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L INTROPUCCION

La incidencia de ascitis cs mundialmente rcportada, en Guatemala por su
ubicacién geogrifica, clima y otros factorcs favorecen su presentacion siendo en la
actualidad, responsable de grandes pérdidas econdmicas en la avicultura.

La ascitis es el acumulo de fluido en la cavidad abdominal con dilatacién del
ventriculo derecho del corazon, _gencralmcntc también se involucran problemas
pulmonares. La ascitis ¢s un sindrome producido por uma gran variedad de factores
etiologicos; la causa principal s ¢l aumento en la demanda de oxigeno cn pollos de
engorde de rapido crecimiento. Las condiciones ambientales y practicas de manejo son
los factores que mas contribuyen a. su aparicion.

Durante afios ha habido considerables investigaciones dirigidas a mejorar los
resultados de la crianza de pollos de engorde mediante la restriccion alimenticia. Dichos
programas estdn dirigidos a disminuir la incidencia del sindrome ascitico sin afectar el
consumo de alimento, conversién alimenticia y ganancia de peso. Para ello existen
diversos programas de restriccion alimenticia, donde los avicultores cligen cual de estos
es el mds adecuado para ellos, dependiendo de sus condiciones econdmicas y ubicacion
de la granja avicola.

‘ La presente investigacion pretende determinar cual de los programas de
restriccion alimenticia es el mds adecuada en nuestro medio, para prevenir ¢l sindroilie
ascitico y al mismo tiempo proporcionar al avicultor en gexlcfal informacion al respecto,

¢l cual sc ha venido presentando actualmente, siendo el responsable de uma alta

mortalidad y pérdidas ccondmicas, afectando asi las ganancias de produccion.




IL HIPOTESIS

La utilizacién de los programas de restriccion alimenticia disminuyen la
incidencia de la mortalidad por el sindrome ascitico afectando significativamente el

consumo de alimento, ganancia de peso y/o conversion alimenticia.

‘ IHI. OCBRIETIVOS

3.1 OBJETIVO GENERAL -
Generar informacion sobre los programas de restriccion alimenticia para evitar
pérdidas ccondmicas causadas por ¢l sindrome ascitico, en la meseta central de

Guatemala,

3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Detcrminar con que programa de restriccidn alimenticia disminuye més la
miortalidad por el sindrome ascitico.

Determinar que programa de restriceién de alimento afecta menos ¢l consumo de
alimento, conversion alimenticia y ganancia de peso.

Evaluar economicamente los diferentes tratamientos a través de la tasa de retorno

marginal.




)
IV.  REVISION DE LITERATURA

SINDROMI ASCITICO
( Panza de agua, insuficicncia vAcntricular derecha, sindrome de hipertensién

pulmonar )

Ascitis es una acumulacion de transudado no inflamatorio en una o mas
cavidades peritoneales o espacios potenciales. El liquido, que se acumula con mayor
frecuencia en los dos espacios hepéticos, el peritoneal o el pericardico, puede contener
coagulos proteicos amarillos (3, 5, 12, 30, 37, 38, 39, 47).

La ascitis se presenta principalmente en pollos de engorde de crecimiento rapido
criados en altitudes por encima de los 1,000 metros (3,000 pies) a pesar de que pueden
presentarse casos aislados atn a nivel del mar (44).

El sindrome ascitico se ha convertido en un importante factor de la mortalidad

de pollos de engorde cn todo el mundo. ( 8, 11).

4.1 CAUSAS

- Grandes altitudes: la ascitis se caracteriza por prentarse en producciones de pollos de
engorde de rapido crecimiento ubicados en altitudes superiores a fos 1,000 msnm
(reduccion del oxigeno atmosférlco) que limitan el suministro adecuado de omgeno En
muchas mvestlgaclones se ha demostrado que Ja causa de la ascitis en pollos de engorde
es el imbalance de oxigeno suministrado y ¢l oxigeno requerido. Los pollos son muy

susceptibles a las fallas del ventriculo derecho del corazon cuando estdn expuestos a

alturas extremas, especialmente los machos de engorde (mds del 30%) que tienen un




requerimiento mas alto de oxigeno. Debido a la hipéxia sc da policitcinia y aumento de
la viscosidad dc la sangre msul}ando en una hipertension pulmonar (2, 3, 8,12, 13,17,
20, 21,23, 34, 35, 37, 42, 43, 44, 46).
- Edad: Se presenta en edad superior a las 4 semanas. Actualmente este sindrome afecta
parvadas de menor edad y bajas altitudes (17, 21,43, 44).
. Presién: Resultado de lesién vascular, aumento de la presi()n hidraulica vascui;r,
aumento de la presion oncotica tisular o reduccion de la vascular (normalmente
coloidal), bloqueo del drenaje de linfa. El aumento de la presion hidraulica vascular es
la causa mas comimn de ascitis (12, 20).
- Sexo: Los machos son mas susceptibles que las hembras, ya que los machos ticnen
mayor ganancia de peso y mejor conversion alimenticia, por lo que la mortalidad por
ascitis es mayor. La conversion alimenticia es mejor en los machos que en las hembras,
por la simple razén que las hembras tienden a depositar més grasa corporal, ya que es
necesaria para la produccion de los huevos. También se menciona que la incidencia de
ascitis esta ligada a niveles sericos de testosterona (3, 8, 12, 15, 17, 23, 35, 37, 38, 42,
46).
- Otros fzcteres: Fn cierto grado cstan intericlacionados como lo son fos genéticos,
fisiologicos, anatomicos, nutricionales, toxicos, infecciosos, dafio de tgjido pulmonar
por causas infccciosaas(i.nciL;yendﬂ vacunas vivas), fisicas o quimicas- o lesioncs
cardiacas, ambicntales, de maneje(inadecuada ventilacion en la caseta, la inadecuada
combustién de las fuentes de calor, la picsencia de altas concentraciones de amoniaco,

practicas inadecuadas de incubacion, alimento altamente encrgético, oricntacion de la

cascta, etc.), deficicncia de la vitamina E/sclenio y toxines de plantas(heliotrina,




lasocarpina, Crotalaria spectibilis). Cualquicra de estos factores que predisponga a los

pollos de engorda a una hipdxia, p.ueden desencadenar un cuadro de sindrome ascitico.
Estos factores pucden surgir o desaparccer en determinadas circunstancias, y
diagnosticos equivocados y medidas tardias de control pueden agravar la incidencia del
sindrome ascitico (1, 2, 3, 5,9, 11‘, 12,17, 21, 23, 38, 40, 43, 44).

- Sistema respiratorio: Este sistema en las aves es muy sensible ya que los pulmones
de las aves son poco eficientes para realizar un adecuado intercambio gaseoso lo que
favorece a lesionarse por factores ambientales e infecciosos, y a que el embrién de pollo
es muy sensible a condiciones de hipoxia, entonces la posibilidad de que se presente un
problema de sindrome ascitico, aumenta. Los pulmones de las aves son relativamente
rigidos y estan fijos en la cavidad toracica. Los capilares pequefios pucden expandirse
muy poco para acomodar el aumento del flujo sanguinco. El tamafio del pulnén en
proporcién con el peso corporal, y particularmente con la musculatura, disminuye a
medida que los pollos de carnes crecen; lo que promueve a que se desarrolle una
hipoxia. Las modificaciones presentes en ¢l esqueleto de las daves para permitirles volar,
reducen su habilidad para responder al incremento de la présién vascular en un sistemna
con un volumen restiingido. Generacioncs sucesivas de scleccion basadas en el pesoy
cenformacion corporal hai puesto mas ¢nfasis en el desarrollo de la masa muscular con
detrimento del volumen pulmonar. (2, 3, 8,9, 12, 13, 14, 15, 17, 19, 20, 21, 37, 43, 44).

- Incubadoras: Investigaciones recicnies indican que la interferencia el oxigcn;o
intcrcambiado a través de la cascara del huevo durante ¢l almacenaje pucde inducir a la

ascitis en pollos jovenes. Sc ha demestrado que la hipdxia durante la incubacion y cl

dafio al masculo cardiacs, predisponcn a una {lla cardisca. La calidad del pollito de un
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dia esta determinada por ¢l mancjo de la incubadora en los rubros de oxigenacion,
presion y sanidad (29, 38) .

- Frio y ventilacidén: El frio aumenta marcadamente la demanda de oxigeno como
también el volumen sanguinco en los pollos; estos dos factores aumentan la carga de
trabajo del corazén y el flujo de sangre a través de los pulmoncs. Duranie ¢l f.nvicmo
normalmente se restringe €l movimiento del aire para conservar el calor presente en el
interior de la caseta. Una mala ventilacion aumenta la mortalidad por ascitis y a
problemas pulmonares relacionados a una contaminacion de [, cofi con exceso de
fluido en los sacos aéreos. Sin un reemplazo constante de atre que introduzca oxigeno y
remueva el diéxido de carbono acumulado, cl sistema respiratorio de la parvada es
colocado en una situacion exirema de tension. Factores adicionales que pucden ayudar
agravar esta disfuncion incluye niveles elevados atmosféricos de amonio, polvo,
humedad relativa por debajo del 35%; inflamacion del tracto respiratorio y de los
pulmones después de la exposicion a virus, o la administracion de vacunas vivas via
aerosol (1,3,7,8, 12, 13, 15,19, 21, 23, 35, 37, 43, 44, 46, 47).

- Polvo: Existe una estrecha relacion entie la cantidad de polvo y la concentracion de
microorganismos cu Ia cascta. i\duchas de las bacterias presentes en el medio ambiente
son transportaclas como particulas de polvo (17).

- Gases: Los gases contaminaunies (inondxide de carbono, amoniaco y bidxido de
carbono), se originan principzzirxic:_nc por la combustion para gencrar calor, durante la
descomposicidn de las excretas, y comeo ¢l resultado del intercambio gascoso de las aves

* Estos gases, producen cfectos primarios y scoundarios ¢n los pollos de engorde. En los

prumarios se ven afectados los tejidos del sistema respiratorio, piel y ojos, que estin




directamente expuestos al medio ambiente. Los efectos secundarios se manifiestan

después de que los gases han penetrado al sistema circulatorio, afectando

principalimente al tejido pulmonar (17).

- Amoniaco: Es el gas toxico que con mayor frecucncia se encuentra cn las casetas,
s¢ produce principalmente por la degradacion bacteriana de la pollinaza, su
concentracion cn las casetas puede llegar hasta 50 ppm, por lo que se considera un
estresante cronico. El amoniaco irrita la mucosa del sistema respiratorio desde las
fosas nasales hasta los pulmones, incrementando la secrecion de moco provocando
una respiracion poco profunda, y ocacionando una constriccion bronquial. En casos
agudos, la ventilacion adecuada soluciona rapidamente ¢l problema. En casos
crénicos los efectos son mas variados incluyen letargia, dificultad para respirar,
depresion del crecimiento y dei consumo del alimento. Cuando la concentracién €s
muy alta, se produce uma ncumonia aguda y edema’ pulmonar. Este dafio ¢s
irreversible v extremadamente detrimental para el adecuado funcionamicnto
pulmonar (17, 36).

