estrous cycle]. The animals were inseminated at 60

and 72 h post Cloprostenol with frozen semen. After seven days, oocytes/embryos were

collected. Statistical analyses were performed by SAS. No animal category effect was

observed. The superovulatory response were greater in the FSH-P + eCG (100%) (p<0.01)

than ½FSH-P (6.25%) and ½eCG (25%). The number of CL, total embryos, transferable and

freezable from FSH-P+eCG was greater (p<0.01) than ½FSH-P and ½eCG; no difference

was observed between the latter (CL: 7.6±0.8; 1.3±0.2; 1.9±0.4; total embryos: 6.3±0.7;

0.06±0.06; 0.7±0.4; transferable: 4.3±0.5; 0.06±0.06; 0.3±0.2; freezable: 3.0±0.4; 0;

0.06±0.1; x±sd; FSH-P+eCG; ½FSH-P and ½eCG, respectively). The presence of a growing

dominant follicle and progesterone concentration at the beginning of the superovulatory

treatment affected negatively treatment response. It is concluded that reduced doses of FSH-

P or eCG utilized are insufficient to produce an ovarian response compatible with those of

conventional superovulatory treatments. The presence of a growing dominant follicle and

the progesterone concentration at the beginning of treatment affect the superovulatory

response.

Key words:Key words:Key words:Key words: superovulation, FSH-P, eCG, embryos, bovine.

IntroducciónIntroducciónIntroducciónIntroducción
En los programas de transferencia em-

brionaria la inducción a la superovulación

se realiza con diferentes preparaciones

hormonales, entre las que se encuentran el

extracto de pituitaria de origen porcino

(FSH-P) y la gonadotrofina coriónica equina

(eCG) y la hMG (gonatrofina menopáusica

humana).

La FSH-P requiere de múltiples inyeccio-

nes para obtener una adecuada respuesta

superovulatoria, consecuencia de su corta

vida media (Demoustier et al., 1988). Por

otro lado, la eCG, con una mayor vida me-

dia, produce estimulación ovárica con una

sola administración (Mapletoft, 1980). Sin

embargo, esta estimulación ovárica prolon-

gada se traduce en folículos grandes no

ovulados observados 7 u 8 días después de

finalizado el tratamiento (Springmann et al.,

1986; Yadav et al., 1986) los que afectan la

calidad embrionaria y provocan una dismi-

nución del porcentaje de embriones transfe-

ribles (Zeitoun et al., 1988). En base a esto,

Callejas et al., (2002) combinaron dosis

reducidas de FSH-P y de eCG, administra-

das en un mismo momento, con resultados

en número de embriones transferibles equi-
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valentes a los obtenidos con el tratamiento

que utiliza FSH-P en dosis completa, frac-

cionada en múltiples aplicaciones (3,8 y 4,4

embriones transferibles, respectivamente).

En el trabajo realizado por Callejas et al.

(2002) no se pudo discernir si la respuesta

superovulatoria obtenida por la combinación

de dosis reducidas de FSH-P con eCG se

debió al efecto combinado de ambas gona-

dotrofinas o fue consecuencia de una de

ellas en particular. Además, existen resulta-

dos en la bibliografía que indican que dosis

reducidas de eGC (1500-1800 UI) por si solas,

han provocado una respuesta ovárica caracte-

rizada por 14 (Eldsen et al., 1978) y 6 (Zeitoun

et al., 1991) cuerpos lúteos. En consecuencia,

se diseñó el presente experimento con el

objetivo de determinar la respuesta ovárica

después de la aplicación de dosis reducidas

de eCG administradas por vía subcutánea,

de FSH-P aplicada por vía intramuscular y

subcutánea, y de la combinación de ambas.

