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CAPITULO VII

Urobilina. — Datos clinicos sobre la urobilinuria en algunas enfermedades.
Caleulos biliares, — Composicidén quimica del higado.

BIBLIOGRAFIA.—A. Gautier: Ghim, biol.—M. Arthus: Chim. Physiol.—Dr. J. Ta-
rruella: Revist. Ciene. Méd. de Barcelona, 25 Febr. y 10 Marzo 1897.

Urobilina (C*2H"Az'07). — Llamase también hidrobilirubina y es
el producto de la reduccion de la bilirubina y de la biliverdina por el
hidrogeno.

Aparece generalmente en las orinas de los febricitantes.

Preséntase en forma de un polvo rojo obscuro, soluble en el
alcohol y poco soluble en el agua y en el éter. No da la reaccion de
Gmelin.

Urobilinuria. — El Dr. Tarrnella, de Barcelona, ha publicado en
la Revista de Giencias Médicas un excelente trabajo sobre este tema,
y rendimos justo homenaje a nuestro docto compatriota, extrac-
tando algunos datos consignados en su excelente monografia:

«La urobilinuria se presenta en gran nimero de enfermedades.
En unas, las menos realmente, sa coneurrencia no agrava ni ali-
gera su pronostico, le es casi indiferente. De ello es buen ejemplo
la pleuresia hemorrdgica, afeccion grave por si misma, pero que en
nada se exalta su gravedad si se complica de urobilinuria, que al -
curar la enfermedad se borra el sintoma urinario, pues en este caso
es debido 4 excesivo aflujo de elementos hemdticos ruinosos que, 6
en la misma pleura en urobilina se convierten,  van & la célula
hepitica recargando su trabajo de tal modo, que no le cabe a ésta,
para librarse de ellos, otra direccion funcional que elaborar el pig-
mento anormal. Doy por supuesto aqui que la enfermedad no recae
en un individuo que tiene lesion hepitica anterior. Pero esto en el
terreno clinico, es excepcional; la mayoria de enfermedades adquie-
ren mas gravedad pronodstica si la urobilinuria las acompana. Estu-
diémoslas particularmente.

Afecciones hepdticas. Son indudablemente las afecciones del
higado las que con mayor frecuencia determinan el sintoma urobi-
linuria. Sin embargo, no todas la ocasionan por igual; cuanto mas
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interesada esta en ellas la célula hepatica, mas constante y mas
considerable es la cantidad de urobilina que la orina contiene. En
la degeneracién grasosa la urobilinuria es la regla, y en los ultimos
periodos del mal es enorme la proporcion. En las autopsias de en-
fermos grandemente urobilinuricos, de forma permanente apenas
modificable por un tratamiento oportuno, es ésta la lesion andtomo-
patologica que comuinmente se descubre. Gastou, en su tesis sobre
el higado infeccioso, ha demostrado la intima relacion existente
entre la urobilinuria habitual y abundante y la degeneracién gré-
nulo-grasosa de la célula hepatica. Es la lesion propia del higado
infeccioso avanzado; la glindula hepatica ha venido soportando
durante largo tiempo los maléficos efectos de las auto y hetero-
intoxicaciones, sobre todo la microbiana, pues por su propiedad de
centinela defensor del organismo, ha tenido que almacenar y des-
truir toda clase de venenos y al eabo ha sucumbido, aniquilando
asi su propio parénquima, degenerando su tejido celular por enve-
nenamiento y exceso de trabajo.

En la cirrosis atréfica es de rigor una urobilinuria abundanti-
sima. Robert Saundby divide las cirrosis desde el punto de vista
etiologico y llega & admitir hasta nueve clases: alcoholica, cardiaca,
biliar, sifilitica, tuberculosa, palustre, escarlatinosa, raquitica y
diabética. Pues bien; discutible y quiza caprichosa tal clasificacion,
es de observar que no todas dan el mismo contingente de urobili-
nuria. Solo la alecoholica y la tuberculosa la determinan permanente
v exuberante; la cardiaca, la sifilitica y la diabética la producen
escasa ¢ inconstante; las restantes no la provocan 6 muy raramente.
Y es que en aquellas cirrosis que dan origen & urobilinuria, es la
célula hepdtica la predominantemente afecta; de aqui que 4 medida
se adelanta en data, se vea desaparecer la ictericia, y que la orina
acabe por estar exenta de pigmentos biliares normales, antes com-
paneros de la urobilina. El higado insuficiente no puede elaborar
bilirrubina, y al acercarse & la impotencia absoluta, ¢ la acolia de-
finitiva, fabrica sobre todo cromédgenos anormales, porque el gasto
de energias es asi menor v mas en relacion con su pobreza funcio-
nal. Cuando se examina la orina de estos enfermos por el método
espectroscopico, puede ser tal la abundancia de nrobilina, que toda
la parte derecha del espectro se muestre obscurecida, lo cual em-
baraza naturalmente la investigacion. En este caso débese aplicar
la precaucion que antes mencioné; débese diluir la orina con tan-
tos voliimenes de agua como sea necesario hasla obtener una banda
de absorcién limpida y libre de otras zonas obscuras.

La urobilinuria de estas cirrosis existe y es reconocible en una
época en que ningtin sintoma objetivo 0 subjetivo hace pensar en
semejante padecimiento. De aqui su inestimable valor diagnoéstico.
Tratase por ejemplo de un enfermo nada hepitico aparentemente,
de alcoholismo dudoso, acaso sifilitico con trastornos gastro-intes-
tinales inciertos v mudables, y en fin, con fenémenos generales tan
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vagos, (que en recta logica clinica ninguna enfermedad se le puede
diagnosticar verosimilmente. En la duda se analizan las orinas y se
encuentra urobilina que se presenta permanente, habitual, poco
abundante, si, pero que no desaparece a favor de rigurosos cuida-
dos higio-terapéuticos. De acontecer asi las cosas, la cirrosis, pre-
sumiblemente de forma atrofica y de causa alcoholica, esta ya sobre
el tapete. Hayem y Tissier han fijado su atencion en este hecho que
Yo pinto hipotéticamente, y el tiempo ha dado razon cumplida &
sus induceciones. Enfermos observados en los albores de la cirrosis
diagnosticada tinicamente por una urobilinuria pura, precoz, per-
manente, poco modificable por el régimen licteo y el reposo, les
han visto morir en plena caquexia hepitica, y el examen necrop-
sico ha confirmado el diagndstico.

El autor ruso Blagovestschensky ha publicado un caso intere-
santisimo que demuestra toda la importancia clinica que la urobi-
linuria atesora. Es una cirrosis atrofica en un nifo de 10 anos, caso
notable por lo infrecuente al decir de los hepatologos. Empezo el
enfermito con trastornos gastro-intestinales, inapetencia, digestio-
nes penosas, alternativas de diarrea y estrenimiento, con meteo-
rismo abdominal, algin ligero dolor hepalico, con irradiaciones
neurdlgicas y dudosa tumefaceion del hipocondrio derecho. La in-
sistencia y vaguedad del cuadro sindrémico le hace pensar en una
hepatopaltia, y analiza la orina en la que descubre urobilina. Estudia
los caracteres de la urobilinuria repitiendo diariamente los analisis.
Era habitual, escasa, sostenida y nada modificable, sin oscilaciones.
Pronto hubieron de aparecer los sintomas que dieran la razon de su
existencia. Vino intensa iclericia, ascitis abundante que provocaba
angustiosa disnea obligando & repetidas parecentesis, vasta circu-
lacion complementaria, hipertrofia del bazo, hasta llegar & la atro-
fia hepitica completa y la muerte del enfermo. Concluye el autor de
su observacion, que obtenida una urobilinuria manifiesta y perma-
nente, aunque sea de escasa proporcion, estd el clinico en posesion
de un sintoma precioso para el diagnostico precoz de una grave al-
teracion de la célula hepditica. Y evidentemente: spuede caber la
menor duda de que tenemos en la urobilinuria un sintoma premo-
nitor de la cirrosis hepatica de sobresaliente mérito? Y de otra parte
¢No se ve aqui la confirmacion clinica palmaria y concluyente de la
teoria hepdtica que Hayem ha edificado tan solidamente? A mi po-
bre juicio la importancia del dato clinico es inestimable, y creo que
negar que la teoria de la insuficiencia hepética es eco fidelisimo de
los acontecimientos clinicos, es cerrar los ojos de la inteligencia 4
lo real y tangible.