- Diéxide de carbono; Este es un gas inoloro, que se¢ genera por las aves y se
concentra mas cuando hay una ventilacion incficiente, aunque exista una adccuada
combustién de las criadoras, Cuando csta el didxido de carbono ¢n concentraciones
altas (5%), produce que las aves respiren mis rapido y profundo. La sangre y
alpunos tejidos como la cresta y las barbillas, toman un color oscuro (17).

- Mondxido de carbono: El mgnéxid@ de carbono es un gas inoloro que sc origina

por la inadecuada combustion de los sisteinas de calefaccién y s¢ agrava por una

mala ventilacién de la cascta. Bl menodxide de carbono compite con el oxigeno por




los sitios de unién con la hemoglobina. La afinidad de la hemoglobina para ‘el
monoxido de carbono s alrededor de 250 veces mis qﬁe para el oxigeno. Cuando
el monoxido de carbono se une a la hemoglobina, se transforma en
carboxihemoglobina, por lo que la capacidad de Ja hemoglobina para transportar cl
oxigeno en la sangre para los tejidos s¢ reduce, por ello la presencia de monéxido
de carbono promueve la falta de oxigeno en ¢l organismo (hipoxia). Cuando bay
una elevada concentracion de carboxihemoglobina, tambicn se aprecia un color rojo
oscuro en la sangre, asi como en la cresta'y barbilias (17).
- Dafio al miocardio y pulmén: Producido por administracion de Furazolidona
produciendo degeneracién del miocardio y acumulo de tejido conectivo en los
pulmones. La aspergilosis pulmonar también puede resultar en una alla incidencia (5%)
de ascitis en pollos de engorde, causando inflamacion y fibrosis que interfieren coﬁ la
eficiencia circulatoria en los pulmones y produciendo una hipertrofia pulmonar (12, 21,
44),
- Paiio al higado: Producido por los compuestos toxicos, tales como las micotoxinas, el
factor graso toxico, bifenilos policlorinados, la contaminacion del alimento con semillas
de Crotalaria, y los desinfectantcs con base de alquitrin. En los pollos de engorde, la

causa mas comun de lesién hopdtica, resultante en ascilis es la colangiohepatitis

obstructiva (tal vez causada por infeccién con Clestridivm perfringens). En presencia de
toxicidad cronica se presenta un incremento en la presion arterial en el sistema hepatico
portal que transporta la sangre desde el tracto intestinal al higado afectado (12, 34, 44).

- Sodio: Un incremento en ia ingestion de sodio (0.6% o maés) cn ¢l agua o ¢l alimento

resultard en wn mayor volumen de sangee y consecuentements hipertension pulmonar,




que puede producir insuficiencia en el lado derecho del corazon o ascitis (12, 19, 20,
21, 37, 44, 45).
- Cloruro de amonio o bicarbonato de potasio (1,000 mg/L). Dado en el agua de
bebida desarrolla el sindrome ascitico (43).
- Nutricién: El mayor aporte nutricional basado principalmente en la relacién
energético-proteica inducen a una mayor velocidad de crecimiento provocando una setie
de desordencs metabélicos que conducen a la ascitis (2, 21, 43, 44),
- Baja altitud: El factor mas importante cn ¢l aumento de presion arterial pulmonar a

4

bajas altitudes parece ser la demanda alta de oxigeno que requicre el pollo de engorde
moderno de crecimiento rapido junto con la restriceion de espacio suficiente para el
flujo sanguineo a través de los capilares de los pulmones desarrollandose una

hipertensién pulmonar. Ademds, el monéxido de carbono por encima de lo normal,

interfiere con el consumo de oxigeno (19, 43, 46).

4.2 AVANCE GENETICO

En los dltimos afies se ha disminuido un dia de ciclo de produccion para obtener
un animal de similar peso corporal (3,7, 17, 18, 27, 32, 35).

Este mejoramicnto genético es consccuencia de la competitividad entre las
diferentes lineas comerciales de pollo de engorde, ya que los programas de sclecoion se
han enfocado primordialmenic hacia una mayor ganancia de peso y u‘na mejor
conversion alimenticia; micntras que ¢l tamafio del corazdn y pulmones no tienen mayor

espacio para satisfacer las necesidades del organismo. Esto e¢s debido a las grandes

presiones de la industria avicola pata reducir ¢l ciclo de preduccion con una mayor
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produccién de carne, y para obtcnér un producto final méas economico, el ave tiene que
“soportar entonces incrementos dc pesos en corto tiempo, lo que los hace mds
susceptibles a algunos sindromes como ascitis, sindrome de la muerte sibita y
problemas de patas. La mayoria de las lincas de pollos de engorde en Ea. actualidad
presentan exceso de grasa, como consecﬁencia del mejoramiento genético realizado
tendiente a obtener aves con alta tasa de crecimiento. El mejoramiento de la conversion
alimenticia es por medio dc la reduccién del porcentaje de grasa abdominal, ¢l cual se
reduce por medio de la scleccion genética o por medio de la nutricién. Por otro lado se
debe apoyar con una dieta con alta densidad nutritiva para su rapido crecimiento (4, 14,
17,22, 34, 36, 47).

La susceptibilidad a la ascitis es mas en lineas puras de razas de pollos de
engorde. Algunas son mucho mas tesistentes que otras, l.as cuales se pueden predecir en
base a su peso corporal. Por otro lado, debido a que la hipdxia s un importante factor
en el desencadenamicnto de la ascitis; una importante cxplicacién en la compc;‘osicién del
cuerp.o del pollo de engorde es caleular ¢l oxigeno total de deposicion y el de
mantenimiento. Sheele (1994), ha demostrado que existen lineas de pollos de engorde
que necesitan mayor requcri;mien&;s dc.oi\_{i gene por ¢l igual del peso corporal total y
por lo tanto son nés probables al desarrollo de ascitis. Este fendmeno explica porqt;;e
los machos son mas suscép&iblcs que las horﬁbms (2, 3).

La avicultura cs dominante. No solo en ¢l control de la seleccion de programas,

proveen ademds la “semilla de la lnca” para la produceidn comercial avicola alrededor

del mundo. En cuanto a presentacion de enfermedades se puede ir por dos diferentes

caminos: enfermedad o resistencia de los pollos producidos en los programas de




y
seleccion genética. Los programas avicolas tienc influcncias sobre el componente
genético a la resistencia a las cnfermedades y siendo el principal objetivo, el
mejoramicnto gradual de la re:.'sistcncia a las enfermedades a través de unma continua
seleccion. Por otro lado hay mayor progreso a las enfermedades y desordenes que estan
directamente relacionadas a la alta productividad en la avicultura moderna (2).
4.3 PATOGENESIS
‘Los pollos son aves extremadamente susceptibles a bajos niveles de oxigeno y

particularmente sensibles a las circunstancias que interficren con el contenido de
oxigeno en la sangre. Obviamente el oxigeno requeridé no es el mismo que el
suministrado al mismo tiempo; los que aumentan con la edad del broiler. El sindrome
ascitico se presenta porque el corazon no es capaz de oxigenar el cuerpo adecuadamente
por el rapido crecimicnto y peso corporal, resultando cn una hipéxia (2,.3, 17, 21, 32,
44, 47).

En la hipoxia hay menor concentracion de oxigeno en los tejidos, situacién que
provoca varias reacciones, entie cllas de aumentar el numero de glébulos rojos y
consceucntemente del hematocrito. Bste mayor nhiero de células sanguineas bacen que
la sangre sea més viscosa y por ello, el corazén aumenta su trabajo para impulsar la
sangre hacia los pulmones. Cuakiuicr factor que reduzea el contenido de oxigeno cn la
sangre cstinulizd receptores quimicos que producirin un ineremento zen los .Ia’x:id@s del
corazén y en la actividad de los musculos del ventriculo derecho, ¢l cual impulsard

mayor velumen de sangre a los pulmones. El corazon en general no esta disciado para

bombear ¢sa sangre con mayor presién, por lo que al efectuar un mayor esfuerzo, sc
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produce una dilatacion de la pared ventricular dcrézcha ¢ insuficiencia ventricular
derecha o una lesion pulmonar, que bloquea el transito de la sangre (la mala funcion
primaria pucde ser cardiaca 0 pulinonar), por lo que s¢ produce una elevacion de la
presién sanguinea de la arteria pulmonar. Fl aumento de esta presion sanguinea en la
arteria pulmonar, finalmente va a llegar hasta los capilarcs pulmonares produciendose
una hipertensién pulmonar. Este efccto produce cntonces, el aumento de tamafio del
corazén. Subsecuentemente la auticula derecha esta también distendida ya que acumula
sangre venosa de retorno COmo. consecuencia del flujo de sangre procedente del
ventriculo derecho. El ventriculo derecho sc dilata € impide que la valvula auriculo-
ventricular, no cierre adecuadamente, por ello hay un reflujo de sangre, este retomo
produce un aumento de la presion de todo ¢l sisterna venoso, los Organos se
congestionan por la sangre acumulada, y para reducir la presion, sale liquido de la
sangre a partir de los tejidos (transudacién), principalmente por el higado e intestino,
cste fluido (mds de 100 mi) da, origen proteico y la presencia de codgulos amarillos
adheridos a los intestinos y al bigado;, por gravedad se acumulan ¢n la cavidad
abdominal presentindose el cuadro de ascitis. Bl aumento de presién en la sangre que se
suministra a los pulmones resulta cn Ja filtracion y deposito de fluido{edema). Aunque
fa formacion de liquido en lus pulmoncs, no ¢s considerable, afecta severamente Ncl
intercambio de gases cn los capilares aéreos, y s e resultado de una congestion en las
venas pulmonares. Este fenémeno intensifica la respuesta de adaptacion, incrementando

la presién cn ¢! circuito desde ¢l corazon a tos pulmones (3, §, 12, 13, 17, 19, 20, 21, 23,

38, 39, 44).
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Un edema pulmonar severo es ¢l resultado dc una hipertrofia pulmonar que
podria resultar en una falla respiratoria hipoxica y mucrte y puede explicar el aumento
en la incidencia de muerte sin ascitis con sindrome de hipertrofia pulmonar. En ¢stos
broilers hay una leve hipertrofia ventricular derecha v edema pulmonar. En casos
agudos, la muerte puede ocurrir como resultado de insuficiencia cardiaca del lado
derecho y edema del pulmon, la mortalidad provocada por la insuficiencia cardiaca df:l
lado derecho, denominada “Sindrome de Muerte Subita”, como respuesta a una falla
respiratoria, ocurre durante las primeras semanas del ciclo de crecimiento { 20, 21, 44).

En bajas altitudes hay una hipertension pulmonar, donde hay insuficiencia de
volumen capilar en los pulmones para el flujo de sangre necesario con ¢l fin de suplir el
oxigeno suficicnte a los pollos de engorde de crecimiento rapido. (12, 19, 20).

Al aumento del sodio en la dieta tambi¢n produce una hipertension pulmonar,
pero el motivo no es tan obvio. Un aumento de sodio causa hipervolemia la cual
produce un recargo  del volumen sanguinco. Yiste aumento de sodio en los globulos
rojos pueden causar hinchazon colular hacicndo que los globulos se vuelvan mas
rigidos, disminuyendo la deformabilidad de las célutas y dificuliando el bombeo de cllas
por los pequefios capilares dcl pulmén. LI sodio también puede causar la
vasoconstriccion de las arterias pequedias (20).

