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1. INTRODUCCION

Alrededor de 1/3 de todos los lechones nacidos, no al
canzan en general a-llegar al mercado, vy més del 80% de ~
estas pérdidas ocurren antes de transcurridas las des pri

meras semanas de vida.

Este gran problema se presentd poco tiempo después de
generalizarse el empleo de los aleojamientos y sistemas de
explotacidn modernce. Sitios donde los cerdos lactantes -
ge alojan en locales con suelo de cemeanto sin acceso a la

tiarra o pasto.

... Con la finalidad, de conccer la fisiclogia del hierro
para contprolar 1 alta mortandad entre los cerdos laetan-
tes, originada por anemia ferropriva, motiv8 este trabajo,
contando con el auxilic de la farmacologia que es una de
las mds jbvenes;de las ciencias médicas que estudia los -~
cambios produeiﬁ&s en los organismos viveos por la aceidn -

de los medicamentos,

Puede decirse que el interds por la fisiologia del --
hierro comenzd en el sigle XIX, al descubrirse que el tra
tamiento con sales de hierre euraba la elorosis (una forma
de anemia) en las mujeres jbvenes' posteriormente sa esta

blecid un concepto mis amplio de la fisiologia del hierro,



al establecer que el mismo copnstituye una parte integral
de diversas enzimas hemoprotéicas (los citocromos) y de -
las enzimas flavoprotéicas que realizan juntos un papel -
vital en el proceso oxidativo de todas las c€lulas. Enton
ces se demostrd gque el hierro interviene en la transferen
cia tisular, asi como tambi&n en el transporte, de oxigeno
a través de su presencia en la molécula de hemoglobina.
La aparicidén de los isdtopos radiactivos del hierroc y la
mejora que han experimentado las técnicas para su uso, du
rante las dos Gltimas décadas, han faecilitado muche las -
investigaciones sobre la absorcidn, transporte, almacena-~
miento y eliminacidn del hierro y han permitideo aclarar -
de una manera notable su utilizacidn por los animales'y -
sus complejos movimientos metabdlicos en el organismo.,
Han permitido aclarar que todos los animales poseen una -
capacidad muy limitada para eliminar el hierro, que la my
cosa intestinal regula en gran parte la absorcidn y el -
equilibrio del hierro, que en el sueroc sanguineo existe
un compuesto especifico ferroprotéico, el "ferritin'" e iE
terviene en la absorcidn y almacenamiento del mismo y que
se producen cambios caracteristicos en los niveles del -
hierro sé&rico y del hierro almacenado cuando se padece -
una deficiencia del hierro v en diversos trastornos pato-
16gicos de modo que la determinacidn de dicho nivel en el

animal constituye una ayuda para el diagndstico y detec-—-



ci®n de trastornos de la nutricidn y del metabolismo de -

este elemento.

En este.experimento se tratd de evaluar los efectos
de la aplicacidn de hierro en el desarrollo de los cerdi-
Tos hasta el destete, en el contenido de hemoglobina en -
la sangre, en la incidencia de anemia ¥y las conveniencias

econdmicas y précticas de su aplicacién.



2. LITERATURA REVISADA
2.1. SANGRE Y SUS FUNCIONES.

La sangre es, probablemente, el "tejido'" m&s importan
te del organismo animal. Sus funciones son muchas y varia
das, y cualquier alteracidn de la sangre se refleja inme-
diatamente en la funcidn de los tejidos asi como les cam-
bios en el metabeolismo tisular.van rdpidamente seguidos -
por variaciones de la sangre. La diversidad de responsa-
bilidades de la sangre vienen sefialadas en la lista si- -

guiente, donde figuran las funeiones mé&s importantes:

1, El transporte de oxigenc desde los pulmones a los
tejidos es la funcidn vital m&s importante que lleva a ea

bo un tejido orginico.

2. Las sustancias nutritivas son transportadas desde
los intestinos hasta los tejidos y los productos alimentil
cios sintetizados en el cuerpo son distribuidos desde los

puntos donde se fabrican a sus lugares de utilizacidn.,

3. Los metabolitos praducidos por los diversos tejidos

son transportadeos a los emunctorios.



4. Los cambios en el equilibrio de liquidos entre las
c8lulas, el liquido extracelular, y la sangre, son neutra

lizados por la sangre junto con los brganos de excrecibdn.

5. E1 pH de los tejidos y los liIquidos tisulares ge -
conserva constantemente merced a los electrdlitcos y neca-

nismos reguladores de la sangre.

6. La temperatura del cuerpo es regulada por la absor

cidn y liberacidn de calor en la sangre.

7. La sangre se encarga de distribuir todas las hor--
monas que son esenciales para el control y coordinacidn -

de las funciones corpcrales.

8. Los anticuerpos y macrdfagos de la sangre son fac-
tores importantes en la defensa del cuerpo contra el ata-

que de los organismos patbgenos.

2.1.1, TRANGSPOQRTE DE OXIGENO

La sangre de los animales domésticos acarrea de 15 a
20 ml. de oxigeno por 100 ml. de sangre arterial. De esta
cantidad s&lo una pequefia proporcidn esti en solucidn fi-

sica en el plasma y el resto va combinado a la hemoglobina



de los gldbulos rojos correspondiendoe 1.0 g de hemog;obi—
na a 1,36 de oxigeno aproximadamente. Por consiguiente, es
de la mayor importancia que el contenido de hemoglobina -
en en la sangre se mantenga a su nivel Sptimo para cada -

especie (véase Tabla No. 1).

La hemoglobina consiste en un pigmento que contiene -
hierro y una proteina, constituyendd el pigmento alrededor

del 5% de la molécula de hemoglobina.

Bastan estos datos para comprender que la capacidad -
de la sangre para el transporte de oxigeno es proporcio--
nal en primer lugar al nimero de eritrocitos eirculantes
y en segundo lugar al contenideo en hemoglebina de cadg =-
eritrocito. El nimero de eritrocitos depende de su velocl
dad de formacidn y destrucecidn, mientras gque el eentenido
en hemoglobina estd determinadeo por lé cantidad disponible
de hierro y también de la proteina especifica. Una defi--
cieneia en hierro o una incapacidad para utilizarlo debi-
de a la ausencia de otrogs factores, come el cobre o el eg
balto, y una deficiencia en la dieta proteiniea, ocasiog--
nan una anemia hipocrdmica, La desorganigaecidn de 1la eri
tropoyesis o una hemorragia ¢ hemolisis extensa 43 eomg -
resultado anemia que es debida a una disminucidn en el nfi

maro de eritrocitos circulantes,



TABLA No. 1

Hemoglobdin a

Especies ; Hemoglobina
aproximada (g%}

Caballo: 10.0 + 1.5 En los caballos pura
ra sangre e€s ailgo ma-
yor.

Vaca: 12.03

Oveja: 12.4% + 1.4

Cabra: 10.9

Cerdo: 12.0

" Perro: 13.0

Gato: 10.5

Gallipollo: 13.5

Gallina: ‘ 10.0

(12)
2.1.2. HEMATOPOYESIS

El término hematopovesis o hemopoyesis significa pro
duccidn de sangre. El1 sistema hematopoy&tico estd amplia-
mente repartido en el organismo y comprende varios drganocs
que tienen ctras funciocnes ademis de la formacidn de san;

gre.



Tesido u drgano funcidn hematopoyética

M&dula Bsea - ~ Preoduce eritrocitos., granulocitos,
tromboecitos y hemoglobinaj; alma-
na hierro.

Gangliocs y foliculos Produce linfocitos y partiecipa -
linfaticos. en la produccidn de anticuerpos.
Higado Almacena B12, &cido fdlico y hie

rro. Produce protrombina y fibri
négeno. Transforma la bilirrubina
libre en glucurdnido de bilirru-
bina para su excrecidn por via -
bilar. Conserva su capacidad he-

matopoyética embrionaria.

Bazo Produce linfocitos, almacena eri
trocitos y hierro, conserva su -
capacidad hematopoyética embrio-
naria. Destruye eritrocitos ¥ he
moglobina mediante su extenso --
sistema reticulo-endotelial.

Estbémago Produce &dcido clorhidrico para -
la saeparacidn del hierro de las
moléculas orglnicas complejas. -
Produce el factor intrinseco que
interviene en la preparacidn de
la vitamina Bl2 para su absor---
cidn en la muccsa intestinal.

Sistema reticulo-endote- Produce monocitos. Destruye eri-
lial. trocitos y convierte la hemoglo-



bina en hierro, globina y bili--

rrubina libre. Almacena hierro.

Rifidn Sitic hipotético de produccibn -
de eritropoyetina.

(29)

2.1.,3. TIPOS DE CELULAS DE LA SANGRE CIRCULANTE

Los eritrocitos comprenden alrededor de la mitad del
volumen total de la sangre. Scon elementos sumamente espe-
cializados cuya funcidn finica es la de transportar el oxi
genc y el anhidricc carbénico, para cuya funcidn estén ca
pacitados debido a su contenido en hemoglobina. En todos
lcs mamiferos el ervitrocito carece del aparato nuclear de
la verdadera c¢é&lula. Se halla, aparentemente, rodeado por
una especie de membrana delicada constituida por sustan--
cia de naturaleza lipcprotéica y, seglin numerosos investi
gadcres, contiene un estroma fino. Es un disco bicdnecavo
en la totalidad de los mamiferos excepto en los Camelidae.

En este grupo de animales el gl&bulo rojo es oval.

El tamafio del eritrocito se mide en micras en la pre-
paracidn tefiida. Este método estld sujeto a error debide a

que se verifica cierta retraccidn (arrugamiento) y tam---



bién a que resulta excedide el limite de resolucidn del -
microscopio. El eritrocito varia ampliamente en tamafic de

las diversas especies de mamiferos.

Los siguientes datos recopilados de la literatura --
(Downey, 1938; Ponder, 1924; y Scarborough, 1930-1932) -

ilustran dicha variaciédn.

TABLA No., 2

Tamafio de los Eritrocitos

Micras Micras
Elefante de la India 9.3 Gato 5.8
Orangutén 7.5 Caballo 5.7
Dromedario 7.5 % 4.2 Vaca 5.6
Perro 7.1 Oveija 5.0
Cerdo 6.1 Cabra 4.0

Los eritrocitos de aves, reptiles, anfibios y la tota
lidad de los peces, excepto el grupo de cicl8stomeos, son
de forma oval poseen nficlec. El eritrocito del ave de co-
rral doméstica mide 12.1 % 7.3 micras, mientras el de al-

gunos anfibios llega a alcanzar 69.9 x 41.3 micras.



El eritrocito se desarrclla a partir de la cé€lula pre
cursora de la médula roja, a través de varias etapas, has
ta llegar a ser la cé&lula que se observa en la circula---
cidn. Las cavidades de las vértebras, las costillas, el -
esterndn, otros huesos planos y las extremidades proxima-
les a los huesos largos constituyen las fuentes mas impor
tantes de médula roja en el adulto. En los jdvenes, las -
didfisis de los huesos largos son activas también y produ
cen eritrocitos. Durante la vida embrionaria, el higado y
el bazo desempefian parte prominente en esta funcidn, antes

del desarrollo de la médula dsea.

Consecutivamente a pérdidas graves de eritrocitos, -~
bien por hembélisis o por hemorragia, a la médula &sea ama
rilla de los huegos largos del adulto es capaz de asumir
nuevamente actividad eritrogenética. En las aves esta fun
cibn puede recaer de nuevo en el bazo y en el higado, --
siendo asi que en las anemias severas y en la eritroleuco

sis se encuentra hiperplasia de estos drganos.

El eritrocito sirve como un transportador pasivo del
pigmento hemoglobina, proteina coniugada compleja con un
contenido elevado de ion ferroso. Es a este pigmento que
la sangre debe su gran eficiencia en el transporte de oxi

geno y de anhidrido carbdnico de los tejidos y hacia —---



ellos. Los eritrocitos contienen mayor cantidad de hemo--
globina de la que seria posible que existiese en simple -
solucidn en el plasma sanguineo. De este hecho depende la

gran eficacia del sistema corpuscular.

