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RESUMEN
La  presente tesis forma parte de un conjunto de proyectos que
tienen como finalidad la descripcion sistemdtica de la gallina.
La primera parte contiene la descripcién de 1los oOrganos que
integran el sistema respiratorio. 8e inicia con la descripcion
macroscépica tomando como base, en relacién a nomenclatura, a la
Némina Anatémica Aviaum de Baumel, 1979. Es importante considerar
que existe gran diversidad de criterios y nomenclatura entre los
diferentes autores consultados.
Esta descripcion se complementa con una serie de dibujos y
esquemas tomados de diversas bibliografias.
Inmediatamente después, se presenta una descripcidén de 1a
anatomia microscépica, en la cual se hace énfasis en las
diferencias mas importantes que existen en relacién con los
mamiferog.
En la segunda parte se presenta informacién sobre la fisiologila
de la respiracion: se menciona el papel de las estructuras
involucradas en el paso del aire tanto a la inspiracién como a la

espiracién, - patron de flujo de la corriente de aire, movimiento
del aire de los parabronquios a los infundibulos, sistema de
intercambic a contracorriente y el papel de la respiracion en la
termoregulacioén.

Tambien se anexan esquemas y dibujos que ayudan a complementar el

tema.
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II. OBJETIVOS

Colaborar con la actualizacion de los conocimientos

morfofisioldgicos de esta especie.

Sentar las bases morfolégicas para futuros estudios en el

area.

Elaborar un trabajo con la informacién recopilada, el

cual, podra sgervir como material de apoyo en las
asignaturas de: Anatomia Comparada, Citologia,
Embriologia e Histologia, Anatomia Topografica.

FPisiologla Veterinaria y Zootecnia de Aves.

8e buscara brindar informacion util a aquellas personas

dedicadas a la prdactica profesional de esta especie.



III. INTRODUCCION
Es indudable que la gallina es una de las especies domésticas que
tienen gran importancia econémica en la produccién del pais. Como
ejemplo de lo anterior el Servicio Nacional de Informacién vy
mercados informa que en el mes de enero de 19390 se sacrificaron
un total de 289,491 pollos de engorda: considerandc un peso
pronedio de 2 kg. & un precio promedio de $ 6225/kg. obtenemos un
total de $ 3,604,162,950 en ventas totales. en tan s6lo el mes de
enero (8Servicio Nacional de Informacién y mercados, 1991).
Por otra parte. en el plan de estudios que se imparte en‘ la
F.E.3.C. existen asignaturas donde se deberia de tratar el tema
de la morfofisiologia de las aves, tales como; Anatomia
Comparada, Anatcmia Topogrdfica y Fisiologia Veterinaria. sin
embargo, s4lo se trata superficialmente. Asi mismo, encontramos
que existe poca informacidn al respecto y ésta resulta ager
contradictoria en nomenclatura y contenid(;. entre los diferentes
autores.
Tratamos de colaborar en la actualizacién de 1los conocimientos
morfofisiolégicos de esta especie al condensar enr un mismo
trabajo a los diferentes autores, buscandc rescatar aquesllos
conocimientos mas adecuados tomando como criterio importante a
nivel de nomenclatura a la Némina Anatémica Aviar.
Uno de los propésitos de esta revision ea gue resulte util como
material de apoyo en agquellas materias que requieran estudiar el
tema y auxiliar a aquellos a 1ocs que no les es familiar el

sistema respiratorio aviar a comprender varios conceptos
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1mport§ntea del mismo y resaltar la relacién tan importante entre
la morfofisiologia y la patogenia de las enfermedades que lo
llegan afectar. Aqul es importante sefialar que las enfermedades
regpiratorias ocupan un papel preponderante en la patoleogia
aviar.

Esta tesis, forma parte de un conjunto de trabajos que wvan a
conformar una recapitulacién de la morfofisiologia de las aves,

Consideramocs importante la difusién del conocimiento por lo cual,
g8e busca que esta informacién resulte adscuada tante para el

egtudiante, como para el profesionista dedicado a este- campo.
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IV. METODOLOGIA

Una vez seleccionado el tema se procedio'h qudefiﬁit;éién

de los objetivos.

Se recopild material del tema en 1libros y ge;istpsé~ 
Se selecciond el material especifico.

So llevd a cabo la traduccién de los mismos.

Se realizaron fichas bibliograficas

Una wvez que se reunieron un numero suficiente de fichas
para cubrir 1los objetivos, se procedié a revisarlas vy
organizarlas.

Con el fin de revisar y organizar el material recopilado de
una m;nera sistemdtica, se realizaron fichas de trabajo las
cuales .- contienen la siguiente informacidén: referencia

bibliografica, referencia textual y un comentario personal.
Se elabord la redaccidn del trabajo.

Se wseleccionaron y realizaron lag figuras y esquemas

que complementan la comprensién del tema.




V. MORFOLOGIA DEL SISTEMA RESPIRATORIO DE LA  GALLINA.

" a, CAVIDAD NASAL (figuras 1, 2, 3, 4 y 5)

Tiene forma de conc con el vértice apuntande rostralmente.
Presenta un techo ¢seoc formado por 1os delgados procesos nasales
de 1los incisivos (Baumel, 1979; Blin, 1964; Dyce, 1987 ).

El piso o6seo0 se forma solamente an el tercio apical; se
constituye por los procesoa palatinos de lo3 huesos maxilares e
incisivos, los cuales son rudimentarios, y por la lmina corta
del vomer dentro del plano mediano ( Baumel, 1979; Blin, 1964 ).
Rostralmente encontramcs la nariz, la cual es un tubo estrecho
elongado situado en el pico superior, estd limitade dorsalmente
por una lamina cérnea, el copérculo. La abertura mide de 7 a 9 mn
de largo y de 1 a 2 mm de ancho dorsoventralmente (Blin, 1964).
Caudalmente, la cavidad nasal estd [imitada por los bulbos del
ojo que esatidn separados en el plano mediano por una delgada
l4mina ésea del tabique interorbitario del hueso etmoides (Blin,
1964) .

La cavidad nasal esta dividida, por un tabique cartilaginoso, el
tabique nasal, que se fija sobre una débil axtension del
vomer., Yy en las gallinAceas guarda una amplia comunicacién con la
cavidad oral y faringe (Baumel, 1979: Blin., 1964).

De acuerdo con la Némina Anatémica Aviar se distinguen tres
regiones dentro de la cavidad nasal, las cuales son:

R. Regién vestibular: Contiene la .concha nasal rostral que

desciende oblicuamente hacia las coanas en forma de dos rollos



(Baumel, 1979; Blin, 1964)}.
B. " Region respiratoria: Contiene la concha nasal media, ' 'la ‘mas
voluminosa, que realiza una vuelta y media en forma de rollo

(Baumel, 1979; Blin, 1964).

C. Regién olfatoria: Contiene la concha nasal caudal, 1; mas 7
pequefia, que se origina de los huesos etmoides o de 1los huesos
frontales, tiene una abertura caudolateral que comunica la.
cavidad nasal con el seno infraorbitario (Baumel, 197§; Blin,

1964) .
HISTOLOGIA

La regién vestibular estd revestida de un epitelio estratificado
escamoso con queratina y recibe la secrecién de la glandula nasal
(Baumel, 1979: Blin, 1964; Hodges, 1974).

La region respiratoria estd revestida por un epitelio columnar
ciliado pseudoestratificado con numerosas glandulas mucosas,
simples o compuesta (Baumel, 1979; Blin, 1964: Hodges, 1974).

La region olfatoria estéd revestida por un epitelio

pseudoestratificadec (Baumel, 1979; Blin, 1964: Hodges, 1974).



FIGURA 1. Cévid&d Nasal del pollo corte lbngithdihulajf
R ‘a) .~ Concha nasal caudal :
b) .- Cavidad nasal
¢) .~ Concha nasal media

d) .- Concha nasal rostral

FIGURAS 2, 3, 4, 5. Cuatro secciones transversales de cavidad

nasal.

a) .~ Concha nasal rogtral

b) .- Ducto nasolagrimal

c),— Concha nasal media

d) .~ Concha nasal caudal

e) .~ Cavidad nasal »

f) .- Seno infraorbitario

g) .- Flaca ventru} de la narina
h) .- Narina

i) .- Tabique nasal

j) .= Ducto de la glandula nasal
k) .~ Opérculo

Tomado de Blin (1964).
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b. SENO INFRAORBITARIO (figuras 1. 3. 4 y 5)

Este seno paranasal se gitia dentro del dngulo rostral
comprendide entre los huesos maxilar y nasal. Se extiende
caudalmente, muy préoxime al bulbo del ojo. Medialmente, reposa
contra 1la pared lateral de la cavidad nasal. Su volumen es de
algunas décimas de centimetro clibico en la gallina. Su wubicacién
explica la frecuencia y la rapidez de la afeccion concomitante
de este seno paranasal en la coriza infecciosza (Blin, 1964).
El senc en repleaisn, comprime al ducto nasclagrimal contra el
hueso frontal hasta obturarlo, de ahi la génesis dal catarro
conjuntival (Blin, 1964),

El ducto nasolagrimal alcanza la cavidad nasal por una abertura
en forma de hendidura, situada sobre la concha nasal rostral

(Baumel, 1979;: Blin, 1964}.

