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Resumen

La especie porcina es la que mayor porcentaje de mortalidad neonatal tiene
debido a su alta prolificidad y otros factores como enfermedades bacterianas, virales,
metabolicas e incluso ocasionadas por manejo.

En el siguiente trabajo, se realiz6 un abordaje bibliografico acerca de las
principales causas de mortalidad en lechones predestete y a su vez se quiso plantear un
estudio con el fin de minimizar la tasa de mortalidad especialmente en los lechones con
bajo peso al nacer, ya que estos son los mas susceptibles a morir por diversas causas
como inanicion, infecciones, aplastamientos o sacrificio, siendo esta ultima la mas comuan
al hablar de estos lechones, debido a que estos no obtienen el peso minimo para pasar
de etapa productiva.

El estudio consistié en formar camadas de 5 lechones con bajo peso e instaurar
tratamientos de forma aleatoria, al final se obtuvieron resultados importantes acerca de
la ganancia de peso y la reduccion de mortalidad de estos lechones especialmente en la
camada sometida a tratamiento 3 (T3) a base de calostro, papilla y Dextromin ® que
generd una ganancia de peso promedio de 4.008 gramos, es decir, un 97,8% mas de
ganancia frente al grupo control (C), un 47,3% respecto al grupo 2 (T2) y por ultimo un

29,9% en comparacion con el grupo 1 (T1)

Palabras clave: Lechones, Mortalidad, Lactancia, Enfermedades, Calostro.



Introduccién

La granja porcicola “Paraiso” propiedad de supercerdo paisa S.A.S, se encuentra
ubicada en los llanos de cuivd, corregimiento perteneciente a tres municipios, Santa rosa
de osos, Yarumal y por ultimo Angostura.

Paraiso es una granja de cria que cuenta con aproximadamente 1.500 hembras
reproductoras, funciona bajo un sistema de bandas quincenales de partos y servicios,
cuenta con 8 galpones automatizados o semiautomatizados, entre los cuales hay tres de
gestacion, tres de parideras, uno de levante y finalmente uno de reemplazos.

El periodo de lactancia comprende el momento en el cual se desencadena el
parto, hasta el momento en el que se realiza el destete, siendo este de 21 o 28 dias
segun el criterio de cada granja comercial, ademas dicho periodo es uno de los mas
importantes al hablar de una granja de cria que tiene como finalidad producir lechones
viables para facilitar su crecimiento o para que estos tengan un desarrollo 6ptimo y que
a su vez aporten positivamente en los indices reproductivos de la granja.

Sin embargo, para las granjas comerciales de cria poder producir lechones viables
deben superar diversos factores que influyen de forma negativa en la salud y bienestar
de los mismos, puesto al momento de nacer estos lechones se encuentran en el llamado
periodo de lactancia donde son mas susceptibles al medio.

La mortalidad en lactancia puede estar descrita en 3 periodos importantes segun

el Dr Antonio palomo.



Primera etapa - Dia0O al 3

En dicha etapa es donde hay mayor porcentaje de mortalidad en lactancia de
acuerdo a diversos reportes y basicamente esto ocurre por:

Temperatura ambiente inadecuada.

Bajo consumo de calostro o inanicion.

Procesamientos incorrectos.

Falta de atencion en partos que los requieran.

Hembras con més de 7 partos.

Segunda etapa - Dia 4 al 20

En cuanto a esta etapa se puede decir que es donde juega un papel importante la
inmunidad adquirida en sus primeros dias de vida por medio del consumo de calostro ya
gue por medio de este adquieren las inmunoglobulinas necesarias para combatir los
agentes infecciosos que pueden desencadenar patologias como:

Diarrea infecciosa por Escherichia coli.

Neumonia por Mycoplasma hyopneumoniae, Pasteurella multocida, Haemophilus
parasuis.

Afecciones cutaneas en las que se encuentran Staphilococcus aureus,
Staphilococcus hyicus como agentes causales.

Alteraciones nerviosas en las que se ha aislado Streptococcus suis.



Tercera etapa - A partir del dia 20

En esta Ultima etapa la probabilidad de que ocurran bajas es considerablemente
reducida, sin embargo, pueden existir factores que posiblemente impacten
negativamente el bienestar del lechén, como posibles factores tenemos:

Procesos infecciosos graves.

Procesos trauméaticos como aplastamientos.

llustraciéon 1. Ubicacién de la granja



Objetivos

Objetivo general
Evaluar la efectividad del uso de técnicas y tratamientos en los primeros dias de

vida, con el fin de reducir la mortalidad en lechones de bajo peso al nacer.

Objetivos especificos

e Seleccionar los lechones que pesen entre 700 y 1.000 gramos al nacimiento.

e Determinar el desarrollo de los lechones durante el periodo de lactancia mediante el
pesaje de estos cada 5 dias.

e Comparar los pesos de la camada obtenidos en el inicio y el final del periodo de
lactancia para evaluar la eficiencia de las medidas tomadas en los lechones tratados
y los no tratados.

e Obtener porcentaje de mortalidad en lactancia una vez implementados estas técnicas

con respecto a lactancias anteriores.
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Materiales y Métodos

Metodologia

El estudio se desarroll6 en una granja porcicola ubicada en los llanos de cuiva,
Antioquia, durante septiembre 2018 — marzo 2019

Para el desarrollo del estudio se utilizaron como muestras biolégicas los lechones
nacidos en las bandas a partir del 29 de noviembre del 2018 de acuerdo al cronograma
de actividades y que ademas cumplieran el requisito principal del estudio, es decir, que
al momento de nacer tuvieran entre 700 y menos de 1.000 gramos, considerados de
bajo peso segun el promedio de la granja.

Una vez seleccionados los lechones, se formaron 4 grupos, a los cuales se les

asigno aleatoriamente un Unico tratamiento de los 4 mencionados en la tabla1

Tabla 1 Tratamientos y/o técnicas

T1 Calostro + Papilla VO
T2 Calostro + Papilla + Ganavitan ® VO elIM
T3 Calostro + Papilla + Dextromin ® VO elM
T4 Grupo control NA

Fuente: Elaboracion propia
Para dar continuacion al desarrollo del estudio, el cronograma se dividié en 2

momentos especificamente
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Primer momento

Corresponde tanto a la banda del 15 al 17 de noviembre del 2018 donde se
recolectd calostro, como a la banda del 29 de noviembre al 1 de diciembre del 2018
donde se implementaron los tratamientos mencionados en la tabla 1.

Para este primer momento la muestra biologica correspondié a 15 lechones
previamente seleccionados, posteriormente se realizdé una reagrupacion para formar 3
subgrupos de la siguiente manera: 5 lechones para el tratamiento 1 (T1) marcados con
el consecutivo Al hasta A5, 5 lechones para el tratamiento 2 (T2) marcados con el
consecutivo B1 hasta B5 y los 5 restantes de la misma camada no fueron sometidos a
ningun tipo de tratamiento, ya que estos hicieron parte del grupo control (C) y fueron
marcados Unicamente con numeros en forma consecutiva, es decir, del 1 al 5.

Segundo momento

Corresponde a la banda del 13 al 15 de diciembre del 2018 donde se recolecto el
calostro y la banda del 27 al 29 de diciembre del 2018 donde se hizo uso de los
tratamientos mencionados en la tabia 1.

Para este segundo momento la muestra biolégica correspondié unicamente a 5
lechones previamente seleccionados de una camada de 15 integrantes, con los cuales
se formd un subgrupo para implementar el tratamiento 3 (T3) y estos fueron etiquetados

con la secuencia C1 hasta C5.
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Procedimientos
Recoleccion de calostro

El calostro a utilizar, se extrajo en la banda del 15 al 17 de noviembre de 2018, de
manera que al momento de utilizarlo este no excediera los 20 dias de recolectado para
preservar mas su composicion.

La recoleccion consistid en seleccionar hembras de 3er o 4to parto, a las cuales
se les extrajo el calostro luego de hacer una limpieza de las mamas con toallas himedas
desinfectantes, una vez finalizada la limpieza se procedié a realizar el ordefio y a
almacenarlo en frascos plasticos estériles de 90 ml previamente rotulados con fecha de
colecta e identidad de la cerda y por ultimo es pasado a congelar para mantener sus

propiedades por mucho mas tiempo.

Seleccion de muestra

La muestra fue tomada de los partos ocurridos en la banda del 29 de noviembre
de 2018.