La aspergilosis pummnur y olros agentes que causan cicrtas patologias
pulmonares, pueden Impedic of desarrollo del pulmon y el intercambio de oxigeno
dando como resultado la policiternia, o podrfa causar fibrosis o alptin otro dafio

vascular, los cuales disminuyen el espacio sponible para cl {lujo de sangre a travcs del

i

pulmoén, dande como resuliado ui sobrucarzo de presion en ¢l corazon (20).
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4.4 EPIDEMIOLOGIA

El sindrome de la ascitis fue descrito originalmente en paises donde los pollos de
engorde eran criados en zonas elevadas, provocando perdidas econémicas significativas
en muchos paiscs americanos . Fue reportado en la década de los 60° como un problema
serio de la industria de los pollos de engorde de los paises andinos. Paralelamente, en
México, esta alteracion empezd a causar grandes pérdidas desde 1972. Sin émbargo,
actualmente estd siendo reportada en todas las partes del mundo (1, 8, 23, 44).

La incidencia del sindrome de hipertension pulmonar es mayor del 2-5% en
algunas parvadas, y a veces Iicga al 15 6 20%. Se ha estimado que de un 10% de la
mortalidad total, et 60% de la bandada pueden ser afectadas por la ascitis. La perdida de
produccion debido a la ascitis es alrededor de US$ 1 billon al afio en EEUU (12, 21, 39,
44, 47). a

A pesar de que la muerte repentina puede ocutrir durante un perfodo de 2-4
semanas, la mayor mortalidad sc obscrva durante las dltimas dos semanas del ciclo
productivo. Es importante recordar que el daiio al masculo cardiaco por una inadecudda
oxigenacion inicia desde lu primera scmona de vida del ave. Investigaciones
epidemioldgicas han demostrado que la ascitis no es solo una condicién propia de
grandes altitudes sito que su prevalencia puede estar relacionada con las temperatoras
ambientales, dicla, mancjo v posibles enfurmedades presentes en las aves en esos
momeintos (44, 47).

Encuestas efectuadas en parvadas de pollos de engorde con ascitis demuestran

una relacion inversa entre la masa muscular en el lado derecho ¢ izquierdo del corazon,
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con su correspondicate aumento ¢n el volumen de la cdmara derecha del corazoén

comparada con ¢l de aves no afectadas (44).

4.5 HALLAZGOS CLINICOS .
Los signos clinicos no se observan hasta ocurrir insuficiencia ventricular derecha
y desarrollarse ascitis. Las aves clinicamente afectadas preséntan una cabeza palida y
una cresta encogida o atrofiadas. La picl abdominal puede estar roja y los vasos
periféricos congestionados. Como el crecimiento se detiene a medida que se desarrolia
insuficiencia ventricular derecha, las aves afectadas son mads pequefias que sus
compaficros de corral. La ascitis aumenta la frecuencia respiratoria y reduce la
tolerancia al gjercicio. Las aves afectadas con frecueincia mueren de lomo. No todas las
aves asaderas que mueren de sindrome de hipertension pulinonar prescntan ascitis, La
muerte puede ocurrir abruptamente antes de observarse los signos clinicos (12, 19, 47).
Las aves se cncuentran con el abdomen distendido por ¢l acumulo de liquido
amarillo con coagulos de fibrina, postura de pingitino, anorexia, polidipsia y diarréa

ocasional (43).

4.6 LESIONES

La mayoria de las lesiones son el resultado de aumento de la presion hidraulica
como clecto secundario de la jnsuficiencia ventricular derecha, y por lo goneral no se
asecian a la verdadera causa, que es la hipertension pulmonar. Hay una cantidad

variable de liquido amarillo transperente y codgulos de {ibrina en ¢l abdomen. El higado

puede estar hinchado y cougestionado; puede ser nodular o estar cncogido; puede ser

&
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blanco con edema y fibrosis debajo de la capsula o presentar bolsas grandes o pequefias
de edema en los sacos hepatoperitoneales. En general cuando es en jovenes (3-5
semanas) ¢l higado estd agrandado y congestionado. En casos mds cronicos (6-8
semanas) el 6rgano esta reducido de {amafio a medida que las células hepaticas son
reemplazadas por tejido conectivo no funcional. Hay hidropericardio leve a notable y, a
veces hay pericarditis con adherencias. Hay una dilatacion ventricular derecha e
hipertrofia leve a notable de la parcd ventricular derecha. La auricula derecha y la vena
cava estan muy dilatadas. En ocasiones hay adelgazamiento del ventriculo izquierdo.
Los pulmones estan muy congestionados y edematosos. El intestino puede o no estar
vacio. Entre otras lesiones que podemos identificar tenemos: cardiomegalia con flacidez
y perdida de tono del miocardio, congestion crénica (acumulo de sangre en los tejidos
del organismo), hipertension ¢ hipertrofia de la arteria pulmonar (aumento de la presion
sanguinea y grosor de la pared artertal) (3, 5, 12, 17, 19,30, 43, 44, 47).

Existe dafio pulmonar ¢l cual sc prescula como areas grises o palidas
conteniendo cedgulos en las paredes de los pulmones cerca de las costillas. La mayoria
de las aves tienen dafio pulmonar ademds del agrandamiento del lado derecho del
corazén. Algunas aves ademas tiencn daiio pulmonar, corazon ¢ higado antes de que
acwinule algim Muido en ¢l abdomen (23). .

Generalmente la acumulacién de {luido en la cavidad corporal debido a la
dcgencracion primaria pucde ser distinguida de la ascitis hipoxica por la ausencia de
distension del lado dereche del corazdn y cdema  pulmonar, los cuales son

caracteristicos de In ascitis relacionada con grandes altitudes y factores ambientales (12,

34, 44).
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El pH, la presién parcial del oxigeno y el volumen celular en masa de la sangre
SON MAayores en aves con mayor dafio puimonar. La sangre arterial ¢s mas oscura
(cianotica), en lugar de tencr una sangre rojo brillante ¢ de u.u'a sangre completamente
oxigenada (23).
Existe evidencia que hay una disfuncion mitocondrial en pollos de engorde con
el sindrome de hipertension pulmonar (ascitis), la que es debida al incremento del

consumo del oxigeno durante la respiracion sin una proteccitn antioxidante (10).

4.7 DIAGNOSTICO
Las pollos de engorde que mucren de ascitis o stbitamente como resultado de
insuficiencia ventricular derecha o hipertension pulmonar, pucden identificarse en base

a las lesiones encontradas (12, 43).

Diagnostico diferencial:

Frecucntemente s diagnosticado incortectamente como el “Sindrome del
Higado Graso” (20).
L diagnostico difercncial consistiid en considerar y descartar cada etiologia, ya

que el cuadro en si es dificil de confundir (43).

" 4.8 TRATAMIENTO

“No Existe” unt liatamicnio espocifico, su conirol cs basado en la prevencion

(12, 43).
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Algunos autores reconﬁc.ﬁdan para disminuir ¢l progreso de la ascitis en pollos
de engorde la administracion de pequefias dosis diarias de digitalicos. Bajo condiciones
experimentales, ¢l tratamiento de los pollos de engorda con digitdlicos reduce la
mortalidad provocada por ascitis de un 4% a 0.1%, independientemente del bajo
contenido de oxigeno del aire a 2,0000 metros de altura (44).

También se menciona que ¢l bicarbonato de potasio 0.62 gr./ave en el agua

puedc ayudar en algo a reducir la mortalidad por el sindrome de muerte stbita (39).

4.9 CONTROL Y PREVENCION
Se puede deducir que climinar o reducir cada una de las causas implicadas ayuda
para su prevencion (43).

Para la prevencion y control del sindrome ascitico, se debe considerar lo siguiente:

- Calidad del pellito:

g Recibir pollito de incubadoras libres de enfeimedades infecciosas y que este ubicado
en fugares dorde oxigenar el embridn no sea un problema.

o Seleccion de raza: Las lincas de lento crecimicnto desarrollan ascitis en menor
proporcion que los estirpes de rapido crecimiento (17, 43).

- Nutricidn:

0 Bajar la calidad nutricienal del alimento al bajar la relacién enerpetico-proteina lo

que provoca disminucién cn ¢l poreentaje de ascitis por un metabolisme no tan

acelerado, y como consecuencia tendremos un crecimicnto tardio y no alcanzara
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nuestra parvada los pesos indicados, lo cual en los parametros de las diversas estirpes,
lo cual es de suma importancia en 3 aspectos:
a) Tendremos que trabajar con nuestra parvada unos dias mas, lo que implica un
riesgo mayor.
b) Situaciones de mercado, principalmente en paises donde no bay estabi@idad de
mercado y se rigen por la oferta y la demanda.
¢} La inversion tardard mas dias en recuperarse.

o Textura del alimento. Mayor ascitis con alimento granulado, menor ascitis con
alimento en harina. Con alimento en harina se reduce la cantidad de energia
consumida y ¢l porcentaje de crecimiento aminorando la severidad de la ascitis.

0 Sustituir parcialmente con maiz o sorgo (10-15%), csta prdctica se realiza a partir de
la tercera semana de edad, 11::13111 la salida al mercado. Esto provoca un desbalance en
la formula del alimento y retrasa el crecimiento del ave (Reduciendo asi el nivel
encrgético o densidad).

o Baja de nutrientes (energia-proteina). Muchos trabajos sugiercn que una dicta baja
en energia reduce la ascilis,

0 Suplementar Ia dicta con vitamina C pude reducir la ascitis.

En los puntos anteriores coinciden on tener una restriccidn alimenticia en diversas
formas y con difcrentes resultados (9, 15, 21, 24, 43) |
Con frecuencia ¢s necesario cmplcar mds de uno de estos recursos simultdncamente

(43).

- Sistema respiratorio y hepatice: Reduciendo las necesidades de oxigeno de las aves;

la velocidad del crecimiento o de la alimentacion, reduce las necesidades de oxigeno
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metabolicas. La ascitis causada por otros factorcs (sodio, lesion pulmonar, lesion
hepdtica, etc.) puede evitarse controlando los agentes etiologicos implicados
(micotoxinas, sulfas, cloranfenicol, ete). La inicgridad de los tejidos pulmonares se
debe proteger a toda costa. Las infecciones de cualquier tipo en estos érganos deben ser
evitadas, asi como las reacciones postvacunales éxcesivamente fuertes o prolongadas.
A este fin las medidas sanitarias y de bioseguridad deben complementarse con
oportunos tratamientos y €l mantenimiento de un eficiente sistema inmunocompetente
de las aves. En ¢l caso de las aflatoxinas puede llegar a ser atil el uso dé
aluminosilicatos como secuestrantes Actualinente, el mantener la integridad del sistema
respiratorio, es la mejor recomendacion para prevenir el sind'.rome ascitico (7,9, 12, 15,
17,21, 25, 31, 39, 44).