De entre todas las cirrosis es la atrofica ¢ de Laennec la que mas
francamente se senala gracias 4 la urobilinuria pura y precoz, que
por lo general no se acompana de bilinuria.»

Después de ocuparse en la urobilinuria, en el cdncer hepdtico yen
la eirrosis cardiaca, contintia el autor:
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«La ietericia grave es una enfermedad ([ue se apareja en ocasiones
con la urobilinuria. Al examen uroscopico se descubren en tales
circunstancias todos los pigmentos, los normales y los patoldgicos.
Cuando la urobilina falta 6 estq escasa, es esto indicio eciertisimo
de que no existen las lesiones de atrofia amarilla agada propias del
padecimiento, y que el cardcter predominante del caso es la reab-
sorcion biliar sin grave alteracion celular. Si, por el contrario,
abunda el pigmento anormal Y €s poca la bilirrubina, es segura una
lesion del elemento noble de la viscera hepatica. Cita Tissier en su
tesis un caso elocuente que afirma irrefragablemente el interés cli-
nico que el conocimiento de la urobilinuria tiene en el campo del
ejercicio prdctico. Durante el eurso de la afeccion en un enfermo
de ictericia grave, nunca pudo descubrir el a utor, con grande extra-
neza suya, la presencia de la urobilina en la orina, notando en cams
bio exorbitantes cantidades de pigmento biliar normal. El enfermo
vivio mayor tiempo del calculado 4 tenor de la marcha peculiar de
esta dolencia, y al autopsiarle después, la atrofia celular dejo de pre-
sentarse, lo cual di6 cabal cuenta del singular hecho patoldgico.

Actualmente veo una enferma por varios conceptos andloga al
caso del autor francés citado. Es una ictérica de tonos pronunciadi-
samos, sin ostensible trastorno material de |a glandula hepatica, ya
(que son normales las lineas pleximétricas (que circunscriben el 6r-
gano, pormanera que no hay atrofia ni hipertrofia que hagan pre-
sumible una cirrosis. Orinas fuertemente coloradas que & la simple
inspeccion delatan los pigmentos biliares que en desmedida abun-
dancia contienen. Vomitos glerosos y alimenticios, ausencia de as-
citis y de circulacion complementaria, sin hemorragias intestina-
les, ni epistaxis, extenuacion general, estrenimiento y deposiciones
secas ¢ incoloras. No hay alcoholismo, ni sifilis, ni tuberculosis.
Analizadas las orinas por los reactivos de Gmelin y de Ehrlich y por
el método espectroscopico, se descubren los pigmentos normales
en copiosa cantidad. La urobilinuria falta en absoluto; ni por los
procedimientos quimicos ni por el espectral repetidos cada cuatro
dias he logrado descubrir la urobilina. El suero Singuineo investi-
gado por el método de Hayem, manifiesta enorme cantidad de bili-
rrubina, alganos pigmentos modificados Y muy poca urobilina. La
enferma hace nueve meses que lleva su dolencia, y parece incli-
narse mejor 4 mejoria que al aniquilamiento organico. La amarillez
cutinea y de las esclerdtidas ha bajado de tono, vy el estado general
se ha enriquecido notablemente. La dieta lictea rigurosa, los calo-
melanos, las pildoras azules inglesas, los yoduros, la hidroterapia
bien dirigida y el plan tonico reconstituyente han encaminado fa-
vorablemente tan funesta y formidable afeccion.

En ambos casos la conclusion es idéntica Y permite la siguiente
afirmacion general: siempre que durante el curso de una ictericia,
al parecer grave, no aparece la complicacion urobilindrica, es de
presumir que la alteracion celular hepitica es casi nula, y el pro-
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nostico disminuye en un mueho de su gravedad. La importancia del
sintoma urinario en esta enfermedad es indubitable; basta su con-
currencia precoz O tardia para que el clinico deduzcea con seguridad
la marcha desdichada y quizas rapida que la afeccion tendri.»

Después de esto, en otro lugar, anade el autor:

«Alcoholismo. El alcoholismo es una fuente riquisima € inagota-
ble de urobilinuria. La teoria hepética de Hayem explica & maravilla
este hecho, comprobado hoy por la mayoria de los patologos. Siendo
el higado el 6rgano que por su poder de detencién y destruccion de
los venenos sufre més pronto y particularmente los deletéreos efec-
tos del alcohol; siendo la perturbacion de la célula hepitica la pri-
mera 6 indispensable condicién para que el pigmento anormal se
produzca, nada es de extrafar ciertamente que la urobilinuria sea
frecuentisima en los bebedores, y sobre todo en los consumidores
de bebidas alcohodlicas blancas, cuya alta toxicidad ha sido moder-
namente patentizada al demostrarse que en ellas entran alcoholes
de gran complicacion atomica, vy que el efecto toxico de un alcohol
estd en razon directa de la elevacion atdmica de su molécula (Du-
jardin-Beaumetz) (1). El motivo etiologico y la lesion andtomo-pato-
logica estdan completos para que la urobilinuria sea un hecho obli-
gado en el alcoholismo.

A la causa aleoholica es de achacar evidentemente el exagerado
ntumero de urobilintiricos hospitalarios. Es sobrado conocido el
pernicioso y fatal habito de los trabajadores pobres de ingerir como
indispensable substancia de desayuno, una 6 varias copas del més
enérgico, digase el més toxico, de los aguardientes: estando la vis-
cera gastrica en vacuidad, la absorcion del veneno es perfecta, y
su resultado inmediato es la gastritis alcohdlica y es el remoto la
degeneracion granulo-grasosa de la célula del higado. Por eslo es
asombroso el contingente de urobiliniricos alcohdlicos entre la clase
proletaria.

La urobilinuria alcohdlica es, con raras excepciones, de forma
habitual, persistente, poco modificable. La cantidad de urobilina
que la orina contiene no es generalmente grande, al contrario, es
poca, mas continua, sin intervalos claros, sin periodos de desapari-
cion v exaltacion, descontando aqui, claro es, aquellos casos ade-
lantados en que los estragos hepaticos son considerabilisimos y la
célula estd rayana 4 la acolia absoluta, en los cuales es enorme
la proporcion; pero esta urobilinuria escasa y seguida, bajo la in-
fluencia del mas despreciable trastorno orgdnico, por una emocion
fuerte, por un exceso de trabajo, por una transgresion en el régi-
men alimenticio, sube y se torna exagerada hasta cantidades in-
creibles, para descender nuevamente pasada L causa de momento y

(1) Laley de Dujardin-Beaumetz se completa mejor con estas palabras de Rendu:
«La inocuidad de las bebidas espirituosas esta en razon inversa de su grado de alcoho-
lizacién y en razoén directa de su facilidad de eliminacion.»
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afectar otra vez el tipo caracteristico persistente, contra el que se
estrellan todas las medidas higioterdpicas que se pongan en juego.