El contenido hemoglobinico de la sangre varia de 10 a
16 gramos por 100 c.c. de sangre en los diversos mamiferos
y aves., La cantidad de hemoglobina cdntenida en el gl&bu-
lo rojo promedic (Hemaglobina globular media) se halla en
proporecifin a las dimensiones, en volumen, del gldbulo me-
dio (volumen globular medioc). En la cabra, un animal con
glébulos extremadamente pequefios, el eritrocito individual
contiene de 6 a 7 micgrogramos de hemoglobina. Por otra --
parte, el pavo, animal que cuenta con eritrocitos sumamen
te grandes, el glébulo individual contiene 58 microgramos
de hemoglobina. Existe una relacidn inversa entre el tama
filo v contenido de hemoglobina del eritrocito y la cuenta
eritrocitaria. El niimero promedic de eritrocitos en la ca
bra es de aproximadamente 18,000,000 por milimetro cfibico,

mientras la cifra promedic en el pavo es de 2,000,000.

Las plaquetas sanguineas se derivan de log megacario-

citos de la mé&dula &sea; son fragmentos celulares nica--
mente. Forman parte del mecanismo de coagulacidn sangul--

()

nea por transportar tromboplastina.
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2,1.4, CONSTANTES SANGUINEAS

El nlmero de pulsaciones normales del cerdo es de 60

a 80 nlmero de gldbulos rojos, de 5 a 8 mlls. tamafic, 5 a
6 micras.
Hemoglobina, 58,5°C., 9.5 gr por 100 c.c.
Leucocitos, de 10-15,000.
Pequefios linfocitos, 21.6 (13.1-42.3); grandes linfocitos,
2.3 (1.7-3); monocitos 0.9 (0.6-1.5); formas de transi---
cidén, 1.1.-2.8; neutrdfilo, 72.9 (51.2-81.9); eosindfilos,
0.4 (0-1.6)3; basdfilos, 0.1 (0-0.3%).

(26)

2,2. ANEMIA

La anemia puede definirse como deficien¢ia en el volu
men de sangre, disminucidn de eritrocitos o descenso del
contenido de hemoglobina por debajo del intervalo fisiold
gicamente normal, o la concurrencia de estos facteres. La

» - ' rd -
anemlia es un sintoma clinico muy frecuente en muchas espe
cies animales. Puede presentarse como anemia simple o cO-
mo complicacidn de otros disturbios. Entre las anemias no

complicadas, las que se ven con mayor frecuenciag sont

1) anemia por deficiencia de hierro (anemig microcitica -



hipocrdmica); 2) anemia por pérdida crdnica de sangre; 3)
anemia hemolitica, por destruccidn interna de sangre, ¥y -
4) anemia hipoplastica y apllstica por infeccidn y otras

causas.
2.2.1. ANEMIA POR DEFICIENCIA DE HIERRO

Los eritrocitos son mas pequefios que lo anormal y con
tienen menor cantidad de hemoglobina, caracteres que moti
van la designacidn de este tipo de anemia como anemia mi-

-

crocitica hipocrdmica.

La anemia por deficiencia de hierro puede proceder de
pérdida aguda de sangre, de pérdida sanguinea crdnica o -
ser una simple anemia nutricional, como la que se presen
ta en los lechones o en deficiencias nutricicnales carac-
tericadas por avitaminosis, por una racidn deficiente en
general en un animal prdximo a la inanicidn y cuande la -
absorcidn intestinal es insuficiente como sucede en la en
teritis ecatarral y en la diarrea crdnica. (29) la anemia
hipocrdmica micrcecitica resulta de la defectiva sintesis
de la hemcglobina. La anemia tiene comienzo gradual y se
caracteriza por hiperactividad eritropoy&tica de la mé&du-

la ésea. La cuenta total de eritrocitos puede ser normal



© proxima al nivel normal, pero la hemoglobina y el volu-
men de eritrocitos congloﬁarados'estén muy por debajo de
los valores normales. Hay manifiesta microcitosis en el -
examen del frotis tefiido y en cdlculo de las constantes -
corpusculares. El examen de los frotis revela, ademés de
hipocromia y microcitosis, alteraciones caracteristicas,
que son anisoccitosis, poiquilogcitosis, eritrocitosis con

cuerpos de Howell-Jolly ¥ precursores eritrociticos nu---

cleados.
(24)

2.2.2. ANEMIA POR PERDIDA CRONICA DE SANGRE

Se ve con mucho mayor frecuencia en los animales que
cualquiera de los otros tipos. En la mayoria de los casos,
este estado se produce por infestacidn de parasites chupa
dores de sangre como son los anquilostomas en el perro, -
ios estrongilos en el caballco y los nemidtodos chupadores
de sangre en el estdmago e intestinos de los rumiantes. -
Naturalmente, la hemorragia crdnica por otras causas pue-
de producir también este tipo de anemia. El tratamiento de
la anemia por pérdida crbdnica de sangre es, ante todo, re
solver el problema de reponer la reserva de hierro del --

cuerpce. Los elementos proteinicos de la sangre se reempla

zan mé&s facilmente que el hierro.

3439



2.2.3. ANEMTA HEMOLITICA

Es el rvesultado de la hemdlisis de los eritrocitos --
por protozoarios, bacterias y virus patdgenos o venenos -~
quimicos. Los eritrocitos gque se encuentran en la sangre
contienen la cantidad normal de hierro vy de hemoglobina -
porque no existe deficiencia de estos productos. En reali

dad, en algunos cascs, estas células estan ligeramente --

agrandadas.

2,2.4. ANEMIAS HIPOPLASTICA Y APLASTICA

Resultan de la supresidn total o parcial de la produc
cién de eritrocitos por la médula Ssea. El tamafioc y el --
contenido de hemoglobina de los eritrocitos son normales:
pero el niimero de &stos en la sangre es pequefio. No exis-
te deficiencia de materia prima para la produccidn de he-
moglobina yv de eritrocitos: pero hay represidn del proceso
productivo. Este tipo de anemia es caracteristicoc de en--
fermedades infecciosas: el moquillo del perro, del caba==

1lo, neumonia, otras enfermedades crdnicas y cilertas infeg

ciones locales.

(23)



2.2.5.CLASTFICACION DE OTTENBERG:

I. Anemias Carenciales
A. Deficiencia de hierro
1. Pérdida de sangre
a) Sangrado crdnico
b) Anquilostomiasis
¢) Parédsitos que se alimentan de los tejidos? coc
cidias, vermes intestinales, etc.
2. Anemias nutricionales simples de los lactantes
a) Anemia del lechdn
B. Deficiencias nutricionales
1. Avitaminosis
a) Raquitismo
b) Lengua negra
c) Avitaminosis A
2. Absorcidn intestinal deficiente
a) Enteritis catarral
" 'b) Estencsis intestinal
¢) Diarrea crdnica de causa diversa
3. Anemia nutricicnal simple del adulto

a) Dieta deficiente en general

II. Por lesidn de los &rganos hematopoyéticos

A. Destrucecidn tdHxica de la médula Ssea
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1. Anemia aplastica secundaria a:
a) Raycs X, radio, torio
b) Benceno, trinitrotolueno, etc.
c) Plomo, mercurio, otros metales pesados
2. Anemia aplistica secundaria a:
a) Infecciones severas
b) Enfermedad renal
c) Procescs malignes! tumores, leucemia, etc.
3. Anemia apl&stica primaria (agente tdxico aflin =
desconocido)
B. Reemplazamiento mecinico de la médula &sea
1. Osteosclerosis
2, Leucemia
3. Metfstasis tumorales
C. Interferencia con algunos estadios intermediarics
de la hematopoyegis,
1. Enfermedad del bazo
2. Enfermedad del higado
a) Cirraoseis

b) Ictericia obstructiva pralongada

ITI. Por desintegracidn de 1los eritrocitos {hemdlisise)
A, Destryccidn téxnica de la gangre
1, Infecoiones

a) Baeterias, especialmente aquellas gue inva-



den el torrente sanguineo: estreptococo, iep
tospira, estafilococo. “ﬁ&f
b) Protozcarios: Anaplasma, Babesia.
¢) Anemia hemolitica aguda febril (ganadeo vacu
no) de causa desconocida.
Procesos malignos: tumores, leucemia, etc.
Nefritis (azotemia)
Quemaduras extensas
Venenos hemoliticos
a) Hemblisis sérica, transfusiones incompati-==
bles, etc.
b) Hemeolisinas quimicas
1) Saponina
ii) Pirogalol
iii)} Veneno de serpiente
iv) Plantas venenosas: hongos
v) Fenilhidrazina

vi) Cloratc de potasio

(8)
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2.3. ANEMIA EN LECHONES

El nivel normal de hemoglobina en los cerdos recién -
nacidos es aproximadamente de 11 a 12 gramos por 100 ml.
de sangre. Durante los diez primeros dias de vida, la he-
moglobina desciende normalmente a 8 g. por 100 ml. de san

gfe (Figo No. ?')0

A partir de este momento sube gradualmente hasta vol-

ver a los 11 g. a los seis meses (Coffin, 1953),

.
s
13 .’_1 ;
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Fig. No. 2.- Influencia del tratamiento ferruginoso sobre
el valor de hemoglobina de cerdos recién na-
cidos. (Hubbard y otros, 1952).

(23)
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Se tienen muchas pruebas que indican que la anemia --
por deficiencia de hierro sigue occurriendo frecuentemente
en los lechones jdvenes a pesar de que se sabe cdHmo evi--
tarla. E1l lechdn recién nacide tiene aproximadamente de -
40 a 50 mg. de hierro en los tejidos de su cuerpo. Esta -

cantidad de hierro le durara de una semana a 10 dias.

La anemia ferrop&nica se presenta sobre todo en los -
lechones de 2-4 semanas de edad, cuando los animales no -
tienen ninguna posibilidad de salir al exterior y el apor
te de hierro que reciben no es suficiente. En la aparicidn

de esta anemia intervienen diversos factoregs:

a) - Las reservas relativamente bajas de hierro de los le-
chones en el momento de nacer, que ascienden a 36 mg.
de los cuales 16 mg. forman parte de la hemoglobina y
8 mg. estidn en los depdsitos del higadec. A causa del
réapido desarrcllo del animal son necesarios, en las -~
tres primeras semanas de vida, de 300 a 350 mg, de --

hierro.

b) El1 ri&pido engorde de los lechones, que en unos § dias
doblan el pesc de nacimiento; este enorme crecimiento
lleva consigo una sintesis intensiva de hemoglobina y

de otras sustancias que contienen hierro (mioglobina



citocromo).

(18)

Un lechdén requiere a diario de 15 a 20 mg. de hierro.
(1 g. de hierro (Fe), esti contenido en 5 g. de sulfato -

ferroso (Fe So 4 - 7 H 2 0).

3
(21)

El lechdn presentari anemia entre tres y seils semanas
después del nacimiento, en caso de que no tenga acceso a

la tierra o no reciba suplemento de hierro.

(25,

En los cerdos recién nacidos, el valor medio de hemo-
globina es de 10 a 12 g. por 100 ml. de sangre y el conte
nido total medic de hierro en el organismo es aproximada-

mente 50 mg.

Menos de una décima parte de este hiervo e8td en re--
serva para la formacidn de sangre. Es notable la escasesz
de hierro en la leche de la'cerda;la referencia es de sdlo

0.009%.



Los lechones crecen répidamentey su peso se duplica -
al final de la primera semana de vidaj; al final de la tep

cera o cuarta semana es cuatro veces el del nacimiento.