- Altitad: Las altitudes de mds de 1,000 msnm son insatislzctorias para pollos de
engorde. A cstas altitudes cl crecimicnto debe hacerse mas lento v eliminar los
problemas respiratorios para evitar la mortalidad ( 7, 9, 12, 15, 21, 25, 31, 39, 44),

- Temperatura: La temperatura ambiente, la humedad y ¢l movimiento de aire deben
controlarse para evitar un pérdida excesiva de calor corporal. Las temperaturas
ambientales durante las primeras semanas de vida deben ser lo més cercanas al optimo
posible para reducir la incidencia de la ascitis. . Hay que asegurarse que la temperatura
a la orilla de fa criadora sea de 32 ° C durante la primer scmana de edad ¢ ira
reduciendo paulatinamente a medida que la edad aumenta. Se debe évitar el
enfriamiento a mayores altitudes. Si fuera nccesario, deben utilizarse cortinas y dreas

de confinamiento especialmente aisladas para las primeras elnpas de la crianza. Durante

las ~tapas finales, debe cuidarse que lus temperaturas no scan £XcesIvas, ya que junto
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con el corto periodo de acceso al alimento pueden producir nerviosismo, canibalismo,
histeria 0 mal emplume, especialmente cuando existen altas densidades de poblacion.
Es casos de programa de restriccion debe adaptarse a las circunstancias climéticas‘y
deben utilizarse algunos de los otros lrecursos mencionados para [imitar ¢l crecimiento.
Como norma se recomienda tener suficientes termémetros de rango maximo(35° C) y
minimo(18® C). Existe lento crecimiento debido a la reduccion del consumo de
alimento a altas temperaturas reduciendo ¢l sindrome de hipertension pulmonar. La
incidencia de ascitis incrementa como cuando hay frio (1, 7,9, 21, 27, 35, 38).

- Ventilacién: Buena ventilacion es prioritaria durante tedas las etapas de la vida del
ave a fin de mantener la calidad del aire en cuanto al contenido de oxigeno y gases
nocivos. La ventilacion excesiva impide el mantenimiento de la temperatura
apropiadas. La calidad del aire se mejora abriendo las cortinas y si ¢s posible instalar
ventiladores colgantes para ascgurar un buen intercambio de aire, especialmente
cuando la densidad de la parvada cs mayor de Ia recomendable, El intercambio de aire
deniro de la cascta debe evitar corrientes de aire frio. En verano es necesario una buena
ventilacién Ia cual ayuda a disminuir la ascitis. En resumen se debe buscar el equilibrio
citre temperatura y ventilacion (1, 7, 27, 35, 41, 43, 47).

- Equipo de gas prepans: Es muy importante que el equipo csté limpio, sin corrosién
producto del agua o sarro por una mala combustion. Si la cerdmica esta quebrada, es
mcjor reemplazarla para asi cvitar incendios. En el caso de las criadoras elé;:tricas, s
debe de chequear todos los componentes v partes méviles. Recuerde que si el galpén

esta frio, cs mejor aumentar la capacidad de calefaccion de las criadoras que sacrificar

una buecna ventilacion (35).
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- Biuminzcién: Los programas de iluminacion son disefiados para que el ave alcance el
méximo de su potencial genético de crecimicnto, eficiencia alimenticia, calidad del
canal y menor mortalidad. En galpones totalmente cerrados se pueden practicar varios
métodos de iluminacién intermilente los cuales ahorrardn  energia y estimularan el
ke;:@msumo de alimento con conversiones alimenticias muy favorables. En casos de
galpones abiertos, se recomienda dar 23 hrs de luz la primera semana y luego apagard
ias luces dos horas antes del amanecer y luego volver a prender la luz artificial dos
horas después del atardecer. El uso de luz fluorescente se ha hecho mas comun cada
dia, los fpicos problemas reportados son el aumento del espacio de comederos;
mejorara la distribucion y cantidades del alimento, asi como mejorar el control de la
coceidiosis. Se ha reportado que un periodo de 8 a 12 horas de oscuridad después del.
cuarto dia reduce la ingestion de zili_mento ayudando a la prevencion del sindrome de
hiperirofia pulmonar a una baja y moderada altitud (1, 7, 21, 25, 35, 36).

- Camas: Deben mantenerse secas para impedir la produccion de amoniaco y riegos de
coccidiosis. Bl natural nerviosismo del polle frente a la ausencia de alimento lo lieva a
aumeniar ¢l picoteo sobre la c::nna incrementandose Ia ingestion de bacterias y
ooquistes. Bs nccesario establecer normas de trabajo para la deteccion y tra;amiento
oportuno de enteritis inespecificas. Por la misma razén el programa de prevencion
anticocidiana debe ser sumamente estricto. Se pucde fumigar con sulfato de cobre y
formol para evitar el desarrollo de hongos y bacterias (1, 7,9, 27).

- Lines geaédtica y/o programa de alimentacidn: El lento crecimiento de la linea con

una bucna conformacion reduce la incidencia de la ascitis, comparada con una linca de

rapido crecimicnto (2, 3, 9, 21, 27, 31, 44).




23

ar

4.9.1 Programa de Restriccion Alimenticia

La restriccion alimenticia ha demostrado ser un método efectivo para reducir la
incidencia de muerte sibita en pollos de engorde, ascitis y problemas de patas, pero con -
una_rcduccién de la tasa de crecimiento, menor ganancia de peso, un incremento en la
conversion alimenticia, menor requerimiento energético de mantcnilhiento y por lo
tanto menor requerimiento de oxigeno (5, 6, 17, 21, 25, 26, 41).

Los primeros programas para reducir la alimentacion en México como paliativos
para ¢l control del sindrome ascitico, fueron desarrollados comercialmente a principios
de 1980 en reproductoras pesadas por Estudillo, y por Lopez Cocllo en pollos de
engorde, mostrando en ambos casos los beneficios sobre la reduccion en la mortalidad,

“asi como la desventaja sobre la baja ganancia de peso. (17).

Berger por su parte desarrolla el concepto de restriccién del tiempo de acceso al
alimento (17).

Con cstos antecedentes, se puede observar 4 distintas tendencias nutricionales
utilizadas para ¢l control del sim‘lfome ascitico y son;

A. Restriccién del consumo de alimento.
B. Menor densidad nutritiva de Ia dieta,
C. Restriccién del tiempo de acceso al consumo de alimento,
D. Utilizacién de nutricates “protectores” del sistema cardiovascular y digestivo.
(9, 17, 26). |
Eﬁtrc otros se pueden mcncionar Ia adicion de aditivos que inhiben el apetito {28).

En los dltimo afios se¢ ha podido establecer que el retraso de crecimiento es de mayor

utilidad durante las ctapas tempranas de la vida del pollo, aunque bajo circunstancias
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extremas es nccesério mantencrlo hasta edadcg bastante tardias antes de permitir un
rapido crecimién‘eo, sin elevar la mortalidad (9).

Se debe iniciar la reduccion del crecimicento tan pronlo como sea posible, aunque en
la prictica esto rara vez es factible antes de los 4-5 dias de edad si no se empiea
alimento con baja concentracién de nutrientes. El periodo durante el cual es factible
suministrar alimento ad libitum durante las semanas finales de vida fluctia en‘trc 7y2l1
dias y dependiendo de las condiciones de cada explotacion y del éxito obienido durante
las primeras etapas del programa de restriccion (5, 9).

Se reporta una marcada reduccion de la ganancia de.peso entre los 3 y 5 dias de
iniciada la restriccién alimenticia y posteriormente una respucsta compensatoria sobre
todo si en los altimos 7 dias se deja una alimentacion a libre acceso. Al suspender el
programa de testriccion en una edad intermedia de las aves, se corre el riesgo dé que se
presente una eclevada mortalidad por el sindrome ascitico aproximadamente 7 dias
dcsp&és de que se dio ¢l alilrlcmo a libre acceso. Se pucde presentar problemas
secundarios como coccidiqsis y reduccidn de la pigmentacion (17).

Cuando ¢l alimento es. nuegvametnte administrado ad libitum, los pollos presentan una
tasa de crecimicnto acelerada, tipica de un crecimiento compensatorio. Hay evidencia
que el i:)ollo de engorde moderno puede exhibir un crecimiento compensatorio en tan
poce tiempo como lo es 6 scmanas de vida La ventaja del crecimiento compensatorio
es que reducc la cantidad total de alimento’ por ave, mejorando la ;:onvcrsién
alimenticia. La mejor forma de aprovcghm' ¢l crecimiento compensatorio ¢s a través de

fos programas de restriceién. Por oto lado han sido informadas difcrentes tasas de

crecimiento en distintas estirpes genéticas. La tasa de crecimicnto del cuerpo del ave
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permite una evaluacion mas acabada de los sistemas de alimentacion. Estas

evaluaciones respecto de la edad permitirian la obtencion de pollos con mcener grasa,
menor proporcion de carcasa y menor cantidad de organos con una tasa metabdlica
mayor, a fin de maximizar la ganancia de econdmica. Se¢ puede determinar que las aves
con restriccion alimenticia requicien de 2-3 dias adicionales de tiempo para el
crecimiento y obtener pesos de mercado (26, 35, 22, 41).

Los métodos de restriccion obligan a dar buen manejo al alimento, recordando que
las aves aprenden a comer grandes cantidades ¢n poco tiempo, restando efectividad al
sistema. En cualquier programa de restriccion de alimento se debe tener atencién a la
cantidad de comederos y a la velocidad de reparticion del alimento. Hay que estar
seguros que todas las aves estdn comiendo al mismo ticmpo, generalmente se
recomienda tener un 5-20% mas del espacio que se encuentra normalmente en lds

explotaciones comerciales. El agua es siempre ad libitum (5,9, 16, 34, 36,41).

A continuacion se describen las ventajas y desventajas de cada uno de ellos y

algunos estudios elaborados:

o Restriceién dei Consumo de Alimento:

Se caracteriza por proporcionar a las aves una menor cantidad de alimento cn los
comederos, dejando ¢l consumo a libre acceso. Ista actividad conlleva diferentes
variante;

a) Restriccion del consumo de alimento durante cierto periodo de la vida del ave,

iniciando cuando ¢l porcentaje de mortalidad por ol sindrome ascitico es muy alto.
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La disminucién de Ia 1}10rtzzlidad por ascitis, se¢ aprecia después de
aproximadamente sicte dias.

b) Restriccion desde Ja ctapa de iniciacion (14 6 21 ciias) hasta ¢l fin del ciclo.
Generalmente el consumo de alimento es entre un 80 a 90% del que se tuviera a
libre acceso.

c) Restriccion con un periodo de crecimiento compensatorio, ¢s parecido al anterior,

pero en los altimos 7 a 10 dias, se deja ¢l alimento a libre acceso (17).

En general con los 3 programas, se obscrva una baja de la mortalidad por ascitis,
pero también en la ganancia de peso, ¢l crecimiento compensatorio no es suficiente para
obtener al final del ciclo, un adecuado peso corporal; ademaés de que no se presenta un
beneficio sobre la conservacion alimenticia, existicndo desuniformidad en las parvadés
{17).