Luego del nacimiento cada lechén es procesado, esto incluye secado, limpieza y
corte de cola, ademas fueron pesados para determinar cuales estan en el rango
estipulado y asi ingresarlos al estudio, realizandoles una marca distintiva para facilitar su

reconocimiento.
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Agrupacion de la muestra

Con el fin de tener un mayor control y vigilancia sobre el grupo de estudio, todos
los lechones seleccionados fueron homogenizados en una misma camada
aproximadamente entre las 12 y 18 horas de nacidos, con el fin principal de hacer mas
facil el manejo del grupo de estudio y a su vez disminuir la lucha desigual por alimento
entre lechones con diferentes tamafos.
Pesaje de lechones

Se realiz6 5 veces durante el desarrollo del estudio, el primer pesaje correspondio
al momento en el cual se seleccionaron los lechones que harian parte del estudio, los
otros 4 pesajes se realizaron cada 5 dias para evaluar el progreso de los lechones en
cuanto a ganancia de peso en cada uno de los 4 subgrupos y ademas analizar si el peso

final corresponde al peso minimo aprobado por la granja para pasar a precebo.
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Materiales
Dextromin RB12®

Es un producto indicado para el mejoramiento de animales débiles, deshidratados,
hipoglicémicos, inapetentes e incluso para ayudar en la recuperacion de animales
convalecientes gracias a los diferentes componentes que posee.

Electrolitos: Aportan un papel importante en el mantenimiento de la homeostasis
electrolitica, especialmente en los lechones débiles o con problemas de inanicion, ya que
esto los hace mas susceptibles a presentar una hipoglicemia grave o adquirir patbgenos
generadores de problemas digestivos como diarreas, lo cual agravara el grado de
deshidratacion y la pérdida de peso progresiva.

Complejo B: Las vitaminas de este complejo son importantes, debido a las
diversas funciones que cumplen en el organismo como ayudantes en la degradacion y
aprovechamiento de ciertos aminoacidos, entre los cuales estan la tirosina, lisina,
arginina y acido glutdmico, ademas, otras vitaminas de este mismo complejo intervienen
en el crecimiento de los cerdos, permitiendo una mejor asimilacion de proteinas
vegetales, que contrarrestan la presentacion de anemias microciticas, convulsiones y
ataxia. (Patifio, D 2007)

Aminoécidos: Los aminoacidos esenciales, es decir, que el organismo no puede
producir, se deben administrar de forma artificial para suplir las necesidades del
organismo, en el caso de los cerdos, los aminoacidos esenciales mas importantes son la
lisina, metionina, treonina y triptéfano, que mejoran la produccion de tejido muscular y

desarrollo del sistema inmune, generando lechones mas fuertes, con mas masa
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muscular y mas inmunocompetentes antes patdgenos que nos pueden causar diversas

patologias.

Composicion Contenide 500 mi
Sodio acetaro 625 mg]
Sodio clarura 625 mg]
Calcio cloruro 100 mgl
Patasio cloruro 125 mgl
Magnesio sulfata 100 mgl
Dextrosa 25 4
Tiaming clorfidrato 30 mg
Riboflaving 33 mg|
Cianocobalamina 70 mg]
Piridoxina 50 mg|
Nicotinamida 500 mg]
Niacinamida 100 mg
Sodio Glutamato 23 mg|
L-Metianina 700 mgl
L-Triptéfano 15 mg]
L-Treonina 22.5 mg
L-fsoleucing 253 mg
L-Fenilalanina 32.5mg
L-Valina 37.5 mg
L-Lisina 80 mg|
L-Leucina 650 mg|
L-Histidina 353 mg
L-Arginina 50 mg|

llustracién 2. Principios activos

Fuente: Google imagenes
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Marco tedrico

El cerdo desde un principio fue utilizado por los humanos principalmente como
fuente de alimentacién propia y como animal de trabajo, es por esto, que tiempo atras
encontrdbamos cerdos con una disposicion de masa muscular muy diferente a los de
ahora, ya que en épocas anteriores el cerdo tenia aproximadamente el 70% de masa
muscular en su parte delantera lo cual le proveia fuerza y el 30% restante en su parte
trasera para una mayor agilidad, debido a que estaba expuesto al ambiente y los
depredadores del medio (Manual de porcinos) , sin embargo, en una época como lo es
hoy en dia, donde el consumo de carne de cerdo ha causado una mayor demanda, los
productores han tenido que ir desarrollando e integrando innovaciones en el ambito
tecnoldgico, agropecuario, cientifico y en salud animal, con el fin de tener una mayor

oferta hacia el mercado.

Los diversos avances en cuanto a la porcicultura, han hecho que se obtengan
cerdos con mas cantidad de carne magra y poco contenido graso en menos tiempo,
camadas de lechones mucho mas numerosas, pero en algunos casos menos vigorosas
siendo propensos a morir y por ende causando pérdidas econdmicas en una granja

porcicola.

Factores que generan mortalidad temprana en lechones
En la especie porcina se encuentran multiples factores que estan ligados al

porcentaje de mortalidad de los lechones a temprana edad, estos factores se clasifican
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de la siguiente manera: factores relacionados a la cerda, al lechén, a la camada, al

alojamiento y al manejo. (José A, 2007)

Factores relacionados a la cerda

Las hembras reproductoras de una granja deben ser seleccionadas
cuidadosamente, puesto que seran las encargadas de dar continuidad a la produccion
de cerdos, es por esto que al momento de elegir las cerdas reproductoras es necesario
contemplar aspectos como: linea genética, conformacion general, aplomos, ganancia de
peso, numero y distribucion de pezones, historial de enfermedades, fisionomia vulvar,
entre otros. Ya que todas estas condiciones o aspectos influyen en la calidad de vida
gue tendra la hembra durante toda su vida reproductiva y si alguno de estos llega a estar
alterado, puede generar una afeccién en la hembra y por consiguiente en los lechones.

(PIC, 2017)

Gestacion

Es el proceso desde que ocurre la implantacién del 6vulo fecundado hasta el
momento del parto, en la cerda tiene una duracion de 114 dias dando origen a un
promedio de 10 — 13 lechones vivos, la gestacién es una de las fases mas importantes
en cuanto a la vitalidad de los lechones y dentro de la misma gestacion, la alimentacion
de la hembra es crucial, ya que se pueden obtener mayores pesos al momento de nacer;
por ende “se recomienda que durante los primeros 90 dias de gestacién, se suministren
bajos volimenes de alimento teniendo en cuenta las reservas grasas y proteicas de cada
cerda, mientras que en las ultimas 3 0 4 semanas de gestacion las cerdas requieren altos

niveles de energia y aminoacidos, pudiendo asi aumentar aproximadamente unos 200-
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250 gramos en los lechones neonatos, disminuyendo la presentacion de lechones con
bajo peso o débiles, los cuales son mas propensos a morir incrementando el porcentaje
de mortalidad en la etapa de lactancia y afectando tanto los parametros reproductivos,

como la economia.” (Palomo, 2004)

Estado sanitario

En cuanto a esta condicion, cabe resaltar la importancia que tiene debido a las
diversas enfermedades existentes en la especie porcina y que ademas repercuten en la
parte reproductiva de la hembra, afectando de forma negativa los parametros
reproductivos de esta, ya sea generando abortos, nacidos débiles, momificaciones,

reabsorciones, entre otros.

Enfermedades virales

Enfermedad de Aujeszky

La enfermedad de Aujeszky, también conocida como pseudorabia, es una
enfermedad altamente contagiosa entre los cerdos y algunos otros mamiferos, esta
infeccidn viral causa grandes pérdidas econdémicas, ya que puede afectar sistema
nervioso central, respiratorio e indices reproductivos. (Ramis, M. Sanchez de la Vega, A.
Muioz, A. 2004)

Etiologia

La pseudorabia o enfermedad de Aujeszky es causada por la infeccion de un virus

perteneciente al género Varicellovirus y a la familia Herpesviridae.
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El Herpesvirus porcino tipo | (HPV-1) se encuentra presente en muchos paises que
cuentan con producciones industrializadas a excepcion de Canada, Australia y
Continente africano (Ana del cura, 2006) ademas, el herpesvirus porcino tipo | tiene una
particularidad de quedar en el hospedero causando una infeccion cronica y asintomética

pero con constante excrecion del virus al ambiente

Transmision
El virus se excreta en grandes cantidades por exudados nasales, saliva y

con menor cantidad por leche, orina y semen cuando hay viremias.

Se han descrito 2 formas de contagio en cuanto a pseudorabia, una de ellas
es la via directa que comprenden ingresos oronasales, genitales,
galactéferas, perinatales y transplacentarias, mientras que la via indirecta
corresponde a heces, fomites y vectores como animales, personas,
indumentaria e incluso aerosoles infectados que viajan por varios

kilbmetros (Wittmann, 1986).

Patogenia
El HPV-I ingresa normalmente por via respiratoria, luego se va a replicar en
el epitelio cercano como el nasal, faringeo y tonsilas, posteriormente a esto
alcanza el sistema nervioso central pasadas las 24 horas ya que este va

migrando por los nervios olfatorios, trigémino y glosofaringeo.

