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Región Brunca; Fotografía  Jorge Segura 

1. Motivación: 

Desde el año 2013 se abrió un diálogo en el sector ganadero para el diseño de 

un proyecto nacional para impulsar un cambio en la ganadería. Así nace la 

NAMA Ganadería Bovina de Costa Rica, la cual define un conjunto de 

acciones y tecnologías que promueven el desarrollo de una ganadería 

eficiente desde el punto de vista económico y ambiental. 

La NAMA Ganadería Bovina es una propuesta de cobertura nacional que 

requiere ser evaluada en las diferentes regiones del país. Los planes piloto 

son el mecanismo técnicamente adecuado para garantizar la efectividad de un 

proyecto de esta naturaleza. Por esta razón la Corporación Ganadera 

(CORFOGA) y el Ministerio de Agricultura y Ganadería (MAG) suman 

esfuerzos para la implementación del Plan Piloto Nacional conformado por 

cien fincas distribuidas en las regiones: Brunca, Chorotega, Huetar Caribe, 

Huetar Norte y Pacífico Central.  

El MAG, CORFOGA, el Instituto de Innovación y Transferencia de Tecnología 

Agropecuaria (INTA), y el Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo 

(PNUD), ofrecen a los productores y las productoras del Pilotaje este registro 

de labores que colaborará con el manejo y administración de su finca.  

Este libro le pertenece al productor o productora, por lo tanto la calidad de la 

información que contenga es el reflejo de todas las acciones que se han 

tomado y planificado para poder volver su finca más rentable y eco-

competitiva. 
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2. Agradecimiento: 

Todos los actores que han participado en el proceso del diseño de la NAMA 

Ganadería Bovina deseamos agradecer a los productores y las productoras 

por ser parte fundamental del Plan Piloto Nacional, en la fase del nivel de 

finca. 

Asimismo el apoyo incondicional de la empresa privada, de las instituciones 

académicas, de los institutos de investigación y de las organizaciones de 

cooperación internacional han sido y serán de vital importancia para el 

presente proceso.  

Por último las instituciones del sector público y privado agradecen 

especialmente al Programa de Naciones Unidas para el Desarrollo por ser 

parte del origen de este proceso hasta la fase de implementación del Plan 

Piloto en la Región Brunca. 

Toro Brahman; Fotografía: Ganadería Beeche Brahmans  
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3.¿Cómo se llenan las fichas de 

registro? 

Las  fichas de registro se componen de varios elementos, un bloque en la 

esquina superior derecha donde se indica el número de animal, a la 

izquierda se anota la fecha de nacimiento y las identificaciones de la madre y 

del padre. 

Luego hay un bloque donde se puede anotar el peso al nacimiento (cuando 

sea posible registrarlos), el peso al destete, el peso al año, el peso a los dos 

años y el peso a la primera monta. 

Hay un bloque de registro reproductivo con alrededor de 30 líneas para 

anotar fechas de los eventos reproductivos (estos vienen del libro de labores 

y eventos); aquí se señala el número de parto por ejemplo, el sexo de la cría, 

la identificación de la cría y el estado o la forma en como fue el parto sea 

normal, o con problemas (distócico). 

También se incluye una casilla para indicar el resultado de la palpación 

(vacía, dos meses, cuatro meses, etc.) y en base a esto se calcula la fecha 

de posible parto y se anota en la casilla correspondiente, cuando hay varios 

partos se calcula el Intervalo entre partos (IEP). 