HISTOLOGIA

El epitelio del seno infraorbitaric se forma de células
columnares ciliadas y con unas cuantas glandulas mucosas aimples.
Sin embargco, la actividad glandular tiende a aumentar en el sitio
de unidn del seno con la cavidad nasal y a la vez las células

epiteliales ciliadas llegan a ger mids altas (Hodgesz, 1974).
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¢.- GLANDULA NASAL (figura 3}

La glandula nasal, par, de los gallos domesticos es larga,

delgada, se extiende desde la ¢rbita al extremo rostral del
tabique nasal. La parte caudal de la gldndula se situa dorsal al
globo del ojo justo lateral al borde ¢seo de la orbita. Estd
profundamente embebida en tejido conectivo denso, Se continuda
rogtralmente a la pared lateral de la cavidad nasal pasando
" a través de la base de la concha caudal. A nivel de 1la pared
rostral de la regién respiratoria, surge un solo ducto de la
glandula y cruza el piso de la cavidad nasal. opuesto’'a la regioén
vestibular (Baumel, 1979: Blin., 1964:; McLelland, 1965).
Est& bien establecido que la glandula nasal actia como oOrgano
excretor de sal, tambien se le conoce como “glandula de sal”,
ya que secreta un liquido muy salado (30 g. de sal por litro).
EstA muy desarrollada en aves acudticas y reptiles, ain embargo
8e cree Qque esta funcién no ocurre en aves terrestres, se
relaciona mas con la humectacioén del aire inspirado (Blin, 1964;

Mclelland, 1965)

HISTOLOGIA

La gldndula estd rodeada por una cdpsula de tejido conectivo que
se extiende dentro de la gldndula como trabéculas y finae
ramificaciones en forma de red. En varios cortes de la glandula
adulta el total de tejido conective representa mas de la mitad
del tejido glandular. Sostenido por el tejido conectivo estd el

gistema de ductos de la glandula, ef cual puede ger dividido de
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acuerdo al calibre de los ductos y a la naturaleza de su
epitelio, en tres partes:; 103 ductos terciarios, los ductos
secundarios y el ducto principal (Blin, 1964; McLelland, 1965 y
1968).

Los ductos terciarios son los mds pequefios y los mds numerosos;
se originan de los grupos secundarios y forman la terminacién del
gsistema. No hay alveclos terminales, los ductos terciarios estaAn
longitudinalmente orientados dentro de los intersticios de la red
de tejido conectivo fino rodeando alguno de los ductos mayores, A
menudo el tejido conectivo estd tan incrementado, que loz ductos
terciarios estan muy separados entre si. El epitalio del ducto
terciario es des una sola capa de células cuboidales (Hodges,
1974;: McLelland, 1968).

Los ductos gecundarios son largos, de forma irregular y se sittan
longitudinalmente en el tejido conectivo trabecular. Se originan
directamente del ducto principal, y frecuentemente ramifican. Su
epitelio consiste de dos capas de células; Las celulas de la capa
.basal son cuboidales y ocasionalmente ascamosas, mientras que las
de 1la capa superficial son columnares ¢ cuboidales con nucleo
basal, los nticleos de las ¢élulas columnares son muy elongados y
alineados en 4ngulo recto a la superficie de las <células.
Ocasionalmente el epitelio es estratificado (Hodges, 1974;
McLelland. 1968).

La mayoria de las aves tienen un lébulo lateral y un ldébule
medial. en 1la gallina doméstica adlo eatd presente el 1lobulo

medial con s8u ducto, El ducto principal estd limitado por una
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- sola o doble capa de células columnares. El1 epitelio de los
ductos principales conaiste de dos capas de células columnares, y

el del lobulo lateral consiste en una sola capa de células

cuboidales (Hodgea, 1974; McLelland, 1968).



14
d. FARINGE (figura 6)

Debido & que las aves no tienen paladar blando, las cavidades
oral y faringea de las aves forman una camara. frecuentemente
referida como orofaringe. En el techo de la cavidad faringea
encontramos la abertura infundibular, la cual se localiza
caudalmente a la coana, esta abertura conduce a una cavidad
estrecha llamada infundibulo auditivo. En esta cavidad se
localiza la presencia de la tomsila faringea y 1la abertura del
tubo auditivo comin (Baumel, 1979).

En ol piso de la faringe localizamos la prominencia laringea, - la
cual tiene forma de un monticulo notorio, el cual denota la
pregsencia de la larings (Baumel, 1979; King, 1965}.

El 1limite dorsal entre las cavidades oral y faringea ae gitua
entre la coana y la abertura infundibular, en el pollo,
localizamos una hilera de papilas. El limite ventral coincide

¢con la hilera transversa de papilas linguales (Baumel, 1979),

HISTOLOGIA

Eastda ' limjitada por varias capas de epitelio egcamo3o
estratificudo,, generalmente sin queratina., La tela submucosa
puede ser dividida en una densa tunica propia y una submucosa con
numerosas glandulas salivales situadas en la base de la tunica o
dentro de la submucosa. Las capas ubicadas bajo ia tela
submucosa varian considerablemente de acuerdc al Area examinada.
La parte dorsal del techo de la faringe apoya parcialmente a la

cavidad nasal y asi, donde esto ocurre una capa de epitelio nasal
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estA sobrepuesta sobre 1la tela submucosa. En las paredes
laterales la tela submucosa es rapidamente reemplazada por tejido
subdérmico y debajo del piso de la faringe hay grandes fasciculos
de musculo estriado asociado con el hioides y la base de la
lengua. En la unién entre la faringe y el eaéfa'xgo 8e originan
capas musculares que corresponden a la muscular de la mucosa y a
la muscular externa, dichas capas pasan a la pared del esdfago

(Hodges, 1974).
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FIGURA 6. VISTA VENTRAL DEL TECHO DE LA CAVIDAD ORAL Y FARINGE.
a) .~ Parte maxilar del pico
b) .~ Paladar duro
c).- Fisura palatina
d) .- Abertura infundibular
Tomada de Blin (1964).
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e.. LARINGE (figuras 7 y 8)

La iaringe se proyecta dorsalmente desde la regién caudal del
biso faringeal en forma de un monticulo notorieo. la prominencia
laringea. En la gallina la parte rostral de la prominencia
laringea se sitya inmediatamente ventral a la parte caudal de 1la
abertura coanal, durante la eupnea (Blin, 1964; Freeman, 1971).
La  entrada de la laringe conduce a la cavidad laringea, la cual
estd comprimida dorsoventralmente. No existen pliegues vocales,
epiglotis, ni cartllago tiroideas. Sélo estan representados los
cartilagos cricoides, procricoides y aritenoides, junto con el
aseguramiento de sus ligamentos y musculos {Baumel, 1979; Blin,
1964; King, 1965).

CARTILAGO CRICOIDE3.— Tiende a una ogificacién precoz, se
constituye de una placa cricoidea ventral, semicircular y de
placas laterales que B8e unen por ¢tejido fibroso. AdemaAs,
presonta una lamina dorsal que constituye una articulacidén moévil
{sinovial), con 1los cartilagos aritenoides (Blin., 1964).
CARTILAGOS ARITENOIDES.- Se compone de dos porciones que se
unen; una porcién invariablemente ogificada en forma de triaAngule
Yy una porcién cartilagincsa delgada (Blin, 1964).