No obstante, el grado de virulencia esta muy directamente relacionado con el grado

de diseminacién en el cuerpo, es decir, cuando la cepa que ingres6 es muy
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virulenta, esta tiene la capacidad de generar una viremia facilitando el transporte
del virus via nerviosa y sanguinea, donde realiza una segunda multiplicaciéon y 48

horas postinfeccion comienza el periodo de excrecion del virus.

Cuando el virus se disemina via sanguinea, este infecta macrofagos alveolares y
en los ganglios linfaticos causa necrosis, disminuyendo asi la capacidad
inmunoldgica frente a otras patologias respiratorios y en caso de que la cerda se
encuentre gestante, la viremia puede facilitar el traspaso de la placenta por parte
del virus dando lugar a muertes embrionarias, reabsorciones, abortos, muerte fetal

y momificaciones. (Center for food security & public health, 2006)

Sintomatologia
Los sintomas en una infeccion por HPV-I estan ligados a diferentes factores
como edad del hospedero, via de entrada, dosis infectante, virulencia de la

cepay estado inmune del animal.

Sintomas de acuerdo a la edad
Lechones lactantes: El periodo de incubacion a esta edad corresponde de 2 a 4
dias y se van a presentar casos de fiebre, anorexia y apatia, seguidos de signos

nerviosos como temblores, incoordinacién, ataxia, convulsiones y muerte.

Cerdos de 5 a 10 semanas: En esta etapa se presentan alteraciones en sus
comportamientos, se encuentran decaidos, inapetentes y con hipertermias de 41

- 42°C de temperatura y pasados 3-6 dias luego de la infeccién se desencadena
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una signologia respiratoria como tos, disnea, estornudos, descarga nasal y

pérdida de peso con una resolucién sintomatica 5 a 10 dias después.

Cerdos en ceba: En cerdos de cebo lo mas caracteristico son los signos
respiratorios, por ejemplo, rinitis, estornudos y otros como salivacion excesiva, los
signos nerviosos en esta etapa son raros y estan acompafnados de perdida de

condicion corporal.

Cerdos gestantes: El grado de sintomas en una cerda gestante va a depender del
tiempo de gestacion que tenga al momento de la infeccidn, es decir, cuando la
infeccion ocurre en el primer tercio de la gestacion dara lugar a momificaciones,
abortos, nacidos muertos, lechones débiles que mueren en los primeros 2 dias de

vida. (Ramis, Sanchez de la Vega, & Mufoz, 2004)

Diagnostico

Para un diagnostico seguro en una infeccion por HPV-lI se debe recurrir a
metodologias especificas como “el aislamiento e identificacién de antigenos producto de
una infeccion o material genético del virus realizando técnicas de inmunofluorescencia
directa (IFD), Inmunohistoquimica directa e indirecta y PCR, las muestras mas
apropiadas para realizar el andlisis son medula espinal, ganglio trigémino, bazo,
amigdalas y pulmon, otras opciones son hisopados nasales recogidos en un medio de
cultivo tamponado con antibiéticos y solucién salina estéril”.(Center for food security &

public health, 2006)
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Prevencion
De la enfermedad de Aujeszky es importante saber que su porcentaje de
morbilidad corresponde al 100%, es por esto que las medidas que se deben tomar son
cruciales, los métodos de vacunacion, vigilancia epidemioldgica, control en las
reposiciones o ingresos de animales a la granja y restricciones al momento de transportar

animales, son necesarias a la hora de prevenir el ingreso del virus a la poblacién.

“La vacunacion es uno de los primeros métodos preventivos frente a esta infeccion
porque una vez vacunados los animales podrian continuar infectados, pero estos dejan

de excretar el virus disminuyendo considerablemente su morbilidad” (Del cura, A 2006)

El plan vacunal consiste en aplicar por lo menos 2 vacunas en los animales
de ceba a las 10 y 14 semanas de vida, por otro lado, en cerdos mayores
a 5 meses se debera realizar una revacunacion a las 22 o 23 semanas, en
cuanto a las reposiciones el plan vacunal correcto seria aplicarle 3 vacunas

antes de entrar a servicio. (Cardellat, 2005)

Tratamiento

No existe tratamiento especifico para esta enfermedad de origen viral, lo propicio
es realizar un “tratamiento de manera preventiva a base de clortetraciclina u
oxitetraciclina a dosis de 600 — 800 gramos por racion durante 3 a 4 semanas u otro
antibidtico de amplio espectro para reducir posibles infecciones secundarias y ademas

se recomienda el uso de antipiréticos y protectores hepaticos”. (Ramis et al., 2004)
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Sindrome respiratorio y reproductivo porcino
Conocida por sus siglas PRRS, es un virus que ocasiona fallas reproductivas
severas en el caso de las cerdas gestantes, en cuanto a los verracos disminuye la calidad
seminal y finalmente hay problemas respiratorios en los cerdos de todas las edades,

especialmente en lechones.

La enfermedad viral del sindrome reproductivo y respiratorio del cerdo fue descrita
clinicamente por primera vez en estados unidos en 1987, nombrandola “enfermedad
misteriosa del cerdo o enfermedad de la oreja azul”, actualmente el PRRS se encuentra
en casi todos los paises con produccién porcina permaneciendo endémico, a excepcion

de Australia, Suecia, noruega que se han notificado como libres del virus.

El sindrome respiratorio y reproductivo porcino es una de las enfermedades con
mayor impacto econémico, porque los brotes ocasionan pérdidas econdmicas del 10%
de la produccién anual de lechones (L6opez-Heydeck, Alonso-Morales, Mendieta-Zeron,
& Vazquez-Chagoyan, 2015); sin embargo “el problema no solo radica en las pérdidas
generadas en el brote de la enfermedad, sino en que la granja puede quedar siendo
portadora endémica del virus, lo que la hace susceptible a la reincidencia de brotes
agudos que reaparecen a los 2 o 3 meses, causando pérdidas leves pero constantes”

segun (Heydeck et al, 2015).

Etiologia
El agente causal del sindrome respiratorio y reproductivo porcino es un virus ARN

de un tamafo pequefio que pertenece a la familia Arteviridae, la cual acoge a las
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subfamilias Europea o tipo I, Americana o tipo Il y por ultimo la asiatica, cada una con
diferentes cepas que estan en una constante recombinacién, creando nuevas variantes

del virus, haciendo mas dificil su reconocimiento por parte del sistema inmune.

Los virus del género Artevirus son poco estables cuando se exponen a la radiacion
ultravioleta, altas temperaturas y baja humedad, por lo que es poco probable que

sobreviva a estas condiciones (Del cura, 2010).

Transmision
La transmision del PRRS es principalmente directa y puede ocurrir por contacto
oro-nasal con particulas virales de animales infectados o con material contaminado por

saliva, orina, semen, secreciones mamarias y heces de animales infectados.

También se reporta la capacidad de infeccion por fémites como indumentaria del
personal y agujas contaminadas con el virus e incluso por medio de vectores mecanicos
como las moscas, la infeccién transplacentaria ocurre luego de que se haya dado la

implantacion alrededor del dia 13 — 14 de gestacion.

El virus del sindrome respiratorio y reproductivo porcino, tiene la capacidad de
transportarse via aérea hasta por 2 km, por lo que facilita su rapida diseminacion y
ademas este posee una caracteristica inmunosupresora lo que promueve largos
periodos de viremia dependiendo de la edad del hospedero que al final se traducira en
el tiempo de excrecién del virus al ambiente, por ejemplo, en cerdos con un sistema

inmune mas desarrollado el tiempo de excreciéon es de 1 a 2 semanas, por el contrario
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en lechones jovenes puede ser de hasta 10 a 12 semanas e incluso meses. (LOpez-

Heydeck et al., 2015)

Patogenia
El virus ingresa por via oronasal y/o genital, en el caso de la via oronasal el virus
penetra el epitelio nasal, tonsilar y luego viaja a macréfagos pulmonares y cuando el

ingreso es via genital este penetra el endometrio uterino.

El virus tiene un periodo de incubacion que puede ir desde 3 dias a varias

semanas, esto depende de la edad del animal, la dosis infectante y la inmunidad.