La bilis de los alcoholicos con sistematizada lesion hepdtica con-
tiene constantemente urobilina en cantidad notable. A medida que
la célula secretora experimenta la degeneracion granulo-grasosa y
su funcion es de dia en dia mds precaria, la secrecion biliar va per-
diendo su composicion normal: la bilirruabina v sus derivados de
oxidacion se hacen cada vez mds raros y ocupa su lugar la urobilina.

En las autopsias se encuentra la vesicula biliar repleta de bilis
urobilinica, casi incolora, viscosa ¢ hilante.

El papel etiologico que el alcoholismo representa en la produc-
cion de la urobilinuria es tan importante, que bien puede asegu-
rarse (ue de entre 100 urobilintricos los 80 lo son 4 causa de la
intoxicacion alcoholica eronica. Y es por esta frecuentisima causa
como podemos explicarnos cumplidamente que enfermos de afec-
clones febriles escasa 0 nulamente productoras de este sintoma,
acusen en ocasiones en sus orinas alta proporcion de urobilina. La
reaccion febril es simple elemento ocasional, de mera oportuni-
dad, para despertarla; al recaer en un terreno hepdtico agotado
por el toxico, pero que mantenia todavia enhiesto el pabellon del
lisiologismo porque no venia obligado & desplegar trabajo alguno de
compensacion, responde malamente & la acometida patologica aguda
v acusa su impotencia funcional elaborando urobilina. La infeccion
tifica que, como ahora veremos, no es enfermedad propiamente
urobilintrica, al tomar asiento en un alcohdlico, podra determinar
barbaras descargas de urobilina, circunstancia que, clinicamente,
tiene interés prondstico perentorio. Es, por lo tanto, un factor que
debe inquirirse sistemdticamente, con el mismo empeno que busca-
mos, venga 6 no muy & cuento, la albiimina en la orina, pues no es
floja complicacion el hecho de concurrir la urobilinuria en el tifo-
dico, 6 en el griposo, acaso de tanto valor clinico como la terrible
bronco-pneumonia infecciosa, 4 aquellas enfermedades secundaria.
Demuestra invariablemente que el higado soporta mal la intoxica-
cion eberthiana, 6 la estreptococica, 6 la que fuere, y que de este
lado son de temer graves perturbaciones, asi por el momento de la
crisis aguda, como por lo porvenir, por cuanto se muestra incapaz
para mantener y sostener en plena higidez la preponderante repre-
sentacion que en el trabajo armonico de los grandes drganos nobles
de la vida le estd encomendada.»

Después de ocuparse de la urobilinuria en varias enfermedades,
concluye asi su trabajo el Dr. Tarruella:

«Los alemanes, infatigables y sagaces, han visto ya un mas all.
Muy recientemente Ewald ha comunicado 4 la Sociedad Berlinesa
de Medicina, que habia obtenido inmejorables efectos del empleo
de la urobilina como colagogo. Excelente ¢ peor colagogo, 'juzgo
para mi que al mundo médico poco le habra de conmover la buena
nueva. Lo que en verdad es de imponderable interés para esplendor

-
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y abrillantamiento de la ciencia de curar v bien de los humanos que
padecen, es que todos nos acostumbremos A inquirir sistematica-
mente el producto cromogeno urobilina en la orina, con tanto 0
mayor empeno, si cabe, con que buscamos en ella la presencia de la
albuimina, pues si ésta delata fielmente el estado del rinon, aqué-
lla proclama, con ejemplar exactitud, el estado de la glandula
hepatica.»

Célculos biliares. — Es también frecuente la formacion de cil-
culos en la vesicula y vias biliares, los cuales estan generalmente
constituidos por la colesterina y combinaciones célcicas de biliru-
bina. Por lo regular presentan un color amarillo 6 blanco amari-
llento, y alguna vez verde obscuro O negro. Redondeados y alguna
vez poliédricos, presentan una fractura cristalina 0 mate. Otras
veces presentan estructura lisa, fractura terrosa, y en forma de
estratificacion, constituida por capas superpuestas desde el interior
4 la superficie. El carbonalo caleico que se encuentra casi siempre
en los cileulos biliares, no se encuentra solo por regla general.

Los caleulos mas comunes son 1os que abundan en colesterina,
los cuales tienen una densidad inferior 4 la del agua, un color
blanco verdoso, y su centro ¢ nucleo abunda en materias minera-
les, sobre todo en sulfatos y fosfatos terrosos.

He aqui la composicion de estos calculos, segin Plantd y Ke-
dule:

ColaRtBringA & s lv'a & o e e wiSE RS 623
Moco y malerias orgénicas . . . . o+ = & 0 o o 123
Materias colorantes biliares . . . .+« « +» o 0 . 39
Otras materias biliares, solubles en el agua pura . . . 89
Substancias disueltas por los dcidos. . . . . . .« = 94
(irasas neutras. 22
Salegminerales % o s o ¢ o o RUNENEREESS S 028
Agua 4'89

Existen ademas cdlculos en los cuales predominan los pigmen-
tos biliares, y otros que contienen en grandes proporciones las
sales calcareas, en algunos de los cuales es posible encontrar hasta
tres cuartas partes de su peso en carbonatos'y fosfatos de cal. Rit-
ter ha encontrado en uno de estos célculos:

CarboRAtE QB BAL LIl I bt ¢ o SRR SHE S S e 646

T osiato el Calta ey b (v o o« 5 FEREREVER e S R 12'3

Fosfato aménico-magnésico . . « - « =« « « « =« = 3'4

Materia colorante mezclada con moco . . . . . . - 142
Por 100.

Durante la vida la reaccion del higado es alcalina, Y dcida des-
pués de la muerte. (ontiene substancias proteicas, glucogeno,
materias grasas, varias substancias extractivas y materias mine-
rales.

Composicion quimica del higado. — Del tejido hepatico se ob-
tiene una globulina que se coagula de 45 4 H0°, y otra comparable
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al miosindgeno que se coagula & los 56°. Una tercera globulina se
coagula de los 69 4 los 70% por ultimo se encuentra una nucleoal-
biimina coagulable de 70 & 73°.

Contiene también grasas neutras y lecitinas. La cantidad de
alucogeno del higado varia mucho; es pequena en el animal some-
tido al ayuno, y muy abundante cuando se le nutre suficientemente
con hidratos de carbono. En las condiciones normales se encuen-
tra en el higado de 10 & 40 por 1000 de glucogeno; después de una
comida abundante en substancias feculentas puede contener de 120
a 160 por 1000.

La urea y los cuerpos de la serie xéntica se encuentran como
materias extractivas en el higado. Kossel ha encontrado 197 de
onanina, 134 de hipoxantina, 1‘21 de xantina por 1000.

Los extractos del tejido hepatico en el agua salada & 7 por 1000
v en frio son muy toxicos. Entre los extractos de los organos el del
higado es el mdas venenoso.

A continuacion damos el analisis del tejido hepitico sobre mil
partes de substancia:

AGUR ¢t B S RN e 76147
Partes insolubles 944
Albiiminas solubles. . . . . 240
Malerias coldgenas. . .+ &+ ‘» s 337
GEASHE S T o b o e viaie A 250
Materias extractivas . . » .« 607

(Bibra.)