Por último, algunos estudios han determi-

nado que, tanto la presencia de un folículo

dominante (Grasso et al., 1989; Guilbault et

al., 1991; Bungartz y  Niemann, 1994) como

el nivel de progesterona en el momento de

iniciar un tratamiento de estimulación ovári-

ca (Callesen et al., 1988; Goto et al., 1987;

Goto et al, 1988) afectan la respuesta al

mismo. Así, la presencia de un folículo

dominante en crecimiento la deprime (Guil-

bault et al., 1991) y un mayor nivel de proges-

terona la favorece (Goto et al., 1987, 1988).

Por lo tanto se consideró de interés evaluar

estos parámetros durante la aplicación de

tratamientos superovulatorios con el fin de

posibilitar un mejor análisis de la respuesta a

los mismos.

Materiales y MétodosMateriales y MétodosMateriales y MétodosMateriales y Métodos
Animales y tratamientos

Se utilizaron 12 vaquillonas y 24 vacas con

actividad sexual cíclica, distribuidas según un

diseño completamente aleatorizado en tres

tratamientos de acuerdo con el tipo de estimu-

lación ovárica realizada.

½FSH-P: Dos aplicaciones simultáneas (Intra-

muscular –IM- y Subcutánea –SC-) de FSH-

P™ (Schering- Plough, Animal Health Corp.,

Kenilworth, NJ) que variaron según la catego-
ría de las hembras donantes (en vaquillonas: 5

:g IM y 10 :g SC; en vacas; 6 :g IM y 11 :g
SC).

½eCG: Una aplicación por vía SC de 1000 o

1250 UI de eCG (Novormon®, Syntex) según

se tratara de vaquillonas o vacas, respectiva-

mente. 

FSH-P+eCG: Se aplicaron simultáneamente

los tratamientos ½FSH-P  y ½eCG  (½FSH-P

+ ½eCG).

La condición corporal de las hembras al

inicio del tratamiento no difirió entre catego-

rías, ni entre tratamientos (6,9±0,1; x±ee;

escala 1-9; Richards et al., 1986).

El tratamiento superovulatorio se realizó el

día 10±0,1 (x±ee) del ciclo estral y los anima-

les fueron inyectados con un análogo de la

PGF2" (Cloprostenol, CX0.1® López & Villa-

nueva, Argentina) a las 48 hs (500 :g) y 60 hs
(250 :g) después de comenzado dicho trata-

miento. 

La detección de celos se realizó por obser-

vación visual durante 30 minutos, tres veces

por día después de finalizado el tratamiento

superovulatorio. Se consideró animal en celo
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aquel que permaneció inmóvil al ser montado

por otro.

Todos los animales fueron inseminados con

semen congelado/descongelado procesado en

pastillas, a las 60 y 72 hs después de la prime-

ra PGF2", hubiese o no presentado celo. Las
inseminaciones las realizó un solo operador y

el semen provino de un toro con fertilidad

probada.

En el caso de las vaquillonas, las mismas

fueron reutilizadas en una única oportunidad,

luego de un periodo de espera superior a 6

meses para no tener efecto residual de los

tratamientos anteriores.

Respuesta ovárica, recolección de embriones y
evaluación de los mismos 

Se consideró que el animal respondió al

tratamiento superovulatorio cuando presentó

tres o más cuerpos lúteos (determinados por

ultrasonografía) al momento de la recolección

de embriones. Esta se realizó el día 7 u 8 post

celo, utilizando el método no quirúrgico por

vía transcervical (Eldsen et al., 1978).

Los embriones recuperados fueron contados

y evaluados bajo lupa estereoscópica (40x) de

acuerdo a su calidad según las normas de la

International Embryo Transfer Society (IETS;

Stringfellow y Seidel, 2000) para determinar el

número de embriones transferibles y congela-

bles. Aquellos de calidad excelente, buena y

regular fueron considerados transferibles

(grados 1 y 2; manual IETS) y los de calidad

excelente y buena como congelables (grado 1,

manual IETS). Los embriones de mala calidad

(degenerados) y los ovocitos sin fertilizar

fueron considerados no transferibles (grados 3

y 4, manual IETS).