Arce, 1992; disminuyd el 10 % del alimento consumido en relacién con los
controles donde se redujo la mortalidad por ascitis, siendo econémicamente mds
favorable, reportando que no afectd severamente la ganancia de peso corporal como en

otros casos (5)

0 Menor deasidad de Ia dicta:
El concepto que se mancja para cstos programas es nuy variable, sicndo los mas
comunes los siguicntes:

a) Modilicacion de la curva de crecimicnts dursite los primeros 21 dias de vida para lo

cual se etupiean dictas balanceadas pero con una baja densidad nuttiliva, en las
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siguientes fases de alimentacion se utilizan dictas de alta concentracion buscando ‘ei
beneficio del crecimiento compensatorio. Estas es mas accptada en la industria
avicola, reemplazando los programas de restriccion del tiempo al acceso del
consumo del alimento.

b) Menor densidad nutritiva durante un largo periodo. Aqui en ocasiones se confunde
el concepto y se utitizan dietas desbalanceadas, por lo que los efectos adversos sobre
peso corporal y principalmente en la conversion alimenticia puede ser sumamente
costosos, ademds de las desventajas anteriormente mencionadas sobre la curva de
crecimiento. Estos programas s¢ llegan a utilizar sin efectuar una evaluacic?n

econdmica, y solamente toman en cuenta ¢l porcentaje de mortalidad (17).

El crecimiento puede ser reducido durante las tres primeras semanas de vida por
medio de dietas bajas en energia(1,365-1,385 Kcal. M.E./Ib 6 con restriccion energética
del 2%) en 4reas con gran altitud. Esto reduce el requerimiento de oxigeno durante el
periodo en que las aves son mds susceptibles a la ascitis. Niveles criticos de
aminodcidos pueden ser mantenidos en el desarrollo de la restriccion. La disminucién
de nutrientes resulta en reduccion de los costos, cstas aves también presentan una
eficiencia superior de conversién alimenticia durante ¢l periodo de compensacidn. Sc
;ncontré que existe una relacion g.iia entre la mortalidad por ascitis hi?éxica y consumo
de energia (6, 15, 16,22, 28, 31, 32, 33, 46).

Los resultados de la sustitucion de slimento con afrecho de arroz de 4 a 11 dias

hasta los 42 dias de edad, fucron mejeres con la sustitucion del 25% (35).
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En la literatura (Robinson, 1992) al mezclar 50:50 del alimento con harina de
cascarilla dec arroz, proporcionada ad libitum por un periodo de 7 dias durante la
segunda semana de vida la desuniformidad inicial es controlada a las 9 semanas,

observandose entonces una reduccién en la mortalidad por ascitis y problemas

'esqucléticos (41).

g Restriccion del Tiempo de Acceso al Consumo de Alimento;

El fundamento de estos programas esta basado en que el animal consuma la
misma cantidad de alimento que si lo tuviera a libre acceso, pero en menos tiempo. El
nimero de horas al alimento varia desde 8 hasta 9.5, en general el programa al dia 5
hasta 28 dias de edad, en los ultimos dias se proporciona ¢l alimento ad libitum
buscando el crecimiento compensatorio. En la medida que se tiene menor nimero de
horas de acceso al alimento, la mortalidad se reduce, asi como peso corporal, de igual
manera cuando s¢ inicia a una cdad temprana las aves s¢ adaptan mejor a comer en
menor ticmpo, Es probable que -utilizando este criterio se prevengan dafios cardiacos
tempranos. Con estas restricciones s¢ observa un marcado beneficio sobre la conversion
alimenticia, ya que los animales al no tener acceso al alimento consumen ¢l que se
encucntea en caima. Existe ¢l riesgo de mal emplume y si el ave no se acostumbra a este
horario de comida, el crecimicnto compensatorio serd menor y no s Hegara al peso
final. Actuslmente este es ¢l programa mas cominmente Litilimdo, siendo dificil su
scguimiento y supervision, ya que normalmente ¢l descenso del cquipo se lleva a cabo

cuando entran los empleados y sc sube al fivelizar su jomnada de trabajo, con lo cual ¢l

consumo del alimento se reduce atn mas. Mds horas de alimentacion sen necesarias
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(hasta 10 a 12 horas) scgan el tipo de alimento (harina o pellets), densidad, altura y
otros factores de manejo, con el objetive de aumentar el consumo de alimento sin
aumentar mucho la mortalidad por ascitis. Bl uso de alimento a la media noche (por 2
horas) puede ser implementado cuando se quiere mds de 8 horas de alimentacion por dia
Los pollos se pueden estimular con mds de 8 hrs de alimento si todas las condicioncs
son correctas y si no existen problemas respiratorios. Este método es muy eficiente, en
localidades con gran altitud (7, 9, 14, 33, 41, 43).

En 4reas de mucho calor /o humedad el programa consiste en alimentar dia y
noche en los primeros 21 dias de edad y cambiar después a alimentacion cn la noche,
restringiendo al ave durante el dia. En galpones sin control de medio ambiente, se
recomienda el uso de pellets a partir de 21 dias, este programa es utilizado para no
provocar excesiva mortalidad por calor en el dia (7, 47).

En los siguicnies programas de restriccion alimenticia establecieron menor
mortalidad por el sindrome ascitico, mejor conversion alimenticia y mayor ganancia de
peso, sicndo mejores los que se iniciaron cn perfodos tempranos:

- El acceso al alimento puede ser limitado de 7 a 11 horas al dia o por el programa de
alimentacién alternando un dia (“Skip-a-day”). La restriccion alimenticia es
recomendada por varios periodos entre ¢l dia 6 y el dia 42, Es dificil saber que
programa de restriceion alimenticia es recomendado o a que cdad sc debe emplear. Se
ha utilizado 1a restriccion alimenticia alternando en los dias 7,9, 11 y 13 0 en los dias

15,17, 19 y 21 6 en los dias 22, 24, 26 y 28, Otra forma de restriceion mds severa donde

las condiciones ambicntales son mas rigidas, la restriccién alternando los dias 15, 17,
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19, 21, 23, 25 y 27 (semana 3 y 4). Las aves con el programa alternando un dia
consumen menos alimento que las restringidas por horas (5, 21, 35, 41).
- Estudios de Avian Farms en Bolivia y México a una altitud de 1,800 msnm, reportada
excelentes resultados restringiendo el alimento por 8 horas hasta 21-28 dias de edad.
Después de los cuales, a cada 3-4 dias, se aumenta media hora mds de acceso de
alimento por dia hasta la llegar a i10-12 horas como maximo. A partir de 42 dias o una
semana antes de la salida del pollo, estos reciben alimento ad libitum para obtener
mdxima ganancia en el peso. Otros sugieren una restriccion alimenticia decreciente que
inicia del primer dia al 21 dias de edad con un horario de 11 horas de alimento; de 22-28
dias de edad con 10 horas de alimento; de 29-35 dias de edad con 9 horas de alimento y
de 36-56 dias de edad con 8 horas alimentos, con resultados excclentcs (6, 43).
- Se han reportado restricciones de 9 horas y 7 horas. Donde la tasa de crecimiento
corporal difiri6 entre tratemientos. La restriccion afectd la tasa inicial de crecimiento,
siendo mayor para los restringidos por 9 horas/dfa. En otro estudio similar solo que con
18 y 12 horas de acceso al alimento se reportaron resultados similares (14, 26). ’
- En un experimento se utilizé restriccién de 8 horas diarias de acceso al alimento desde
los 8 dias hasta los 56 dias de edad. Otro método es rcstrillg{r desde los 8 dias hasta los
21 dias de edad por 5 horas diarias seguido por 8 horas diarias desde los 22 dias hasta
los 42 dias de edad; aunque también se reportaron mayores retrasos del crcciuﬁcnto. La
implantacion de un progiama de restriceién alimenticia permitiendo el acceso al
alimento durante 8-9 horas dinsias desde los 15 hasta los 42-49 dias do edad

(Restriccion “prolongada™), repoitan reduccién dramdtica de ln mortalidad. La

aplicacion de una restriccion més fomprana  loged disminuir la mortalidad, pero
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mantcniendo la tasa de engorde en los altos niveles obtenidos previamente. Un nuevo
programa de restriccion consistio en permitir el acceso al alimento durante 7-8 horas
diarias desde los 8 hasta los 35-42 dias de edad (restriccién ;‘t01nprana”) (9).
- Los reportes de electrocardiogramas revelan dafio cardiaco (dilatacion ventricular)
antes de la cuarta semana de edad. Las aves de 15 dia de edad con electrocardiogramas
anormales presentaron el mayor porcentaje de mortalidad por ¢l sindrome ascitico, que
las aves con electrocardiogramas normales, o sea las que tienen restriccion, Se sospegha
que en una poblacién de pollo de engorda existen animales con lesiones cardiacas desde
el nacimiento, ya que se presentaron aves con malfunciones cardiacas al dia 15 de edad.
Los pollos con electrocardiogramas anormales al dia 15, son altamente susceptibles para
desarrollar el sindrome ascitico. El programa de restriccion det tiempo al acceso del

alimento por ocho horas dismimiye la mortalidad por el sindrome ascitico (11, 48).

a  Utilizacién de Nutricmcg “Protecteres” del Sistema Cardiovascular:

Los productos que se comercializan carccen de una base cientifica y
experimental que demuestren su mecanismo de accion. Estos productos aparentemente
solo provocan un incremento en los costos de produccion. Hasta la fecha no existe un
farmaco o sustancia, que demucsire cousistenicincnic una respuesta positiva en el

control del sindrome ascitico, por lo cual hay que considerar cstas situaciones antes de

su utilizacion (17).
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4.9.2 Recomendaciones al Utilizar los Pregramas de Restriccion Alimenticia

a) Existe mayor efectividad cuando los programas de restriccion son mas severos (17),

b) Los programas de restriccién alimenticia, deben ser integrados y acordes a los
sistemas de bioscguridad, manejo y equipamiento de casetas, para mantener las
mejores condiciones de produccion (17).

¢) El peso corporal semanal es el parametro de control mds importante para el éxito de
un programa de restriccion alimenticia. Por lo tanto, debe ponerse el mayor ¢énfasis
en la obtencion de esta informacion en forma pronta, exacta y confiable. La muestra
debe ser representativa, cerca del 10% de la poblacion de cada caseta y tomada de
varias partes de la misma (9).

d) La mortalidad y el andlisis de su composicion deberan registrarse diariamente.
También s descable contar con un registro del consumo (9).

e) Son factores fundamentales para mantener ¢l adecuado funcionamiento del sistema
respiratorio y cardiovascular, el control de las condiciones ambientales en cuanto a
temperatura, ventilacion y calidad del aire, asi como las caracleristicas del programa
de vacunacion y parvadas libres de micoplasmosis (17).

fy Debe evitarse la desinfeccion excesiva (17).

g) Evitar la formacion de gases contaminantes y utilizacion excesiva de oxigeno (17).

h) Estimular el consumo de alimento de las aves bajo un sistema de alimentacion

restringida, mediante ¢l movimicnto {recucnte de los comederos y facilitando

cuando menos 4 cm. dc comedero lincal/ave para polle de 2 kg de peso corporal

(17).
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1) Evitar ¢l manejo innccesario de la parvada que pueda desencadenar nerviosismo,

1)

k)

Y

problemas de canibalismo o laceraciones, que afectaran la venta del producto
terminal (17).