(27)

La anemia de los lechones aparece principalmente cuan
do los animales se erian en cochiqueras de cemento sin --
parque y en buenas condiciones higiénicas, y, sobre todo,
en los meses de inviernco. En el momento del nacimiento se

calcula que el Fe contenido en un lechdn es de 15-20 mg.

(22)

Los cochinilles lactdneos alimentados con leche mater
na padecen una anemia que alcanza su grado miximo en la -
tercera semana de vida y los aniquila en la tercera o en
la cuarta. La mortalidad es particularmente elevada en --
los meses de diciembre y marzo, y alcanza su culminacidn
en las &pocas de frio. Se han encontrado estreptococos ¥

bacterias pibgenas y bipolares.-

(10)

Los lechones anémicos son més susceptibles a los fac-

tores de "stress"™ (tensidn) y de enfermedades. En los ca-



s0s de anemia avanzada, a lo8 lechones les da sacudimien-
tos espasmédicos que se deben a neumonia o a la secresidn
de fluido en los pulmones. Los mds de los porcicultores -
no se dan cuenta de que la anemia es la causa bésica de -
la pulmonia que el animal contrae, Esa enfermedad causa

la muerte de muchos cerdos,

€2.)

La anemia de los cerditos suele recibir. la denominas~
cién popular de "ronquido" a causa de la respiracidn, tra
bajosa y espasmddica, que caracteriza a dsta enfermedad.
Suele manifestarse entre las 2 y U4 semanas después del na
cimiento, en cuyo momento el contenido en hemoglobina de
la sangre ha descendido hasta niveles tan reducidos como
son 3 a 4 gr, por 100 cc. Muere una buena proporcidn de =:
las camadas afectadas, aungue, agquellos cerditos gue so--
breviven, comienzan a mostrar una lenta recuperacidn es--
ponténea entre las 6 y 7 semanas de edad, momentoc en que
han comenzado a consumir normalmente cantidades significa
tivas del alimento de la cerda y empiezan a consumir el -
forraje que 'les permite las condiciones de alojamiento, =
Los cerditos anémicos son indiferentes y blanduchos} su -
apetitoc es muy escaso y crecen menos de lo normal, o nada

en absoluto} su piel es rugosa, &spera y con aspecto en--



fermizo. La cabeza y espaldas suelen presentar un aspectog
tumefacto y edematoso. El1 examen post-mortem muestra un -
corazdn dilatado, con exceso de liquido pericdrdico y pul

mones edematosos (Seamer, 1956).

(30)

En el terrenc anatomopatol&gico se aprecia, asi mismo,
palidez de misculos y mucosas, aclmulo de abundante ligui
do seroso en las cavidades orginicas y aumento del tamafio
del corazdn (hipertrofia funcional). Entre los datos obte
nidos en el laboratorio destacan unos valores bajos de --
hierro sérico (€50 mg 100 ml) elevacidn del nivel transfe
rrina (GERK»500 mg./100 ml.) y un grado inferior de satu-
racidn de la transferrina (€10%, también yva<€l5%), todo lo
cual es indicic de la situacidn carencial de hierro (Glr-
tler, 1968). Valores de hemoglobina menores de 8 gr./100
ml. obligan a sospechar la anemia, que se hace evidente -
con cifras de hemoglobina inferiores a 6 gr./100 ml.

(15)

Las consecuencias econdmicas, negativas que se produ-
cen por la anemia son extraordinarias: deficiente desarro
llo en los lechones, considerable sensibilidad para con--
traer enfermedades infecciosas, debilidad general y muer-

tes. La anemia ferropénica puede ser evitada eficazmente



por medio de medidas profilicticas adecuadas. La puesta =
en practica de estas medidas constituye la piedra angular
en cria de lechones, a la vista de los conccimientos ac--

tuales.

La anemia se diagnostica especialmente fijandose en -
la palidez de la piel de los animales por simple observa-
cidn 4 la luz del dfa. Por medio de la autopsia de los --

animales muertos, tampoco hay dificultades.

(32

Pues el iechén necesita absorber 7 mg diarios de hie-
rro para su desarrcllo normal. La leche de la cerda con--
tiene muy poco y usualmente suministra al lech&n aproxima
damente 1 mg. por dia. Por lo tanto, si al lechdn no se -
le da una cantidad adicional de hierro muy prontc se pone

anémico.

(1)
La anemia ferropénica se presenta sblo en los lecho--
nes criados exclusi¥amente en estabulacidn (cria de invier

no) o en explotacidén fija al aire libre.

De acuerdo con la magnitud de la carencia de hierro,



asl serin las manifestaciones producidas. Se han utiliza-
do varias denominaciones para la enfermedad. La mas em---
pleada es la de "anemia" de los lechones. El hierro es nge
cesario en los cerdos para la formacidn de la hemoglobina,
para la produccidn de fermentos que regulan el metabolis-
mo de los tejidos, para eliminar venenos tdxicos y para -
combatir la infecciones de enfermedades. Los lechones, al

encontrarse en plena fdrmacién de tejidos musculares, son
especialmente sensibles en caso de defieciencia de hierro,
a causa de las necesidades relativamente mayores de este

mineral.

(3)

Se ha calculado gque el cerdito obtiene aproximadamen-
te 6 mg. de hierro en la leche durante la primera semana
vy un total de aproximadamente 23 mg en las tres primeras

semanas de vida.

Sin embargo, las necesidades de hierro para producir
la hemoglobina del creciente volumen sanguineo se aproxi-

ma a 7 mg por dia.

En la primera semana de vida, y a medida que el orga-

nismo duplica su tamafic, se produce una disminucidn fisio



l6gica de la concentracidn de hemoglobina. EI nivel de --
hemoglebina disminuye en 25-30%., Si no se dispone de una

fuente de hierro, los cerdes se tornan intensamente anémi
cos durante las siguientes dos a tres semanas, lc gque ori
gina fallecimientos, cerdos atrdficos y disminucidn de la
resistencia a las enfermedades. La recuperacidn esponti--
nea se inicia aproximadamente durante la guinta o sexta -
semana de vida, cuando los cerdos comienzan a ingerir —---—

otros alimentos ademi3s de la leche.

Los cerdos criados en el exterior, pero no sobre hor-
migdn son mencs anémicos que los criados bajo techo. Du--
rante un tiempo se pensd® que la luz solar y el ejercicio
eran factores necesarios para la produccibdn de hemoglobi-
na, pero después se demostrd que el contacto con el suelo
durante los primeros-dias de vida eran importantisimos pa
ra evitar la anemia. lLa tierra puede contener hasta 1.5%
de hierro y los cerditos comienzan a hozar aproximadamen-
te el tercero o cuarto dia. El examen del lavado del in--
testino ha dado hasta 500 mg. de hierro. Si, por la incle
mencia del tiempo, es necesario criar los cerdos bajo te-
cho y sobre pisdés de hormigdn, es importante poner tierra
en las pocilgas. La adicibén de hierro a la dieta de la ma

rrana durante la prefiez y la lactancia puede causar un 1i



gero aumento en el contenido de hierro de la leche, pero

ne lo suficiente para evitar la anemia en los cerditos.

(28)

El hierro es un elemento esencial en la hematopoyesis
normal y en la prevencidn de la anemia nutricional. Los -
lechones recién nacidos tienen un promedio de 47 miligra-
mos de hierrc y necesitan absorber aproximadamente 7 mili
gramos por dia para su crecimiento normal. La leche de --
las marranas contiene en promedio, 3 mg. de hierro por 1i

tro.

(2)

Con la leche de la cerda ingresan en el organismo de
las crias durante las 3 primeras semanas de vida por tér-
mino medio 33 mg. de hierro. Las necesidades totales de -
hierro correspondientes a un aumento de peso de U4'5 kg. en
las 3 primeras semanas se calculan en unos 100 mg. por lo -
cual es obligado suplementar la dieta de estas e¢rias con
hierro. Cuando_ los animales se explotan en pargues, ingie
ren suficjente cantidad de este elemento merced a las pe-

quefias particulas de tierra que toman al hozar. Colocando



césped o tierra en las-cochiqueras de parto se mejora con
giderablemente el aporte de Fe a los lechones. Al hozar -
en las heces de la cerda madre también ingieren las crias

cantidades adicionales de hierro.

Cuando la suplementacidn de Fe es insuficiente, se --
produce ya en el plazo de una semana después del nacimien
to un descenso de la tasa de hemoglobina en sangre, que,
partiende de 12-13 gr. de Hb por 100 c.c., disminuye a me

nos de 8 gr.

La anemia de los lechones se caracteriza por una dis-
minucidn del nOmero de eritrocitos, de su tamafio (mcroci-
tosis) vy de la concentracidn de hemoglobina en los mismos
(hipocromia). La cantidad de Fe presente en el plasma des-
ciende, mientras que el movimiento de Fe y la concentra--

cidn de transferrina del plasma se hallan aumentados.

(22)
2.3.1. LA CALIDAD DE LA LECHE

En la tabla 3 se resefia la composicidn quimica del ca

lostro vy leche de cerda segiin los resultados aobtenidos --



por los investigadores de Shinfield (Braude et al, 1947,

y comunicaciones privadas). Recientes.trabajos sobre el -
mismo tema concuerdan con los primeros resultados. Braude
et al (1947) y Smith (1952 a, 1952b) han estudiadec el com
portamiento de los principales constituyentes de la leche

de cerda.

TABLA 3.- Composicidn del calostro y de leche de cerda -

(seglin Braude et al, 1947, y datos no publica--

dos)

Calostro Leche
S6lidos totales g/100 g 25'76 19789
Grasa g/100 g 4ru3 8125
S$6lidos no grasosos g/100 g 21733 11'64
Proteinas g/100 ¢ 12797 5739
Lactosa g/100 g 3'46 481
Cenizas g/100 g 0'63 0'9y
Calcio g/100 g 0'053 0'25
Fésforo g/100 g 0'082 0'166
Vitamina A U.I./g grasa 7% 11'0
Vitamina D U.I./g grasa - 0'55
Vitamina C we/100 ml. 30'06 1370
Tiamina Mg/100 ml. 96'8 67"7
Riboflavina “"Mz/100 ml. 135'0 13710
Acide Nicotinico MA2/100 ml. 165'0 836'0
Acido pantoténico Meg/100 ml. 130'0 4270
Piridoxina Mg/100 ml. 215 20'0
Biotina SAlg/100 ml. 5% 3 14
Vitamina B 12 <Mg/100 ml. 0t15 0t17
Hierro b ~Alc /100 ml. 285'0 179'0
Cobre -Mg/100 ml. - 20-13Y4

Seglin Venn, McCance y Widdwson (1947).
Segln Carpenter (1947) (18)



La mayoria de los autores coinciden en sefialar que --
las variaciones que sufre la leche en este periodo puede

resumirse comec sigue:

1/ E1 contenido en materia seca total y en materias -
protéicas varia en sentido contrario de la cantidad Qde le
che, presentando una cantidad minima en la cuarta semana
de la lactacidén, en el momento en que hay mayor secrecidn

lictea.

2/ El1 contenido en lactosa varia paralelamente a la -
cantidad de leche. Y, por tanto, su maximo porcentaje --
coincide exactamente con la mdxima cantidad de leche pro-

ducida.

3/ Las wvariaciones de contenide en materia grasa son
m&s inciertas, aln cuando siguen las variaciones observa-
dzs en las materias protéicas, pero en sentido inverso de
la cantidad de leche. El maximo porcentaje en grasa se al
canza al final de la laetacidn. En algunas hembras inclu-
sive se citan casos en gue este aumento del contenido gra

so no se produce hasta el final de la misma,

4/ La produccidn de materias minerales aumenta progre

sivamente con lentitud, desde la iniciacidn hasta el fi--



B

nal de la lactacibén (Figura No. 3.).

(5)
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Fig. No. 3.~ Variaciones de lcos diferentes componentes de
la leche de cerda durante nl'%-riodo de laoc~

tacifén (de Salmon Legagneur).