Ultrasonografía, muestreo sanguíneo y medi-
ción de progesterona

Los estudios ecográficos se realizaron con

un ecógrafo SonoAce 1500® (Medison, Ko-

rea), modo-B, tiempo real, equipado con un

transductor convexo transvaginal de 6,5 MHz.

En cada ecografía, cada uno de los ovarios

fue revisado varias veces en al menos 2 planos

y se midió el folículo de mayor tamaño. Se

registró una sola medida cuando el folículo era

esférico y el promedio de 2 diámetros perpen-

diculares, cuando no lo era.

Las ecografías se realizaron el día -2 (día 0:

inicio del tratamiento superovulatorio), el día

0 y en el momento de la recolección de em-

briones. 

Las dos primeras observaciones ecográficas

fueron realizadas para determinar las caracte-

rísticas del o los folículos existentes en el

momento de iniciar el tratamiento superovula-

torio: folículo dominante en fase de crecimien-

to (> 1 mm de diferencia entre las dos obser-

vaciones), en meseta (sin diferencias) o en

regresión  (< 1 mm de diferencia). La última

observación ecográfica se realizó para evaluar

la respuesta ovárica, la que fue caracterizada

por la suma del número de folículos $ 10 mm

de diámetro y del número de cuerpos lúteos.

Los muestreos de sangre se realizaron en

todos los animales el día de inicio del trata-

miento superovulatorio y, en los animales que

no manifestaron celo, en el momento del celo

esperado. Las muestras se tomaron por pun-

ción yugular, colocándolas en tubos heparini-

zados, se las centrifugó inmediatamente de

extraídas y el plasma sobrenadante se conser-

vó a -20ºC hasta el momento en que se deter-

minó la concentración de progesterona. Cuan-

do la muestra de sangre coincidió con el estu-

dio ecográfico, ésta fue tomada en primer

lugar.

La medición de progesterona se realizó por

radioinmunoanálisis utilizando el Kit comer-

cial ImmunoChem™ provisto por ICN Phar-

maceuticals, Inc. El trazador radiactivo utiliza-

do fue 125I, con una sensibilidad de 0,15 ng/ml

y coeficientes de variación inter e intraensayo,

en niveles equivalentes a una fase luteal, de

9,1% y 5,9% respectivamente.

El nivel de progesterona al inicio del trata-

miento superovulatorio fue relacionado con la

respuesta a dicho tratamiento, independiente-

mente de la categoría de animal. Para esto, los

animales se agruparon en: Grupo A, el nivel

fue $ 5 ng/ml y Grupo B, valores inferiores al

mencionado nivel (Callejas et al., 2002). 
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Análisis estadístico
Las respuestas experimentales fueron anali-

zadas utilizando los procedimientos CATMOD

(variables discretas) y GLM (variables conti-

nuas) pertenecientes al SAS (1989). El modelo

estadístico utilizado incluyó los efectos de

tratamiento, categoría y de la interacción

tratamiento x categoría. Para estudiar el efecto

del estadio del folículo dominante (en fases de

crecimiento, meseta o en regresión) o el nivel

de progesterona al momento de iniciar el

tratamiento superovulatorio se realizó un

ANOVA, considerando dichos efectos en el

modelo de análisis.

Las diferencias entre las medias de los

tratamientos fueron evaluadas mediante el test

de Tukey. Las diferencias fueron consideradas

significativas a p<0,05.

El número de cuerpos lúteos, de embriones

totales, transferibles, congelables, degenerados

y de ovocitos sin fertilizar fue transformado

utilizando la ecuación y=log(x+1).

Los porcentajes de recolección de embriones

en relación al número de cuerpos lúteos, de

embriones transferibles y de embriones conge-

lables en relación al número de embriones

totales fueron transformados mediante la

ecuación y=arcoseno %x, analizándoselos por

ANOVA (Sokal y Rohlf, 1981).

Todos los datos se presentan como el pro-

medio±error estándar (±e.e.).

ResultadosResultadosResultadosResultados
En ninguna de las variables analizadas se

observaron efectos de la categoría de animal,

ni de la interacción tratamiento por categoría

(p>0,05). En consecuencia, los resultados se

presentan agrupando vaquillonas y vacas.