El higado contiene el 1 por 100 de materias minerales que repre-
sentan la composicion signiente sobre 1000 partes de tejido:

Potass o 5l o v e o T e o R 2523
SOEB 5 o il tn SRR Gt b e e I e, | 7 1451
MagneBias 5 "o S22l td A el v iSRS | 020
CEL e T ST G R A R s 3461
54151 o A I T R L s ey e 258
A B iAG ROSIETANG = e ool SRR L L 50418
Leido SUIMPIEO vl n ik o VERESRSE L . . . 0°92
SINEE o= 5 v e ki T TR T o, 027
Oxidos de hierro. . 9274

Otros oxidos metadlicos, G Py 5. = = 0416
(Oidtmann.)

La cantidad de hierro contenido en el higado varia mucho con
la edad del sujeto. Esta demostrado que el higado contiene la ma-
yor cantidad de hierro durante la vida embrionaria y en la primera
infancia.

Lapicque ha encontrado en 100 gramos de higado de conejo, las
signientes cantidades de hierro:

Adpsaidiag Ve e, .0 SURSNSMICE 5 02 gramos

AAGSES GERR 0 AL R A s 0415 —
A-AGE SR THBSEE L e e LT 0040 —
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En el hombre, el higado contiene 0°23 por 1000 de hierro y en
la mujer 0°08.

Las células del higado en contacto con el glucdgeno y la glucosa,
destruyen la hemoglobina y forman un pigmento obscuro especial
(que parece precede 4 la formacion de la bilirubina y de los acidos
biliares.
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Bazo. — Pertenece esta glindula & las cerradas ¢ linfoides, en
las cuales se encuen'ran células especiales con globulos blancos.
L.a cubierta exterior del bazo estd constituida por la serosa perito-
neal. Las mallas mas finas constitutivas del tejido de esta glindula
estan llenas:

1. Por la pulpa esplénica, formada principalmente por globulos
blancos y globulos rojos en estado de transformacion; por pigmen-
L0s sanguineos y granulaciones ferruginosas amarillas, v por granos
de fosfatos terrosos;

2. Por corpasculos llamados de Malpighi, verdaderos foliculos
cerrados constituidos por una armadura de tejido conectivo llena
de globulos blancos. Una parte de estos globulos nace en el mismo
bazo.

El bazo, privado de sangre por medio de invecciones de cloruro
de sodio, contiene atin hemoglobina.

Por mids que las funciones fisiologicas de esta glandula sean atin
poco conocidas, es innegable que existen relaciones intimas entre
sus funciones y la constitucion de la sangre. Recientemente Hart-
mann ha obtenido datos muy interesantes, estudiando las relacio-
nes entre los hematies y leucocitos, y el valor de la hemoglobina en
casos de esplenectonomia por hipertrofia paludica. Mas adelante
nos ocuparemos en dar un resumen de estos notables resultados.

Durante la vida el bazo es alcalino. En 1000 partes se encuentra:

Agua . SO R ORI L (B kAR
Materias onginigas: . . LRERRe L AR0EIR00
Materias minerales) .. . o @ G el w 5495

(Oidtmann.)
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Entre las substancias proteicas del bazo hay una globulina coa-
aulable de 49 4 50°, una nucleoalbiimina de 57 4 60° y una substan-
cia proteica ferruginosa. Encuéntranse ademis en el bazo: xantina,
sarcina, guanina, producidas a la vez que el dcido fosforico por el
desdoblamiento de las nucleinas como consecuencia de la destruc-
cion del nucleo de las células, Igualmente se encuentran el dcido
trico, la lecitina y la colesterina originadas por la desasimilacion
de los gloébulos blancos y rojos; algo de cerebrina y glucogeno; leu-
cina, tirosina, taurina, urea; gran cantidad de inosita, yecorina, un
pigmento ferruginoso y la rubigina, hidrato férrico que se encuen-
tra en el bazo bajo la forma de granulaciones.

Bazo humano ¢l décimo din de la fiebre tifeidea,

Generalmente esta glindula es més rica en hierro que el higado
y se encuentran tambicn en ella los #cidos acético, butirico,
formico, propionico y lactico.

En cuanto & las materias minerales se encuentra, ademas del
hierro, una elevada cantidad de sosa'y de potasa en el estado de fos-
fatos. He aqui los resultados obtenidos por Oidtmann:

POTASHI IRt L DG a8 e 960
SURSTY, EERCRSEEN R o | o e e gy AT
Magnesta® il il L o v T s 0449
GRS SRR R e e e SR 748
OOl BN E R e b i ot i e el R T 054
R AR TIREARIBI o & 5 o o e el Te el SRR

1 Tt ie o SR R s 254
ORIAG AR TIEERE v > « « 5 w5 & w0 eeRIE
Otros 6xidos metdlicos. . . . +« « « . =« = 014

El bazo experimenta con (frecuencia la degeneracion amiloide,
que consiste en un deposito de ‘una substancia de cuyo contacto
desaparecen las otras células. Estd formada de masas redondas
colocadas en capas concéntricas andlogas a los granos de almi-
don. (Fig. 51.)
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Modificaciones de la sangre por la esplenectomia. — Hartmann y
Vaquer han practicado numerosas observaciones sobre la influen-
cia del bazo en la composicion de la sangre. En un enfermo de pa-
ludismo, al cual se hizo la esplenectomia en 9 de Abril, de 1893,
encontraron las siguientes cifras:

Hemoglobina

Dias de observacion Globulos Hemoglohina por Leucocitos
rojos millon de glob.
93 Abril1893. . . . . 1.63%,000 5 97 . g. 12,000
6 Mavo. . . . . - . 2.460000 72 28 — 11,000
17IGRI0: & = 2 e = e SR 87 25 — 20,000
19 Agosto + s s . o« 3795080 80 93 — 16,000
13 Mayo 1894. . . . . 4.530,000 110 24 — 21,000
9 Octubre1895 . . . . 3.977,000 100 25 — 8,000

Se emplearon los aparatos de Malassez.

Operando en las mismas épocas con preparaciones secas, se
demostro que el volumen de los globulos rojos, exagerado después
de la operacion (8 w del 10 al 23 de Abril) que correspondia & la
sangre bajo la influencia de la anemia palustre, volvio & su estado
normal, un ano después (7 . 7), el 13 Mayo de 1804.

[La numeracion de las diferentes variedades de los glébulos
blancos (coloreados por la eosina y la hematina), dio el siguiente
resultado:

Pequernios Grandes Leucocitos
Resultado mononueleares mononueleares  Polinucleares eosinafilos
T a0 e S0 p. 100

9 AbrilANgs. e 16 20 Gl 3
G MAY0. . S, = 15 23 62 1
AR £yt MR R &0 R 18 32 49 1
1D-AQ0StO & iu e n e ke 2% 24 o0 2
13 Mayo 4894, . . 4 - 18 15 66 1
2 Octubre 1895. . . . 21 i | 62 6

De estos hechos deducen los autores las conclusiones siguientes:

La esplenectomia va acompanada de modificaciones de la san-
gre, unas de las cuales tienen cardcter general, pero otras son per-
fectamente especificas.

Entre las primeras se encuentran:

1. El descenso en la cifra de los globulos rojos;

2.° La leucocitosis que sigue 4 la operacion, pero que es rapida
y transitoria, afectando & todas las variedades de los leucocitos.