¥

(8)

Debemes tener en cuenta ademis que el tubo digestivo
ne eetd preparade todavia para recibir alimentos adequa=-
€08, y e8 por 16 que el primer alimento debe tener una ==

compesicifn eompatible con una digestién poco desarrolla-



da, vy contener los productos necesarics para la actividad

del estdmago.

El calostro esti adaptade a esta finalidad y constitu

ye el alimento ideal para el lechdn?

- Es ligeramente laxante 1o que permite la eliminacidn

ripida de los excrementos del tubo digestivo.

- Es muy fhcilmente digestible.

- Es muy rico en vitaminas, en particular la vitamina

A, que el lechdn puede almacenar en su higado.

Ademds el calostrc aporta al lechdén los medios de de-
fensa necesarics, dado que su contenido en ciertas mate--
rias proteicag en especial las gammagiobulinas, qQue son --
idénticas a las de la sangre, es muy importante, pues una
gran cantidad de anticuerpos estid ligada a esas gammaglo-
bulinas. Como consecuencia de la ausencia de jugos digesti
vos estas gammaglobulinas atraviesan sin sufrir ninguna -
medificacidn la pared del intestino y confieren a los le-—
chones, en las horas que siguen a su ingestidn, medios de
defensa contra los microbios) su efectividad se prosigue

durante alguncs dias, lo que permite al lechén fabricar -



Sus propios anticuerpos.

La absorcidén de las gammaglobulinas disminuye a par--
tir del nacimiento en un 50% cada tres horas a medida que
se establecen las secreciones digestivas que las destru--
yen, Siendo mixima en el cursce de las primeras 24 horas,
disminuye rédpidamente en los dilas siguientes y desaparece

hacia el quinto dia.

(7)

2.4, HIERRO

En la mayoria de las especies animales el hierro se -
absorbe en su mayor parte en el intestino delgado. La ~--
cuantia del aprovechamiento depende del aporte y de las -
necesidades de hierro. El hierro de la leche es absorbido
en un 80-98%. Compuestos férricos de buen aprovechamiento
son el lactato, fumarato vy citrato de hierro. Cuando los
animales herbivoros ingieren hierrc muy por encima de las
necesidades, lo gue suele ocurrir con frecuencia, sdlo se
absorbe el 5-10% del Fe de la racidn. El hierro es retira
do de la muccsa en combinacidn con la transferrina por la
1linfa, siendo luego transportado por el plasma sanguineo.

La tasa de Fe en el plasma sanguinec de los mamiferos os-



cila normalmente entre 80 y 200 g por 100 c.c. En losccer
dos jbvenes, como consecuencia de la unidn del hierro --
plasmitico con proteinas especificas del plasma, resulta
minima la pérdida de Fe por los rifionesi también a través
de las gldndulas del canal gastrointestinal se eliminan sd
lo cuantias muy reducidas de e, sobre todo con descamacig
nes epiteliales. Durante la gestacidn tiene lugar el ingre
so de Fe en el feto, en cuyo higado y bazo se forma cierto

depfsito.

La excresién de hierro con la leche es independiente -
de la cuantia del aporte. Administrado cantidades elevaec-
das de Fe a hembras lactantes, no puede detectarse ningln
aumento estimable en la excresidn de Fe. La tasa de fe --
existente en la leche de cerda (1'4-2'4 mg por litro) es

“mayor que en la leche de vaca (0'3-0'6 mg por litro).

Elemento (Micro) Algunas funciones

Hierro Componente de la hemoglobina y mioglobi
naj; componentes de citocromos, citocro-

mo oxidasa y xantina oxidasa.

(22)



La absorcidn de hierro es escasa, si se compara con -
la de cotros elementos minerales. La abborecidn s&lo puede
realizarse de la manera siguiente: en el intestino delga-

AF A ## ;

do se reduce el Fe en Fe gue es tomado de la mucosa integ
tinal. Aqui el Fe se une con una proteina (apoferritina)
y el Fe apoferritina forman la ferritina, que se lleva el
hierro por el organismo. ComO consecuencia de este meca--
nismo, si existe una deficiencia proteica, afin cuando sea
suficiente el aporte de hierrc, la absorcidn de este ele-
mento &8 nula o insuficiente. E1l hierro liberado en el --
cursc de los procesos de desdoblamgento vuelve a ser uti-
lizado en mis del 90% en el metabolisme intermediario, por
lo cual es muy escasa la tasa de Fe excretado por heces y
orina. Come consecuencia de este ahorrativo metabolismo,
en los animales adultos es muy raro encontrar sintomas de
carencia férrica (sdlc tras hemorragias, enfermedades, -
etc.). Los animales j&venes, por el contrario, deben pro-
ducir hemoglobina, para lo cual necesitan aportes supleto
rics de hierro. Especialmente sensibles a este peligro --
son los lechones recién nacidos, ya que no reciben é; la
madre ninguna reserva de hemoglobina ni de hierro. 8i no
reciben inmediatamente un aporte oral o parenteral de Fe,
sufren anemia, que a titulo secundario motiva un estado -

de debilidad ante las enfermedades y un retraso en el cre

cimiento.



Las necesidades de hierro de nuestras especies domé&s-
ticas pueden fijarse por término medio de 30 mg. por kilo

de extracto seco.

(W)

TABLA No. 4.- Absorecidn del hierro.

Elemento Punto principal Mecanismo  Forma en~ Condiciones que

(micro) de absorcidn. que se ab  favorecen la ab-
sorbe. sorcidn.,

3 ; ++ . p
Hiervro Duodeno proximal Transpor— Fe Acidez favoreci-
v algo por todo te activo. da por la manosda,

el tubo intesti- fructuocsa y glu-

nal. ' cosa; proteina -

dietética apro—-
plada; necesidad
corporal de hie-

Irro.

(17)

Para prevenir la carencia se recurre al suministro de
diferentes compuestos que contengan hilierro y cobre. En un
pPrincipio se empleaba el sistema de utilizar simples pin-

celamientos en las mamas de las cerdas, con una solucidn



al 0.12% de caparrosa azul (sulfato de hierro con impure--
zas de cobre)., Este procedimientb ha sido sustituido por
el empleoc de pomadas gQue contienen estos metales ¥y que se
aplican del mismo modo, para que puedan ser absorbidas --
por 1los lechdnes en el momento de mamar. Actualmente se -
emplean productos a Ease de hierro dextrano que se apli--
can por inyeceidn intramuscular, y que tienen efectos muy
satisfactorios, aln cuando en algunas ocasiones el produc
10 se enquiste y forme abecesos de gravedad muy wvariable.
También se ha recurrido a la pulverizacibn de estos produc
tos por via oral mediante una cdnula vy al pincelamiento -
directo en la piel de los lechones, para asi lograr una -

. > -
resorcecl1lOn transcutanea.

(14>

También puede conseguirse mediante inyeccidn intramus
cular de compuestos organicos de hierro (v.gr., prepara--
dos de hierro dextrano), que ceden el hierrc relativamen-
te despacio, evitindose asi una accibn tdxica. Se aplica-
radn a los 2-5 dias de wvida y en la cuantia de 100-200 mg.
de Fe por lechdn. Es importante reforzar esta accidn con

un aporte suficiente de vitamina E.

(21)



Se puede proporcionar hierroc a los cerditcs lactantes
mediante aplicacidn diaria de una solucién saturada de --
sulfatc de hierro a las tetas de la marrana o administra-
do a los lechones dosis de 30 mg. diarios de pirofosfato
de hierro durante la segunda semana de vida. Ambos mé&to--
dos son engorrosos y por ello se procurd encontrar un tra
tamiento mas sencille. Una inyeccidn intramuscular Gnieca
de 100 mg. de hierro en forma de complejc férrico de dex-
tfana, administrada al cuarto dia de vida, evita la ane--

mia en los cerditos.

(29)

Al alimentar a las cerdas de vientre se procurara que
reciban suficiente cantidad de proteinas (proteina animal,
lisina), vitaminas (en particular, vitaminas A y B) y ele
mentos vestiginales (Fe, Cu, Mn). Sin embargo, no es posi
ble aumentar las reservas de hierro de lechones reci&n na
cidos elevande la cantidad de hierro administrada a la --
cerda gestante. Tampoco enh la cerda ldctante puede &levar
se el contenido de hierrc en la leche por encima de unos
100 g/100 ml. El aporte &ptimo de nutrientes a la cerda -
8010 tiene la consecuencia de gue nazcan lechones sanos y

vivaces. A &stos se les debe dar complementos de hierro.

También se les puede facilitar en las cochiqueras tie



rra, terrones de césped o productcs semejantes.

La administraciédn de hierro por via oral con el agua
de bebida (sulfato de hierro, fumarato de hierrc) o come
complemento del pienso resulta insegura, debido a la irre
gular ingestidn por los lechones. Se ha recomendado a ti-
tulo tanto profilictico como terapé&utico la inyeccidn de
preparados de hierro-dextran: 150 a 200 mg. de hierro por
animal (de 2 a 3 ml. de Ursoferran 75) aplicados por via
intramuscular profunda. Si es precisc, repetir al cabo de
unas 72 semanas.

(15))

La cantidad de hierro elemental en la hemoglobina es
de 0.335% del peso molecular del pigmento. De la mitad a
los tres cuartos del hierro total contenidoc en el cuerpo
estin en la hemoglobina. El hierro es también un componente
de la mioglobina y de varias enzimas. Sin embargo, la es-
casez de hierro en el organismo se hace mucho mis patente
en la disminucién de hemoglobina que en la de otras subs-
tancias que contienen hierro. La mengua en la sintesis de
hemoglobina por deficiencia de hierro puede ocurrir por -
ingreso insuficiente o por excesiva pérdida del elemen--—

to.

(2u)



El elemento vestigial que es el hierrc (Fe) desarro--

lla diversas funciones en el organismo:

- Como componente de la hemoglcobina, pigmento de los
glébulos rojos, sirve para el transporte de oxigeno en el

cuerpo.

- Resulta necesario para la formacidn de una reserva
de oxigeno en el misculo por medio de la mioglobina, pig-

mento muscular.

~ En el metabolismo oxidativo celular desempefia impor
tTante papel como elemento constituyvente del fermento res-

piratorio amarillo.

M&s de la mitad del hierro presente en el organismo -
se encuentra ligado a la hemoglobinaj otras cantidades de
Fe se hallan en la mucosa intestinal, higado, bazo y mé&du

1la dsea.

Las carencias de hierro ocasionan por desgracia en --
muchas pcblaciones porcinas elevadas pérdidas todavia es-
tando especialmente predispuestos los lechones. La falta
de hierro altera la sintesis de la hemoglobina, lo gue -~

provoca anemia (ver punto 2.1.5.) que, a su vez, es moti-



vo de retraso del crecimientc, diarrea, falta de resisten

cia ante las infecciones e incluso muerte.

A pesar de su importancia, el cuerpo animal sblo con-
tiene pegquefias cantiaades de E&1l. Efectifamente, sdlo exis
te en un 0.01 a 0.03% de hierro en el cuerpo de los anima
les, gue corresponde a 10 o 15 g. de hemoglobina por cada

100 c.c. de sangre seglin la especie y edad del animal.

La formacién de la hemocglobina es un fendmeno constan
te en la vida de los animales; si sus reservas organicas
disminuyen o el hierro no se puede utilizar (falta de co-
bres, scbreviene la llamada anemia nutricia, distinta a la
del tipc perniciosoc y a la debida a fuertes hemorragias.
Puede presentarse en el ganado vacuno, ovino, caprinoc y -
porcinoc adultos, cuando los animales consumen alimentos -

que contengan poco hierro y cobre (pobreza del suelo).
(16)
El hierro y el cobre constituven también oligoelemen-

tos muy importantes, va que son imprescindibles para la -

normal formacidén de los gldbules rojos y su pigmento.