La totalidad de los animales ovularon luego

del tratamiento superovulatorio. Con respecto

a la respuesta superovulatoria ($ de 3 cuerpos

lúteos), el 100% de las hembras respondió al

tratamiento FSH-P+eCG, difiriendo significa-

tivamente (p<0,01) de los tratamientos que

utilizaron la mitad de la dosis de FSH-P

(6,25%) o eCG (25,0%). 

El porcentaje de hembras que manifestaron

celo post tratamiento fue significativamente

inferior (p<0,01) en el grupo que recibió una

dosis reducida de  FSH-P (25%), no existiendo

diferencias entre los grupos eCG y FSH-

P+eCG (75% y 100%, respectivamente).

El intervalo prostaglandina-celo del grupo

FSH-P+eCG (46,9±2,1 h) resultó inferior al

de los tratamientos ½FSH-P (82,5±18,4 h;

p<0,01) y ½eCG (70,5±7,5 h; p<0,05). Esto es

consecuencia del menor intervalo observado

en los animales que respondieron al trata-

miento superovulatorio comparado con los que

no lo hicieron (46,9±2,1 y 85,6±7,8 h, respec-

tivamente; p<0,01). 

En el grupo FSH-P+eCG se observó un

mayor número de cuerpos lúteos, de embrio-

nes totales, transferibles y congelables

(p<0,01) así como de embriones degenerados

y de ovocitos sin fertilizar (p<0,05) que el

obtenido con los tratamientos que utilizaron la

mitad de la dosis de FSH-P o de eCG, quienes

no difirieron entre sí (p>0,05, Cuadro 1).

El número de folículos $ 10 mm de diáme-

tro presentes en el momento de realizar la

recolección de embriones, fue similar entre

tratamientos (1,6±0,3; p>0,05). 

La tasa de recuperación de embriones

(embriones recuperados / nº de cuerpos lúteos

x 100) fue 84,1±4,5% en el grupo FSH+eCG.

En este grupo, los porcentajes de embriones

transferibles y congelables en relación al

número  de  embriones totales fueron

68,0±2,6% y 45,9±4,7% respectivamente. Esta

información no fue analizada en los otros

tratamientos dado que la mayoría de los ani-

males no presentaron respuesta superovulato-

ria.

El porcentaje de animales que presentaron

los distintos estadios del folículo dominante

(crecimiento, meseta y regresión) al comenzar

la estimulación ovárica fue similar entre trata-

mientos (p>0,05; Cuadro 2).

Para el análisis del efecto del estadio del

folículo dominante y del nivel de progesterona

plasmática en el día de inicio del tratamiento

superovulatorio  sobre  la  respuesta  ovárica 
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Cuadro 1:Cuadro 1:Cuadro 1:Cuadro 1: Respuesta ovárica después de diferentes tratamientos estimulatorios (0±e.e.).

Table 1: Table 1: Table 1: Table 1: Ovarian response after different stimulation treatments (means±sem).

Tratamientos CL ET Etrans Econg Edeg Ovo

½ FSH-P1 (n: 16) 1,3±0,2a 0,06±0,06a 0,06±0,06a 0,06±0,06a 0,0±0,0c 0,0±0,0c

½ eCG2 (n: 16) 1,9±0,4a 0,7±0,4a 0,3±0,2a 0,1±0,1a 0,1±0,1c 0,06±0,1c

FSH-P+eCG3 (n: 16) 7,6±0,8b 6,3±0,7b 4,3±0,5b 3,0±0,4b 0,9±0,2d 0,9±0,3d

Referencias: 15-6 mg de FSH-P intramuscular y 10-11 mg subcutáneos, vaquillonas y vacas

respectivamente.
21000 UI o 1250 UI de eCG, vía subcutánea, vaquillonas y vacas respectivamente.
35-6 mg de FSH-P intramuscular y 10-11 mg subcutáneos, vaquillonas o vacas respectivamente más 1000

UI o 1250 UI de eCG, vía subcutánea, vaquillonas y vacas respectivamente.