Independientemente de cual haya sido la via de ingreso del virus, este alcanza los
tejidos linfoides regionales donde se va a multiplicar, para luego distribuirse a nivel
sistémico por via sanguinea y linfoide produciendo una leucopenia puesto que las células
diana son macréfagos, monocitos y células dendriticas, lo que al final resulta en
infecciones secundarias debido a la deplecion inmunitaria, ademas dependiendo del nivel

de virulencia del agente, este va a diferentes alteraciones a nivel sistémico

Sintomatologia

En una infecciébn por PRRS, los animales van a tener episodios de fiebre,
escalofrios, disnea, eritemas, pelaje aspero, edema en parpado, conjuntivitis, depresion,
anorexia y diarrea, también pueden existir diferentes grados de neumonia, miocarditis,

encefalitis, rinitis y vasculitis.
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Sintomatologia de acuerdo a la edad
Lechones lactantes: Aumenta la tasa de mortalidad y esta puede llegar hasta el
100%, aumenta la incidencia de problemas respiratorios debido a la

inmunosupresion que facilita infecciones bacterianas o virales.

Cerdos en ceba: En esta etapa la infeccidn va a causar cuadros respiratorios que

se complican con infecciones secundarias generalmente.

Cerdas reproductoras: Aumenta la tasa de abortos en el ultimo tercio de la
gestacion, la aparicibn de momias, mortinatos, nacidos débiles, repeticiones de

celo y agalactia.

Machos reproductores: En los machos la infeccion va a generar la calidad seminal,

pérdida de livido y problemas respiratorios.

Cuando el PRRS es tomado como una enfermedad endémica de la granja se van
a presentar perdidas constantes por disminucion en la ganancia de peso, problemas de
mortalidad, baja la tasa de paricién y por ultimo los gastos en medicamentos cuando se

tienen infecciones secundarias (tabla 2)
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Tabla 2 Agentes involucrados en infecciones secundarias

AGENTES ETIOLOGICOS ASOCIADOS AL COMPLEJO DE ENFERMEDAD RESPIRATORIA

Sindrome Respiratorio y Circovirus tipo 2 Enfermedad de Aujeszky Streptococcus suis
Reproductivo porcino

Actinobacillus Virus de la influenza Mycoplasma Pasteurella multocida
pleuroneumoniae porcina hyopneumoniae

Fuente: Del Cura, 2010.

Diagnostico

Debido a que es un virus con varias cepas, las cuales estan en constante
recombinacién hace que la identificacion sea complicada, por ende hay que apoyarse en
procedimientos como el aislamiento viral por medio de cultivo de macréfagos alveolares,
también se puede aislar de otros tejidos, principalmente de las amigdalas, pulmones,

bazo, timo, rifiones y cerebro segin Magar 1995 (ACCP, 2006).

Prevencion

Se deben tomar medidas extremas de bioseguridad en cuanto a tiempos de
cuarentena para animales de reposicién, restringir acceso del personal sin pasar por el
filtro de area sucia y limpia, evitar el ingreso de vehiculos sin previa desinfeccién al igual
que evitar ingreso de verracos seropositivos ya que una via de transmisién es por medio

del semen. (OIE, 2008)

“Para el control del virus en el ambiente con el fin de evitar la diseminacion entre la
poblacién, es recomendable hacer uso de desinfectantes a base de surfactante, peréxido

y acidos organicos e inorganicos” (ACCP, 2006).
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Tratamiento
No existe tratamiento indicado para el PRRS, lo indicado es realizar un tratamiento
de manera profilactica y aislar los animales sospechosos de los sanos, los antibiéticos
se pueden utilizar por via parenteral, en el agua o el alimento para controlar infecciones
secundarias, es recomendable agregar tetraciclinas al alimento de gestacion por 4
semanas, furazolidona al pienso de lactancia e inyectar a lechones con antibiéticos de
larga duraciéon a las 3, 6 y 9 dias de edad, ademas para los cerdos en crecimiento se

propone hacer sulfamidas, tetraciclinas o tilosina por 3 a 4 semanas.

Parvovirus porcino
Conocido por sus siglas PVP, la parvovirosis porcina es una enfermedad de origen
viral, que en animales gestantes va a generar problemas reproductivos llevando a

grandes pérdidas economicas. (ICA, s.f.)

El virus causante de la parvovirosis porcina fue aislado inicialmente en el
continente americano por Mengelin en 1972, quien lo aisl6 de cornetes nasales en cerdos
con rinitis y luego se relaciond con trastornos reproductivos, ya que el virus fue aislado

de tejidos de fetos abortados, mortinatos y momias.

Etiologia

El virus pertenece a la familia parvoviridae, es un agente considerado pequefo y
gue ademas se considera extremadamente estable al calor, pH, enzimas vy
desinfectantes comunes, sin embargo, se inactiva facilmente con hipoclorito sédico e

hidroxido de sodio.
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El parvovirus ademas de ser resistente a diversos métodos de eliminacion, tiene

la capacidad de permanecer infectivo en el ambiente por varios meses en secreciones y
excreciones, ademas es capaz de aglutinar glébulos rojos de varias especies, 1o que

puede ser usado con fines diagnésticos. (Pefia O, 2011)

Transmision

La forma de transmision del parvovirus es muy amplia, puede ser por contacto
oro-nasal con secreciones, abortos y heces que es la principal via de excrecion del virus
al ambiente, también fue descrita la infeccidbn transplacentaria que se da
aproximadamente a las 2 semanas y una vez ha ingresado este tiene la capacidad de
hacer migraciones intrauterinas infectando asi otros fetos y causando su muerte, es por
esto que hay una variacion de tamafos en los fetos momificados. (Henry D, Pefia O,

2011)

Patogenia

El virus luego de ingresar via oro-fecal, se va dirigir a tejido linfoide y pulmones,
aunque se puede hallar en otros 6rganos sin incluir cerebro, una vez el virus llega a sus
organos diana, este hara su primera replicacion y luego de 2-3 dias postinfeccion el virus
pasara a sangre para realizar su siguiente replicacion dando como resultado una viremia
gue puede persistir unos 4-5 dias y se cree que esta viremia esta asociada con la
infeccion transplacentaria. Una vez el PVP cruza la barrera placentaria, va a tener 2
efectos, el primero es si la cerda tiene 2-3 semanas de gestacion, el virus infecta al

embridn, causa la muerte de este y su posterior reabsorcion, el segundo corresponde al
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caso de que la cerda gestante tenga aproximadamente 70 dias de gestacién, en este

caso la infeccion causa la muerte del feto y su posterior momificacion.

Sintomatologia
Los sintomas en una infeccién por PVP recaen principalmente en las cerdas
gestantes, ya que en ellas encontramos fallas reproductivas como repeticiones de celo,

camadas pequefas y en casos extremos infertilidad infecciosa. (Rodriguez M, 2014)

En cuanto a los fetos y los embriones los signos clinicos mas reportados son
muerte selectiva de lechones, mortinatos, momias con variaciones en el tamafio y
reabsorciones (Henry D, 2011) pero cabe destacar que los signos anteriormente
mencionados dependen o estan relacionados con el tiempo de gestacién que tenga la
cerda al momento de la infeccion (tabia 3)

Tabla 3 Etapas y consecuencias en los fetos por lainfeccidén de parvovirus

porcino
. Tiem infeccion . . -
Infeccion de la cerda € pgecﬁetoecc 0 Resultado de la infeccion Enfermedad clinica
Dias de gestacion
Muerte embrionaria y Gran numero de
10-30 reabsorcion cerdas retornando al
estro.
<56
Muerte fetal y Camadas menores
30-70 momificacién con fetos momificados
Normalmente no hay
efectos dafiinos, los fetos . .
>56 70 — término inmunocompetentes Habitualmente ninguno
infectados producen
anticuerpos

Fuente: Gonzales, G.y M. Torres. 1993
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Diagndstico
Se puede recurrir al andlisis de los signos clinicos como aumento de lechones
momificados de diferentes tamafos y camadas pequeias especialmente en cerdas

primerizas. (Gonzales D, 2014)

Por otro lado, para confirmar una infeccién por PVP se pueden realizar diferentes

pruebas de laboratorio como:

PCR: Tiene como fin determinar la presencia del virus obteniendo y amplificando su
genoma viral, para realizar esta prueba se puede enviar pulmon, higado, rifion, corazén

y bazo de fetos abortados.

Hemoaglutinacion: Se utiliza pulmon, higado, rifiones o liquidos de la cavidad toréacica o
abdominal de fetos abortados con menos de 70 dias de gestacion y cualquier tirulo de

anticuerpos se considera positivo.

Prevencion

La parvovirosis es un virus ampliamente diseminado, puede llegar a estar hasta
en un 90% de las explotaciones de Colombia (G & Carlos, 1995), ademas tiene un alto
porcentaje de morbilidad, lo que hace que su control sea un poco mas complejo, es por
esto que los métodos preventivos deben ser bastante estrictos en cuanto al tema
biosanitario, es decir, tener conocimiento del estado de salud de los animales que
ingresan a la granja incluyendo también elementos que ingresan a la granja que pueden
actuar como vectores del virus, por otro lado el método preventivo mas eficaz es sin duda

la vacunacion, siempre y cuando se haga de manera adecuado, el esquema de



32
vacunacién recomendado tanto para hembras de reemplazo, multipara y machos, es una
vacuna al momento del destete para hembras multiparas, en el caso de las hembras
reemplazo se recomienda 2 vacunaciones antes del servicio, una al dia 145 y otra al dia
165 para asegurar una correcta inmunidad de la cerda en caso de un nuevo brote o una

infeccion reemergente y por ultimo los machos requieren una vacunacion 6 meses.