La carencia es mas frecuente en las camadas que nacen

al principio de la primavera, ya que por entonces, a cau-



sa del frio, las cerdas se mantienen encerradas en sus —-—
alcjamientos y los lechones no reciben el aporte suficien
te. Por lo demis, como quiera que el suelo se prepara mu-
chas veces a base de una capa de cemento, los animales no
pueden hozar, de aqui el nombre de enfermedad del cemento

con qQue se conocid esta anemia hace algunos afios.

(14)

El Dr. J.A. Frouseth y otros investigadores de Purdue
efectuaron recientemente la comparacién del fumarato fe--
rroso con el sulfato ferroso en una racidn, a la que sbdlo
tenian acceso los cerditos, consumida desde el nacimiento
hasta las tres semanas de edad. Los cerditos que consumie
ron sulfato ferroso eran ligeramente m&s pesados (10 kg.
frente a 9) y su tasa de hemoglobina fue superior (11.4% -
frnete a 9.7) cuando alcanzaron las tres semanas de edad
por consiguiente, el sulfato ferrosc parece ser, al menos,
tan bueno como el fumarato ferrosoc y su costo es conside-
rablemente inferior. El Dr. B.C, Harmon y otros investiga
dores de la Estacién de Illinois demostraron tambié&n que
los cerdos que consumian sulfato ferroso, mezclado con la
racibn Illinois 16, ganaron peso con mayor rapidez que --—
los cerdos que recibieron otros compuestos de hierro. Por
allo los conccimientos actuales no conceden ninguna venta

Ja especial al fumarato ferrcoso sobre otros compuestos de



hierro que son fuentes eficaces para suplementar hierro.

(9)

Extraordinariamente importante es la misidn del hierro
en la hemoglobina al permitir la unidn reversible del oxi
geno molecular a efectos de transprote. Alrededor del 70%
del Fe total del organismo se encuentra contenido en la -
hemoglobina v el 9% en la mioglobina. El1 hierro de trans-
porte y depdsito, la ferritina (proteina con el 25% de Fe,
preferentemente en el bazo, higado y mucosa intestinal) y
la hemosiderina constituyen alrededor del 16% del total -

corporal.

()

En el cuerpo animal, el hierro es mejor conocido como
un componente de la hemoglobina, vy su importancia a este,
respecto no puede superestimarse. Sin embargo, el hierro
se presenta en otros puntos del cuerpo. Todos losgs tejidos
contienen hierro en forma de enzimas respiratorias, y el
misculo también contiene el compuesto michemoglobina. Aun
que la mayor parte del hierroc de la sangre esti en la he-
moglobina, existe el transporte de hierrc por el plasma -
de importancia funcioconal. Se transporta en forma de un --

complejo hierro-globulina, la siderofilina, donde se com-



binan dos &tomos de hierro férrico con una glcbulina plas

matica.

(13)

Se encuentra en las partes verdes de los vegetales, -
aunque en menor concentracidén figura también en las rai--
ces, tub&rculos y plantas carentes de clorofila. En los -
organismos animales figura ampliamente distribuido, distin
guiéndose dos tipos de compuestos, ambos con importantes
papeles bioldgicos: los transportadeores:de oxigeno y los
catalizadores de los fendmenos de oxirreduccidn. Pertene-
cen al primer grupc las diferentes hemoglobinas y al se--
gundo, el fermento respiratorio de Warburg, los citocro--

mos, catalasas, etcétera.

(16)

Excresidn del hierrc. Por lo general, la exerecidn -
del hierroc es tan ligera que puede considerarse desprecia
ble. En el perro, el contenido de hierro del cuerpo esta
regulado por la absorcidn en el tubo digestivo. Experimen
tos de excrecidn realizados con hierro radiocactivo han --
mogtrado que en la orina-no se elimina nada de hierro, o
s8lo indicics. En las heces, la exrecidn es de menos de -

0.5 mg. por dia, y en la bilis, la cantidad de hierro eli



minada es aproximadamente 0,01 mg, No se produce excre--—-—
cidn apreciable de hierro por la piel del perro durante -~
la primera semana después de la medicacidn bucal o intra-

venosa de hierro radicactivo (Stewart y otros, 1950).
(23)

TABLA No. 5.- Necesidades y requerimientos de hierro.

Necesidades del ganado porcino (1962) en hierro:

80 mg/kg de pilenso; 8 mg/cerdo de 5 kg peso.

(8)

Requerimientos diarios de hierro (mg. por animal y dia):

Lechdn - = - = — = = = = = = 15=20
Cerdo de engorde - - - - - - 30-40
Cerda lactante - — -= — — — — L0-BO"

1 g. de hierro (Fe) esti contenido en 5 g. de sulfato fe-

rrose (Fe SO 4 - 7 H20)

(21)



3.- MATERIALES Y METODOS,.
3,1. Lacalizaclibn . de 1la pruebas

La presente prueba se llev6 a cabo, una'parte en la-
Estacibn Pecuaria Experimental de la Facultad de Agrono--
mia de la U.A.N.L.jlocalizada en la exhacienda El Canada,
Municipio de General Escobedo} N.L.; Donde se tom&é el ma-
terial ( sangre ) que fué analizada en el laboratorio de
farmacologia y toxicologia de la Facultad de Medicina de-

la U.A.N.L.

3.2+, Materiales:

Se emplearon 25 lechones, puros; 20 de raza York-Shi
re, donde 10 lechones fueron hambras y los otros machos.
5 de la raza Duroc-Jerrey, donde 3 lechones fueron hem- -
bras y 2 machos, todos provenientes de marranas del 3er.-

parto.

jeringas de 10 cm.

agujas hipodermicas
alcohol

algoddn

hierro dextran hidrogenado



vitaminas v minerales

azul de metileno

bascula

sujeta puercos

centrifugadora para micro-hematdcrito
escala de lectura

tubos capilares

caja protectora de los tubos capilares

plastilina
lancetas

3.3.—- METODOS?

Determinacidn del hematbcrito Wintrobe. Por este - -
procedimiento se mide el paquete de gldbulos rojos compa-
réndolo con los restantes constituyentes sanguineos. Nor-
malmente el volumen de eritrocitos esti en proporcidn di-
recta con el nimero de los mismos y con la cantidad de he
moglobina. Por ello esta prueba proporciona la misma in--
formacién que la cuenta de eritrocitos o la determinacidn
de hemoglobina; en ciertas anemias esta interrelacidén cam
bia, siendo necesario correlacionar los datos del hematd-
crito, del nimero de eritrocitos y de la determinaciéin de

hemoglobina con el fin de poder precisar la etidilogia.

Volumen globular. El wolumen globular depende del ta



mafioc y nlmero de eritrocitos por unidad de volumen de san
gre. El1 contenido hemoélobinico de los eritrocitos, en vg
lumen, es de 30 a 35% con un promedio de 33%, exceptd en-
casos de enfermedad en que hay defectuosa utilizacién del
hierro. Para los fines précticos de establecer un valor =
normal del volumen globular en cualquier especie de animal
domé@stico, los valores normales aprobados de la hemoglobi

na deben ser multiplicados por 3.,

FIGURA Neo, 4.= c@utiégugadg&a para miexchematdealito, eé=
esla de Lecturasd ¥ tubosé capifaresd para La detewminacidn
defd velumen celulanr, .
Se usd el métede mierohematlerite se emplea centri-
fuga del hemat8erite Internaeional emplea tubos eapila==-
yeg mayeresg; es8 deeiri 75 X 1,0 mm., Se ha dicho que tu-=-

bos mas larges neeesitan un perfodo de centrifugacién --



m&s prolongado para obtener la aglomeracidn completa de--
los giébulos rojos y que los difmetros mayores pueden te-
ner calibre interior poce uniforme. E1 tubo se llena de --
sangre por atraccidn capilar a una altura de cuando menos
2.5 em. ¥y el extremo opuesto se ciérra mediante aplica- -
cibén de calor, como se descfibié antes, o con un tapdn- de
arcilla. Se hace la centrifugacidn a 11000 r.p.m. durante
cinco minutos. El mé&todo capilar con tubos de 75 X 1.0 mm
ha sido adaptado para su empleo en la centrifuga que se -
usa en el método del hematberito de Wintrecbe, y la centri

fugacidn a 2260 X G durante treinta minutos!

En métodos estadisticos se utilizd® el modelo.

5&':/““5;”/}“{’1

j= 1a2 :3314'35! (t)

del disefio de bloques al azar, la unidad experimental fué

un lechdn.

Las muestras de sangre se tomaron
la. Recién nacidos, al dia

2a. A los 15 dfas



3a. A los 30 dias
ba. A los 45 dias
fa. A los 60 dias
Ba. A los 75 dias
7a. A los 80 dias

Los pesos se tomaron

lo, inicial reci&n nacido
20. destete 42 dias

30. final 90 dias



Los tratamientos que se probaron en lechones de cinco ma-—-

rranas fueron:

T1

T2

T3

Y

T5

Hierro Dextri&n Hidrogenado (Una dosis) inyeccidn
intramuscular de 100 mg. al primer dia de nacido.
Hierro Dextrin Hidrogenado (dos dosis) inyeccién
intramuscular en dos aplicaciones, cada una con
100 mg. La primera recié&n nacidos (al dia) y la
segunda a los diez dias de nacidos.

Hierro Dextrén Hidrogenado y Vitaminas (una d0~;
sis). El hierrc en inyeccidn intramuscular de -
100 mg. al primer dia de nacidos y las vitaminas
por via oral en tres aplic&x&mes cada una de 5cce.
y con un intervalo de 6 horas al primer dia de -~
nacidos.

Hierro Dextri&n Hidrogenado y Vitaminas (dos do--
8is). El1l hierroc en inyeccidn intramuscular en -
dos aplicaciones, cada una con 100 mg., la prime-
ra recién nacideos (al dia) y la segunda a los -
diez dias de nacidos. Las vitaminas por via oral
en seis aplicaciones cada una de 5 cc y con un -
intervalo de 6 horas, la mitad al dia de nacidos

y la otra mitad a los diez dias.

Testigo. Ninguna aplicacidn.-



4.- RESULTADOS Y DISCUSICN

Cuadro No l.- Peso inicial con sus promedics. correspondien
tes, en los efectos de la aplicacidn de hie

rro a lechones recidn nacidos.

Ca Q2 c3 . cuy . C5 |[Suma de T Y

T1 [1.880 [1.500 |1.880 |L.uu5 [1.375 |  7.580 | 1.516
T2 |1.230 11.525 |1.965 |1.u410 |1.385 7.455 | 1.491
T3 |1.380 [1.635 l1.800. [1.525 J1.105 7.445. | 1.u89
Ty 11.078% [1.750 | 1.740 |1.uns |1.170 7.180 | 1.436
rs |1.u35 |1.725 [1.820 [1.u05 l2.100 7.485 | 1.197

Suma g s9q |s.135 | 9.1u5 {7.230 |s.135 37.145"

de '

I .

El anflisis de varianza para pesos iniciales nc fué-
significativo estadisticamente para los niveles de proba-

bilidad .05 v .01.



Cuadro No. 2.- Peso al destete a los W2 dias con sus pro-
medios correspondientes, en los efectos de
la aplicaciédn de hierro a lechones recién-

nacidos.

c1 | c2 c3 cu cs | Sumg del e

71 h2.200|10.006! 6.400 |10.200 | 9.000 | u7.800| 9.560

T2 |13.600|11.000| 7.000 {10.400 | 9.400 | 51.400 |10.280

T3 20.800} 8.600 (| 6.600 (10.400 | 6.900 | 43.300 | 8.660

Ty | $.900(11.100 | 6.200 9.800 | 7.200 | 41.200 | 8.840

75 | 6.200 | 9.100| ».000{ 7.000 | 5.500 | 31.800 |6.360

SUMA

DE 52.700 |49.800 §30.200 [47.800 {38.000 (218.500




Cuadro No. 3.~ Andlisis de varianza para los pesos al des

tete de los datos del cuadro No. 2

| F.T.
F.V, G.L. s.C. C.M. r..cal. | .01-.05
. . ek ’
Bloques T 69.95 - 17.4875 16.3342 | 3.014.77
. ; L X

Trat. T 43.62 10.9050 10.1858 | 3.014377
Prromp 16 17.13 1.0706
T corr. 2u

¥ * Altamente significativo.