Los musculog intrinsecos causan la redondez de la prominencia
laringea. Los musculos intrinsecos profundos abrazan la parte
caudal de la entrada como una herradura. Estando insertos en
puntos rostral y caudal a la laringe, los misculos extrinsecos

mueven rostral Yy caudalmente a la’ laringe (Freeman, 1971).
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HISTOLOGIA

Pregenta un epitelio columnar ciliado pseudoestratificado y
adenomeros alveolares mucosos superficiales. Dentro de la lamina
propia se observan nodulos linfAticos (Baumel,  1979; Freeman,
1971).
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FIGURA 7. VISTA DORSAL DE LA PROMINENCIA LARINGEA EN EL GALLO
ADULTO.

a).- Punta cartilaginosa del cricoides
b) .~ Proceso rostral del aritenoides
c).~ Entrada de la laringe

d) .~ Glandulas salivales laterales

e) .~ Fisura laringeal

1).- Glandulas salivales caudales

g) .- Hilera de papilas tl_"anave_rsna

Tomada de White.(1972).
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FIGURA 8. CORTE TRANSVERSAL Y LONGITUDINAL DE LA LARINGE.
a) .- Procricoides .
b).~ Ala del cartilago cricoides
c) .~ Cuerpo del cartilago cricoides
d) .- Procesc rostral del cartilago aritencides
©) .~ Proceso caudal del cartilago aritenoides '
1) .— Ligamento aritenoglosc
g) .~ Lumen de la laringe
Tomada de Blin (1964).
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f. TRAQUER (figura 9)

Es un tubo largo que se extiende desde 1a laringe hasta 1la
giringe. Al inicio se situa en la linea mediana, wventral al
esdOfago, pero después de unos 3-5 cm pasa al lado derecho del
cuello y al llegar a la entrada del tdrax vuelve a 1la linea
mediana. ~El numero de anillos varia entre 100 y 130, son
cartilaginosos, compiletos y estan sobrepuestogs. Esta disposicién
previene la compresion, pero permite la elongaciédn y flexion de
la trdquea. Los cartilagos tragueales tienen una parte ancha
formando ia mitad izquierda ¢ derecha de su circunferencia vy,
otra parte mis angosta, formando la otra mitad, sus bordes
rostral y caudal son muy delgados. El primer anillo tiene sus
lados izqguierdo vy derecho iguales en nnchurq Yy una superficie
dorsal excepcionalmente angosta (Blin,1964; TFreeman, 1971;
McLelland, 1965).

A partir del segundo anille, la amplitud de las partes anchas y
angosstas aumenta progresivamente. hacia el tercio caudal. lae
partes anchas de los anillos ge c¢olocan alternativamente hacia la
derecha e izquierda. La sobreposicién ocurre porque la parte
ancha de cada anillo cubre parcialmente las partes angostas de
los anillos adyacentes. No hay sobreposicién entre los ultimos
cuatro anillos (Freeman. 1971).

El cuarto rostral de la triquea eg de forma oval excepto ¢n los
vdltimos milimetros, el resto es circular. En su porcién terminal

la traquea 1llega a ser verticalmente oval y esta forma e
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continta. en la siringe. Su culibre' diaminuye'1prdgresivamente

desde el primero al ultimo anillo (Blin, 1964; Freeman. 1971).

MUSCULOS

Los musculos de las vias aédreas superiores se dividen ' usualmente

en misculos de la tridgquea y misculos de la siringe. pero esta

divigion no es real. Un musculo que tiene un amplio contacto con
la trdquea podria ser llamado musculo traqueal. Aun y cuande al

actuar sobre la trdquea, actia indirectamente sobre la siringe y

podria, por lo tanto, ser considerado musculo de la giringe. Asi

pues,la Némina Anatémica Aviar considera los siguientes musculos
de la traquea:

- Musculo Esternohioideo. Se origina del proceso craneolateral
del esterndn y termina, en gallos, en la laringe ¥y la parte
mas craneal de la traguea (Baumel, 1979; McLelland, 1965).

— Muisculo Esternotragueal. Se origina del proceso craneolateral
del esterndén y termina en el cartilago cricoides, trdquea vy
siringe (Baumel, 1879: McLelland, 1965) .

— Muisculo Cleidotraqueal. Se origina en la ciavicula y termina en
el aparato hiobranquial, cartilago cricoides y traquea. Este
miusculo |, es mencionado por algunog autores como misculo
Ypsilotraqueal (Baumel, 1979; Blin, 1964).

- Muscule Traqueolateral. Se origina de los cartilagos traqueales
y la giringe y termina en el cartilago cricoides Y

siringe (Baumel, 1979).



24

-HISTOLOGIA

Internaménte la trdquea estd limitada por un epitelio columnar
ciliado pseudoestratificado con numerosas glandulas mucosas
alveolares simples. Las células basales del epitelioc tienen
nnéleo redondo o irregular, mientras qQue las ceélulas mas
superficiales, las c¢élulas ciliadas, tienen nucleo oval ]
elongado. Las células de las glandulas mucosas son tipicas
células de secrecién mucosa. Tienen grandes niclecos basales
redondeados y un citoplaama eapumosc con numerosas vacuolas
redondas. En la mucecsa de la porcién caudal de la trdquea, la que
limita con la siringe, las glandulas mucosas 8on reemplazadas por
exocrinocitog caliciformes. La lamina propil; consiste de tejido
conective denso irregular que contiene muchos -vamos sanguineos y
células linfoides. Esta capa se continda con una submucosa densa
la cual contisne muchas fibras elésticas, ésta a gu vez se
continua con el pericondrio de les cai‘tilagoa de los anillos Yy
el drgano completo es rodeado por una tunica adventicia (Hodges,

1974} .
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m

VISTA DORSAL DE LA TRAQUEA DE UNA GALLINA ADULTA.

FIGURA 9.

Muestra la sobreposicién de los cartilagos traqueales.

Por Mclelland (1965).
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g. SIRINGE (figuras 10 y L1)

Es el o4rgano del canto, que estd situado en el extremo. de la
traquea Jjusto a la entrada deo la cavidad celdémica y suspendido
dentro del saco aéreo clavicular., Se compone de cartilagos
giringiales, los cuales gon:

Cartilagos traqueales siringeos, Ellos pueden estar modificados
aen varias formas, pero especialmente por tener mayor ¢é menor
aproximacién entre ellos. En gallos hay aproximadamente ocho
cartilagos traqueales siringeos: los treg ¢ cuatro mds craneales
son fuertes y curvados y forman el timpano, los cuaéfo mas
caudales son muy delgados y aplanados {(Baumel, 1979}.

Cartilagos bronquiales =iringeos. Estocs elementos se sittan
caudalmente a 1la bifurcacién de la traquea Yy constituyen el
esqueleto de 1los bronquios primarios: de tal manera que 8on
pares. incompletos y en forma de C, se diferencian de los
cartilagos bronquiales verdaderos, los cuales le siguen
caudalmente, por ser relativamente ancheos en forma irregular con
extremos extendidos y de un didmetro mayor. Una caracteristica
adicional es que sus terminaciones soportan la membrana
timpaniforme medial. Hay tres cartilagos bronquiates siringeos
an aves (Baumel, 1979),

Cerrojo (Pessulus). Tiene forma de cufia, estdA agituado en la
.linea mediana y divide el lumen de la trdquea en dos bronquios
primarios (Baumel,1979; Freeman, 1971).

Las paredes medial y lateral de la siringe se complistan con dos
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'par;aa' de delgadas membranas vibratiles, las = membranas
timpaniformes medial y lateral (Freeman, 1971}. V

La membrana timpanitforme medial corre desde el cerrojo hacia el
extremo de los primeros tres cartilagos bronquiales siringeos.
Caudal al tercer cartilago brongquial 1la membrana medial se
continua con el tejido fibroso, relativamente gruesc de la pared
medial bronquial (Freeman, 1971).

La membrana timpaniforme lateral corre desde el Gltimo cartilago
traqueal siringec al primer cartilago bronquial siringeo. Dado
que estos cartilagos son muy delgados y flexibles, el lumén es
facilmente reducido o ain obliterado por comprezién, como sucede
cuando el gradiente de prasion aumenta entre el saco clavicular y

el lumén de la miringe (Freeman, 1971).

HISTOLOGIA

La estructura de la porcidn central de la membrana timpaniforme
lateral es como sigue: internamente la mucosa consiste de una
sbéla capa de células cuboidales o aplanadas con pocos
exocrinocitos caliciformes dispersos entre ellas. Las células
ciliadas son infrecuentes. Debajo estdA una capa de fibras
elasticas gruesas y después otra capa de fibras de colagenoc ftino
y (fibras elasticas. En estd capa corren vasos sanguineos y se
encuentran dispersas células dq misculo liso. Una capa {inal
conaiste de fibras de coldgeno grueso entremezcladas con fibras
elaAsticas, limitado por un epitelio eacamoso (Hodges, 1974).

Pasando hacia los bordes craneal y caudal de la membrana, la capa
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mucosa gradualmente llega a ser pseudoestra.tiﬂcada. Lag células
llegan a ser mads altas y ciliadas y son méas frecuentes los
exocrinocitos caliciformaes (Hodges, 1974).

Aungue los musculos de la trdquea ayuden en la produccién del
canto, ninguno de wellos estd en contacto directe con las
membranas timpaniformes (Hodges, 1974).

Ademids de las membranag timpaniformes y aquelloe elementos
egqueléticos los cuales eatan fusionados, todas las
interconexiones entre las diferentes partes de la siringe son por
medio de gruesas bandas de tejido fibroso eldstico (Hodges,

1974) .
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FIGURA 10. SECCIQON HORIZONTAL DE LA SIRINGE.

a) .-~ Timpano

b) .~ Cartilagos traqueales giringeocs
¢) .~ Membrana timpaniforme lateral

d) .~ Cartilagos bronquiales siringeos
e) .~ Msmbrana timpaniforme medial

£) .~ Pessulus
Tomada de Blin (1964).
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Timpano
Cartliagos
traqueales
sirlngeos

Pessulus

Cartllagos
bronqulalis
sirfngeos

FIGURA 11. VISTA LATERAL DEL LADO IZQUIERDO DE LOS CARTILAGOS
SIRINGIALES DEL GALLO.