Entre las modificaciones especiales de la sangre, como conse-
cuencia de la ablacion del bazo, citan:

1.° El descenso de la cifra de hemoglobina, y la lentitud con
que después sube, como habia demostrado experimentalmente Ma-
lassez;

2. Leucocitosis linfocitica tardia, que sobreviene de cuatro a
seis semanas después de la operacion, y que tiene una duracion
variable;
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3.° Aparicion habitual, pero tardia, de leucocitosis eosindfila
moderada.

Estos hechos, y los que cada dia va acumulando el estudio expe-
rimental del bazo, constituyen los primeros pasos de la Quimica
bioldgica para demostrar en el terreno de la experimentacion cli-
nica la importancia de esta glindula en la constitucién normal vy
patoldgica de la sangre.

Los trabajos (ue actualimente realizan con incansable perseve-
rancia un gran nimero de biologos distinguidos, nos permiten espe-
rar (que en las ediciones sucesivas de este modesto libro podremos
consignar hechos de suma importancia para la patologia y la tera-
péutica.

Cuerpo tiroides. — Componese esta glandula de tejido conjun-
tivo vascular, mezclado de fibras eldsticas y sembrado de pecquenas
cavidades tapizadas de una cubierta epitelial poliédrica. Estos va-
cuolos se hallan ocupados por un
liquido albuminoso, coloide, en el
cual flotan corpusculos linfaticos y
globulos rojos de sangre. (Fig. 52.)

La substancia coloidea es insolu-
ble en el agna, en el alcohol y en el
éter; no se coagula y parece anéloga
4 la mucina. Se disuelve en el acido
acético y contiene cristales de clo-
ruro de sodio y oxalato de cal con
algunas granulaciones. El liquido
obtenido por la presion de esta glan-
dula contiene inosita, leucina, xan-
tina, sarcina, dcido sucinico, dcido

FIG. 52 L Ant : ‘i
i lactico, colesterina y dcidos grasos
sstructura del cuerp iroides, s .
s i gl volatiles. En mil partes de substan-
, revestimient pitelial. — b, lobulo, 5 o
b i o el cia glandular se encuentra:
ATUR SRG a1, 5T e T S
Materlas @rgfniCas . '« .« . ... o o swleugis gl SIuEis
Materias mBerales. * o . . o e U ESRIRUREE 1'6

El jugo del cuerpo tiroides obra sobre los fendmenos naturales
de la nutricion; inyectado bajo la piel, 6 por la via gdstrica, aun
después de cocido, determina aumento en la orina y en la urea,
produciendo considerable pérdida de peso que proviene de la des-
truccion de las substancias proteicas de los tejidos y de la combus-
tion de las grasas.

Se han hecho varios ensayos para extraer de esta glindula subs-
tancias fisiologicamente especificas, sin que hasta ahora se hayan
obtenido grandes resultados.

Se han encontrado en el cuerpo tiroides la tiroyodina, la tiroyo-
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doglobulina, y la tiroyodalbiimina que presentan las mismas pro-
piedades fisiologicas que el Jugo de la misma glandula.

Deducese que en ella se contienen por lo menos tres substan-
cias dotadas de cualidades fisioldgicas y toxicas muy notables.

El conocimiento de su importancia y sus funciones, puede de-
cirse que es reciente, siendo las primeras investigaciones que me-
recen especial mencion las de Schiff en 1856 y las de Gull en 1877.
De todos estos trabajos v de los que posteriormente se han realizado,
se ha deducido como consecuencia que la glindula tiroides segrega
una substancia indispensable para la vida del hombre.

Segiin Horsley, la substancia segregada por la glindula tiroides
es de absoluta necesidad para la funcion nutritiva, hasta el punto
de que cuando no funciona se trastorna la serie de transformacio-
nes que dentro de nuestra economia experimentan las materias
orgdanicas. Ya sabemos (que los albuminoides, (que son subslancias
muy complejas, safren una serie larguisima de transformaciones,
hidratindose unas veces, deshidratindose otras, y desdoblandose
el uevos compuestos en presencia del oxigeno, del carbono ¢ del
nitrogeno. La secrecion de la glindula tiroides desempena papel
importantisimo en estas series de transformaciones, en las cuales
modifica el metabolismo fisioldgico influyendo como agente trofico
muy activo.

Cnando por la extirpacion de esta glindula se suprime la secre-
cion de los aceini sobrevienen accidentes graves, entre los cuales se
cuenta el mixedema, de tan fatales consecuencias para la nutricion
Y la vida.

Segun Postoefl, la ablacion de esta glindula produce cambios
notables en la composicion de la sangre; el ntunero de globulos ro-
jos disminuye como también la cantidad de hemoglobina y el peso
especifico de la sangre. En cambio aumenta el niimero de leucoci-
los como también las masas fibrinosas obtenidas por el batido de
la sangre. Disminuye la capacidad de ésta y del suero para el nitro-
geno, hallindose éste contenido en gran cantidad en la fibrina.

Actualmente ha hecho curiosas observaciones en este sentido
Moussu. Segin este autor, cuando se extirpa el cuerpo tiroides en
l0os solipedos, rumiantes y porcinos hay sobrevida, sin accidentes
inmediatos. Cuando se practica la ablacion en el perro 6 en el gato,
vespetando al menos dos paratiroides, el animal sobrevive.

De sus experimentos deduace el autor que la funcién tiroides es
la misma para los mamiferos v para las aves; que preside al des-
arrollo general del organismo Y que no puede ser suplida; que su
importancia prepondera durante el crecimiento, y que al llegar al
estado adulto su funcion es mis obscura v puede llamarse secun-
daria.

Respecto & la averiguacion de la verdadera importancia de las
glindulas parotiroides y de la relacion que pueda existir entre ellas
v la glindula tiroides, como también lo (que respecta & averiguar si

23
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estos Organos son completamente independientes, faltan aun datos
experimentales, embriologicos ¢ histolOogicos mas precisos y menos
contradictorios que los que poseemos hasta hoy. (Gley.)

Cdpsulas suprarrenales. — llemos de consagrar algunas palabras
4 la descripeion quimico-biologica de las ciapsulas renales. Estin
formadas por una substancia cortical, conjuntiva y eldstica, con
cubierta epitelial. Una substancia medular compuesta de células
poliédricas llena las cipsulas, cuyo contenido se enrojece en cor-
tacto del aire y por la accion de los oxidantes como la tintura de
vodo vy el agua de cloro. El percloruro de hierro produce una colo-
racion azul y los cloruros ferroso, manganoso y de niquel, rojo.

El extracto acuoso de estas capsulas contiene leucina, acido hi-
purico, acido tauro-colico, taurina, dcido benzoico, inosita y gran
cantidad de cloruro potisico.

Segin Navarro, el tejido capsular contiene por 1o menos cuatro
substancias proteicas coagulables: una albiimina, una globulina y
dos nucleoalbiiminas, no existiendo proteoses. Se ha demostrado
también que la parte medular de las capsulas contiene una subs-
tancia que produce accion enérgica sobre el tejido muscular y es-
pecialmente sobre el m asculo cardiaco v sobre los musculos de las
arterias, cuya tonicidad aumenta considerablemente.

El extracto de las cipsulas renales protege el organismo contra
los venenos de los alcaloides.