Enfermedades bacterianas
Leptospirosis porcina
La leptospirosis es una enfermedad infectocontagiosa y aguda que ademas de ser

zoonotica también afecta a diferentes animales domésticos y salvajes.

Esta infeccién es considerada como una de las de mayor distribucion mundial,
esta reportada en todos los continentes exceptuando la Antartida (Pacheco G, 2015),
sumado a esto su prevalencia aumenta notablemente con las condiciones climéticas de
la zona ya que la leptospira se ve favorecida por climas tropicales y subtropicales al igual
gue con ambientes humedos, otro factor que beneficia la prevalencia de leptospira es la
existencia de roedores que son sus principales reservorios y diseminadores, es por esto
que la leptospirosis es tan comuan en sitios con animales de produccién puesto que alli

los roedores tienen alimento disponible dia a dia.

Etiologia
El género leptospira Spp esta conformada por unas espiroquetas flageladas y
moviles de las cuales se conocen aproximadamente 250 serovares patdégenos (Corney

et al, 2008).
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No obstante, los serovares mas representativos en la especie porcina son:
Leptospira Pomona, tarassovi, Bratislava y muenchen que tienen como hospedero
natural el cerdos, sin embargo existen otros serovares de leptospira con los cuales el
cerdo actuaria como hospedero accidental y mostraria una signologia mas aguda, de
estos serovares los mas reportados son Leptospira icterohaemorragiae para el caso de
los roedores, L. canicola en cuanto a los caninos y por ultimo L.hardjo presente en los

bovinos.(Aguaron & Farré, 2015)

Transmision

La leptospira es una bacteria que tiene afinidad por el sistema renal, mas
especificamente por los tubulos contorneados proximales, haciendo que la excrecion del
microorganismo al ambiente sea por medio de la miccidn en periodos intermitentes; esto

hace que la infeccién se mantenga en constante circulacion.

La transmisién de la infeccion puede ser vertical, es decir, transplacentariamente
u horizontal que es basicamente cuando el ingreso de la bacteria se da por medio de
heridas o abrasiones presentes en la piel e incluso cuando esta tiene contacto con
mucosas como la orofaringea, genital y la conjuntival de acuerdo con el Dr. Carlos A.

Rosseti.

Patogenia
Al ingresar, la bacteria comienza una fase de multiplicacién rapida en el torrente
sanguineo para distribuirse por todo el organismo y a su vez causando lesiones en el

endotelio de pequefios vasos sanguineos, hemorragias e isquemia en los tejidos
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afectados. En caso de que el animal infectado este gestante, las bacterias invaden el
feto causando alteraciones organicas similares a los de un cerdo adulto y ademas los

fetos presentan anemia de tipo hemolitica a causa de las hemolisinas bacterianas.

Por otro lado, existen animales adultos que son inmunocompetentes frente a esta
bacteria, haciendo que los microorganismos no persistan en la sangre, si no que migran
a lugares en los que el sistema inmune es menos efectivo como: cerebro, tracto genital
y tubulos contorneados proximales, estos ultimos son su tejido predilecto, lo que facilita
y aumenta su eliminacion al medio ambiente por medio de la orina, favoreciendo la

continuidad de la infeccion.

Signologia

Una infeccién por leptospira ocurre generalmente en 2 grupos de animales,
hembras gestantes y lechones, la aguda que comunmente coincide con el periodo de
leptospiremia y los signos que encontramos son fiebre anorexia y decaimiento, sin
embargo, puede existir diarrea, ictericia y hemoglobinuria especialmente en lechones

infectados con la cepa icterohaemorragiae.

Por otro lado, la forma cronica generalmente en gestantes se puede manifestar
con agalactia, fiebre y anorexia; pero lo mas caracteristico de la leptospirosis son los
abortos, lechones débiles al nacer, mortalidad neonatal y mortinatos. (Aguaron & Farré,

2015)
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Diagndstico
Es importante conocer la patologia de la infeccion para saber cual herramienta es
la mas indicada al momento de realizar un examen diagndstico, ya que existen dos
grandes grupos, los cuales son diagndstico serologico en el cual encontramos técnicas
de microaglutinacion, ELISA o macroaglutinacion y en cuanto al diagnostico

bacteriolégico existen pruebas de aislamiento bacteriano, inmunofluorescencia 'y PCR.

En cuanto al uso de técnicas seroldgicas en la deteccion de anticuerpos en sangre
estan indicadas en infecciones tempranas o agudas, ya que en fase cronica es posible
gue la concentracion de anticuerpos en sangre hayan declinado, por otro lado la
deteccidn del agente como tal en sangre se debe realizar cuando exista una bacteremia,
también se puede aislar en leche y liquido cefalorraquideo, sin embargo cuando se
produce una respuesta inmunoldgica por parte del hospedero se debe buscar el agente

en el rifidn, la orina y fetos abortados o no. (Ramirez, 2005)

Prevencion y control

Béasicamente consiste en tomar medidas en cuanto al manejo y vacunacion. Entre
las medidas de manejo se puede decir que la limpieza constante del terreno, bodegas
de alimentos y espacios donde se encuentran los animales son importantes para evitar
el aumento o prevalencia de roedores en la granja ya que estos son el principal
diseminador de la leptospira, también es crucial tener conocimiento de los animales
infectados para aislarlos de los no infectados para evitar la propagacion de la infeccion
bacteriana, al igual que impedir el ingreso de animales ajenos a la explotacion que

puedan ser portadores de la bacteria.
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Por otro lado, el método preventivo bastante importante es la vacunacion, la cual

se debe hacer con 2 aplicaciones con intervalo de 15 dias en caso de que sea el primer
afio de vacunacién para animales mayores a 3 meses de edad y posteriormente se

requiere una Unica revacunacion anual. (Rojas, 2002)

Tratamiento
La leptospirosis es una infeccion dificil de erradicar debido a su excrecion
intermitente por orina y sumado a esto, existe la fase crénica donde la bacteria se va a

alojar a nivel renal, lo que dificulta una llegada efectiva de ellos antibidticos.

Al tratarse de una infeccion cuyo agente causal es un bacteria, el tratamiento
recomendado es hacer uso de antibiéticos teniendo como base su patogenia, es decir,
en una fase aguda o temprana de la enfermedad donde existe una bacteremia se puede
hacer uso de “Penicilina G a dosis de 20.000 Ul/Kg/6horas o benzatinica a dosis de
40.000 Ul/Kg/48horas y cuando la infeccion se encuentre en una fase crénica se hace
uso de estreptomicina a dosis de 10mg/Kg/8-12horas o Dihidroestreptomicina a dosis de

25mg/Kg/24horas por tres dias”. (Rosseti. C,s.f.)

Brucelosis porcina
Es una zoonosis de amplia distribucién geografica producida por una bacteria
gram negativa que afecta a todos los animales domésticos y silvestres (Wrathall et al

1992)
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El género brucella acoge a 7 especies, Brucella abortus, melitensis, suis, canis y
ovis, siendo estas 5 las mas reportadas en problemas de salud publica y los 2 restantes

Brucella maris y neotoma con un menor porcentaje de reportes.

La importancia de la brucelosis en los porcinos recae en las pérdidas econémicas
gue esta genera debido a los abortos en el caso de las hembras gestantes y esterilidad
en machos reproductores ademas de otras afecciones, en los cerdos la especie de
Brucella suis es la mas importante junto con sus 5 biovariedades, de los cuales solo el
1,2 y 3 generan infeccidbn y sumado a esta especie también se conocen casos de

brucelosis en cerdos ocasionados por Brucella abortus y melitensis.

Las brucelas son microorganismos intracelulares obligados con una resistencia
particular a la fagocitosis, lo que les provee cierta capacidad para alojarse y multiplicarse
en células de defensa como polimorfos nucleares y macréfagos distribuyéndose asi por
diversos érganos linfoides, también cabe recalcar “el tropismo que tienen estas bacterias
por la membranas fetales y tejido mamario, por esto su diseminacién se hace mas
efectiva al momento del parto o aborto de animales infectados que es donde se elimina

gran cantidad de bacterias al medio ambiente”. (Nicoletti, 1980)

Etiologia
Las brucellas son bacterias gram negativas con morfologia de cocobacilos,
aerobias, inmoviles y no formadoras de esporas, tienen la capacidad de sobrevivir a

situaciones extremas de temperaturas, pH y humedad.
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En los cerdos la causa principal de brucelosis, es la especie B. suis, la cual
presenta 5 biovariedades de los que se conocen sus hospederos naturales, por ejemplo,
la biovariedad 1,2 y 3 tienen afinidad por los cerdos, biovariedad 2 afecta liebres, la 1y
3 afecta al hombre, la biovariedad 4 afecta a ciervos y por ultimo la 5 tiene afinidad por
los roedores (SAG) , no obstantes en los cerdos también se presentan casos de

brucelosis generados por Brucella melitensis y abortus.