Por King (1975) y Myers (1917).
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h, PULMONES (figuras 12, 13 y 14)

Son o¢rganos planos cuadrilaterales, relativamente pequefios, sin
lébulos., rojos brillantes, suaves y aterciopelados al tacto.
Ccupan 1a parte cransodorsal de la cavidad corporal, situindose
sobre las paredes laterales de las vértebras toracicas, se adosan
al techo de la cavidad toracica a la cual estAn adheridos. No hay
éuvidud pleural como en los mamiferos y la capacidad de expansion
eg inmsignificante. Los surcos presentes en su regidn dorsal se
debsn al apoyo de las costillas IV, V, VI y VII. Cada pulmén
contiene un brongquio primario, bronquios secundarios,
parabronquios e innumerables capilares aéreos, junto con el
suministro vascular vy nervioso pulmonar Y bronquial
(Baumel.1979¢; Dyce., 1987, Freeman, 1971).

Los pulmonea gon los organcs de intercambio gaseoso del sistema
respiratorio. Ellos no se expanden ni contraen durante el c¢iclo
respiratorio, como 1los pulmones de los mamifercs. En lugar de
ello., el gas se mueve a través de los pulmones aviares durante el
ciclo resﬁiratorio, en su camino hacia y desde los sacos aéreos
(Fedde, 1980; Sturkie, 1986).

Los bronquios primarios extrapulmonares se originan en 1a
siringe, penetran al pulmdn por el hilio y, finalmente, terminan
en €1 saco aérsc ahdominal. Durgnte su trayecto intrapulmonar
emite de 40 a 50 bronquics secundarios, loz cuales estdn
subdivididoes de acuerdo a laé dreas generales del pulmbn que

suministran: medioventrales, mediodorsales. lateroventrales ¥
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laterodorsales (Baumel, 1979: Blin, 1964; Dyce. 1987).

Hay wusualmente cuatro bronquios medioventrales, los cuales se
originan inmediatamente despusds que el bronquio penetra al
pulmén. El primero envia una rama a la superficie para conectarse
directamente con el saco aéreo cervical; el tercero se conecta de
una manera similar con los sacos clavicular y toracico craneal.
El resto no tienen conexidén con sacos aéreos (Blin, 1964; Dyce,
1987) .

De 1la pared dorsal del bronquio primarico se originan ocho
bronquios mediodorsales: los cuales no tienen conexién con sacos
aéreos (Blin, 1964; Dyce, 1987),.

Aproximadamente ocho bronquios lateroventrales se originan
opuestos al grupo precedente. Uno. el mé&s grande, envia una rama
a la superficie para conectarse directamente con el saco aéreo
tordcico caudal (Blin,1964; Dyce, 1987).

Finalmente, cerca de 25 bronquios laterodorsales se originan
opuestos a los grupes medicdorsal y lateroventral., Estos son més
pequefios que los tres grupos precedentes y no tienen conexidn
directa con sacos aéreos (Baumel, 1979; Dyce, 1987).

Los bronquios secundarios emiten de 300 a 500 parabronguios, los
cuales ge dirigen medialmente dentro del pulmén constituyendo
paquetes dengos de tubos anastomosados entre ai. Los
parabronquios que ge originan de los bronquios mediodorsal vy
medioventral ge interconectan para formar giros de diferente

longitud. Estos giros, los cuales estan egtraechamente
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relacionados vy paralelos., constituyen unas tres cuartas partes
del tejido pulmonar y forman la divisidn funcional conocida como
el paleopulmén. Los parabronquios de los bronquios laterodorsal y
laferoventral forman una divizién funcional menos regular y mas
caudal, conocida como el neopulmén (Baumel, 1979: Blin, 1964;
Dyce, 1987).
Los didmetros interncs y externos de los parabronguios miden
aproximadamente 1 mm y 2 mm respectivamente. Los parabronquios se
anagstomosan con vecinos de los cualez estdn separados . por
Eabiques fenestrados. Numerosas extensiones (atrios) del lumen
parabronquial dan origen a los capilares aéreos. Estos forman una
densa red de giros interconectados que se extienden dentro del
tabique interparabronquial. La anastomosis entre capilares aéreos
de parabronquios adyacentes se llega a dar en aquellos sitios
donde los tabiques son deficientes. Los capilares aéreos estan
intimamente entrerroscados con los capilares sanguineos, las dos
_redes congstituyen el grueso de la pared parabronquial
(Baumel,1979; Dyce, 1987).
El intercambio gaseoso ocurre a través de los capilares aéreos.
los cuales cursan en una direccion radial deasde el lumen
parabronquial hacia la periferia del manto tisular. Asi mismo,
log capilares sanguineos, ramas de la .arteria pulmonar, se
originan en la periferia del manto tisular de un parabronquio y
cursan hacia el ltumen. El enlace de los capilares aéreos y

sanguineos provee una gran area para el intercambio gaseoso. La
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sangre arterial de los capilares sanguineos es entonces colectada
en vénulas, justo debajo del epitelio del lumen parabronquial
(Sturkie, 1986).

Los capilares aéreos gon. por lo tanto, homodlogos con los
ulQeoloa del pulmén mamifero. Una diferencia esencial es que los
capilares a¢reos no son terminaciones del Arbol respiratorio sino
canales continuos que pueden recibir aire rico en oxigeno de una

u otra direccion (Dyce, 1967).

HISTOLOGIA

La estructura de los bronquios es como sigue: dentro del pulmén
el epitelio de los bronquios primarios llega a ser mids alto y con
un gran numero de glandulas muccosas alveolares simples. Estas
gldndulas se presentan en gran numerc y bien desarrolladas, de
tal forma que inicialmente la mucosa es muy profunda. Conforme
los bronquios profundizan en el pulmén. las glandulas llegan a
ser mAs altas, el epitelio mas bajo y eventuaimente las glandulasg
llegan a ser reemplazadas por exocrinocitos caliciformes. Debajo
del epitelio estd una delgada lamina propia 1la cual contiene
muchos vasos sanguineos y puede tambien estar infiltrada con
tejido linfoide. Frecuentemente se presentan grandes noédulos
linfoides. La ldmina contiene gran numero de fibras eldsticas las
cuales forman una discreta capa de fibras circulares
longitudinales. Debajo estd una capa de misculo liso., aunque la

orientaci¢n de las fibras musculares es principalmente circular,
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frecuentemente se llegan a encontrar fibras dispuestas en forma
diagonal y algunas veces longitudinalmente. King (1966) consideré
que  hay componentes longitudinal, circular y espiral dentro de
las capags musculares. En los gitios donde hay laminas de
cartilago, éstas se encuentran a nivel de 1a capa muscular,
Debajo del musculo estd otra capa de tejido conectiveo y debajo de
alla estdn los "lobulos pulmonares" (empaquetados) . En todo el
tejido conectivo y en la capa muscular encontramos numerosag
fibras elasticas bien desarrolladas (Hodges, 1974).

Los bronquios secundarios estdn revestidos por un epitelio
columnar ciliado, en el cual hay pocas glandulas mucosas, éstas
son reemplazadas por exocrinocitos caliciformes. La lamina propia
es similar a la del bronquio primario. Hay una delgada capa de
fibras de coldgena y eldsticas, una capa bien desarrollada de
migculo liso y una capa de tejido conectivo. E1 misculo no
estriado (liso) forma una red de grandes bandas musculares en
eapifal Y pequefias bandas cbiicuas (Hodges, 1974).

El epitelio de los parabronquics consiste de una capa de epitelio
escamoso debajo del cual se situa una delgada capa de tejido
conectivo. Debajo estd una capa de muscule 1iso normalmente de 3
a 5 fibras de grosor y arregladas en paquetes. Los paquetes
mueculares forman grandes bandas espirales y pequefios grupos
atrialez irregulares., estos son cortes y estrechos, tipicamente
unen uwha gran banda con otra, su direccién es obllicua y forman la

mayoria de los limites de 1las aberturas atriales. Fibras
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elasticas bien desarrolladas se presentan por encima y debajo de
la capa muscular y algunas atraviezan esta capa (Hodges, 1974).
Los atrios estan limitados por un epitelio que va de escamoso a
cuboidal., sus células poseen un nucleo redondo u oval., Los atrios
estan normalmente adyacentes entre s1 de tal forma gue la delgada
capa de tejido conectivo que apoya el epitelio es comun a los
atrios vecinos. Esta capa contiene fibras de colageno y eldsticas
bien desarrolladas que se extienden alrededor del atrio. Ambas
fibras 8e pierden rapidamente en los capilares aéreos. Pequefias
cantidades de fibras han sido detectadas en la entrada de estos
ductos y rodeando algunos vagos sanguineos. Encontramos paguetes
de fibras reticulares finas asociadog con los capilares
sanguineocs. 9Sin embargo, ninguna fidbra muscular que provenga
desde la capa superficinl se ubica entre’ 1los atrios (Hodges,
1974) .