Lo que acabamos de decir con relacion al producto de la glin-
dula tiroides tiene aplicacion igualmente 4 la secrecion interna de
las cdpsulas suprarrenales. La lesion de ellas va acompanada de una
profunda perturbacion trofica, 4 la cual se atribuye hoy la patoge-
nesia de las diabeles insipidas, y la degeneracion de estos 6rganos
hace aparecer sobre la dermis un pigmento obscuro 0 amarillento
conocido por el nombre de enfermedad de Addison.

La parte medular de estas capsulas contiene una substancia
cuya accion es muy enérgica sobre el tejido muscular, especial-
mente sobre el musculo cardiaco y sobre los musculos de las ar-
terias.

Tejidos epiteliales. — Hallanse constituidos por filas de células
que descansan sobre una capa conectiva por la cual circulan los
vasos. Estas células estan unidas por débil cantidad de una subs-
tancia que reduce el nitrato de plata.

El tejido epitelial reviste la superficie total de la piel, de las mu-
cosas y de sus glindulas. Sus células estdn protegidas por una cu-
bierta formada de Kkeratina y contienen un liquido variable y una
substancia protoplasmitica, un nucleo rico en nucleina y granula-
ciones generalmente albuminoides que flotan en una materia li-
(uida hialina. Estas granulaciones constituyen la parte especifica,
el zimégeno de estos elementos glandulares. (Fig. 23.)

Las células epiteliales experimentan transformaciones y degene-
raciones, siendo la mds frecuente la degeneracion adiposa.
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Las del dermis son invadidas alguna vez por la keratina y los
pigmentos; los pelos, las unas, la epidermis, no son otra cosa que
estados particulares del desarrollo de los epitelios.

Células epiteliales con bacilos de la tuberculosis,

Timo. — Esle drgano se atrofia y desaparece completamente por
inliltracion adiposa hacia la época de la pubertad. En él se encuen-
tran malterias albuminoides coagulables, v en sus 16bulos abundan
los globulos blancos. También se ha extraido de este 6rgano la xan-
tina € hipoxantina, la leucina y los dcidos acético, formico, lictico y
sucinico. Igualmente se encuentra en él un fermento capaz de sapo-
nilicar las grasas, azicar, y algunas substancias minerales, entre las
cuales se han de conlar el fosfato de potasa y el de magnesia en los
animales jovenes, y algunas sales amoniacales.

La estructura de este érgano es andloga 4 la de las glandulas
cerradas O linfoldes, caracterizadas todas por la sencillez de su ar-
quitectura organica. Entre las mallas formadas por el tejido conec-
tivo se encoentran células especiales que se infiltran de globulos
blancos, los cnales parece que adquieren en estas glandulas los pro-
ductos especilicos que llevan & todo el organismo. Las funciones de
todos estos organos, segiin hemos indicado, son aiin poco conocidas
v precisa que la experimentacion y el andlisis aporten nuevos datos
para resolver los importantes problemas biol“gicos relacionados con
la existencia y funciones de tales Grganos.

Estudio quimico de la piel y sus apéndices. — Este tejido, esen-
cialmente conjuntivo, contiene en su espesor las glindulas sudort-
paras y sebdceas, y esta provisto de una cubierta epitelial cuyos
apeéndices, pelos, cabellos, plumas, cuernos, unas, merecen dete-
nido estudio.

Esta formada la piel por dos capas principales: la superficial
llamada epidermis, prolege 4 la segunda, llamada dermis. Contiene
ésta muchos organos glandulares y constituye la parte resistente,
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elastica y densa de la piel. La parte inferior se confunde con una
capa celular, blanda, infiltrada de tejido adiposo. (Fig. 54.)

In el dermis se encuentran las glindulas sudoriparas, grupos
de células adiposas y glindulas sebéceas, cuyo conducto se abre
en la superficie de la epidermis.

Estd esencialmente constituida por un tejido de hacecillos con-
juntivos enlazados por una red de fibras elisticas. Su espesor varia
de 05 4 2 0 3 milimetros. Es mas grueso en la planta de los pies,
en la espalda y en la palma de la mano.

1'1G. B

Corte de la piel,

Encuéntranse en ¢l materias albuminosas solubles, tejido elis-
tico, tejido conjuntivo que por la coccion se transforma en gelatina;
conjunlina y elastina no atacables por el agua hirviendo. Los dcidos
vy los dlcalis fuertes disuelven parcialmente este tejido; el tanino,
las sales férricas, mercuricas y el cloral se combinan con sus fibras
conjuntivas, dando compuestos no putrescibles; el cuero resulta de
su combinacion con el tanino.

[La epidermis esta formada de dos partes principales. La mdis
profunda penetra entre las papilas del dermis, llenando sus huecos.
Esta parte profunda se halla constituida por el conjunto de gran
numero de pequenas células con nicleo granuloso amarillo.

Las capas mas superficiales estin formadas por células aplana-
das, al rededor de cuyo nucleo se encuentra una substancia semi-
liquida que ha recibido el nombre de eleidina, la cual parece ser la
keratina en estado de formacion. Las células de la capa mucosa
contienen ademds un pigmento que colora la piel.

Sobre la cara superior del dermis se encuentra la capa epidér—
mica constituida por capas superpuestas de células aplastadas, &
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de escamas desprovistas de envoltura v de nucleo. Las células pro-
fundas, por un fenomeno de proliferacion, empujan hacia el exterior
las capas epidérmicas, de modo que mientras que la capa superior
de la epidermis se escama v gasta, crece y se reproduce constante-
mente por su cara inferior. El espesor de la epidermis varia desde
002 & 04 milimetros.

La composicion quimica de la epidermis es casi idéntica 4 la de
las unas y de los pelos. Esta formada por la keratina, y por la coccion
no da gelatina ni contiene albumina soluble. El acido nitrico le da
un color amarillo y el nitrato de plata, obscuro.

Su composicion quimica es:

CRPBOHO S o - Thn RO = © -~ o028
HidraGgono & o fo S DRI - T ey 6476
NRPOZENO ¢ "l oA .k o 1752
BZUE & "5 S0 SRR (TG 074
UXIgen0', L o aalt EOEREReE e el 25'01

l.\Ii"llHCl'.)

La materia pigmentaria de la epidermis se encuentra en la capa
mucosa observindose en ella granulaciones negras, obscuras, ama-
rillas 6 rojas y recibe el nombre de melanina. Es insoluble en el
agua, en el alcohol y en los 4cidos menos el sulfarico y nitrico.

La melanina disuelta lentamente en la potasa debilitada forma
una disolucion obscura que precipita por los dcidos. El nitrico la
disuelve, descomponiéndola; el cloro la decolora, atacdndola en
parte.

L.a melanina de los cabellos es facilmente soluble en los dlealis.
He aqui su analisis:

1700370} 1o VSRR CH & SRS | | e 55476
HUAROgeno. - 3 75 cai ol o o/ I R [ - 295
Nitrogene o W W di s o e il 12¢27
AZEIrG v o SR L o R L 701
31ty o SRR T | AL (020

(Mdrner,)

Pelos y cabellos. — Estos apéndices nacen en el fondo de una
capa situada en la parte més profunda del dermis. El foliculo piloso
estd formado de tejido conjuntivo fibroso; una membrana delicada
llamada vitrea, reviste la capa hasta una especie de ensanchamiento
0 raiz bulbosa que termina la parte mas profunda del foliculo. El
pelo parte de esta raiz, sigue el canal folicular y sale & la parte
exterior.