Transmision

Al ser una bacteria con particular afinidad por membranas fetales, su principal via
de transmision va a ser por via digestiva por el consumo o contacto con resto de abortos
o partos de animales infectados, también se conocen como fuentes de transmision los
fémites, aguas contaminadas y via venera ya que la bacteria puede estar presente en el
semen y finalmente con una menor proporcion se encuentra la infeccidn por via inhalada

0 contacto con conjuntiva y abrasiones en la piel.

Patogenia
Las especies de brucella son organismos intracelulares facultativos, estos les
provee cierta inmunidad ante la accion de los antibiéticos y anticuerpos, ademas tienen

la capacidad de adherirse, penetrar y replicarse en células fagociticas y no fagociticas.

En el momento en que estas bacterias ingresan al organismo van a ubicarse en el
torrente sanguineo donde posteriormente son fagocitados por polimorfos nucleares y
macrofagos, sin embargo, esa especie de bacteria tienen sintesis de antioxidantes, GMP

y adenina que inhiben la fusidén del fagolisosoma, la degranulacion y la producciéon de
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TNF a, debido a lo anterior las bacterias fagocitadas no son eliminadas y son
transportadas via sanguinea y linfatica a diversos érganos linfoides pudiendo alli,
sobrevivir, multiplicarse e incluso invadir diferentes tejidos. (Manual de vigilancia

epidemiologica de brucelosis, SINAVE, s.f)

Signologia

En las cerdas el principal signo ocasionado por la brucelosis es el aborto en
cualquier periodo de la gestacion y lechones débiles o prematuros, a su vez se pueden
evidenciar metritis, descargas vaginales, inflamacion de articulaciones y cojeras en casos

particulares.

En cuanto a los machos es comun que estos presenten fiebre en un periodo inicial
de la infeccion, seguida de calor e inflamacién testicular unilateral que en algunas
ocasiones seguido de abscesos y finalmente con inflamacién de articulaciones y cojeras
bastantes caracteristicas, no obstante, en algunos casos los cerdos son asintomaticos y
puede transmitir la infeccion por el semen, en este caso la infertilidad seria el Gnico signo

que haria pensar en una brucelosis. (SAG, s.f)

Diagnostico

Aparte de los signos clinicos que presenta el animal mencionados anteriormente,
se puede recurrir a técnicas de laboratorio como ELISA, Rosa de bengala, PCR y cultivo
bacteriano, para este ultimo se pueden tomar muestras como hisopados vaginales,

semen, sangre, placenta, fetos y gdnadas, mientras que para realizar examenes basados
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en serologia unicamente se requieren muestras sanguineas para obtener el suero y

realizar la prueba especifica. (Center for food security & public health, 2013)

Prevencion y control

Al tratarse de una enfermedad altamente infecciosa los métodos de prevencion se
basan en controles exhaustivos para los animales que ingresan a la explotacion, es decir,
tener conocimiento del estado sanitario y la procedencia de estos, como método de
control se debe tener conocimiento de los animales positivos que hay en la granja para
aislarlos de los animales sanos, en caso de algun aborto se debe hacer una recoleccién
del material y desinfeccién del lugar para evitar una mayor diseminacion, ademas se
recomienda hacer uso de desinfectantes en el ambiente a base de hipoclorito de sodio,
etanol al 70%, glutaraldehido y yodoforos siempre y cuando se haga una limpieza previa
ya que esta comprobado que la materia organica afecta la eficacia de los mismos.

(Center for food security & public health, 2013)

Tratamiento

La brucelosis involucra un agente bacteriano intracelular facultativo, por ende, es
dificil tener un manejo antibiético eficiente que actie en ambos lugares donde estaria
alojada la bacteria, por esta razén en ocasiones se recurre a la eliminacién del animal

portador con el fin de evitar la propagacion de la infeccion.

“‘Una opcion factible podria ser utilizar antibidticos de nueva generacion, con una
excelente penetracion tisular y una farmacocinética que permita resultados terapéuticos

después de una sola o dos dosis. Esta caracteristica la cumplen los nuevos macrolidos
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(tulatromicina vy tildipirosina) ya que se caracterizan por las altas tasas de absorciéon y
gran volumen de distribucion. Ademas, tienen extensa particibn en tejidos y son
absorbidos por las células inflamatorias, como los neutréfilos y macréfagos”. (PorciNews,

2016)

El parto

Este es uno de los momentos mas importantes en cuanto a la produccién de
lechones, por esto es importante conocer lo que normalmente constituye este proceso y
asi poder analizar las problematicas que este puede involucrar para actuar de forma

eficaz.

El parto como al se puede dividir en tres etapas

Primera etapa (etapa preparatoria)

En esta primera etapa ocurre una dilatacion del cérvix y las paredes musculares
del Gtero comienzan a tener contracciones ritmicas desplazando los fetos hacia el canal
del parto.

Segunda etapa (etapa de expulsion de lechones)

El comienzo de esta etapa sucede cuando el primer lechén entra al canal del parto
0 cérvix para luego ser expulsado con ayuda de contracciones mas fuertes que se
pueden ver a simple vista en la regién abdominal de la cerda.

Tercera etapa (etapa de expulsion de placenta)

Esta etapa tiene un comportamiento muy relativo ya que por teoria se entiende

gue las placentas estan unidas y deberian salir todas juntas luego del nacimiento del
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ultimo lechdn, pero en la practica se sabe o se tiene conocimiento de casos en el que las
placentas se pueden separar y salir una a una o, de cualquier manera.

Signos del parto

Los criterios para predecir el inicio de la segunda etapa del parto son:

e Contracciones abdominales e Expulsién de liquido serosanguinolento
e Preparacion del nido ¢ Expulsién de meconio por la vulva

e Inquietud creciente e Movimientos de la cola

e Cambio de temperatura rectal e Secrecion de leche

Duracién del parto

Es muy dificil tener un tiempo preciso ya que es un dato muy variable y depende
de muchos factores, sin embargo, en algunos reportes se dice que el tiempo promedio
es de 4 a 5 horas hasta finalizar y 10 a 30 minutos el intervalo entre lechén y lechén,
tiempos muy distantes en los promedios de nacimiento y parto puede traer

consecuencias graves en los lechones. (English, Smith, and Mclean.1981).

Conducta de la cerda durante el parto
Este aspecto resulta importante generalmente en primerizas debido a la incidencia
de casos de agresividad que estas presentan, en un estudio realizado anteriormente en

31 partos se obtuvieron los siguientes resultados:
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Tabla 4 Frecuencia de intentos de agresion en 31 partos

NUmero de camada
1 2-4 6-9
# de cerdas en 9 12 10
parto
# de las que 8 3 2
hicieron intentos de
agresion
% de las que 89 25 20
hicieron intento de
agresion

Tomado de (English, Smith, and Mclean.1981).

En caso de que la cerda presente comportamientos de agresion, la tasa de
mortalidad en lactancia posiblemente aumente, en este caso se debe recurrir al uso de
tranquilizantes, generalmente azaperona (Stresnil ®) o dado el caso se hace uso de un
bozal.

Tamano de camada

De acuerdo a estudios previos se tiene entendido que el tamafio de camada es
directamente proporcional al peso en el nacimiento y este a su vez esta relacionado con
la tasa de mortalidad en lactancia, en otras palabras, se puede decir que a mayor tamafio
de camada va existir un menor peso al nacimiento lo que aumenta la probabilidad de
muerte en estos lechones.

No obstante, las industrias porcinas buscan cada vez mas aumentar el tamafio de
camada para mejorar ese parametro reproductivo con el fin de destetar mas lechones y
asi aumentar su rentabilidad, esto lo hacen teniendo un control sobre factores tales como:
Raza pura o hibridos, edad y peso al apareamiento, flushing, regulacion del

apareamiento.
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Raza pura o hibridos

Por el lado de la genética esta descrito que las cerdas hibridas producen alrededor
de 5% mas de lechones en promedio que una raza pura.

Flushing

Esta tecnica consiste en aumentar el consumo de alimento o energia varios dias
antes del servicio y de esta manera aumentar la tasa de ovulaicon hasta por 2 ovulos,
que al final da como resultado un lechon mas en el proximo parto.