Estudios de microscopia electrénica han demostrado que hay dos
tipos de células formando el epitelio dsl atrio y loes capilares
aéreos. Estos son; las células epiteliales del capilar aeéreo., las
cuales estdn restringidas al capilar aéreo, y las células de 1la
pared atrial. las cuales estan restringidas al atrio (Hodges,
1974).

El cuerpo de ambas células es de forma cuboidal vy contienen
nucleos redondos u ovales. Sin embargo, mientras que las células
de la pared atrial sélo consisten de una regidn perinuclear

cuboidal, las células epiteliales del capilar aéreo se extienden
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" desde la porecién perinuclear como delgadas bandas de citoplasma.
En los capilares aéreos estas vainas extensas de citoplasma
forman la superficie respiratoria. Las células de la pared atrial
contienen muchos cuerpos osmiofilicos y mitocondrias en su
citoplasma y las células epiteliales del capilar aéreoc contienen
86lo unas cuantas mitocondrias y algo de reticule endopldsmice
(Hodgen. 1974).

Evidencias quimicag, histoquimicas y ultraestructurales indican
que el pulmén de ave produce una sustancia surfactante en lom
parabronquios y atrios (Hedges, 1974).

La surfactante en el pulmdén vertebrado parece estar {ntimamente
relacicnada a estructuras laminares osmiofilicas, lae cuales a su
vez estan asociadas con células que limitan ciertas partes del
pulmén, En aves, son mucho mds extensas y numerosas epn los atrios
que on cualquier otra parte. Por lo tanto, la surfactante es nmuy
abundante en los atrios. Por otra parte, las estructuras
laminares osmiofilicas y las fibras eladsticas son minimas en el
Area de intercambio, sugiriendo que esta regién es relativamente
inmovil. Las estructuras laminares osmiofilicas son ausentes en
@l tracto respiratorio superior {Freeman. 1971).

Las estructuras laminares osmiofilicas tienen las siguientes
variedades:

a) Inclusiones laminares intracelulares. Estas se presentan
dentro de las células que limitan el atrio y posiblemente

aguellas que 1limitan los parabronquios. Algunas alcanzan la
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superficie de 1la célula y éstas pueden ser las depresiones
visibles en el micréscopio electrénico de Barrido (Freeman,
1971).

b) Superficies laminares maltiples. Se situan en la superficie
de los atrios, pero también han Bido vistas, aungque raramente,
sobre las células epiteliales de los capilares aéreos en pollos
jovenes y en pavos. Nowell (1970}, sugiere que la superficie
rugosa de lo atrios, podria deberse a variaciones en el
grosor de estas ldminas (Freeman, 1971).

c} Invaginaciones intracelulares de laminag superficiales. Estas
comprenden unas cuantas (de 3 a 4) laminas, intimamente empacadas
dentro de las células epiteliales de los capilares aéreos
{Freeman, 1971).

d} Lamina superficial sencilla. Consiste de una sola 1dmina, la
cual se situa muy cerca, pero externamente a la unidad de
membrana de lag células epiteliales de los capilares aéreos. Es
dificil de demostrar, perc ge cree que forma una capa continua
gobre toda la superficie de los capilares aéreos en el pollo y en
el ganso (Freeman, 1971).

Estudios quimicos, fisicoquimicos y de microscopia electrénica
sugieren que la surfactante mamifera existe como una compleja
unidad laminar, cada lamina es muy similar a la unidad de
membrana c¢elular. Las evidencias sugieren gque cada una de las
estructuras laminares del pulmén aviar consiste de tres capas vy
se asemeja a la unidad de membrana celular excepto por ser

relativamente mds gruesa y mas densa. La lamina es probablemente
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En- el intersticio‘ entre los capilares adress y los capilares
sanguineos 8se encuentran aislados y distribuides aleatoriamente
algunos macroéfagos, estas células son llamadas células
alveolares, poseen un didmetro promedic de 5.3 micrdmetros y se
encuentran en varias formas de acuerdo al espacio tisular que
ocupan. El citoplasma puede Bor vacuolado o no, en la mayoria de
los casos la causa de esa aparente vacuolizaciéon son numerosas
gotas de lipidos (Hodges, 1974).

De cada atrio hay ramas de los capilares aéreos las cuales pasan
externamente y se ramifican frecuentemente de tal modo gque la
porcion externa del pulmén congiste de una masa densamente
empaquetada de finos capilares aéreos y capilares sangulneos
entremezclados. La capa limitante de los capilares aéreos
rapidamente reduce su grosor y eventualmente 1llega a ser
inaparente cuando se ohserva con el micréscopio de luz. Estudios
recientes de microscopia electrénica han demostrado que hay una
capa continua de citoplasma limitando los capilares aéreos mas
finos y que esta capa se encuentra separada del endotelio de los

capilares sanguineos por una membrana basal {Hodges, 1974).
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~FIGURA 12. Vista ventromedial del pulmén derecho de un polle
adulto donde muestra el bronquio primario y los principalen
bronquios secundarios, ejemplos de parabronquios y 1las
conexiones a los sacos aéreos.

a) .~ Bronquio primario intrapulmonar

b} .- Bronquio secundario caudodorsal

¢) .- Brongquic secundario cranasomedial

d) .- Bronquio secundario caud.ovem:ra.sl

e) .~ Parabrongquios superficiales

£) .- Parabronquios intermedios

g) .- Parabronquios profundos

h) .- Conexién directa al saco abdominal

i) .- Conexién directa al sacd cervical

3) .~ Conexidén directa al saco toracico craneal

k).~ Ostium del saco clavicular

1) .- Ostium del saco tordcico craneal

m) .~ Ostium del gaco toracico caudal

n) .~ Oatium del saco abdominal

o) .—‘Impresiones provocadas por las costillas

vertebrales TI- VI,

Tomada de King (1966).
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FIGURA 13. DIAGRAMA DE LAS FUERZAS QUE ACTUAN EN LA REGION ATRIAL
DE LOS PARABRONQUIOS.

Las flechas que apuntan hacia el lumen indican el tono del
misculo bdbronguial (circulo mads remarcadeo)., Las flechas que
apuntan hacia el area de intercambio muestran las fuerzas de la
tensidén superficial presente dentro de los capilares aéreocs, Las
lineas espirales representan las fibras elasticas localizadas en
las paredes de los atrios y cuya funcidn es balancear estas dos
fuerzas antagénicas.

L) .~ Lumen del parabronquic

A) .- Atrio

E) .- Area de intercambio

S) .- Septo interlobular

Tomada de Freeman (1971).
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FIGURA 14. VISTA SEMIESQUEMATICA DE UN ATRIQ MOSTRANDO LA RED DE
PIBRAS ELASTICAS EN SUS PAREDES Y PISO.
M).— Fasciculos espirales de musculo bronquial

m) .— Musculo atrial uniendo dos musculos bronquiales

I).— Infundibulo
Tomada de Freeman (1971}
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i, SACOS AEREOS (figuras 15 y 16)

Logs sacos aéreos son prolongaciones del sistema bronquial,
transparentes, fragilea, distensiblesg pasivamente y de pared
delgada. Se extienden mds alld del pulmén en estrecha relacién
con las visceras toraAcicas y abdominales. Algunos divérticulos de
estog sacos penetran diferentes huesos y se extienden entre los
musculos esgueléticos y dentro de la raiz de las plumas. Existen
8 sacos adreos: Cervical (impar), Clavicular (impar), Toracico
Craneal (par), Toracico Caudal (par) yvadominal (par) (Baumel,
1979; Blin, 1964; Mitchel, 1984).

SACO CERVICAL

El saco cervical estA localizado en 1a regién del cuello,
relacionandose: dorsalmente a 10 largo de 1los musculos de la
columna vertebral, ventralmente est4d sobre el saco clavicular,
caudalmente se extiende mAs alld del buche y entre los pulmones,
lateralmente estA en contacto con los pulmones y masculos
cervicales y cranealmente parece extenderse hasta la sexta o
séptima vértebra cervical (Baumel, 1979; Blin, 1964; Mitchel,
1984).