Como peodemos observar hay diferencias entre los trata
mientos probados; para detectar cuales son estas diferen--
cias , se procedid a desarrollar la compararcidn”de prome--
dios de tratamientos usando la prueba de Duncan, cuyas coil

clusiones se muestran a continuacidn.
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PRUEBA DE DUNCAN

DITERENCTIAS ENTRE PROMEDIO DE

T2-TE=

T2-T3=

T2-Th=

T2-T1=

T1=-T5=

T1-T3=

T1-Tu=

TY4-T5=

TH-T3=

T3-T5=

.82

1.62

1,4y

0.72

3.20

0.90

0.18

2.30

mayor

mayor

menor

menoer

ma yor

menor

menpr

mayor

menor

mayor

que

que

que

que

que

que

que

que

que

que

TETE.

1.527

1.49L

1.457

1.388

1l.494

1.457

1.388

1.457

1.388

1.388

por

por

por

por

por

por

por

por

por

por

TRATAMTENTOS .05 AL DES

lo

lo

lo

1c

lo

lo

lo

lo

lc

lo

tanto

tanto

tanto

tanto

tanto

tanto

tanto

tanto

tanto

tanto

T2 # T5

T2 # T3

To= T

Tl # T5

Tl T3

Tl= T4

TL # T5

TY T3

‘T3 ¥ TR



DIFERENCIAS ENTRE PROMEDIOS DE TRATAMIENTOS\.OI Al, DESTETE

< ol | v | | =< | < M M o

=< |

T2-T5=

T2-T3=

T2-Th=

T2-Tl=

T1-T5=

T1-T3=

T1-Ty=

TU4~-T5=

T4=-T3=

T3-Th=

l.62

1.4y

mayor

menor

menor

menomn

mayor

menor

menor

mayor

menor

mayor

que

que

que

que

que

que

que

que

que

que

2.101

2.059

2.008

1 .81l

2.058

2.008

1.911

2.008

1.911

1.911

por

por

por

por

por

por

por

por

por

por

lo

lo

lo

lo

lo

lo

lo

1o

lo

lo

tanto

tanto

tanto

tanto

tanto

tanto

tanto

tanto

tanto

tTanto

T2

T2

T2

T2

T1

TL

TL

T4

T4

T3

n

n

T5

‘L3

Tu

L

T5

T3

Ty

TS

T3

T5



En las comparaciones de promedios de tratamientos --
usando la prueba de Duncan a los niveles de probabilidad-
.05 vy .0l,nos indican que el tratamiento 2 es diferente -
al tratamiento 5 y al 3 , e igual al tratamiento 4 y al -

1

El tratamiento 2 consistid® en dos aplicaciones de --
hierro dextran hidrogenado, cada una de 100 mg. mostrando -
ser el mas %fectivo en aumento de peso, contandc con una-
diferencia al destete de 3.92 Kg. con respecto al trata--

miento 5 testigo.

El tratamiento 2 tiene un costo de $10.00 , el incre
mento en carne es de 3.92 Xg., , el kilo de carne al deste
te ( lineas puras ) tiene un costo de $98,20, que da un -
total de § 384.95 que representa un incremento en el in--
greso de $§ 374.95, promedio p6r lechdn. El kilo de carne-
al destete ( producecidn de carme )} tiene un precio de -
$49.10, gque da un total de $197.50 que representa un in--
cremento en el ingreso de $187.50, promedioc por lechén --
(segln tabulacidn de precios de la unibn de porcicultores

del estado de Nuevo Ledn ).



Cuadro No. U4.- Peso final a los 90 dfas con sus promedios
correspondientes, en los efectos de la apli

caci®n de hierro a lechcones recié&n nacidos.

Suma _

c1 c2 Cc3 cu cs de TJ| T
71 | 38.000 36.600| 28.500| %0.600 35.20@ 178.900 35.75
r2 | 40.600 | 37.600| 36.200| u3.200 | 36.600 19u.20§ 38. 84
13| 35.800 | 37.000| 3u.600]| u1.400 | 28.200[177.000 |35.40
Ty | 37.900 | 35.400| 29.500| 37.000 | 30.200/170.000 3u.0b
T5 | 23.%00 | 33.600| 22.900| 29.400 | 25.800|135.100 |27.02
SMd175.7  f8o.2  [151.7 |191.6 ' [156.0 . [855.2
Cam.




-B1-

Cuadrc No.5 Anflisis de varianza para los pesos a los 90-

dias de los datos del cuadroc No. 4

F.V. c.L.l s.c. c.M. |F.ca1.  T.T.
e 01 .05

Bloques | 4 |226.75 {56.6875 | 7.3338 | 3,01 u.77
&

Tyat. y |385.291{96.3227 [12.u616 | 3.01 u4.77

Error 16 |123.673| 7.7295

T ¢corr, 24

&% Altamente significativo.

Como podemos observar hay diferencias entre los tra
tamientos probados; para detectar cuales son estas dife-
rencias, se procedid a desarrollar la comparacidn de pro
medics de tratamientos usando la prueba de Duncan, cuyas

conclusiones se muestran a continuacidn.
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PRUEBAS DE DUNCAN

DITFERENCIAS ENTRE PROMEDIOS DE

O.US -

TRATAMIENTOS

a los 90 dias

T2-T6= 11.82 mayor que 4.101 por lo tanto T2 ¥ T5b

T2-ThH

T2-T3

T2-T1

T1-T5=

T1-TYy

T1-T3

T3-T5

T3-ThL

T4-T5

-

4 .84 mayor que 4.014 por lo tanto T2 # Tu

menor

menor

mayor

menor

menoxr

mayor

menor

mayor

que

que

que

que

que

que

que

que

3.81Y4

3.729

4,014

3.814

3.729

3.814

3.729

3.729

por

por

por

por

por

por

por

por

lo

lo

lo

1o

1o

1o

lo

lo

tanto

tanto

tanto

Tanto

tanto.

tanto

tanto

tanto

T2

T2

T1

T1

Tl

T3

T3

TY

i}

T3

T1

TS5

ThY

T3

T5

Ty

T5



| = = | < = =< =< <

<

B3 -

DIFERENCIAS ENTRE PROMEDIOS DE TRATAMIENTOS

T2-T5

T2-ThH

T2-T3

T2-T1

T1-TS

T1l~Th

T1-T3

T3-T5

T3-Tu=

TY-TE

n

[}

)1

0.01 - a los 90 dias

11.82 mayor gque 5.633 por lo tanto T2

4,84 menor que 5.530 por lo tanto T2

3.44 menor que 5.394 por lo tanto T2

3.06 menor que 5.133 por lo tanto T2

8.76 mayor gque

1.78 menor gue

0.38 menor que

B8.38 mayor que

5.530 por

5,334 por

5.133 por

5.3894 por

lo

1o

1o

1o

tanto T1

tanto T1

tanto T1

tanto T3

1.40 menor que 5,:,133 por lo tanto T3

T3

s

= Ty

£.98 mayor que 5.133 por lo tantoc T4 # T5



En las comparaciones de promedios de tratamientos u-
sando la prueba de Duncan a los niveles de probabilidad-
.05 v .01 , nos indican que el tratamiento 2 es diferente

al tratamiento 5 y al 4, e igual al tratamiento 3 y al 1.

El tratamiento 2 consistid en dos aplicaciones de --
hierro dextrin hidrogenadeo, cada una de 100 mg. mostrando
seyr el mis efectivo en aumento de peso, contando con una-
diferencia a los 90 dias de 11.82 Kg. con respecto al ---

tratamiento 5 testigo.

E1l tratamiento 2 tiene un costo de $10.00 , el incre
mento en carne es de 11.82 Kg., el kilo de carne a los 90
dias (lineas puras) tiene un costo de $50.00, que da un -
total de $591.00 gue representa un Incremento en el ingre
so de $ 581,00, promedio por lechdn. El kiloc de ecarne a -
los 90 dias ( produccién de carne) tiene un precio de - -
$30.00, que da un total de $354.90 que representa un in--
cremento en el ingreso de $344.90, promedioc por el lechdn
(seglin tabulacibdn de precios de la unidn de porcicultores

del estade de Nuevo Ledn. )
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Los resultados obtenidos en la determinacibn del - -
hematdcrito, se trataron como nos muestra el ejemplo si--—
guiente para obtener el valor aproximado de la hemoglobi-

na.

Los cerdos recién nacidos, el valor normal de hemQe-
globina es aproximadamente de 10 a 12 gramos por 100 ml.
de sangre, el volumen de gl8bulos rojos aglomerados (VGA)
del hemat8&crito. En milimetros seria de 34-36. A causa -
de esta Intima relacidn entre contenido de hemoglobina -
y volumen globular, es posible obtener el valor aproxima
do de la hemoglobina partiendo del volumen de globulos -
rojos aglomerados (VGA) del hematéerito. Dividiendo &sta

por 3, €sto es excepto en caso de enfermedad,
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Cuadro No. 6.- Determinaciones de hematderito de la cama-

da No.

tes, en los efectos de la aplicacidn de

hierro a lechones recié&n nacidos.

57 con sus promedios correspondien-

- —

b1 | b2 | psf ov | ps| De| b7 (V29 ¥

T1 335 37.0 37.5 36.5 370 37.0 37.5 256,0 | 51.2
12 32.0 48,5 51,0 47.0 Lg8.0 48,5 49.0 324,01 B4.8
T3 34.0 S ) L5.0 40.5 43.0 hy,0 us5.0 7296.0 5927
T4 31.0 uo.0 L4o.5 885 39D 39.5 40.5 269.0 | 53.8
T 5 85,0 335 31.0 31.0 36.0 38.0 39.0 243.5 | 48,7
Suma
de Det.§165.5] 263.5| 205.0] 1983.5 ]203.0| 207.0] 211.0 1388.5
Cuadro No. 7.~ Andlisis de varianza para las determinacio-

nes de hematScrito de la camada No. 57 de -

los datos del Cuadrc No. 6.
E.¥. G.L. B+ C M Fe Cals F Ts

B .01 .05

Bloques & 285,872 4L7.662 B,741%% )} 2, 38 3.38
Trat. 4 599,257 |149.814 | 18.0uB%* | 2,65 J+93
Error 24 199,243 8.301
T corr. 34

®% Altamente significativo.




Como podemés observar hay diferencias entre los tra-
tamientos probados; para detectar cudles son estas diferen
cias, se procedid a desarrcllar la comparacidn de prome--
diocs de tratamientos usando la prueba de Duncan, cuyas --

conclusiones se muestran a continuacidn.