ET: Embriones Totales. Etrans: Embriones transferibles. Econg: Embriones congelables. Edeg: Embriones

degenerados. Ovo: Ovocitos.

Valores con letras distintas en una misma columna difieren significativamente: a,b (p<0,01) y c,d

(p<0,05).

Cuadro 2:Cuadro 2:Cuadro 2:Cuadro 2: Porcentaje de animales en los distintos estadios del folículo dominante al momento de comenzar

la estimulación ovárica con los diferentes tratamientos superovulatorios.

Table 2:Table 2:Table 2:Table 2: Proportion (%) of animals with different stages of dominant follicle at the beginning of ovarian
stimulation with different superovulatory treatments.

Tratamientos Estadio del folículo dominante (%)

Crecimiento Meseta Regresión

½ FSH-P1 43,8 (7/16) 31,3 (5/16) 25,0 (4/16)

½ eCG2 43,8 (7/16) 31,3 (5/16) 25,0 (4/16)

FSH-P+eCG3 50,0 (8/16) 25,0 (4/16) 25,0 (4/16)

Referencias: 15-6 mg de FSH-P intramuscular y 10-11 mg subcutáneos, vaquillonas y vacas

respectivamente.
21000 UI o 1250 UI de eCG, vía subcutánea, vaquillonas y vacas respectivamente.
35-6 mg de FSH-P intramuscular y 10-11 mg subcutáneos, vaquillonas y vacas respectivamente más 1000

UI o 1250 UI de eCG, vía subcutánea, vaquillonas y vacas respectivamente.

sólo se consideró al grupo FSH-P+eCG debi-

do a que fue el único en que hubo este tipo de

respuesta.

Las hembras con un folículo dominante en

fases de meseta o regresión al inicio del trata-

miento superovulatorio tuvieron un mayor

número de cuerpos lúteos y de embriones

totales, transferibles y congelables en compa-

ración con las hembras que presentaron un

folículo dominante en crecimiento (Cuadro 3).

Los dos primeros estadios no difirieron entre si

(p>0,05).

En los animales del grupo FSH-P+eCG con

un nivel de progesterona inferior a 5 ng/ml de

plasma en el día de inicio del tratamiento

superovulatorio, se observó un menor número

de cuerpos lúteos, embriones totales, transferi-

bles y congelables que en aquellos con un

nivel igual o mayor a dicho valor (p<0,01;

Cuadro 4). 
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Cuadro 3:Cuadro 3:Cuadro 3:Cuadro 3: Número de cuerpos lúteos, de embriones totales, transferibles, congelables y degenerados y de

ovocitos sin fertilizar según el estadio del folículo dominante al momento de comenzar el tratamiento

superovulatorio en el Grupo FSH-P+eCG.

Table 3:Table 3:Table 3:Table 3: Numbers of corpus luteum, total, transferable, freezeable and degenerated embryos and
unfertilized ova according to dominant follicle stage at the beginning of superovulatory treatment in FSH-
P+eCG group (0±s.e.).

F D CL ET Etrans Econg Edeg Ovo

C (n: 4) 4,3±0,3c 3,0±0,0a 2,0±0,0a 1,0±0,2a 1,0±0,0 0

M+R (n: 12) 8,7±0,5d 7,4±0,4b 5,1±0,3b 3,7±0,2b 0,9±0,2 1,25±0,2

Referencias: FD: Estadio del folículo dominante. C: Crecimiento, M: Meseta, R: Regresión

ET: Embriones Totales. Etrans: Embriones transferibles. Econg: Embriones congelables. Edeg: Embriones

degenerados. Ovo: Ovocitos. 

Valores con letras distintas en una misma columna difieren significativamente: a,b (p<0,01) y c,d

(p<0,05).