Formando parte del saco aérao cervical encontramos los siguientes
diverticulos: diverticulo vertehral, diverticulo intermuscular y

el diverticulo subcutdneo (Baumel, 1979).
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SACO CLAVICULAR

El saco clavicular estd localizado & la entrada toradcica, encima
de la clavicula, dentro del espacio furcular. Ventralmente esta
an contact.o con el buche y pulmones. Caudalmente se extiende al
esternén, corazén e hilio del pulmén. Lateralmente estd limitado
por los huesog del cinturdn pectoral y costillas. El esoéfago,
traquea, vasos sangulneos y nervios ge situan entre el saco aéreo
cervical y clavicular, no penetran los sacos aéreos, pero Se
sitdan dentro de una invaginacion del saco adreo clavicular. Los
diverticulos del saco asdreo clavicular ge dividen en
intratoracicos (cardidco y esternal) y extratordcicos (humeral vy

axilar) (Akester, 1969: King. 1965: Mitchel, 1984).

SACO TORACICO CRANEAL

Los saces toracicos craneales no tienen diverticulos y estan
relacionados; lateralmente, con las costillas, dorsalmente con
los pulmones y la membrana broncopleural, ventromedialmente con
el corazén y caudalmente con el proventriculo, Los sacos aéreos
tordcicos craneales estdn sobrepuestos cranealmente con el saco
adreo clavicular y c;aud.nlmente con el saco aédreo toradcico caudal

{Blin, 1964; Mitchel, 1984).



46

SACO TORACICO CAUDAL

Lbs sacos toracicos caudales no tienen diverticulos 'y estan
pegades a la pared del cuerpo por toda su superficie lateral.
Cranealmente estAdn en contacto con los sacos aéreos toracicos
craneales, medialmente con el higado, lateralmente con costillas
y caudalmente con sacos aéreos abdominales. Debido a que los
sacos adrens toradcicos caudales se sobreponen a los sacos aéreos
toracicos craneales. 1los sacos aéreos toricicos caudales no
tienen un amplio contacto con las visceras (Baumel, 19%79; Blin,

1964; Mitchel., 1984).

SACO ABDOMINAL

Cada saco abdominal tiene cuerpo y diverticulo, el derecho eas
ligeramente maAs grande que el izquierdo, se unen con el pulmdn
por un orificio (ostiumn abdominal), situado debajo del arco
fibroso ‘de 1la membrana broncopleural, que estd asociado al
bronguio primario y al sacobronquio del lado correspondiente. EL
gacobronquio e3 un brongquio grande en forma de tunel al cual
llegan muchos parabronquios y conecta finalmente con el saco
a¢reo abdominal (Baumel, 1979; Blin, 1964; Mitchel, 1584).

Los sacos abdominales se relacionan: cranealmente con el higado.
dorsalmente se adhieren a la pared del cuerpo, lateralmente a los
sacos aéreos tordcico caudal y a 1los musculos abdominales,

caudalmente alcanzan la pelvis. Medialmente tienen contacto con
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las visceras y ol mesenterio, tanto como con las génadas, Estan
como un globo entre los intestinos (Baumel, 1979; Blin, 1964:

Mitchel, 1984).

Se reconocen las siguientes partes de log sacos aéreos
abdominales; Cuerpo principal, Diverticulo perirrenal Y
Diverticulo femoral. Este Glitimo, abandona el saco abdominal a
través del borde del tubérculo preacetabular (proceso pectineo) y
entonces casi rodea al acetabulo oxtendiéndose al cuello del

fémur (Baumel. 1979; Blin, 1964; Mitchel, 1984).

Las funcicnes de los sacos aéreos son:

Intervienen dentro de 1ia wventilacién pulmonar.

Actdan on la regulacién térmica (sobre todo los sacos

abdominales), parscen compensar la ausencia de glandulas

sudoriparas cuténeas.

Constituyen una reserva de oxigeno cuando la caja torAcica es
“congelada" al momento del despegue, al sumergirse y en el canto.
Disminuyen la densidad del cuerpo.

Juagan ol papel de una caja de rescnancia durante la emisiéon de
canto.

Amortiguan los chogques al momento de aterrizar o durante el

amerizaje.

Aislan o inmovilizan los organos del térax y el abdomen durante

el vuslo (Blin, 1964; Dyce. 1987).
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HISTOLOGIA

En el =sitio donds los sacos aéreos estdn conectados a los
pulmones, la asuperficie interna es recubierta por un epitelio
ciliade cuboidal, debajo hay una delgada lamina de <fibras de
colageno y elasticas y la superficie externa es recubierta de un
epitelio escamoso. Hacia la parte interna del cuerpo de los sacos
el epitelio ciliado interno es reemplazadc por células

eacamosas (Hodges, 1974: Lucaa, 1961).
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PIGURA 15. VISTA VENTRAL DE LOS SACOS AERFOS.
a).— Saco cervical
b) .~ Diverticulo vertebral
¢) .- Saco clavicular
d).— Diverticulo cardiaco
e) .~ Diverticulo esternal
£) .- Diverticulo axilar
g) .- Diverticulo humeral
h).— Pulmdn
i) .- Saco toracico craneal
3} .~ Bace torAcico caudal
Kk} .- Saco abdominal
Tomada de Blin (1964).
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LOS SACOS AEREQS TORACICOS CAUDALES Y

~ Saco abdominal

.~ Saco toracico caudal
.~ Ripon
.= Ilion

~ Testiculo
Tomada de Blin (1964).
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j. HUES0S NEUMATICO3 (figura 15)

Algunos diverticulos de log sacos aéreos se proyectan dentro de
la cavidad medular de cieartos huesos, estos huesos se denominan
huesos neumdticos, puesto que estdn en comunicacidén con el
aistema regpiratorio (King, 1957; Blin, 19%64).

El saco cervical neumatiza las vértebras cervicales (salvo atlas
¥y axis), las vértebras toracicas y las dos primeras costillas. El
saco clavicular neumatiza al esterndn, coracoides y humero. E1
gaco abdominal neumatiza al sinsacro y al cinturdédn pelviano
{King, 1957; Blin, 1964).

No parece que los huesos neumdticos jueguen un papel dentro de la
respiracién, sin embargo. algunos investigadores reportan aves,
donde la trAquea esta ligada o bien con la cabeza bajo sl agua,
que respiran a través de un fémur o un humero fracturado (Blin,

1964: Sturkie. 1986).
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VI. FISIOLOGIA DE LA RESPIRACION.

MECANICA DE LA RESPIRACION.

a.- Fuerzas que mueven el aire a través de los pulmones.

Las fuerzas requeridas para mover el aire a través del pulmédn
estan derivadas de la accién de los misculos respiratorios. Los
musculos inspiratoriocs acthan para incrementar el volumen de la
cavidad corporal (y por lo tanto de los sacos aéreos) y de ese
modo se crea presion subatmosférica dentro de los sacos. De tal
forma que el aire, penetra por la boca y ollares del ave ¥ pasa
a través de los pulmones hacia los sacos aéreos (Sturkie. 1986}).
Contrariamente, los misculos espiratorios reducen el volumen de
la cavidad corporal y de ese modo incrementan la presiédn dentro
de los sacos aéreos, forzando a salir el aire desde los asacos
caudalegs a través de los pulmones, por 1los ollares Yy bhoca
(Sturkie, 1986}.

Log sacos aéreos funcionan como fuelles, la presion y el volumen
son modulados por los muisculos de la respiracidn, con el
resultado de que el aire es forzado a través del pulmén durante
la inspiracién y la espiracién (Sturkie, 1986).

Las aves no tienen diafragma muscular, es reemplazado por una
membrana broncopleural que se inserta sobre las costillas gracias
a la fascia de los misculos esqueléticos. Esta membrana asegura
solamente una obliteracién parcial de la cavidad pleural en
relacion con el abdomen, de tal manera que las cavidades toracica

y abdominal son funcionalmente continuas (Sturkie, 1986).
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A diferoencia de lo que sucede en los mamiferos, os pulmones no se
colapsan cuando penatra aire a eatas cavidades (neumotérax), esto
se puede constatar durante ciertos procedimientos quirdrgicos
como por ejemplo la orquiectomia (Sturkie, 1986).

b.~ Resistencias a la corriente de aire.

Un sistema respiratorio en el cual debe transitar un gran volumen
de aire a altas velocidades demanda una minima resgistencia al
paso del aire. Los patrones aerodindmicos requeridos para
prevenir turbulencias aon evitar formas curvas y el desarrollo de
vias aéreas lo suficientemente amplias (Freeman, 1971).

1) Resistencia durante la inspiracion.

En el ave la traquea es probablemente el origen mds importante da
resistencia durante la inspiracidén. Ya que por la presencia de
anilloas cartilaginosos completos, no puede variar su didmetro
{(Fresman, 1971).

La resistencia de los bronquioe secundarios y parabronquios
durante la inspiracién, probablemente es disminuida por la
expangion de los pulmones, sin embargo, est4 disminucidén no
afecta mayormente la eficiencia Idel aigtema. Por otra parte., el
incremento del Area de los bronguios causada por la expansién
pulmonar provoca una disminucion en la proporcidn de aire que
cruza el tefido de intercambio y de esta forma, permite un mayor
intercambio (Freeman, 1971).