En caso de ocupar más líneas para anotar más eventos reproductivos, se 

procede a abrir una continuación del registro en otra sección del libro 

indicándolo de esta forma en la casilla de Número. 
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 EJEMPLO: 

FECHA NACIMIENTO:      23/1/11 

RAZA:                        PARDO-BRA 

NÚMERO MADRE:    129 

NÚMERO PADRE:     23 

NÚMERO: 

120-0001 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

40 kg 180 kg  250 kg 300 kg 360 kg 

CONTROL DE PESO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo 
entre Partos  

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

15/2/14 1 Normal H 1314       

20/7/14         

  

2 Meses 15/3/15   

15/4/15 2 Normal M  3415     14 Meses  

          

  

      

REGISTRO REPRODUCTIVO 
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REGISTRO REPRODUCTIVO 
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Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 
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Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 
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42  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



43  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



44  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



45  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



46  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



47  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



48  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



49  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



50  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



51  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



52  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



53  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



54  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



55  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



56  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



57  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



58  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



59  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



60  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



61  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



62  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



63  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



64  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



65  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



66  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



67  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



68  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



69  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



70  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



71  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



72  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



73  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



74  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



75  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



76  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



77  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



78  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



79  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



80  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



81  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



82  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



83  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



84  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



85  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



86  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



87  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



88  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



89  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



90  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



91  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



92  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



93  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



94  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



95  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



96  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



97  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



98  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



99  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



100  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



101  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



102  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



103  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



104  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



105  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



106  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



107  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



108  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



109  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



110  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



111  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



112  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



113  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



114  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



115  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



116  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



117  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



118  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



119  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



120  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



121  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



122  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



123  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



124  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



125  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



126  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



127  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



128  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



129  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



130  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



131  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



132  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



133  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



134  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



135  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



136  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



137  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



138  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



139  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



140  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



141  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



142  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



143  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



144  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



145  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



146  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



147  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



148  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



149  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



150  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



151  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



152  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



153  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



154  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



155  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



156  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



157  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



158  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



159  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



160  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



161  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



162  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



163  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



164  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



165  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



166  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



167  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



168  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



169  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



170  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



171  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



172  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 

NÚMERO PADRE:___________________ 

NÚMERO: 

NACIMIENTO DESTETE PRIMER AÑO 2do AÑO MONTA 

     

CONTROL DE PESO 

REGISTRO REPRODUCTIVO 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                



173  

 

Fecha 

  

Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



174  

 

FECHA NACIMIENTO:________________ 

RAZA:_____________________________ 

NÚMERO MADRE:___________________ 
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NÚMERO: 
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Parto Cría Palpación Intervalo entre 
Partos 

(IEP) 

# Tipo Sexo # Resultado Fecha de 

Posible 

parto 

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

                

 

          

  

      



176  

 

4. ¿Cómo se llena el inventario? 

A continuación se presentan las hojas de inventario para hembras y machos; 

hay diferentes agrupaciones clasificadas según su edad; desde animales de 

menos de 1 año (terneros, terneras) a animales de 1 a 2 años, de 2 a 3 años, 

vacas y sementales.  

En la casilla correspondiente a hembras  o machos se anota la fecha en que 

se realiza el inventario; luego según la clasificación se anotan los números de 

identificación en la casilla respectiva y se totalizan por categoría, luego por 

sexo hasta que al final nos da el dato de cuantos animales en total se tiene 

en la finca en un periodo dado. 

Realizar el inventario de animales siempre es importante porque así se 

pueden identificar los cambios de mayor importancia en las diferentes 

categorías y se totaliza la cantidad de animales que hay en la finca. Se 

recomienda hacer por lo menos un inventario al año en la finca.  

 

 

Novillos Finca del Sr. Douglas Madriz; Fotografía  Agripina 
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                             FECHA:  
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Más de 3 años                

Sementales                

Total Machos         

TOTAL 

GENERAL 

        

5. Comparativo de inventarios. 

En esta sección se pasan los datos de las hojas de inventario, esto para 

comparar la evolución del hato con el pasar de los años. 
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Contáctenos: 

Ministerio de 

Agricultura y   

Ganadería. 

San José, Costa 

Rica , Sabana Sur, 

Antiguo Edificio La 

Salle. 

Teléfono: (506) 2231

-23-44  ext.:(162) 

(163) 

Para mayor       

información:  

mchacon@mag.go.cr  

marco@corfoga.org 

www.mag.go.cr 

www.corfoga.org 

www.inta.go.cr 

www.cr.undp.org 

Plan Piloto Nacional 

Plan Piloto Nacional de Costa Rica 