PRUEBA DE DUNCAN
DIFERENCIAS ENTRE PROMEDIOS DE TRATAMIENTOS

0.05 - Camada No. 57

Y T2-T5 = 16.1 mayor que 3.593 por lo tanto T2 # T6
Y T2-T1 = 13.6 mayor que 3.517 por lo tanto T2 # T1
Y T2-T4 = 11.0 mayor que 3.430 por lo tanto T2 # Tu
Y T2-T3 = 5.6 mayor que 3.267 por lo tanto T2 # T3
Y T3-T5 = 10.5 mayor que 3.517 por lo tanto T3 # T5
Y T3~-T1 = 8.0 mayor que 3.430 por lo tanto T3 # T1
Y T3-T4 = 5.4 mayor gque 3.267 por le tanto T3 # T4
Y T4-T5 = 5.1 mayor que 3.430 por lo tanto T4 # TS
Y Ty-T1 = 2.6 mencr qQue 3.267 por lo tante T4 = Ti
Y T1-T5 = 2.5 menor que 3.267 por lo tantec T1 = T§



DIFERENCIAS ENTRE PROMEDIOS DE TRATAMIENTOS

0.01 - Camada No. 57

Y T2-T5 = 16.1 mayor que 4.944 por lo tanto T2 # T5
Y T2-T1 = 13.6 mayor que 4.846 por lo tanto T2 # T1
Y T2-T4 = 11.0 mayor que 4.726 por lo tanto T2 # Tu
Y T2-T3 = 5.6 mayor que 4.497 por lo tanto T2 # T3
Y T3-T5 = 10.5 mayor que 4.846 por lo tanto T3 # T5
Y T3-T1 = 8.0 mayor que 4.726 por lo tanto T3 # T1
¥ T3-T4 = 5.4 mayor que 4.497 por lo tanto T3 # Tui
Y T4-T5 = 5,1 mayor que 4.726 por lo tanto T4 # T5
Y T4-T1 = 2.6 menor que 4.487 por lo tanto T4 = T1
Y T4-T5 = 2.5 menor que 4.497 por lo tanto T1 = TS

En las comparaciones de tratamientos usando la prue-
ba de Duncan, a los niveles de probabilidad .05 y .01, --
nos indican que el tratamientoc 2, es diferente al 5, al 1,

al 4 y al 3.

El tratamiento 2 consistid en 2 aplicaciones de hie-
rro dextran hidrogenado, cada uno de 100 mg. mostrando --
ser el mids efectivo en aumento de peso, contando con una
diferencia promedio de la determinacidn de hematdcrito de
5.36 de (Hb) hemoglobina con respecto al tratamiento 5

testigo.



El tratamiento 2 tiene un incrementoc muy significati

vo de hemoglobina como tambi@&n lo tuve en el peso,

Cuadro No. B8.- Determinaciones de hematdecrito de la cama-
da No. 65 con sus promedios correspondien-
tes, en los efectos de la aplicacidn de —-
hierro a lechones recién nacidos.

SL]Ina —
D1 D2 D3 Dy D5 D6 D7 de ¥
Trat.

T1 823 .0 37.0 38.5 39.0 38.5 39.5 Lu0.0 265.5(53.1

T2 32.0 uh 5 6.5 47.0 9.5 4.0 6.5 312.0]162.4

T3 31,0 31.0 37.0 38.0 87.5 38.0 42.0 260.5152.1

Ty 31.5 36.0 35.0 35:5 Cles 39.0 39.0 252.5150.5

TS 32.0 31.0 30.5 220 34.5 36.5 38.0 234,.5|46.9

Suma

de Det. | 159.5| 185.5 187,55 |191.5 | 196.5 | 199.0 | 205.5 | 1325.0




Cuadro No. 9.- Anflisis de varianza para las determinacio-
nes de hematdcecrito de la camada No. 65 de -

los datos del cuadro No. 8.

F.V. G.L. S el G .M F. Cal. F. T.
« O3 .05
Bloques 6 263.78B 43.964 | 11.4335%% 2.38 3.38
Trat. Y 473,714 |118.714 | 30,.7990%*%* 2.65 3.93
Error 24 92.285 3.845
T. corr. 34

*% Altamente significativo.

Como podemos observar hay diferencias entre los tra-
tamientos probados; para detectar cufles son estas difereg
cias, se procedid a desarrollar la comparacidn de prome—--—
dics de tratamiento usando la prueba de Duncan, cuyas con—

clusicnes se muestran a continuacidn.




DIFERENCIA
Y T2-T5 = 15.5
Y T2-Th = 11.9
¥ T2-T3% = 40,38
Y T2-T1 = 9.3
Y T1-T8 = 6.2
Y-T1-T4 = 2.6
¥ T1-T3 = 1.0
¥ T3-T5 = 5,2
Y T3-T4 = 1.6
Y Tu-T5 = 3.8
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DIFERENCIA ENTRE PROMEDIOS DE TRATAMIENTOS

0.01 - Camada No. 65

Y T2-T5 = 15.5 mayor que 3.365 por lo tanto T2 # T5
¥ T2-Tu4 = 11.9 mayor que 3.298 por lo tanto T2 # Tu
Y T2-T3 = 10.3 mayor que 3.216 por lo tanto T2 # T3
¥ T9-T1 = 9.3 mayor que 3.061 ponr loltanto T2 # T1
¥ T1-T5 = 6.2 mayor que 3.298 por lo tanto T1 # T5
Y T1-T4 = 2.6 menor que 3.216 por lo tanto T1 = T4
Y T1-T3 = 1.0 menor que 3.061 por lo tanto T1 = T3
Y T3-T5 = 5.2 mayor que 3.216 por lo tanto T3 ¥ T5
Y T3-T4 = 1.6 menor que 3.061 por lo tanto T3 = T4
Y T4-T5 = 3.6 mayor que 3.061 por lo tanto T4 # T5

En las comparaciones de promedios de tratamientos --
usando la prueba de Duncan a los niveles de probabilidad -
.05 y .01, nos indican que el tratamiento 2 es diferente -

al tratamiento 5,al 4,al 3 y al 1.

El tratamiento 2 consistid en 2 aplicaciones de hie
rro dextran hidrogenado, cada unc de 100 mg. mostrando ser
el mas efectivo en aumente de peso, contando con una dife-
rencia promedic de la determinaciédn de hematderito de 5.16

de (Hb), con respecto al tratamiento 5 testigo.



El tratamiento 2 tiene un incremento muy significati

vo de hemoglobina como también lo tubo en el peso,.

Cuadro No. 10.- Determinaciones de hematderito de la cama-
da No. 67 con sus promedios correspondien-
tes, en los efectos de la aplicacidn de --

hierro a lechones recién nacidos.

Suma _
D1 D2 D3 Du D5 Db D7 de Y
Trat.
T1 3un.5 39.5 ug.5s ui.0 uo.5 39.5 39.0 274,5 [ 54.9
T2 33.0 46.5 ug.0 u7.5 uy,5 5.0 48.0 312.5 | B2.5
T3 32.5 38.5 u2.5 uo.0o 39.0 1.5 3.5 277.5 | 55.5
Ty 32.0 37.0 38.0 37.5 38.5 39.0 40.5 262.5 | 52.5
T5 34.0 31.0 30.5 34.0 3.5 35.0 26.0 235.0 1 47,0
Sumea
de Det. | 166.0 | 192.5 | 199,5 } 200,0 | 197.0 | 200.0 |207,0 | 1362.0




Cuadro No. 11.- Analisis de varianza para las determinacio
nes de hemotdcrito de la camada No. 67, de
los datos del cuadro No. 10.

F.Vv, G.L. B Cs C.M. F. Cal. . T,

.01 .05

Bleoques 6 212,843 35.4738 6.3766%% 2.38 3.38

Trat. y HYu7,.885 | 111.9742 | 20.127Yy%% 2:685 J+93

Error 24 133.5158 5.5631

T. corr. 34

¥% Altamente significativo.

Como podemos observar hay diferencias entre los trata
mientos probadoss; para detectar cuidles son estas diferen---
cias, se procedid a desarrollar la comparacién de promedios
de tratamientos usando la prueba de Duncan, cuyas conclusio

nes se muestran a continuacidn.
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PRUEBA DE DUNCAN

DIFERENCIAS ENTRE PROMEDIOS DE
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DIFERENCIAS ENTRE PROMEDIO DE TRATAMIENTOS

0.01 - Camada No. &7

Y T2-TS = 15.5 mayor que 4.047 por lo tante T2 # TS
Y T2-T4 = 10.0 mayor que 3.967 por lc tanto T2 # T4
¥ T2-T1 = 7.6 mayor que 3.869 por lo tanto T2 # T1
¥ T2-T3 = 7.0 mayor que 3.681 por lo tantoc T2 # T3
¥ T3-T5 = 8.5 mayor que 3.967 por lo tanto T3 # TS5
Y T3-T4 = 3.0 menor que 3.869 por lo tanto T3 = Tu
Y T3-T1 = 0.6 menor que 3.681 por lo tanto T3 = T1
¥ T1-T5 = 7.9 mayor que 3.869 por lo tanto T1 # TS
Y T1-T4 = 2.4 menor que 3.681 por lo tanto T1 = Tu
Y T4-T5 = 5.5 mayor gque 3.681 por lo tanto T4 # T5

En las comparaciocnes de promedios de tratamientos --
usando la prueba de Duncan a los niveles de probabilidad -
.05 y .01, nos indican que el tratamiento 2 es diferente -

al tratamiento 5, al 4, al 1 yv al 3.

El tratamiento 2 consistid en 2 aplicaciones de hie-
rro dextran hidrogenadoc, cada uno de 100 mg. mostrando ser
el mis efectivo en aumento de peso, contando con una dife-
rencia promedio de la determinacidn de hematberito de 5.16

(Hb), con respectc al tratamiento 5 testigo.



El tratamiento 2 tiene un incremento muy significati

vo de hemoglobina como también lo tubo en el peso.

Cuadro No. 12.- Determinaciones de hematdcrito de la cama-
da No. 68 con sus promedios correspondien-
tes, en los efectos de la aplicacidn de ~-

hierro a lechones recié&n nacidos.

D1 D2 D3 D4 D5 D6 D7 Sgg’a 4

Trat.

T1 34.0 | #0.5| 43.0] w.0| 39.5]| 389.0| 39.5]| 275.5|55.1

T2 32.5 | us.0| s0.0| 51.0| s0.0] us.o| us.s| 329.0]65.8

T3 35.0 | 36.0| 38.5| 39.0| w0.5{ 1.0} 43.0| 273.0|5u.6

Ty 33.5 | 33.5 | 35.5| 36.0] 38.0] 239.5| u1.5| 257.5]s51.5

TS 34.0 | 30.0{ 29.0{ 31.0] 35.5] 37.0] 38.0| 23u.5|u6.9

Suma

de Det. |169.0 |188.0 |196.0 {197.0 | 203.5{ 205.5| 210.5 | 1369.5
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Cuadro No. 13.- Andlisis de varianza para las determinacio

nes de hematdcrito de la camada No. 68, de
los datos del cuadro no., 12.
Fa¥s G.L. S.C. C.M., F. Cal. F. T.
.01 .08

Bloques B 229.972 38.328. 3.7652%% .38 3.38
Trat L 694,382 | 173.595| 17.6534%* .B5 3,93
Error 24 244,314 10.1789
T. corr.| 34
%% Altamente significativo.

Como podemos observar hay diferencias entre los tra-

tamientos probados; para detectar cuiles son estas diferen

cias, se procedid a desarrollar la comparacidn de promedios

de tratamientos usando la prueba de Duncan,

siones se muestran a continuacidn.

cuyas conclu--
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DIFERENCIAS ENTRE PROMEDIOS DE TRATAMIENTOS

0.01 - Camada No. 68

Y T2-TS = 18.9 mayor que 5.475 por lo tanto T2 # T6
Y T2-T4 = 14.3 mayor que 5.366 por lo tanto T2 # Tu
Y T2-T3 = 11.2 mayor que 5.234 por lo tanto T2 # T3
Y T2-T1 = 10.7 mayor que 4.980 por lo tanto T2 # T1
Y T1-T5 = 18.2 mayor que 5.366 por lo tanto T1 # T5
Y T1-Tu4 = 3.6 menor que 5.234 por lo tanto T1 = Th
Y T1-T3 = 0.5 menor que 4,980 por lo tanto T1 = T3
Y T3-T5 = 7.7 mayor que 5.234 por lo tanto T3 £ T5
Y T3-T4 = 3,1 menor que 4.980 por lo tanto T3 = Tu
Y Tu-T5 = 4.6 menor que L4.980 por lo tanto T4 = T5

En las comparaciones de promedios de tratamientos --—
usando la prueba de Duncan a los niveles de probabilidad -
.05 v .01, nos indican que el tratamiento 2 es diferente -

al tratamiento 5, al 4, al 3 v al 1.