2) Resistencia durante la espiracidn,

La roaistehciu durante la espiracion asta probablemente

concentrada en la airihgo Yy en los bronquios primarios
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'extrapulmonarés. Esto se debe al colapso de las partes delgadas
" de"sus paredes. mads particularmente de la ;iringe. causado'por la
'diferencic de presiodn entre el saco aéreo clavicular y el lumen
de . estas vias aéreas. La importancia de este efecto valvular de
: in, siringe durante la espiracidén es que reduce el gradiante de
presioén a través del pulmén. La ‘"valvula" abrirda cuando la
presion dentro del lumen de siringe y bronquios primarios se
aproxime a la de loa sacos aéreos (Freeman, 1971).

Esta caracteristica anatomo-funcional busca minimizar el colapso
del 4rea de intercambio y vias aéreas pulmonares durante la
espiracion y, al mismo tiempo, mantener la resistencia al aire
lo mds bajo posible. Otra caracteristica importante proveca el
mismo efecto mediante el aislamiento parcial del pulmén de la
compresioén que se presenta dentro del celoma durante la
espiracién (Freeman, 1971).

Dicha compresién no es uniforme, ya que las partes ventrales del
pulmoén. las cuales no estadn apoyadas por las costillas,
probablemente sgon mas facilmente comprimidas. Esto puede tener
efectos importantes sobre el patrédn de flujo del aire {Freeman,
1971) .

c.— Patron y direccidn del aire a traves del pulmén aviar,

ﬁarn obtener el mAximo de intercambio gasecso, la mayor cantidad
de aire posible, debe ser expuesto al area de intercambio. Esto
puede ser alcanzado por un complejo patrén de flujo a través del
pulmén y sacos aéreos. Tal patréon debe estar disefiado para

mantener el gradiente de difusién al. &rea de intercambio lo mas
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'alto‘boaible durante el ciclo completo (Freeman, 1971).

1) Flujo del aire durante la inspiracion. (figuras 17 y 18)

En’ el inicio de la inspiracidn los sacos aérecs craneales se
llenan con aire gque viene principalmente del espacic muerto
respifutorio superior (Freeman, 1971).

La entrada rapida de este aire en los sacos craneales es
consistente con sus anchas y cortas conexiones directas a 1la
parte mds craneal del bronquic primaric intrapulmonar (Freeman,
1971) .

Los wsacos caudales se llenan con aire que sale del pulmén y con
parte del aire inspirado. El resto del aire ingpirado permanece
en los pulmones y el espacio muerto respiratorio superior
(Freeman, 1971).

La capacidad de difusién puede ser regulada por la accién del
misculo 1liso de las vias aédreas gque hace posible que el aire pase
parcialmente al 4rea de intercambio (Freeman, 1971).

El patron de llenado de los diferentes sacos aéreos es complejo y
gobernado por la resistencia de las vias aéreas que condugen a
cada 8saco Yy tambien por la elasticidad de 1los tabiques entre
sacos adreos adyacentes (Freeman, 1971).

El aire no parece fluir desde el bronquio primario intrapulmonar
a través de los bronquios medioventrales directamente a los sacos
aéreos craneales (cervical, clavicular y toracicos craneales)
durante la inspiracién. El aire que alcanza 108 sacos adreos

craneales debe por lo tanto pasar a través de los parabronquios
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Parabrongulos
del paleopulmon

Parobronquios
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" sacos
croneole

caudales

L

Bronguio primorto

PIGURA 17. ESQUEMA SIMPLIFICADO DE LA ORGANIZACION PULMONAR
DE AVE,
Por Nicolas et Brugere (1984).
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Parabroaquiog

Parabronquios del Neopulmon

de) Paleopulmon
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cervical

13

=> abdominal

saco
saco tordcica .
claviculor [oleroneal toracico coudal

¥

¥ ¥

LA A §

FIGURA. 18. REPRESENTACION ESQUEMATICA DE LA RUTA DEL AIRE A

TRAVES DEL PULMON AVIAR EN LA INSPIRACION.

MV).—~ Bronquics secundarios medioventrales
MD).— Bronguios secundarios mediodorsales

IPB) .~ Bronquio primario intrapulmonar

Por Duncker (1971).
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del paleopulmén y sufrir el interéambio con la sangre (Sturkie,
1986) . '
Parte del aire que alcanza los sacos aéreos candales durante la
inspiracion pasa a través de los parabronguios neopulmonares vy
de ese modo, es expuesto a la superficie de intercambio gaseoso;
parte -de &1 puede alcanzar 108 sacos adrecs pasando a traves de
conexioneas directas y por lo tanto puede no ser expueste a . las
4rsas de intercambio (Sturkie, 1986).

Zeuthen (1942) concluyd que en el pollo entre el 70 y B0% del
aire inspirado entra a los sacos abdominales. Dado que las
conexiones indirectas de estos sacos parecen presentar una menor
resistencia que sus conexiones directas, este aire es facilmente
disponible para intercambioc gaseoso (Freeman, 1971).

2) Flujo de aire durante la espiracioén. (figuras 17 y 19)

El patrén de flujo a través de los pulmones durante la espiracién
o8 improbable gque sea el simple inverso del patrén inspiratorio
ya que existen diferentes condiciones aerodinamicas Y se
presenta una compresién no uniforme de las vias aéreas (Freeman,
1971).

La determinacién de los papeles exactos de las vias aéreas es
dificil, el punto esencial es que la mayoria del aire puede ser
disponible para el intercambioc durante 1la inspiracién y la
espiracion (Freeman, 1971).

En la espiracidn, el aire pasa simultdneamente deade todos los
8acos aéreqs a la traquea, pero por diferentes vias. El aire de

los sacos aéreos caudales pasa a través del neopulmdn en
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direccion opuesta a aquella de la inspiracioén; parte de él; se
mueve via los bronquios mediodorsales, haﬁia tos parabronquios
paleopulmonares, y otra parte, Be mueve via los bronquios
medioventrales hacia el bronquio primario intrapulmonar Yy
finalmente =sale a la trdquea. Parte del aire puede penetrar
también a la traquea sin pasar a través del paleopulmén (Sturkie,
1986) .

El aire de los sacos aéreos craneales pasa directamente a través
de los bronquios medioventrales hacia el bronquico primario
intrapulmonar y traquea sin hacer contacto con la superficie de
intercambio (Sturkie, 1986)

El aire que penetra al neopulmén durante la mayor parte de la
inspiracion ea asimilar en composicidén al aire atmosférico. la
composicién del aire que penetra a esos parabronquios durante la
espiracién es similar al de los sacos aéreos caudales (Sturkie,
1966) .

El aire que penetra al paleopulmédn durante la mayor parte de la
inspiracién es similar, en composicion al aire atmosférica.
Durante la espiracion., sin embargo. el aire que penetra a esps
parabronquios es una mezcla; parte ha sido expuesto a la
superficie de intercambio en el neopulmén y parte viene
directamente de los sacos aéreos caudales (Sturkie, 1986}).

El aire del final de la esapiracion, es por lo tanto, una mezcla
compleja de gases de los sacos aéreos craneales, parabrenquios y
sacog aéreos caudales. Su composicidon final depende de Ila

contribucién y composicién relativa de cada porcion. La
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Parabronquios
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FIGURA 19. REPRESENTACION ESQUEMATICA DE LA RUTA DEL AIRE A
TRAVES DEL PULMON AVIAR EN LA ESPIRACION.

MV) .- Bronquios secundarios medioventrales
MD) .- Bronquios secundarios mediodorsales
IPB) .~ Bronquio primario intrapulmonar

Por Duncker (1971).
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concentracisén de bidxido de carbono es maréadamenta constante a
travées de la espiracioén en pollos y patos (Sturkie, 1986).
Durante la inaspiracion y espiracidon el aire wse mueve
undireccionalmente desde el bronguio primarioc intrapulmonar a los
bronquios secundarios mediodorsales y dentro de los parabronguios
del palecpulmén. 3in embargo, el aire se mueve bidireccionalmente
a través del neopulmén y a través de las conexiones directas, a
los sacos adreos caudales (toracico caudal y abdominal) (Sturkie,
1986). )
d.- Movimiento del aire desde los parabronquios a la eangre.
{figuras 20 y 21)
El sistema respiratorioc aviar debe extraer tanto oxigeno como sgea
posible, por unidad de tiempo, de grandes voltmenes de aire que
se encuentran moviéndoge rapidamente. La cantidad de tejido de
intercambio requerido dependerad de 16gs roquerimiantos de oxigeno,
la eficiencia del intercambio y el nivel de ventilacién. EIL
transporte de grandes cantidades de oxigeno y bioxido de carbono
demanda un alto gasto cardisco, el cual tambisn es necesario para
mover suficiente oxigeno a los tejidos cuando la presiotn de
oxigeno en el aire inspirado es baja y el oxigeno acarreado por
mililitro de sangre se ve disminuido, Bajo tales condiciones de
demanda mdxima la distribucién y patrén de flujo de la Bangre
debe permitir tanto Iintercambiao gaseoso como sea pogible
{Freeman, 1971).
El bajo gradiente de presion entre el parabronquio y los

capilares aéreos implica que la resistencia a la difusisén desde
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el parabrbnquio ea extremadamente baja y que el movimiento del
aire puede ocurrir enteramente por difusion (Sturkie, 1986).