Considerar los rangos de temperaturas diarias, evitando grandes fluctuaciones de
temperatura dentro de la caseta, asi como la cantidad de horas de luz, pa;'a pem;itir
el acceso de las aves al aiimentd durante el horarto en que se favorece el consumo
de alimento (9, 17).

El tiempo de restriccion alimenticia para los machos debe ser mayor que en las
hembras (17).

La subida de comederos debe realizarse en teda la caseta, evitando dejar algin

comedero al alcance de los animales, ya que esta situacion promucve que las aves se

- amontonen y una mayor mortalidad. Por otro lado, la bajada del equipo debe

realizarse lo mds rdpido posible, dejdndolos a la altura adecuada y con alimento(17).

m) Tencr especial cuidado con la capacitacion y supervision del personal, para que
cfectivamente se lleven a cabo los peifodos de restriccién programados, as
como una evaluacion constanic de los registros de consumo de alimento, peso
corporal y porcentaje de mortalidad (9, 17).

Los programas deben iniciarse de acucrdo al critcrio y antecedentes de la granja, por

tal razén es dificil sugerir recomendacioncs cspcci.ﬁpas. Cada granja de cada

empresa debie evaluarse independicntemente y mantener un programa dindmico de

trabajo, gjustindolo de acuerdo a las circunstancias que se presenten de acuerdo a la

experiencia y resultados obtenidos (17).
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0) Es recomendable instalar equipo en la caseta que permita mejor control como es el
caso de la ventilacion, extractores, cortinas y criadoras, y mantener un equilibrado
entre ¢l aire que ingresa y el que se elimina, para evitar perdidas costosas de calor, y
sobre todo tener como meta poder producir eficientemente .poilos durante las
distintas €pocas del afio. Ajustar cada criadora para tener una adecuada combustion.
Es importante la limpieza y mantenimiento de ( 7, 9, 17).

p) Mantener la cama ni muy seca ni muy himeda para evitar la produccién de
amoniaco y de polvo (17).

q) Seleccioén de 4reas geograficas para la produccion: Los Iﬁacllos podrin criarse mejor
y mds eficiente en zonas de baja altitud (7, 17).

r) Con la crianza por sexos separados sc pueden obtener ciclos de produccion mads

eficientes de acuerdo a las caracteristicas del peso comercial para cada sexo. (17).
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V. MATERJALES Y METODROS

5.1 DESCRIPCION DEL AREA:

El estudio se llevara a cabo en la Granja Experimental de la Facultad de

Medicina Veterinaria y Zootcenia de la Universidad de San Carlos de Guatemala

ubicado en la zona 12 de la ciudad de Guatemala, la cual se encuentra dentro de la zona

de vida “bosque himedo subtropical templado” a una altitud de 1,551.5 msnm., con una

temperatura de 20-26 °C y una precipitacion pluvial que oscila entre 1,100-1,345

min/afio. Segin de la Cruz.

5.2 MATERIALES:

5.2.1 Recursos Humanos:

0

o

Investigador Intercsado

Profcsionales Asesores

3 Médicos Veterinarios encargados de la Produccion Avicola
2 trabajadores de la granja

Estudiantcs de Patologia Aviar del dltimo afic de Medicina Veterinaria

5.2.2 Recursos de Campo;

o

a

]

a

4 galpones de la cascta
81 qq de concentrado de iniciacion para polle de engorde

270 qq de conecentrado de finslizador para pollo de engorde

20 gq de afrecho.




o 1 mezcladora de alimento de la Granja Experimental.

Q

Q

6 cilindros de gas propano

5 criadoras

- 2 cajas de Racumin

240 qq de cascarilla de arroz

Botas, bata y guantes

1 galon de Germex

1 mochila

1 litro de Intercept

4 escobas, 1 rastrillo, 2 palas y 1 azadon
5 sobres de electrolitos de 30 gr Vitalyte
1 frasco de Anflox Gold de 100 ml

1 frasco de Virkons de 5 kg

6 costales de 40 Ibs de cal hidratada

11 cortinas de manta y 5 de costal
Laminas, alambre de amarre, varillas de acero
42 bebederos de pomo y 40l autonaticos
163 comederos de tolva

Una pesa

Jabén, 4 pashics, 4 cubetas de 5 galones

Lasos de plistico

1 tractor

Vehiculo
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5.2.3 Recursos de Oficina:

g Computadora ¢ impresora
@ Diskettes
a 4 cartulinas

@ Fichas de control del Pollo de Engorde

5.2.4 Recursos Biologicos:

0 4,080 pollos de engorde Arbor Acres mixtos

5.2.5 Recursos de Laboratorio:

0 Equipo quirtrgico

u Laboratorio de Patologia Aviar

5.2.6 Centros de Referencia

o Biblioteca Central de la USAC
o Biblioteca de la Facultad de Medicina Veterinaria y Zooteenia USAC
o Internet

0 Biblioteca del departamento de Aviculiura

5.3 MAMEJC DEL ESTUDIO

‘ El estudio tendrd una duracida de 4 semanas y 5 dias (33 dias} ya que los

primeros 9 dias permaneceran juntos debido a que no es recomendabie efectuar ninguna

restriccién alimenticia. Se utifizaran 4,080 pollos de engorde variedad Arbor Acres
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mixtos los cuales seran separados en 4 grupos a partir dei dia 10 de vida, a tres se les
asignard un programa de restriccion alimenticia y el restante sera el grupo control.

Los procedimientos de manejo de las aves, serin realizadas de acuerdo a la guia
de manejo de la variedad en estudio.

Se debe sefialar que los 4 galpones serdn preparados adecuadamente, con dos
semanas de anticipacién para recibir a los pollitos.

Desde ¢l primer dia hasta 9 dias de edad los pollitos estaran distribuidos en 2
galpones, cada grupo constard 2,040 pollitos, para un rodete de 6 metros,
proporcionando el nimero de criadoras de acuerdo a su capacidad. El nimero de
comederos de bandeja y bebederos a usar serd de 1 por cada 100 pollitos, los cuales se
iran agregando conforme van creciendo, de manera que al final se proporcionara 1
comedero por cada 25 aves; en el caso de ios‘ bebederos de pomo, estos seran
reemplazados por automaticos, a razén de 1 por cada 100 aves. La alimentacion sera
ofrecida de acuerdo a los tratamient;}s y teniendo un sistema de luz de 24 horas durante
todo el levante. Las criadoras de gas permaneceran por 15 dias. Todas las aves tendran

el mismo plan profilactico.

PROGRAMAS DE RESTRICCION
GRUPO A
GRUPO CONTROL

Este grupo se trabajard en forma normal, donde el acceso al alimento sera ad

libitum v el tipo de alimento no se modificard.
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GRUFO B
RESTRICCION DEL TIEMPO AL ACCESO | DEL CONSUMO DEL
ALIMENTO
Este tipo de restriccion consiste en reducir el numero de horas de acceso al
alimento el cual se llevara a cabo de Ia si guiente manera:
0 1-9 dias de edad el alimento serd ad libitum
0 10-11 dias de edad el alimento se ofrecera de 7:00-16:00 hrs,
0 12-13 dias de edad ¢l alimento se ofrecera de 7:00-15-00 hrs,
0 14-15 dias de edad el alimento se ofrecers de 8:00-15:00 hrs.
@ 16-21 dias de edad el alimento se¢ ofrecera de 9:00-15-00 hrs.
Q  22-23 dias de edad el alimento sc ofrecera de 8:00-15:00 hrs.
O 24-25 dias de edad el alimento se ofrecerd de 7:00-15-00 hrs.
g 26-27 dias de edad el alimento se ofrecerd de 7:00-16:00 hits.
a 28 dias de edad al final el alimento serg ofrecido ad libitum,,

Las aves bajo este tipo de alimentacion se le colocara 10% més de comederos.

GRUPG C
RESTRICCIGN POR SUSTITUCIGN DEL CONCENTRADO CON UN 25% DL
‘AFRECHO DE TRIGO
En este tipo de restriceién alimenticia se basa en disminuir la densidad de los

nuirientes al mezelaria con un 25 % de afiecho de trigo a paitiv de los 11 dias hasta las 6

sernanas de edad. El acceso ol alimento serd ad libitum durante todo el levante,
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GRUPO D
RESTRICCION DEL CONCENTRADO DE INICIACION POR FINALIZADOR
EN LA ETAPA TEMPRANA DE VIDA DEL AVE

Este tipo de restriccion alimenticia se basa en disminuir la densidad de los
nutrientes al cambiar del concentrado de iniciacién por finalizador a la tercera semana
de vida del pollo; disminuyendose el porcentaje de proteina. El acceso al alimento sera
ad libitum durante todo el levante.

En los grupos A, B y C ¢l cambio del concentrado de iniciacion por finalizador
se realizara cuando el peso corporal sea de 740 grs o0 un consumo de alimento
acumulado de 932 grs.

Se Hevard un registro diario de la mortalidad y del consumo de alimento y
semanalmente del peso promedio de la parvada.

Las aves muertas serdn transladadas al Laboratorio de Patologia Aviar pf:ara
llevar a acabo e¢n una forma adecuadé las necropsias y poder determinar 1a causa de sus
mueries.

53.1 PROCEDIMIENTO DE LABORATORIO

Sc examinaran las caracteristicas externas del cadéver y todos los drganos
internos para cvaluar su estado, tipo de secreciones v fluidos para determinar si la causa
fue por ascitis u otra ctiologia.

St hubiera necesidad de hacer cultivos para la determinacién final de la causa, se

utilizardn los medios de cultivo adecuado del Laboratorio de Patologia Aviar.
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5.3.2 ANALISIS DE DATOS
Las variables analizadas en cada grupo seran las siguientes:
0 Peso vivo semanal (gr.). Para evaluar el promedio del peso de las aves se pesara el
10% de la poblacion total en ese momento.
a] Consumo de alimento acumulado semanalmente (gr.).
o Conversién alimenticia scmanal. La cual serd calculada mediante la relacién
consumo de alimento y peso ganado.
0 Mortalidad por ascitis y por otras causas semanalmente y totales(%).
0 Establecer costo-beneficio de cada grupo.
333 TRATAMIENTO Y DISENO EXPERIMENTAL
Para la variable mortalidad se utilizard estadistica descriptiva. El consumo de
alimento, ganancia de peso y conversion alimenticia semanal se utilizard un disefio de
bloques al azar, siendo cada semana un bloque. Tomando una muestra del 10% de Ia
poblacion total por tratamiento. Los tratamicntos z{cvaltmr serdn los siguientes:
A. Control,
'B. Restriccién del tiempo al acceso del consumo del alimento.
C. Restriccidn por sustitucién del comwtmdo con un 23% de afrecho de trigo.
D. Restriceion del concentrado de iniciacién por finalizador f;ﬁ la etapa temprana de vida
del ave.
5.3.4 ANALISIS ECONOMICO

Se evaluarin econdmicamente los ratamicntos 2 ravés de la tasa marginal de

retorno,
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VI RESULTADOS Y DISCUSION

FASE PRE-EXPERIMENTAL:

Esta fase consistié en un periodo entre el primer dia hasta los 9 dias de edad de
las aves. El grupo de 4,080 pollitos pertenccicron a la variedad Arbor Acres del lote 95,
&c la reproductora lote 41, mixto, vacimados contra New Castle - Bronquitis Infecciosa.
Los cuales fueron alojados en dos grupos bajo las mismas condiciones de manejo, sin
restriceion durante este periodo.