El tratamiento 2 consisti® en 2 aplicacicnes de hie-
rro dextran hidrogenado, cada uno de 100 mg. mostrando ser
el mé&s efectivo en aumento de pesoc, contande con una dife-
rencia promedio de la determinacidn de hematdcrito de 6.3

(Hb), con respecto al tratamiento 5 testigo.
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El tratamiento 2 tiene un incrementc muy significati

vo de hemoglobina comc tambi&n lo tuvo en el peso.

Cuadro No.

da No.

14 .- Determinaciones de hematdcrito de la cama-

69 con sus promediocs correspondien-

tes, en los efectos de la aplicacidn de --

hierro a lechones recién nacidos.

Suma de =

D1 D2 D3 Dy D5 D6 D7 Trat. Y
T1 34.0 37.0 38.5 39.5 39.5 1.0 1.5 271.0 | 54,2
T2 33.5 48.0 4g.5 50.0 4g.5 50.5 0.0 331.0| 66.2
T3 31.0 46.5 46.0 45,5 46.5 L47.0 47.5 310.0 | 62.0
TY 32.0 39.58 40.0 41.0 42.0 Ly.0 45.0 283.5 | 56.7
Th 31.5 29.0 28.5 31.0 33.5 35.5 36.0 225.0 | 45.0
Suma
de Det. | 162.0| 200.0} 202.5| 207.0| 221.0) 218.0( 220.0| 1420.5




Cuadro No. 15.- Andlisis de varianza para las determinacio
nes de hematderito de la camada No. 69, de

los datos del cuadro No. 144.

F.V. G.L. 8L C« M F. Cal. F: Ts
01 05
Bloques 6 456.843 76.1405 | 10.3946%% 2.38 3,38
Trat. Ly 933.600%1 233.4000 1.8634%% 2.65 3.93
Error 24 175.800 7.3250
T. corr. 34

#*% Altamente significativo.

Comec podemos observar hay diferencias entre los tra-
tamientos probados; para detectar cuiles son estas diferen
clas, se procedid a desarrcllar la comparacidén de prome---
dios de tratamientos usando la prueba de Duncan, cuyas con

.clusiones se muestran a continuacidn.
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DITERENCIAS ENTRE PROMEDIOS DE TRATAMIENTOS

0.01 - Camada No. 69

Y T2-T5 = 21.2 mayor que 4.644 por lo tanto T2 # TS
Y T2-T1 = 12.0 mayor que 4.552 por lo tantec T2 # Ti1
Y T2-T4 = 9.5 mayor que 4.439 por lo tanto T2 # Tu
Y T2-T3 = 4.2 menor que 4.224 por lo tanto T2 = T3
Y T3-T5 = 17.0 mayor que 4.552 por lo tanto T3 # T5
Y T3-T1 = 7.8 mayor que 4.439 por lo tanto T3 # T1
Y T3-T4 = 5.3 mayor gque 4.224 por lo tantoc T3 # Tu
Y Tu4-T5 = 11.7 mayor que 4.439 por lo tanto T4 # T5
Y Tu-T1 = 2.5 menor que 4.224 por lo tanto T4 = T1
Y TA-T5 = 9.2 mayor que 4.224 por lo tanto T1 # T5

En las comparaciones de promedios de tratamientos --
usando la prueba de Duncan a los niveles de probabilidad -
.05 v .01, nos indican que el tratamiento 2 es diferente -

al tratamiento 5,al 1, al 4 y al 3.

El tratamiento 2 consistid en 2 aplicaciones de hie-
rro dextran hidrogenado, cada uno de 100 mg. mostrando ser
el mis efectivo en aumentoc de pesc, contando con una dife-
rencia promedio de la determinacidn de hematbcrito de 7.06

(Hb), con respecto al tratamiento 5 testigo.



El tratamiento 2 tiene un incremento muy significati

vo de hemoglobina como también lc tubo en el peso.



5.- CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

La determinacién de hematdcrito (microhematdcrite),

es flcilmente practiable y es un medio divecto de saber --
el volumen de gldbulos rojos aglomerados {(VGA), que estid -

directamente relacionados con el nivel de hierro en cerdos

lactantes.

El tratamiento No. 2, de 200 mg. de hierro dextran -
hidrogenado resultd® estadisticamente el mejor (altamente -
significativo), y en forma cbjetiva favorece correctamente

el desarrcllo del lechdn.

En los lechones, hay una correlacidn entre el peso y

la cantidad de hemoglobina de la sangre.

Los lechones en instalaciones de pisc de cemento tie

nen una alta incidencia de anemia.

Las conveniencias econdmicas y practicas de su apli-

cacidn resultaron ser muy convincentes.

Se recomlienda inyectar intramuscularmente a los le--
chones, 2 aplicaciones de hierro dextrin hidrogenado cada

una con 100 mg., la primera a los tres dlas y la segunda a



los 10 dias de nacidos.

Es recomendable hacer determinaciones de hematécrito
para saber cdmo se encuentra la sangre de los lechones, -
principalmente en aquellas explotaciones modernas que - -

cuentan con piso de cemento.



6.~ RESUMEN

La presente prueba se llevd a cabo, una parte em la
Estacidn Pecuaria Experimental de la Facultad de Agroncmia
de la U.A.N.L. localizada en la ex~hacienda el Canadia, mu-
nicipio de General Escobedo, N. L., donde se tomd el mate-
rial (sangre) que fué analizada en el laboratorio de farma
cologia y toxicologia de la facultad de Medicina de 1la U.

A.N.L.

En este experimento se tratd de evaluar los efectos
de la aplicacidn de hierro en el desarrollo de los cerdi--
tos hasta el destete, en el contenido de hemoglobina en la
sangre, en la incidencia de anemia y las conveniencias eco

- . - . < -
ndmicas y practicas de su aplicacidn.

" Se emplearon 25 lechones, puros,-QO de raza York-Shi
re, donde 10 lechones fueron hembras y los otrcos 10 machos.
5 de la raza Duroc-Jerrey, donde 3 lechones fueron hembras

y 2 machos, todos provenientes de marranas del 3er. parto.

En métodos estadisticos se utilizd el modelo,

A < MeBis B+ &
I

del disefio de bloques al azarj; la unidad experimental fué

i = 1,2,3,4,5,, j = 1,2,3,4,5(t)



un lechén.

Las muestras de sangre se tomaron

la. Recién nacidos, al dia

2a. A los 15 dias

3a. A los 30 dias
bha. A los U5 dias
fa. A los 60 dias
Ba. A los 75 dias
7a. A los 90 dias

Estas muestras fueron tomadas de los 5 tratamientos
para realizar la determinacidn de hematderito, que fué al-
tamente significativo en el tratamiento 2, contando con --
una diferencia promedic de 5.80 de (Hb) hemoglcobina, con -

respecto al tratamiento 5 testigo.

Los pesos se tomaron 1o. inicial recien nacido
20. destete 42 dias

30. final 90 dias

Estos pesos fueron tomados de los 5 tratamientos, por
las 5 camadas y fué altamente significativo el tratamiento
2, contando con una diferencia al destete de 3.92 kg., con

respecto al tratamiento 5 testigo.



7.BIBLIOGRAFTIA

Andnimo, La técnica de Agricultura y Ganaderia, Afio

III Oct. 1971, No. 32, p.p. 79-81.

Anbénimo, Necesidades nutritivas del cerdo, Editorial

Hemisferio Sur, 1973, p.p. 15-16.

-

Behrens-Tichter, Nocicnes de Patologia peorecina, Edi-

torial Acribia, 1971, p.p. 33-35

Bergner Hans, Elementos de nutricidn animal, Edito--

rial Acribia, 1970, p.p. 68-69.

Cancellon Martinez Antonic, Porcinocultura, Explota-

cidn del cerdo y sus productos, Editorial --

Aedos, 1972, p.p. 356-359.

Coffin David L., Laboratecrio Clinico en Medicina Vete-

rinaria, La prensa m&dica, 1966,p.p.| 172¢174.

Concellom A., La cerda y su camada, Editorial Aedossg

1970, p.p. 140-1L49.

Cramton E.W., Harris L.E., Nutricidn animal aplicaday

Editorial Acribia, 1974, p.p. 187.



9.- Cunha T.J.,Recientes avances en nutricién del cerdo,

Editorial Acribia, 1868, p.p. 24-25.

10.~ Dahmen H., Microbiclogia Veterinaria , Editorial La

bor, S.A. Barcelona Madrid, 1943, p.p. 215.

11.~ Danenberg, Richter, Wesche, Enfermedades de los cer

dos Editorial Acribia, 1970, p.p. 42-43.

12.~ Daykin P.W.,Farmacologia y Terapéutica Veterinaria,
Compafiia Editorial Continental, S.A., Sep. -

1965, p.p. 229-235,

13.~ Dukes H.H. , Fisiologia de los animales domésticosy
Editorial Aguilar, S-A., 3er. Edicién,1973,-

PIP' 616_656n

14._ Dy Kstra R.R., Higiene animal y prevencidn de enfer
medades , Editorial Labor, S.A., 1970, p.p.-

52-53.

15.~ Elze/Mayer/Steinbach, Enfermedades de los animales-
jbévenes, Editorial Acribia, 1974, p.p. 171--
174,

16.- Flores Mendez Jorge A., Bromatologia animal, Edito-



17.-

18.-~

190_

20.-

21.-

224_

23.-

rial Limosa, S8.A.4 1975, p.p. B43-6Uu5.

Harfer E.S.E.;Dyer I.A., Desarrollo y Nutricidn ani

mal, Editorial Acribia, 1972, p.p. 385-397.

Hammond John, Avances en Fisiologia Zooté&enica, Vo

lumen I , Editorial Acribia, 1959, p.p. 53.

Juergenson Elwood M., Corr G.C.,Prdcticas aprobadas-
para la produccidn porcina, Herrero Hermanos,

Sucesores, S.A., 1874, p.p. 221-222.

Kelly W.R.,Diagndstico clinico veterinario, Compafiia
Editorial Continental, S$.A.,1972, p.p. 253--

254.

Kolb Erich, Fisiclogia Veterinaria, Volumen I, Edi-

torial Acribia, 1975, p.p. 147-150.

Kolb E.yMicrofactores en Nutricidén Animal, Editorial

Acribia, 1972, p.p. 210-214, 387.

Mayer Jones L., Farmacologia y Terapeutica Veterina
~ria , Editorial Unibn Tipogr&fica, Editorial

Hispanoamericana, 1959, p.p. 325-333.



2""."

251"‘

26, -

27-—

29, ~

300_

- 893 -

Medway, Prier, Wilkinson, Patologia c¢linica Veterina
ria, Unibén Tipogrifica Editorial Hispano- Ame

ricana, 1973, p.p. 323-337.

Nusshag W., Anatomia y Fisiologia de los animales do
mésticos, Editorial Acribia, 1967, p.p. 51--

53.

Pérez Garrido P., Veterinaria Prictica, Editorial -

Té&cnicos, S.A., 4a. Edicibén, 1968, p.p. 13-49,

Risse Jacques, La alimentacidn del ganado ( ovino,-
bovino, porcino y aves ) , Editorial Blume, -

ler. Edicién , 1970, p.p. 64.

Research Council Agricultural, Necesidades nutriti-
vas de los animales domésticos, cerdos, Edi-

Schalm, Oscab W.D.V.M., Hematologia Veterinaria, =-
Unidn Tipografica Editorial Hispano-America
na, p.p. 51-55, 120-123, 186-1893, 203, 238-

256.

Underwood E.J.s Los minerales en la alimentacidn del
ganado , Editorial Acribia, 1969, p.p. 137--

k1,

3439