El mayor impedimento al movimiento des oxigeno entre los
parﬁbronquioa Y la Bangre probablemenmte ocurre en las capas de
tejido y fluido interpuestas entre el lumen de 1los capilares
adérecs y las moléculas de hemoglobina (Sturkie, 1986).

Los capilares aéreos y sanguineos ocupan aproximadamente el 50%
del volumen total del pulmén en el pollo doméstico (Sturkie,
1986) .

La Dbarrera gas-sangre del ave es excesivamente delgada. La
barrera consiste de tres componentes, las células epiteliales del
capilar asdreo, una membrana basal comin y las células
endoteliales del capilar sanguineo. A la membrana basal se le
considera la barrera permeable. No hay evidencias de poros o
fenestraciones en la cubierta endotelial (Freeman, 1971).

La surfactante pulmonar ee de interés en varios aspectos de la
fisiologia Y patologia del pulmon vertebrado. Mantiene las
pequefias cavidades abiertas y limita 1la trasudacion. Tambien ha
aido citado como un posible agente en el despacho de material
extrafio Yy como un mwmediador en el intercambio de gases
respiratorios (Freeman, 1971).

Los datos indican que el tamafio de la superficie de intercambio
por unidad de volumen del pulmén aviar es al menos 10 veces mayor
que &1 del pulmén del hombre y puede ser aun mayor para los
pequefiop pAdjaros voladores, como el colibri (Sturkie, 1986).

Es interesante confrontar el sentido del trayecto meguido por el
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" aire dentro de las vias respiratorias con lés“datoa de ‘1a clinica
{Nicolas et Brugere, 1984).

‘Con’ lo cual es de esperar. por ejemplo, que las infecciones
- provenientes del medio externo alcancen localizaciones primitivas
en ‘el neopulmén y en loa sacos caudales, y que las infecciones
provenientes de una diseminacién.septicémica toquen de hecho
primeramente las porcicones craneales, o todo, en caso de que no
tengan una localizacion preferencial (Nicolas et Brugere, 1984).
La patologia muestra que muchas de las ‘infecciones conocidas
resultan de un aporte de gérmenes desde ol aire ambiental (por
ejemplo Colibacilosis) y estas infecciones son acompafiadas de
lesiones en los sacos abdominales, con perihepatitis (Nicolas et

Brugere, 1984).

La aspergilosis ofrece el ejemplo de las dos modalidades de
contaminacién: la forma aguda resulfa de un apérte de gérmenes
por el aire inspirado y se manifiesta por la aparicién de una
multitud de focos diseminados en el pulmén, 1la forma croénica
sobreviene a una inmunodepresién que permite la instalacion en gl
sistema respiratorio de gérmenes, presentes en el organismo. Ello
se manifiesta con la localizacién en los sacos abdominales y
tord&cicos caudales, lo cual no corresponde con los efectos
tedricamente esperados (Nicolas et Brugere, 1984).

e.— Sistema de intercambic a contracorriente. (figuras 20 y 21)
El estudio de la disposicion de los parabronquios indicéd una
disposicion capilar sanguinec parabronquio, al cual 1llamaron

sistema de intercambio a contracorriente. En un sistema a
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contracorriente, la sangre fluye efectivamente en Adngulo recto a
los ejes parabronquiales (Sturkie, 1986).

En un sistema de intercambio a contracorriente, la eficiencia en
el  intercambio de aire no estd relacionada con la direcciéon  en
que fluye el aire, con respecto a la corriente sanguinea, a
través de los parabronquios. El neopulmén, el cual tiene
corriente de aire en ambas direcciones, puede por lo tanto servir
igualmente durante la inspiracion y 1la eapiracién (Sturkie,
1986).

La eficiencia de intercambio gaseoso del sistema a
contracorriente en el pulmén de ave, &s mayor que el sistema de
intercambio uniforme del pulmén mamifero. Los pulmones de ave
tienen el potencial para extraer mAs oxigeno de un volumen dado
de aire inspirado que un pulmén mamifero (Sturkie, 1986).

£ .- TERMOREGULACION

El eiséemﬂ respiratorio desarrolla tres funciones importantes;
intercambio gaseoso, termoregulacion y vocalizacién (Freeman,
1971).

En las aves el mecanismo de termolisis es polipnea térmica o
jadeo, mecanismo desarrollado también en numerosos mamiferos
tales como por ejemplo, el perro (Nicolas et Brugere, 1984).

Las aves no poseen glandulas sudoriparas y la pérdida a través de
la piel es insignificante (menos del 2% de la pérdida total de
agua) (Freeman, 1971:; Nicolas et Brugere, 1984).

El madximo enfriamiento por evaporacién en el sistema respiratorio

puede ser necesario bajo dos diferentes circunstancias y las
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FIGURA 20. ESQUEMA DEL HMECANISMO DE INTERCAMBIO GASEOSO.
Por Nicolas y Brugere (1984).
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Por Piiper y Scheid (1973).
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demandas sobre el sistema respiratorio son diferentes en cada
caso. El primero de estos es la combinacién de altas temperaturas
ambientales y una alta actividad metabdlica, lo cual demanda un
alto nivel de disipacion de calor y un alto nivel de intercambio
gaseoso. El segundo es cuando altas temperaturas ambientales son
combinadas con una baja actividad metabélica; esto demanda un
alto nivel de disipacién de calor y un nivel mas bajo de
intercambio gaseoso (Freeman, 1971).

El enfriamiento por evaporacién puede ocurrir en todo el sistema
respiratorio, 1o cual serd considerado en dos partes, las vias
superiores y los pulmones y sacos aéreos (Freeman, 1971).

1. Vias superioroes.

Se incluyen la cavidad nasal, faringe y tr'Aqueu, constituyen el
espacio muerto regpiratorio superior y son de gran importancia en
la disipacién de calor. La pared de estos organos debe ser
relativamente delgada y con un fuerte flujo de sangre capaz de
mantener la proporcién maxima de pérdida de calor (Freeman,
1971).

2. Pulmones y sacog aéreos.

La extremadamente gran superficie y el suministro masivo de
sangre del tejido de intercambio provee un excelente origen de
enfriamiento por evaporacioén, pero la hiperventilacion de este
tejido produce alcalosis a no ser que la tasa metabdlica sea
correspondientemente alta. Por lo tanto, el ave puedes emplear
me jor este método de eliminacién de calor cuando realiza trabaijo

externo como volar o correr (Freeman,' 1971).
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8i 'la tasa metabélica es baja y el calor disipado en las vias
sﬁperiores es insuficiente, entonces el ave debe aceptar algo de
alcalosis o disminuir la capacidad de difusion de sus pulmones.
.-ésto ultimo, ptuede ser alcanzado por cambios en el tono del
misculo liso de las vias aéreas, particularmente de los
parabronquios, o por cambios en el tono del musculo liso de los
vasos sanguineos del tejido de intercambio. Los vasos sanguineos
que pueden actuar como anpastomosis arteriovenosas pueden también
ser importantes en la disipacién de calor, especialmente si estas
anastomosis se situan muy cerca de la corriente de aire. Las aves
parecen regular su capacidad de difusidn variando la eficiencia
dependiendo de la especie (Freeman, 1971).
Aunque su relativa importancia en la termoregulacién es incierta,
es claro que los sacos aéreos juegan una parte significante en la
disipacién de calor. Salt y Zeuthen (1960) considerarcn a los
sacos més craneales de particular interés en la evaporacion
respiratoria.
La funcién de 108 sacos adreos craneales en la regulacion de
calor est& probablemente relacionada con su acceso a los
bronquios primarios, es tan directo que "es tedricamente posible
el que ellos pueden ser activamente ventilados sin afectar el
nivel de bidxido de carbono del aire en 1los capilares del
pulmén”. E1 uso de los sacos craneales para la regulacién de
calor es eficiente 8i la proporcidn del aire inspirado que
penetra a estos sacos puede ser aumentada durante la respiracién

1o cual ocurre particularmente en el jadeo. Tal fenémeno demanda
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que,: durante la hiperventilacién debido a.tensiOn por calor, la
resistencia a la corriente dentro de estos sacos sea
relativamente mas baja que la resistencia a rutas alternas por
una mayor proporcién del ciclo respiratorio que el normal

(Freeman, 1971).
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