Compodnese:

1. De una médula interna (que llena una especie de canal cen-
tral, formado por células grandes y poco unidas, casi siempre en
contacto con el aire;

2.” De una parte exterior formada por células epiteliales, alar-
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gadas, poliédricas, reunidas por una especie de cemento y que seé
contintian hasta el bulbo piloso. Estan constituidas por la keratina,
en la cual abunda el azufre y pueden ser separadas por el écido
sulfirico.

[.a extremidad del cabello implantado en el foliculo, esta for-
mado por células en las que se encuentran albuminoides solubles
en el agua hirviendo, dlcalis debiles y acido acético.

Por el contrario, la extremidad que sale & la superficie es inso-
luble v escasamente atacable por los dlcalis v los dcidos. La materia
grasa de los cabellos es de constitucion sebacea, hallandose for-
mada por margarina, oleina y una <ubstancia obseura poco conoci-
da. El agna priva 4 esta grasa de los cloruros alcalinos y del lactato
de amoniaco.

Los cabellos se funden & un calor moderado desprendiendo un
olor caracteristico de cuerno quemado y por destilacion producen
brea, fenoles, amoniaco y bases piridicas. Los cabellos humanos
contienen 13 por 100 de agna y dejan de 0°32 hasta 607 por 100 de
cenizas.

Composicion quimica:

Carh OO e RN b g 28 L e v R O 49'8
HIRpGgonat | L0500 S5 SL@Y #at 1o e, pul s SURUCERS 64
Mt CARBIOl - L e e | v AN L 471
KAATES o o e a8 2y et val | 2 s 540
OxtEetig ol v iV lin! oo Low Ry s e 267
(Laer.)

En 100 partes de cenizas de cabellos se encuentra la composi=
cion siguiente:

Negros Rubios Blancos

Salfato A6 808 .« v o A e 9 3318 3208
L AL et U TSRS HE R 06'sl K44 1441
e SR VR T e R 0] b 13'58
Carbonato de cal 462 0496 1618
— de magnesia . . . 289 3:306 5401

Cloruro de sodio. . . . . a3 huellas huellas
Kogtato decal . ol st s e 15404 962 90:53
Oxido de hierro . . . - - - 8410 422 837
g o R L B L R G461 30°71 1231

(Bandrimont.)

La proporcion de las materias minerales de los cabellos varia
segun el sistema de alimentacion. En las plumas de las aves esta
proporcion aumenta cuando se alimentan con substancias ricas en
silice 0 cuando el individuo envejece.

Color de los cabellos. — Influye en los colores de estos apéndi-
ces su composicion quimica, que se modifica constantemente por
multitud de causas, entre las cuales figuran la edad del individuo,
el género de alimentacion, el régimen ordinario de vida, los pade-
cimientos fisicos 6 morales, etc. Es evidente que el elemento pig-
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mentario es el que determina el color de los cabellos, habiéndose
observado que en los cabellos negros predominan las sales de potasa
y los fosfatos, mientras que en los rubios aumentan las sales de
sosa y la silice y en los blancos las de cal.

Unas, cuernos, escamas. — Las unas son consideradas como
apendices corneos de la epidermis. Tienen su origen en las papilas
del dermis. Por la accion de los dlcalis extendidos se las puede
descomponer en pequenas células policdricas que contienen un
resto de nucleo.

La materia principal de la una es la Keratina, ascciada con
pequenas cantidades de substancias minerales, como los cloruros
alcalinos, fosfatos de cal, de magnesia, de hierro, sulfato de cal y
silice. Por esta composicion se ve que la una difiere de los huesos,
de los dientes, de las escamas del pescado, de la cubierta de los
crusticeos, que contienen del 50 & 75 por 100 de materias minera-
les. Los siguientes datos quimicos dan la composicion de la ufia
en 100 partes de substancia:

Carbono . g 3 : . itk Tl 50403
HHrSgeno o o S RO s b 69
MILEOZAND » s L 50 ot RN e
ATRIEBY o5 ha T e e o IR 32
(Miilder.)

El agua caliente reblandece las unas sin descomponerlas, pero &
200° las transforma casi totalmente en substancias solubles, ha-
ciendo desaparecer parcialmente el azufre en estado de sulfuro
alcalino.

El dcido acético, y la potasa atacan lentamente las unas, y el
bromo con mayor rapidez. El dcido nitrico les da un color amari-
llento; el sulfirico y los dlcalis las disuelven en caliente, produ-
ciendo leucina y dcidos grasos.
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— Proporeion de las variedades de los glébulos blancos en la sangre normal del

hombre. — Aceidn del eloruro de sodio sobre la vitalidad de los leucocitos, — Plasma
sanguineo. ;Qué es la fibrina?

BIBLIOGRAFIA.— Hedin: Skandinav. Arch. Physiol.—Jolly : Comp. rend. Soe. Biol,
Hamburger: Areh, f. Physiol. — Quinquand: ¢. R. — Denis: Mémoire sur le song.
— A. Gautier: Gh. biol. — Hoppe=-Seyler: Med. chem. Untersuch.

La sangre. — Es un liquido liceramente viscoso, de color rojo
claro cuando es arterial, y obscuro si es venosa. Su composicion
varia segin el drgano de donde proceda y el estado de actividad 6
reposo del individno. Su densidad media es de 1050 Y su reaccion
ligeramente alcalina. La sangre que en grandes masas se presente
opaca, debe esta propiedad 4 los pequenos globulos discoides que
esteén en suspension en un plasma incoloro 6 muy poco colorado.

La densidad de la sangre varia segun las diferentes especies de
los animales y para la misma especie bajo la influencia de la ali-
mentacion que la hace disminuir después de las comidas y de un
ejercicio violento. La densidad varia también segun el érgano de
donde procede la sangre, observindose
mis densa que la arterial ,
hombre.

La sangre se coagula de 2 4 6 minutos después de estar fuera del
organismo, descomponiéndose en una parte consistente y otra liqui-
da ligeramente amarilla y transparente llamada suero.,

La cantidad total de la sangre puede calcularse en el hombre
un poco superior & 74 por 100 del peso del cuerpo. Esto da para un
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que la sangre venosa es
Yy menos la de la mujer que la del
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hombre adulto y en condiciones normales de 45 d 5 kilogramos de
sangre.

Constitucién histolégica de la sangre. — Los principales elemen-
tos histologicos de la sangre estan constituidos por los glébulos y el
suero. Dividense los primeros en globulos rojos 6 hematies, y glébu-
los blancos, leucocitos, estando unos y otros en suspension en un
liquido llamado plasma sanguineo. (Fig. 55.)

Existen ademds entre los elementos figurados de la sangre unos
corptsculos mds pequernios que los lencocitos, 4 cuyos corpuscua-
los ha denominado Hayem hematoblastos. :

En el hombre v en casi todos los mamniferos aparecen bajo la
forma de discos de poca altura observados en el microscopio; en las
aves, los reptiles y los peces, son elipticos. En la sangre humana
son discoideos, aplastados y con una depresion en el centro, pare-
cidos 4 una lente ligeramente biconcava.

Fic. b6

Had ymaties apilados. Globulos de la sangre.
et le'ncomtu':: _,-t_d’, iltsr&:\“' AL a, globulos rojos apilados, — b e, globulos
fr Y deformados por evaporacion, - ¢, hematies
d, globulos decolorados por el agna. — [,
hematies vistos de perfil. = g, hematies

vistos de frente.