El peso promedio por ave al dia de edad fue de 40.92 gr./ave. El consumo de
alimento durante esta fase fue de 195.49 gr./ave, alcanzando un peso promedio de
130.86 gr./ave con una ganancia de puso de 89.94 gr./ave y una conversion alimenticia

de 2.17. Durante esta fase un total de 28 aves murieron por causas diferentes al -

sindrome ascitico, tales como onfalitis, aplastamiento, asfixia, peritonitis y neumonia.

FASE EXPERIMENTAL
Al décimo dia fueron distribuidas en cuatro grupos:
AY Coutrol
) Restriceion del tiompo al neccso del consumeo del alimento.
C) Restriceién por sustituciin del concentrade con un 25% de afreche de trige.

B} Restriccién del concentradeo de iniciscién por fnalizador en la etapa temprana

de vida del ave,
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En el cuadro 1, s¢ presentan la composicién bromatolégica de los alimentos
utilizados en este estudio; donde s¢ observa que ¢l afrecho contienen los miveles

menores de protefna cruda y energia metabolizable y aumento en ¢l nivel de fibra cruda.

CUADRO 1. COMPOSICION BROMATOLOGICA DEL ALIMENTO
BALANCEADO Y AFRECHO DE TRIGO UTILIZADO EN EL ESTUDIO

COMPOSICION QUIMICA
Alimento M. S, 2.C, ¥.C. E.E. E. M.
Yo Yo Yo Yo Mcal./kg.
Iniciador 88.30 21.5 3.81 4.34 3,100
Finaliza- 91.73 20.0 3.27 4.77 3,200
dor ) .
Afrecho 83.0 14.0 10.0 0.95 1,122
de trigo
n  Fuente: Laboratorio de Bromatologia - Escuela de Zootecnia (1,999).
a MBS, = materia seca P.C. = proteina cruda F.C. = fibra cruda
'~ EE. =estracto etereo E.M. = energia mctabolizable

CUADRO 2. COMPOSICION BROMATOLOGICA BEL GRUPO C, EN EL
CUAL SE MEZCLO EL ALIMENTO BALANCEADO (INICIADOR Y
FINALIZADOR) CON EL AFRECHO DE TRIGO

COMPOSICION QUIMICA
Alimento M. 8. P.C. ¥.C. EE, E.M.
Y Yo Yo Yo Mca!./kg.

Eiciador 86,98 19.63 5.36 3.49 2,605.5
+ afrecho
Finaliza- '

dor + 89.55 18.05 4.95 3.82 2,680.5
afrecho '

o La mezcla claborada fue: alimento balanceado (iniciador y finalizador) con un 75%
y un 25% de afrecho de trigo.

En relacion con los cuadros 1y 2, se puede observar que el concentrado iniciador

sustituido con 25 % de afrecho de trigo disminuyd en 1.87% la proteina cruda, 484.5

Mecal /kg de encrgia metabolizable y aumentd 1.55% de fibra cruda.
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Al analizar bromatologicamente el finalizador sustituido con 25% de afrecho de
trigo presentd una disminucién en 1.95% de proteina cruda, 519.5 Mcal./kg. de energia

metabolizable y un aumento en 1.68 % de. fibra cruda.

Fn cuanto al consumo del alimento, el cuadro 3, muestra los resnltados
obtenidos durante el estudio en los tres diferentes programas de restriccion alimenticia y

en el control.

CUADRO 3. CGNSUM@ DE ALIMENTO PROMEDIO GRAMOS/AVE
SEMANAL DIARIO Y ACUMULADO EN LOS 3 PROGRAMAS DE
RESTRICCION ALIMENTICIA Y EL CONTROL

SEMANAS | GRUPCA GRUPO B GRUPOC GRUPOD
DE VIDA : |
2da. 301.70 168.73 239.68 266.36
(43.1) (24.10) (34.24) (38.05)
3ra. 687.83 374.64 683.91 609.78
(98.26) (53.52) (97.70) (87.11)
dta. §79.29 674.49 917.13 §74.92
(125.61). (96.36) (131.01) (1224.99)
5ia. 1,037.68 1.139.12 1.235.36 1,077.89
(148.24) (162.73) (176.48) (153.98)
6ta. 1.259.13 1291.02 1339.37 1,323.09
(179.88) (184.52) (191.34) (189.01)
Aenmulndo 4.165.65 3.648.6 4415.45 4.152.04
Promedio 633.13ab 207N 883.0% 830.41ab

a ()= Consumo promedio @lﬂ gr./ave diario,

Bl andlisis de varfanza detecto difaicntiag sipnificativas (P < 0.01) entre 105 grupos,
siends 105 que prosentaron mayor CONSUmo los grupes A, C Y D sin embargo el grupo
B fue similar a fos grupos A y D, pero difviente ai grupo C.

Fstos resultedos demuestran gue ol dierningir 1a relacidn encrgla-protcina, el

consumo aumenta para llenar los requerimientos del ave, al mismo ticmpo disminuycron
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los requerimientos de oxigeno en el ﬁeriodo en que las aves fueron mas susceptibles a la |
ascitis; con respecto al grupo B resulté que al disminuir las horas de acceso del alimento
las aves reducen su consumo. Estos resultados concuerdan con Mallo y colaboradores
(1997), los que al restringir el tiempo de acceso del alimento, disminuye la ingesta de los
alimentoé y la tasa de crecimiento. Cuando el alimento es nuevamente suminisﬁdo ad
libitum, los pollos presentan una tasa de crecimiento acelerada, tipica de un crecimiento
compensatorio. Por otra parte, Gonzales (1993), utilizé una restriccién del 2% de
energia, disminuyendo la mortalidad por ascitis en 0.53%, el consumo de alimento se
aumento 118 gr/ave. La aves alimentadas con dietas bajas en energia aumentan su

consumo para satisfacer esta necesidad de energia, teniendo indices altos de conversion -

alimenticia y un menor peso.

En cuanto al peso promedio semanal el cuadro 4 presenta los resultados

obtenidos semanalmente en cada grupo.

CUADRO 4. PESO PROMEDIO EN GRAMOS/AVE SEMANAL EN LOS3
PROGRAMAS DE RESTRICCION ALIMENTICIA Y EL CONTROL

SEMANAS GRUPO A GRUPOB GRUPOC GRUPOD
DE VIDA
Zda. 352.04 275.12 316.89 335.64
3ra. 699.39 520.74 652.17 697.57
4ta. 1,115.48 927.98 1,066.90 1,127.74
Sta. 1,729.74 1,591.27 1,613.97 1,711.58
ta. 2,147.46 2,003.82 2,113.16 2,122.53

Es importante mencionar que todos los programas de restriccion alimenticia

presentan un menor peso promedio semanal comparados con los no restringidos; este

cuadro muestra que el grupo B fue el que presentd el menor peso promedio al final del
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estudio, debido a que fue afectado por el consumo del alimento, el cual se discuti6

anteriorments en el cuadro 3.

Fn este sentido Filisola (1994), menciona que al utilizar la restriccién del tiempo
al acceso del alimento, el consumo y el crecimiento compensatorio es menor, por lo
tanto su peso final se ve afectado, como de igual manera Gonzales (1993), hace
mencidn que al restringir la energia, aumenta el consumo y se reduce el peso final en .
comparacién 2 los no restringidos; por lo que sugiere que se suspenda la restriccion
alimenticia en las (ftimas dos semanas de vida, con el fin de incrementar el crecimiento

compensatorio, trajando de reducir la mortalidad por ascitis sin que afecten en forma

negativa los rendimientos econdmicos.

Fn el coadro 5, muestran la diferencia de pesos entre machos y hembras, en los

diferentes grupos a las 6 semanas de vida.

CUADRO 5. COMPARACION DE LOS PROMEDIOS DEL PESO EN
GRAMOS/AVE DE MACHOS Y HEMBRAS A LA SEXTA SEMANA DE EDAD
EN LOS TRES PROGRAMAS DE RESTRICCION ALIMENTICIA Y

CONTROL
BEXG GRUPO A GRUPOB GRUPO C GRUPOD
MACHODS 2,264.29 2,162.69 2,285.69 2,311.59
HEMBHEAS 2,030,63 1,844.94 1,940.64 1,933.47
PROMEDIO 2,147.46 2,003.82 2,113.17 2,122.53

Este cuadro muestra, que en todos los grupos a la 6ta. semana los machos
comparados con las hembras tuvieron mayores pesos promedios, esto concuerda con

Portela (1992) Lopez (1986) v Gonzales (1993), quienes mencionan que las hembras

fisioldgzicamente tienden a depositar una cantidad més alta de grasa corporal que sera
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necesario para la produccion futura de huevos. Por lo tanto, los machos por tener un
mayor proporcién muscular requirieren una mayor demanda de oxigeno, sicndo mas

susceptibles al sindrome ascitico.

El cuadro 6, muestra los resultados de ganancia de peso semanal entre los

diferentes grupos.

CUADRO 6. GANRANCIA DE PESO EN GRAMOS/AVE EN LOS TRES
PROGRAMAS DE RESTRICCION ALIMENTICIA Y EL CONTROL

SEMANAS GRUPO A GRUPO B GRUPOC GRUPOD
DE VIDA
Zda. 221,18 144.26 186.03 204.78
3ra. 347.35 245.62 335.28 361.93
4ta. 416.09 407.27 414.73 430.17
Sia. 614.26 663,29 547.07 583.84
6ia. 417.72 412.55 499.19 410.95
Promedio 403.32 374.60 396.46 398.33

El analisis de varianza, realizado para la ganancia de peso, no detect6 diferencia
cstadistica significativa entre los diferentes grupos (P> 0.01).

Los resuliados auloiores mucstran que los programas de restriccion alimenticia

no afectan la ganancia de peso.
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CUADRO 7. CONVERSION ALIMENTICIA/AVE SEMANAL EN LOS
TRES PROGRAMAS DE RESTRICCION ALIMENTICIA Y EL CONTROL

SEDMIANAS GRUPO A GRUFOB GRUPO C GRUPO D-
DE ViDA
2da. 1.36 1.17 1.29 1.30
3ra. 1.98 1.53 2.04 1.68
4ta. 2.11 1.66 221 2.03
Sin, 1.68 1.72 2.26 1.85
Gta, 3,01 3.13 2.68 322
Promedio 2.032 1.840 2.096 2.017

El andlisis de varianza realizado para la conversion alimenticia, indica que no

existe diferencia estadisticamente significativa entre los tratamientos (P > 0.01).

Fstos resultados revelan que los programas de restriccién alimenticia no afecta

la conversién alimenticia.

Los resultados de mortalidad de los diferentes grupos se presenta en el cuadro §,

donde se mucsira la mortalidad total y mortalidad por ¢ siic 12 ascitico.