Regulacion del servicio

Con el fin de optimizar el tamafio de camada por medio de este factor se debe
entender que el servicio no debe ser en una etapa muy temprana o muy tardia del celo,
ya que se obtienen menores tasas de concepcion, el tiempo Optimo para realizarlo es
aproximadamente 10 a 20 horas antes de la ovulacién, sin embargo, es complicado
predecir el momento exacto, por esto se han adoptado técnicas de doble o triple
inseminacién siempre y cuando la cerda presente signos de celo.

Edad y peso al apareamiento

Basicamente el aumento de tamafio de camada por este factor se da debido al
numero de ovulos liberados que aumenta de acuerdo a la edad de la cerda por lo que su

tasa de concepcion sera mayor
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Tabla 5 Relacion de la edad y el peso al apareamiento, con el tamafio de la

camada en primerizas de remplazo

Edad de la concepcion (Dias) # Nacidos vivos por camada Origen de los datos
1 2 3 1 2 3
210 240 270 9.0 8.6 8.8 Canada
181-200 201-230 231-260 9.8 8.9 9.3 Noruega
181-210 211-240 241-270 8.1 8.1 9.0 Ucrania
190y menos | 191-220 221-250 9.3 9.6 9.4 Suecia
186-215 216-245 246-275 9.55 9.75 9.89 Inglaterra

Tomado y editado de (English, Smith, and Mclean.1981).

Factores asociados al lechén

Los que afectan a los lechones en su mayoria son criticos puesto que estos se
encuentran en un periodo que los hace bastante vulnerables, estos problemas son
clasificados de acuerdo a su origen principalmente.

Orden de nacimiento

Es importante tener en cuenta este factor al relacionar las muertes intraparto
existentes, para hablar del porque el orden de nacimiento influye en las muertes
intraparto es necesario aclarar cual es la causa principal, el cordon umbilical es una
estructura vascularizada encargada de transportar nutrientes, desechos y oxigeno.

Conociendo la funcion del cordén umbilical se puede interpretar la relacion que
tiene este con la mortalidad, ya que segun estudios los lechones que nacen a comienzos
del parto tienen un cordon umbilical intacto o este se rompe al nacer, mientras que los
ultimos lechones en nacer tienen mas probabilidad de presentar el cordén umbilical roto,
por ende, tienden a presentar asfixia constituyendo asi a los factores asociados a la

mortalidad.
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llustracién 3 Grado de anoxia (asfixia) en cerdos nacidos vivos, de acuerdo al

orden de nacimiento

. : A ansangre
o
L
o
L
[

Concentracion acido lactico en san

7 8 9 10 11 12 13 14 15 16

3 4 5 6
Orden de nacimiento

Tomado de (English, Smith, and Mclean.1981).

Fallas del lech6n

Presentacion

Normalmente los lechones entran en el canal de parto con una direccion anterior
0 posterior, cualquier posicibn que difiera a las anteriores se denomina mala
presentacion, las mas comunes son:

e Presentacion de costado
e Dos lechones alavez

e Patas traseras retenidas
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Tamaifo
Un tamafio fetal excesivo se considera que ocurre cuando el cerdito es de mayor
tamafio con relacién al canal del parto, suele ocurrir en mayor proporcién en hembras
primerizas debido a que estas generalmente sobrepasan los dias de gestacién normal y
esto hace que el lechon contintie creciendo en el Utero y genere un problema al momento
del parto en caso tal se debe recurrir a una extraccion manual o ayuda de medicamentos

como oxitocina. (English, Smith, and Mclean.1981)

Enfermedades de origen alimentario

Hipoglucemia

La hipoglucemia en lechones suele estar relacionada con la hipotermia, incluso
llega a considerarse como un sindrome que al final o en etapas avanzadas van a generar
signologia nerviosa siendo ataxia o incoordinacién su sintoma principal.

La hipoglucemia tiene diversas causas entre las que se destacan las maternas:
Agalactia, Disgalactia o Sindrome de disgalactia posparto (PDS), Nimero insuficiente de
glandulas funcionales, Camada muy numerosa, en cuanto a las causas por parte de los
lechones estan las heridas, defectos congénitos, trastornos de absorcion. (Magallon, E;
et. Al. 2014)

Por ultimo la causa principal de la hipoglucemia en lechones es la hipotermia, por
eso se considera como sindrome, puesto que los lechones al momento de nacer tienen
una capacidad muy pobre para regular su metabolismo y su temperatura corporal,

ademas de los escasos depositos de grasa con que nacen por lo que solo disponen de
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la leche materna para suplir todas estas necesidades, dado a lo anterior si un lechon
entra en inanicion aparte de estar hipoglucémico no tendra la energia suficiente para
generar calor por si mismo y optara por fuentes alternas como las calefacciones que a
su vez lo alejaran de la fuente de alimento empeorando su cuadro de hipoglucemia.

Micotoxicosis

Las Micotoxicosis son relativamente comunes, pero en la actualidad son menos
frecuentes debido al control preventivo al momento de la fabricacion de alimento
adicionado con secuestrantes de micotoxinas.

Estos trastornos son causados por la ingestion de piensos contaminados por
hongos productores de micotoxinas, especialmente zearalona que causa en las hembras
una edematizacion e inflamacion de la vulva debido a un hiperestrogenismo y en machos

necrosis en la cola. (Garcia, A; et. Al. 2014)

Enfermedades por manejo

Ombligo sangrante o sindrome del lechén palido

Ocurre cuando al momento de nacer o al cabo de unas horas el lechén se torna
bastante palido y en ocasiones puede morir, esto se da por la pérdida de sangre por el
ombligo y a la falta de oxigeno producto de un traumatismo o a la rotura del corddn
umbilical en el interior de la madre.

El tratamiento preventivo es que una vez nace el lechdn es ligar el cordén a unos

dos centimetros de su insercion sea con hilo, cuerda o clips para evitar la hemorragia y
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en caso tal de que el lechdn se encuentre muy débil se pueden suplementar con hierro

y vitamina K. (Garcia, A; et. Al. 2014)

Hipotermia

Los lechones al nacer sufren un cambio brusco de temperatura sobre todo en
climas frios y adicional a esto como ya se mencion6 anteriormente los lechones carecen
de grasa y de capacidad para termoregular, por lo que pierden mucha temperatura y por
consiguiente se debilitan cada vez mas haciendo que el proceso de amamantamiento

sea méas complicado.

Enfermedades de origen infecciosa

Diarrea

Esta patologia se asocia con un alto porcentaje de muertes en lactancia por la
razén de que los lechones al momento de nacer traen consigo bajas defensas y un tracto
intestinal estéril por lo que deben consumir calostro para evitar la colonizacion de
microorganismos patdgenos que producen diarrea.

Las causas mas comunes son las mencionadas en la siguiente tabla:
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Tabla 6 Principales patdgenos causantes de diarrea en lechones durante el
periparto
Dias

0-3 3-7 7-14 15-21 Morbilidad Mortalidad | P.incubacién
Clostridiosis X X X Moderada Alta <1 Dia
Colibacilosis X X X Muy alta Moderada 1-3 Dias
DEP X X X X Muy alta Alta 1-8 Dias
PRRS X X X X Alta Variable 1-2 Dias
GET X X X X Muy alta Alta 1-4 Dias

Tomado de (Manejo y gestion de maternidades porcina | — El parto 2014)

A pesar de que hay varios agentes infecciosos involucrados en la diarrea de los

lechones, la Escherichia coli con sus mas de mil serotipos algunos apatégenos y otros

patdégenos que tienen la capacidad de fijarse en el epitelio intestinal y producir

enterotoxinas que ingresan a las células que recubren la pared intestinal y provoca una

alta secrecion de liguidos hacia el lumen intestinal y a su vez bloquean la absorcién de

electrolitos que atraen mas liquidos generando diarreas y deshidrataciones importantes.

Cuando el agente involucrado es Clostridium perfringens tipo C hay presencia de

diarrea hemorragica ocasionalmente y en caso de que el agente involucrado se de tipo

viral como diarrea epidémica porcina (DEP) y gastroenteritis transmisible (GET) van a

existir casos de mortalidad elevada junto con diarrea.

Defectos congénitos

Las alteraciones o anomalias congénitas hacen

referencia a aquellas

malformaciones visibles 0 no que tienen un origen prenatal y que en la mayoria de sus
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presentaciones se deben a una causa genética, seguido de causa toxico-alimentaria o

manejo.