Cuadro 4:Cuadro 4:Cuadro 4:Cuadro 4: Número de cuerpos lúteos, de embriones totales,  transferibles, congelables y degenerados y de

ovocitos sin fertilizar según el nivel de progesterona plasmática al día de inicio de los tratamientos

superovulatorios (0±e.e.).

Table 4:Table 4:Table 4:Table 4: Numbers of corpus luteum, total, transferable, freezeable and degenerated embryos and
unfertilized ova according to level of plasmatic progesterone at day of beginning of superovulatory
treatment (0±s.e.).

P4 (ng/ml) CL ET Etrans Econg Edeg Ovo

<5 (n: 5 ) 4,6±0,4a 3,6±0,5a 2,4±0,4a 1,4±0,4a 1,0±0,0 0,2±0,2

³5 (n: 11) 8,9±0,9b 7,5±0,8b 5,2±0,7b 3,7±0,4b 0,9±0,4 1,3±0,4

Referencias: ET: Embriones Totales. Etrans: Embriones transferibles. Econg: Embriones congelables.

Edeg: Embriones degenerados. Ovo: Ovocitos. 

a,b Valores con letras distintas en una misma columna difieren significativamente (p<0,01).

DiscusiónDiscusiónDiscusiónDiscusión
La reducción de la dosis de las gonadotrofi-

nas (hMG: a un 25%; Mc Gowan et al., 1985;

FSH-P: a ~10 mg Armour et al., 1988; Gonzá-

lez et al., 1990), administradas en un esquema

de múltiples aplicaciones, no fue suficiente

para obtener una buena respuesta superovula-

toria y coincide con los resultados observados

en el presente trabajo.

Con respecto a la vía de administración, la

dosis total de gonadotrofina inyectada por vía

SC provocó una respuesta superovulatoria

comparable a la observada después de la

aplicación de múltiples inyecciones intramus-

culares (Bo et al., 1991; Hockley et al., 1992;

Staigmiller et al., 1992; Misra et al., 1992;

Kasiraj et al., 1992; Schallemberger et al.,

1994). Otros autores sin embargo, utilizando la

misma vía de aplicación, obtuvieron resultados

menores y postularon que los niveles plasmáti-

cos de FSH fueron insuficientes (Kelly et al.,

1997; Walsh et al., 1993). Inclusive, ha sido

determinado que el nivel plasmático de FSH

a las  48 hs de administrada la gonadotrofina

por vía SC, fue similar al detectado previo a la

aplicación del tratamiento (Takedomi et al.,

1993). En el presente trabajo, en el grupo

½FSH-P además de aplicarse una dosis redu-

cida de FSH, esta se inyectó en una sola

aplicación,,,, por lo que se puede hipotetizar que

los niveles plasmáticos de FSH generados por

el tratamiento no fueron suficientes para
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provocar una adecuada estimulación ovárica.

Con respecto a la eCG, algunos investigado-

res  trabajando con dosis reducidas de eGC

(1500-1800 UI) obtuvieron una respuesta

superovulatoria caracterizada por 14 y 6 cuer-

pos lúteos, respectivamente (Eldsen et al.,

1978 y Zeitoun et al., 1991). En el presente

experimento, si bien las dosis reducidas de

eCG fueron levemente inferiores a las utiliza-

das por estos investigadores, estas resultaron

insuficientes para producir una respuesta

ovárica equivalente a la obtenida cuando se

utilizaron dosis de 2000 a 3000 UI (Wubis-

het et al., 1986; Zeitoun et al., 1991; Boland

et al., 1991).

La respuesta superovulatoria (número de

cuerpos lúteos y embriones) obtenida en el

grupo FSH-P+eCG es coincidente a la

obtenida en un estudio previo (Callejas et

al., 2002). En función de los resultados

obtenidos en los grupos ½FSH-P y ½eCG,

es posible afirmar que la respuesta observa-

da en el grupo FSH-P+eCG es el resultado

del efecto combinado de ambas gonadotrofi-

nas y no del efecto de alguna de ellas en

particular. 

