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Aunque el combate quimico representa la herramienta mas importante en el
combate de la Sigatoka negra, aquellas labores de cultivo que reduzcan las
condiciones microclimaticas favorables para el desarrollo de la enfermedad, son
parte fundamental de una estrategia integrada de manejo.

Dentro de estas practicas, la deshoja o poda sanitaria, es fundamental para reducir
la fuente de indéculo presente en la plantacién. Es una labor periédica que debe ser
supervisada y con estricto apego a las indicaciones dadas para evitar deshojas
excesivas que puedan causar un dafo mayor al cultivo. Se recomienda realizar
esta labor de forma semanal, y siempre debe iniciar por el mismo sitio en la finca.

El razonamiento de la deshoja es para acelerar la descomposicién del tejido
infectado al estar en contacto con el suelo. Si el tejido necrético permanece en la
planta, la produccién de peritecios y ascosporas contintia y podria liberar inéculo
por hasta 22 semanas; sin embargo, si las hojas se encuentran en el suelo el
periodo infeccioso se puede reducir a 6 semanas o menos. Adicionalmente, si las
esporas son liberadas cerca del suelo, la probabilidad de que as esporas alcancen
los tejido jovenes ssuceptibles es mucho menor.

La deshoja sanitaria involucra la eliminacién inicamente del tejido afectado por la
enfermedad. En el caso de plantas jévenes, la deshoja puede ser mas profunda ya
que la planta producira mas hojas en el futuro, y puede considerarse la eliminacién
total de la hoja enferma.

Cuando se realiza sélo la eliminacién parcial del tejido enfermo, la labor se conoce
como “despunte”, cuando se elimina la parte superior de la hoja, y “cirugia” cuando
se remueven otras porciones de la hoja a lo largo de la misma.

En aquellas ocasiones en que el nivel de infeccién es muy alta, las hojas de los hijos
de sucesion se ven afectadas por la enfermedad, con lo cual también deben
eliminarse en su totalidad. Esta labor se conoce popularmente como “rasurado”.

Cuando las lesiones se encuentran a lo largo de la vena central, lo mas
recomendable es eliminar la hoja completa ya que a pesar de que atn existe area
fotosintéticamente activa, la conducciéon de agua, nutrientes y fotosintatos se
encuentra obstruida por los tejidos necrosados por efecto de la enfermedad.

Cuando las plantas estdn proximas a floracion, o bien, ya tienen fruta, la deshoja
debe ser siempre parcial para evitar la pérdida de tejido activo que ayudara en el
llenado del fruto.



Deshoja en planta joven, eliminacion parcial o total de la hoja infectada

Eliminacion parcial del drea infectada (“despunte”)



Deshoja parcial (“despunte y cirugia) en plantas proximas a floracién
o en plantas con fruta



El tejido eliminado debe ser distribuido en el campo para acelerar la
descomposicion del mismo. Debe evitarse que el tejido quede sobre el area
alrededor del hijo, o bien, obstruyendo canales de drenaje.
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Tejido eliminado con la deshoja sanitaria distribuido en el drea de cultivo

Existe una practica comun en las fincas bananeras del trépico boliviano y es dejar
la vena central durante la deshoja sanitaria. Es una practica ampliamente
distribuida pero no se han demostrado los beneficios de la misma. Algunos
productores sostienen que es por su actividad fotosintética y el rol que
desempefian en la ganancia de grado de la fruta, pero no existen estudios que
soporten dicho concepto. Estudios de la eficiencia fotosintética de las hojas de
banano han demostrado que la actividad de las hojas inferiores es
significativamente inferior a las hojas superiores en el dosel de la planta; por tanto,
se puede inferir que el aporte que las venas puedan hacer al llenado de la fruta es
posiblemente insignificante.

Sin embargo, cuando esta labor no es realizada correctamente, queda porciones de
hoja donde el patégeno termina su ciclo de vida, y por consiguiente se genera una
mayor cantidad de indculo. Por tanto, la recomendacion es no dejar la vena central
ya que no se ha demostrado que aporte al cultivo, disminuye el rendimiento de la
labor y aumenta el in6culo interno.



Vena central que permanece como resultado de la deshoja sanitaria
Indculo desarrollado en la lamina dejada por una labor mal ejecutada

Otra labor que se acostumbra en la zona es la acumulacién del tejido necrético en
la base de las plantas con la finalidad de mantener la humedad del suelo, pero al
igual que con la vena central no existen estudios que determinen el valor de dicha
practica. Sin embargo, estd demostrado que el indculo en la base de la planta
puede llegar a tejido susceptible por medio de corrientes ascendentes de aire que
ocurren en las primeras horas de la mafiana, momento en que también el indculo
es liberado por los cambios en temperatura y la alta humedad. La presencia de
lesiones a los largo de la vena, es consecuencia del alto del inéculo presente en la
plantaciéon que proviene de fuentes como la descrita.  Por tanto, como se
recomend6 anteriormente, lo mas adecuado es la distribucién del tejido enfermo
sobre toda el area de cultivo para acelerar la descomposiciéon del mismo y reducir
el in6culo interno.
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Acumulo de hojas infectadas en la base de la planta