CUADRO 8. CANTIDAD Y FORCENTAJE BE MUORTALIDAD POR EL
SINDROME ASCITICOS.A) EN LOS 3 PROGRAMAS DE RESTRICCION
ALIMENTICIA Y EL CONTEOL

SEMANAS CGRUDPO A GRUrO B GREURC C GRUPO D
FPE WA ‘
P 1/ (0/3) L/ {0/1) 1/(0/1) 3/(1/2)
2rg 10/ (8/2) 5/(0/5) 12/(1/iD) 57(0/5)
Ata T G/ (1/6) 2/ (21 11/(8/3)
Sia L2200 71 (34) 12/(4D 26 /(25/1)
Gia, 0/ 15/ (&/7) 20/ (16/4) 29/(21/8)
TOTAL 60/ (54/6) 347 (11723) 47/ (30/17) 74 / (55/19)
Porcentaie de
moriaiidnd 5.28 1.09 2.97 5.44
total doi 5.A.
Porceninie de
mertaiidad 5.87 3.36 4,55 7.32

total

0 Numero total de muertos / (sindrome ascitico/otras causas).
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El cuadro 8, muestra que el grupo B fue el que presentd menor porcentaje de
mortalidad por el sindrome ascitico con 1.09%, asi como la menor mortalidad total,
seguido por el grupo C con 2.97% de mortalidad por el sindrome ascitico; mientras que
el tratamiento que mostré mayor mortalidad por dicha enfermedad fue el gn;po D con
5.44%. Esto evidencia que al disminuir el tiempo de consumo del alimento, disminuye
ta mortalidad por el sindrome ascitico. Este efecto es debido a que la fasa metabolica es
menor, ademas que la tasa de crecimiento va en relacién al tamadio pulmonar y cardiaco.

Por su patte, Berger (1992), menciona que entre los recursos de mangjo mas
utilizados para disminuir la velocidad del crecimiento y asi disminuir la mortalidad por
el sindrome ascitico es por medio de la limitacion del tiempo al acceso del alimento yen
menor medida, el uso de alimento de baja concentracién de energia, los cuales modulan
la velocidad de crecimiento del ave, permitiendo reducir la mortalidad por la ascitis.
Estudios elaborados por Filisola (1994), menciona que al bajar la relacidn energia-
proteina, baja el porcentaje do mortalidad por el sindrome ascitico, por un metabolismo
no tan acelerado. Por otro lade, experimentos realizados por £ ce y Castellanos (1990)
a 2,500 msnm fue posible reducir la mortalidad total y imortalidad por el sindrmﬁc
ascitico en un promedio de 68% y 72% respectivamente, initando ¢l  acceso al
alimento a 8 horas diarias desde el octavo dia de vida del ave.

En relacton al grupo D, el reducir una semana del concentrado iniciador por un

{inalizador, no resulto efective para reducir la mortalidad por el sindrome ascitico,

debide a que el porcentaje fue superior al grupo control,
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Las aves muertas a causa del sindrome ascitico presentaron las siguientes
lesiones: acumulacién de liquido amarillo transparentc y codgulos de fibrina en el
abdomen; el higado congestionado, hepatomegalia, fibrosis debajo de la capsula;
acrosaculitis, congestién pulmonar y edema; hidropericardio, dilatacion del ventriculo
derecho y corazon redondo y grz{nde.

Entre otras causas de mortalidad observadas en el estudio encontramos:
aplastamiento, enfermedad cronica respiratoria, asfixia, problemas de patas y

embuchamiento.

El cuadro 9, muestra los pardmetros productivos y mortalidad por el sindrome

ascitico, resumidos para una mejor obscrvacion de las diferencias entre los tres grupos y

¢l control durante ¢l estudio.

CUADRO 9. PARAMETRO PRODUCTIVO Y PORCENTAJE DE
MORTALIDAD POR EL SINDROME ASCITICO DURANTE EL ESTUDIO

GRUPO A GRUPOB GRUPOC GRUPO D

Peso inicinl
promedio 130.806 130.86 120.26 130.86

{gr./ave)

Pego final
promedio 2,147.46 2,003.52 2,115.16 2,122.53

{gr./nve}

Gapancia de '
peso total 2,016.6 1,872.96 1,982.3 1,991.67

{er./ave)

Consumo de
alimento 4,165.65 - 3,648.0 441545 4,152.04

acuamuiado

Conversién 2.06 1.95 2,23 2.08
alimeniicia

Porcentaje de
mortalidad 5.28 1.09 297 - 5.44
total porel

S.A.
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CUADRO 10, RESUMEN DE LOS RISULTADOS ECONOMICOS POR 1083
PEOGRAMAS DE RESTRICCICON ALIMENTICIA Y EL CONTROL

GRUPCG | Ganan- Precio | Ingreso Caste ingreso Domina-
cia total kg./pic bruto variable ncto cia
(kg.) en venta Q. Q. Q. ’
Q.
C 211 7.15 15.11 8.13 6.98 N.D.
B 2.0 7.15 14.32 8.25 6.07 D.
D 2.12 7.15 15.18 8.86 6.32 D.
A 2.15 7.15 15.35 8.87 6.48 D
g N.D.= No dominado
o D. = Dominado

Los resultados del analisis ccondmico se presentan en el cuadro 10. Sc observa

que el grupo C fue el que mejor rendimicnto ccondmico ofrecid, pues presentd un costo

variable bajo y un ingreso neto superior, siendo este a su vez el que dominé a los demds

£IUpos,




YIL CONCLUSIOMES

o No se detectaron diferencias estadisticas significativas en ganoncia de peso y
conversion alimenticia en los diferentes programas de restriceion alimenticia.

o Los tratamientos que penmitieron un mayor consumo del alimento fueron los
siguientes: el grupo control, la restriccién por sustitucion del concentrade con un
25% de afrecho de trigo y la restriccién del concentrado de iniciador por finalizador
en la etapa temprana de vida del ave; mientras que el grupo de restriccion del tiempo
al acceso del consumo del alimento, redujo su consumo.

a Fl porcentaje de mortalidad por el sindrome ascitico se redujo al utilizar los
programas de restriccion que correspondieron a: restriccién del tiempo al acceso del
consumo del alimento y la restriccién por sustitucion del concentrado con un 25%
de afrecho de trigo.

o El tratamicnto que ofrecio los mejores beneficios econdmicos fue la restriceion por

sustitucion del concentrado con un 25% de afrecho de trigo.
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VIIL RECOMENDACIONKES

a Para reducir ¢l sindrome ascitico s¢ recomicnda los programas de restriccion por
sustitucién del concentrado con un 25% de afrecho de trige y restriccion del tiempo
al acceso del consumo del alimento.

o FEconémicamente se recomienda utilizar el programa de restriccién por sustitucion
del concentrado con un 25% de afrecho de trigo.

o Evaluar otros tipos de alimentos con similares contenidos nutricionales al afrecho de
{rigo.

o Es recomendable mantener las mejores condiciones de ‘producci(m y ambientales al
implementar un programa de restriccién alimenticia.

o Llevar registros diarios de mortalidad y consumo, y semanales de peso corporal ya

que son pardmetros imporiantes en un programa de restriceion alimenticia.
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IX. RESUMEN

Se evaluaron tres programas de restriccion alimenticia para la prevencion del
sindrome ascitico en granja experimental de la FMVZ, utilizdndosc 4,080 pollitos Arbor
Acres, distribuidos al azar en 4 grupos a los 9 dias de cdad, a 3 de ellos se Ies asignd
_programas de restriccion alimenticia los cuales fucron:

A) Control.

B) Restriccién del tiempo al acceso del consumo del alimento.

C) Restriccién por sustitucion del concentrado con un 25% de afrecho de trigo.

D) Restriccién del concentrado de iniciacién por finalizador en la etapa temprana de
vida del ave,

Las variables a utilizar fueron: mortalidad por el sindrome ascitico, consumo de
alimento, ganancia de peso y conversion alimenticia, para ello se llevaron registros'
diarios y semanales; y andlisis cconémiéo.

No se¢ encontraron diferencias estadisticas significativas (P > 0.01) para las
variables ganancia de peso y conversitn alimenticia entre fox diforentes grupos.

El consumo del alimento (P < 0.01) fuc mayor para los grupos A, C y D;
mientras que el grupo B fue el que presento ¢l menor consumo.,

La mortalidad por ¢l sindrome ascitico se ve disminuida cuando sc utiliza la
restriccion alimenticia con los programas B y C; no asi para ¢l grupo D.

El anélisis ccondmico determind que los mejores beneficios netos y costos

variables menores fue al implementar ¢l grupo C.
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X. FINANCIAMIENTO

El financiamiento estard dado por la Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia

v un 10% serd cubierto por el autor. -

6.1 Materiales de Campo

@ 81 gq de concentrado de iniciacién para pollo de engorde
(c:/uQ.EOS.GO)............,.....................‘...................................Q.8,553,60
o 275 gq de concentrado de finalizador para pollo de engorde
(@/UQ.EOZ.:%O)._,.....‘..,.....ﬁ...............................,.................4...Q.28,132.50
a 30 qq de afrecho (0w Q.50.00)...... oo Q.1,500.00
u 240qqdec&saaﬁnadearroz(c/uQ.Z.Of)).................................,.....Q. 480.00
o @‘5céiindmsdz:gaﬁ(c/qu?S.E}O)‘.,...............‘...............,..............‘Q.i,OS0.00
a 2caja&:dcRacumindeZQsobres........................‘......................‘.Q. - 75.00
a Igaj()ndeGcrmcx....................................‘.........‘..:'.................Q. 150.00
‘E.S 1 1itr0 de INEETCEPE. .. ... oo v e e e e re e e i e Qe 72,00
0 5 sobres de Vitalyte de 30 gr (c/u Q.7.00)e. oo Q0 35.00
o 6 costales de cal hidratada de 40 1bs (c/u Q.12.00).......oniice e e, Q0 72,00
o | frasco de Anflox de fOO ML e i e . Qe 15000
o Ibotede Vickonsde S Koo oo e e 00 Q0 255.00
o 4iaﬁmdep!ézstico(c/u_Q.I0.00),....,................................“...........Q. 40.00
£ f«ipala;@;(s.:/uQ.I0,00)..;........_............,..‘,...‘....................._............Q. 40.00-

3 3 bolsas de JabOR €0 POIVO........ .. 1s oo ooe e ees e eens Q. 120,00

i resto del equipo ya cxiste en las instalaciones de la Granja Betty.
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6.2 Materiales de oficina

] 4cartuiinas(c/uQ.E.OO)....4......................‘.......,..........................Q. 8.00
O 5 diskettes 4 3.5 oo ome oo et e e e e e e Qo 40.00
a 400 hojas papel bond tamafio cartaQ 20.00
= Tintaparaiaimprcsora.......‘..........,...........................................Q. 450.00
o 1 jucgo de marcadores mdciebiesQ 50.00
o ZlaplccrosQ 3.00
a 1 cuaderno de 100 hojas universitanio. .. ..........o oo ver coenens e oo Qo 10.00

6.3 Materiales bioldgicos

o 40 cajas de pollitos Arbor Acres, ¢/u con 102 aves (¢/u Q.240.00)...... ...Q.9,600.00

6.4 Transporte
O CombBUSHEIC. ot e e e e e e e e Q 0 504,00

TOTAL.............Q.51,042.1
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