Debido a que su principal factor etioldgico es la genética las explotaciones optaron

por realizar servicios y al mismo tiempo anotar el semen que se usa para la inseminacién

con el fin de tener conocimiento del verraco usado en caso de presentar anomalias

congénitas para tener criterios de descarte. (Bautista, R; et. Al. 2014)

En la siguiente tabla se muestra las principales malformaciones genéticas en

lechones:

Tabla 7 Etiologia de las principales malformaciones congénitas

Animales Etiologia Letalidad en
nacidos “Gepética | Toxico- | Manejo | Infecciosa % de
(%) alimentaria afectados
Malformaciones del 1-2 + 0
tracto genital femenino
Splay leg 0.5-1 + ? ? 50
Malformaciones 0.4-0.5 + ? 80
cardiacas
Hernia inguinal 0.4-1 + 10
Hernia umbilical 0.1-1 + + 10
Artrogriposis 0.3 + + 50
Criptorquidia 0.2 + 0
Mioclonia congénita 0.2 + ? 50
Epiteliogénesis 0.05 + 5
imperfecta
Atresia anal <0.05 + 100
Meningocele <0.01 + 100
Hermafroditismo <0.01 + 0

Tomado y editado de (Manejo y gestion de maternidades porcina | — El parto

2014)
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Splay legs

También conocido como sindrome de los lechones con patas abiertas al
nacimiento, esta condicion en alojamientos y atenciones inadecuadas presenta una alta
tasa de mortalidad, la causa especifica ain no esta descrita, sin embargo, se dice que
hay un aporte genético y ademds algunas razas como Landrace y Pietrain estan mas
predispuestas a presentarlo, finalmente en cuanto causas infecciosas se conoce que en
brotes agudos de PRRS se exacerba su prevalencia.

Splay leg es una alteracién que posee un alto indice de mortalidad pudiendo llegar
al 50% de los afectados ya sea por inanicién o por aplastamiento debido a la movilidad
reducida que tienen, pero en caso de que los lechones logren tomar el suficiente calostro
y sobrevivan a la primera semana se produce una curacién espontanea.

El tratamiento de los lechones Splay consisten en atar las extremidades de
manera que acelere la curacion sin dejar a un lado el correcto encalostramiento que estos
lechones deben tener. (Garcia, A; et. Al. 2014)

Atresia anal

Ocurre cuando el lechdn no presenta ano al momento de nacer, casi siempre estos
lechones desarrollan un recto con el extremo ciego, es decir, incomunicado con el
exterior.

El tratamiento es quirdrgico, pero en ocasiones no se soluciona correctamente y

en este caso la muerte del 100% de los lechones afectados es inminente.
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Meningocele
El meningocele es la protrusion de las meninges a través de un defecto éseo en
el craneo o en la columna vertebral de origen congénito o adquirido siendo letal en todos

los casos.
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Resultados
Los datos fueron recolectados y almacenados en hojas de datos de Excel, una
vez obtenidos la totalidad de los datos se procedid a obtener promedios mediante
formulas basicas de Excel para cada uno de los grupos de estudio o0 tratamientos ver tabla
8, luego con cada uno de estos promedios se realiz6 un diagrama de barras para facilitar
su comprensic’)n. ver ilustracion 4

Tabla 8 Registro de pesajes primer momento

PESAJE PESO EN GRAMOS T
GANANCIA
1 ) 3 4 g GANANCIA
LECHON
Al 890 | 1195 | 2580 | 3250 | 3870 2980
A2 870 | 1315 | 2875 | 3435 | 4255 3385
1 A3 855 | 1345 | 2735 | 3360 | 4030 3175 3085
A4 900 | 1370 | 2495 | 3175 | 4385 3485
AS5* 805 | 1145 | 2220 | 2650 | 3205 2400
B1 850 | 1250 | 2620 | 3310 | 4130 3280
B2 955 | 1325 | 2630 | 3055 | 3945 2990
T2 B3 770 | 1150 | 2315 | 2700 | 3605 2835 2720
B4** 705 775 | 1625 | 2015 | 2600 1895
BS 820 | 1190 | 2430 | 2720 | 3420 2600
c1 850 | 1640 | 2535 | 3380 | 4180 3330
c2 820 | 1460 | 3070 | 4145 | 5580 4760
T3 c3 915 | 1540 | 2505 | 3445 | 4820 3905 4008
c4 845 | 1590 | 2705 | 3780 | 5360 4515
cs 940 | 1690 | 2580 | 3390 | 4470 3530
1 1025 | 1400 | 3040 | 3515 | 4515 3490
2 810 910 | 1795 | 2220 | 2810 2000
C i 730 950 | 1220 | 1500 | 2050 1320 2026
4 780 890 | 1310 | 1600 | 2140 1360
5 830 | 1035 | 1745 | 2245 | 2790 1960

* Lechdn presenta vomito al dia 12
** Lechdn presenta cojera por herida en la pata al dia 14
*** Lechon presenta cojera sin herida aparente al dia 11
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llustracién 4 Promedio ganancia de peso en cada tratamiento
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Segun los resultados se observd que los lechones de bajo peso al nacer
obtuvieron una tendencia a tener mejores ganancias de peso con respecto al pesaje
inicial cuando eran suplementados con calostro, papilla y Dextromin® (T3), con una
ganancia promedio de 4.008 gr en comparacion con los suplementados en el grupo T1
con ganancias de peso promedio de 3.084 gr, 2.720 gr en el grupo T2 y 2.026 gr en el
grupo control (C), ver tabla 8.

El grupo control obtuvo el menor valor para el promedio de ganancia de peso, ver

ilustracion 3; una posible explicacién de esta menor ganancia, podria ser a causa de que
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se les ofreci6 alimentacion a voluntad y se encontraron forzados a competir, lo que haria

gue lechones de mayor tamafio los desplazaran (Cutler and Spicer, 1992). ver ilustracion 3.
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Conclusiones

El grupo que més presento ganancia de peso fue el T3 como era de esperarse ya
que dicho tratamiento aportaba en mayor proporcién elementos necesarios para el
crecimiento y bienestar del lechon, los elementos basicos que necesita el lechdn para su
supervivencia y desarrollo son: la energia y las proteinas aportadas por el calostro y la
papilla administrada, al igual que los aminoacidos aportados por el Dextromin ® que
vendrian siendo moléculas precursoras de proteinas, lo que fomentaria el aumento de la

masa muscular y por consiguiente su peso corporal.

En cuanto a los resultados obtenidos con el grupo T2 y T1, se puede decir que se
esperaba que el T2 generara mayores ganancias al final del periodo de lactancia ya que
este ademas de tener el calostro y la papilla al igual que el grupo T1 tenia complejo B,
sin embargo los resultados obtenidos demostraron que el tratamiento T1 super6 de forma
no significativa la ganancia de peso con respecto al grupo T2, como posible hipétesis de
estos resultados se tiene que los lechones sometidos al tratamiento T2 presentaban
mucho mas manipulacion debido a la cantidad de elementos que se debian administrar
lo que generaba un mayor estrés sea por la misma manipulacién e incluso el dolor que
causa la aplicacion del complejo B y esto pudo causar una reduccion en la ganancia de

peso.
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Con respecto al grupo C se evidencian diferencias significativas especialmente al
compararlo con el grupo T3, ya que este Ultimo obtuvo ganancias de hasta un 97% mas
que el grupo control, lo que da a entender que las técnicas utilizadas en estos lechones
de bajo peso si fueron efectivas sobre todo el tratamiento 3 y por otro lado con la
implementacion de estas técnicas se redujo considerablemente la mortalidad en el
periodo de lactancia ya sea por el sindrome hipotermia-hipoglucemia, debilidad o

sacrificio por el no cumplimiento del peso minimo para pasar de etapa reproductiva.

La utilizacion de técnicas con el fin de reducir la mortalidad en lechones predestete
dan resultados positivos siempre y cuando se hagan de una manera correcta y oportuna,
ademas el uso de elementos de excelente calidad y de una forma adecuada van a influir
en la ganancia de peso y reducciébn de la mortalidad, es decir, las técnicas
implementadas deben estar basadas en un aporte energético, proteico, vitaminico e
incluso electrolitico y todo esto se logré en el T3 en el que se hacia uso de calostro

natural, papilla y Dextromin ® para lograr suplir todas estas necesidades.

Posiblemente la diferencia del T3 con respecto a los demas tratamientos influyé
en la presencia del Dextromin ® el cual es un medicamento que aporta diferentes
vitaminas, minerales, electrolitos y aminoacidos, especialmente Lisina que juega un

papel muy importante en los cerdos para la formacion de nueva masa muscular.
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El uso de metodologias y estrategias para promover la supervivencia de los
lechones de bajo peso al nacimiento es necesario ya que son lechones que representan
un alto potencial productivo, mas aun, en un mercado en constante crecimiento por lo

gue muchas porcicolas se verian beneficiadas.
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