Existen numerosos factores que afectan la

respuesta a un tratamiento superovulatorio

(Kafi y McGowan, 1997),,,, entre los cuales se

encuentra el estado ovárico al iniciar el

tratamiento. En el presente trabajo los resul-

tados observados en el grupo FSH-P+eCG

demostraron claramente que la presencia de

un folículo dominante en crecimiento es un

severo depresor de tal respuesta en coinci-

dencia con lo observado por otros autores

(Guilbault et al., 1991; Bungartz y Niemann,

1994; Lussier et al., 1995).

El nivel de progesterona plasmática es

otro de los factores que explicaría una parte

de la variabilidad en la respuesta al trata-

miento superovulatorio. Como en otros

trabajos (Goto et al., 1987, 1988; Herrler et

al., 1990), en el presente se observó una

relación positiva entre niveles de progeste-

rona al inicio del tratamiento con la respues-

ta al mismo. No obstante, otros autores no

han encontrado tal relación (Saumande,

1980; Tamboura et al., 1985; Walton y Stu-

blings, 1986). 

Los animales que tuvieron un nivel de

progesterona $ a 5 ng/ml al inicio del trata-

miento superovulatorio presentaron un

folículo dominante en fases de meseta o

regresión. Por el contrario, los animales con

una concentración inferior presentaron, en

un 80%, un folículo dominante en fase de

crecimiento. Por tal motivo se puede sospe-

char que gran parte de la relación observada

entre la respuesta superovulatoria y el nivel

de progesterona se debería a que cuando

estos últimos niveles son bajos, esto coincide

con la presencia de un folículo dominante

en crecimiento.

En los animales que no manifestaron celo

después del tratamiento, el nivel de proges-

terona en el momento esperado del celo fue

menor a 1 ng/ml de plasma, descartándose

una falla en el mecanismo de luteólisis. En

consecuencia y dado que los animales ovu-

laron, habría que atribuir esto a una falla en

la detección de los celos. Es difícil encontrar

una explicación al respecto,,,, dado que la

metodología y el momento de detección del

celo fueron los mismos en los diferentes

grupos experimentales.

Por último, el intervalo primera dosis de

prostaglandina-celo en las hembras tratadas

con gonatrofinas se encuentra en el rango

citado en la bibliografía (Canseco et al.,

1982; Mc Gowan et al., 1985; Lindsell et al.,

1986; Lopez Gatius et al., 1988; Larocca et

al., 1999). Los animales que no tuvieron

respuesta superovulatoria presentaron un

intervalo mayor, comportándose como si no

hubieran recibido tratamiento de estimula-

ción ovárica (Seidel et al., 1978; citado por

Canseco et al., 1992).

ConclusionesConclusionesConclusionesConclusiones
La dosis reducida de FSH-P (5 o 6 mg por

vía intramuscular y 10 u 11 mg vía subcutá-

nea, según sean vaquillonas o vacas, respec-

tivamente) o de eCG (1000 o1250 UI, vía

subcutánea, según sean vaquillonas o vacas
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respectivamente) es insuficiente para produ-

cir una respuesta ovárica equivalente a la

obtenida con los tratamientos superovulato-

rios convencionales. 

La respuesta superovulatoria que se

obtiene con el tratamiento combinado de

dosis reducidas de gonadotrofinas aplicadas

en dosis única (FSH-P+eCG) es debida al

efecto combinado de ambas gonadotrofinas

y no de una de ellas en particular. Esta

respuesta es similar en vaquillonas y vacas

y similar a la obtenida en tratamientos con-

vencionales.

La presencia de un folículo dominante en

crecimiento al momento de comenzar el

tratamiento superovulatorio afecta negativa-

mente la respuesta ovárica. 

El nivel de progesterona al momento de

iniciar un tratamiento superovulatorio afecta

la respuesta al mismo. Niveles mayores o

iguales a 5 ng/ml de plasma se relacionan

con una mayor respuesta medida en cuerpos

lúteos, embriones totales, transferibles y

congelables.
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