Los globulos rojos discoideos experimentan entre si una ?sgccie-
de atracecion, aplicindose unos sobre otros. Sqn blandosly elasticos,
pueden deformarse y pasar 4 través de orificios Cll}”)ldlémell‘o sea
menor que el suyo. Su diametro medio es de 77 u; e}_n?ten también
globulos rojos esféricos cuyo diametro no pasa de 05 u, llamados
microcitos. (Fig. 56.) '

Los globulos rojos estin constituidos por una masa ho'mogenea
desprovista de nucleo, 4 excepcion de los glébplos sanguineos del
feto que presentan nticleo. Actualmente se admite que los hematies
son verdaderas células con una membrana que_les sirve de. fanvol-
tura y un contenido semiliquido tenido dp rojo. Otros fisitlogos,
como Rollet, aseguran que los globulos rojos carecen de eqvolmra
y estén formados por una trama orginica, solida, blanda é incolora
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llamada estroma, impregnada de un liquido coloreado muy espeso
constituido esencialmente por la hemoglobina.

Los glébulos elipticos de ciertas especies de animales presentan
estructura particular, apareciendo coloreados de amarillo palido y
viéndose en su centro una zona ovalar ligeramente granulosa.

Los hemaloblastos son elementos muy pequenos y delicados, ape-
nas visibles. Son biconcavos, y otras veces presentan la forma de
un ligero bastoncito. Casi todos ellos parecen incoloros ¢ de un gris
verdoso; son muy alterables. Segiin Hayem, son hematies jovenes
que se desarrollan coloreindose, llegando muy pronto 4 tener las
propiedades de los globulos rojos adultos. Durante el periodo de la
lactancia, la sangre contiene ademds gran nimero de granulaciones
parecidas 4 las del quilo, en cuyo caso el suero es lactescente. (Fi-
agura 957.)

Glébulos de la sangre de reptiles

Gloébulos rojos. — El didmetro de los globulos rojos en el hombre
varia de 0°0065 & 0°‘0086 milimetros.

El niimero de glébulos es mds numeroso en los recién nacidos
(9.769,000 por mm. ctibico), que en los nifios de 5 afios (4.950,000),
De 20 & 30 anos disminuyen en medio millon por milimetro ctibico
y aun mds de los 40 4 60 anos. Los globulos aumentan en los
musculos en contraceion, en Jas glandulas en reposo y en el bazo
después de la digestion. Llegan 4 su mdaximo una hora después de
la comida.

El embarazo, la anemia, la clorosis, la leucemia pueden hacer
bajar en mds de la mitad la cifra de glébulos rojos.

Después de salir de los vasos los globulos rojos se deforman,
dejando trasudar parte de su contenido; si se anade agua 4 la san-
gre, 1os globulos rojos se hinchan y toman una forma esférica.

Hedin ha estudiado la accion de las disoluciones salinas neutras
sobre los glbbulos rojos, deduciendo las siguientes consecuencias:
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1.2 Sise mezclaun volumen de sangre desfibrinada con otros de
una disolucion de la misma sal, con diferentes concentraciones, se
ve que el volumen de los hematites disminuye con la concentracion.

9. Existe para cada sal una concentracion tal, que su disolu-
cion acuosa no modifica el volumen de los globulos rojos.

3.% Para cada especie de sales neutras existen concentraciones
diferentes, equivalentes entre ellas respecto & los globulos rojos,
esto es, que en presencia de ellas, los globulos conservan el mismo
volumen.

Anadiendo 4 la sangre desfibrinada una gran cantidad de agua,
de éter O de cloroformo, se destruye la union entre la materia colo-
rante del globulo rojo y su estroma ¢ parte insoluble.

La materia colorante del globulo se disuelve entonces en el
suero y queda mucho mdis transparente.

Los 4cidos dan un preecipitado en las substancias de los hematites
y los dlcalis los disuelven.

En el estado en que se encuentran en la sangre contienen 58 al
68 por 100 de agua y del 42 al 32 de malterias secas, formadas por
los nueve décimos de la materia colorante que les es propia, la
hemoglobina, y por un décimo de estroma.

Glébulos blancos. — Son elementos celulares incoloros, fina-
mente granulosos, con uno & cuatro nticleos poco aparentes. Sus
dimensiones son variables; su diametro es de 0°00% & 0007 milime-
tros, llegando algunos hasta 0°014 milimetros. Su densidad es algo
menor que la de los globulos rojos. Observados al microscopio pre-
sentan movimientos amiboides; cambian de forma y de sitio; atra-
viesan las paredes de los vasos y las membranas para ir & ex-
tenderse en los tejidos inmediatos. Absorben y se asimilan las
particulas en suspension, como también son absorbidos y digeridos
por ellos los microbios que se ponen en st contacto.

Son menos numerosos que los globulos rojos, hallandose con
éstos en la proporcion de 1 6 350 hasta 500. No son todos de la
misma especie, distinguiéndose:

1.° leucocitos pequeiios con niicleos colorables por los colores de
anilina.

2.° leucocitos gruesos.

3.% lencocitos medianos con un solo nucleo, y neutrofilos.

4.° leucocitos con mas de un nucleo que constituyen mds de las
dos terceras partes del numero total de ellos.

Ademas, se encuentran en la sangre globulinas 6 hemaloblastos,
que son corpusculos rojizos mais pequenos que los hematites. Ob-
servados al microscopio aparecen bajo la forma de elementos bicon-
cavos, de 00015 & 0°003 milimetros de didametro. [Los mds gruesos
estan ligeramente coloreados por la hemoglobina; los mas pequenos
son incoloros. Ademds, son todos poco refringentes, muy alterables;
se deforman ficilmente rompiéndose en la sangre extravasada.
Encuéntranse de 220 4 350,000 por milimetro ctbico de sangre.
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Proporcién de las variedades de globulos blancos en la sangre
normal del hombre. — Acabamos de ver que en la sangre de los
vertebrados superiores, y particularmente en la del hombre, se
encuentran diferentes tipos de globulos blancos. Para explicar la
morfologia de estos tipos existen diferentes hipGtesis; pero, cual-
quiera de ellas que se admita, importa fijar las distinciones utili-
zando los conocimientos que sobre el particular tenemos. Se sabe
que el aumento del nimero relativo de globulos con nucleo poli-
morfo en la sangre es un hecho casi constante en muchas enfer-
medades febriles. '

I. Jolly se ha propuesto buscar si existe en la sangre normal del
hombre una cifra constante que exprese la proporcion de las dife-
rentes variedades de leucocitos, y los limites entre los cuales pueda
variar esta cifra de un individuo a otro, 6 de un dia & otro en el
mismo individuo y en las mismas condiciones. Al efecto ha dividido
los leucocitos en mononucleares de un didmetro igual 6 menor que
el de los globulos rojos; grandes mononucleares, de formas interme-
dias, y lencocitos de nucleo polimorfo, eosinéfilos. Ha experimentado
que las diferencias en cuanto al niimero no son muy considerables,
y que son menos grandes de un dia & otro en el mismo individuo,
que de un individuo & otro.

En los viejos la proporcion de leucocitos de nucleo polimorfo
parece aumentar; en los recién nacidos sucede al contrario, obser-
vandose (ue el nimero de globulos de nucleo polimorfo es mayor
que el de los mononucleares.

En general, er el hombre y con respecto de la proporeion entre
las diferentes variedades de glébalos blancos de la sangre, no existe
una cifra normal, sino cifras mds 6 menos variables. Como propor-
cion media en el adulto pueden consignarse las siguientes cifras:

38 mononucleares.

60 glébulos de nucleo polimorfo.

2 eosinofilos. .

En los viejos la proporcion de los glébulos de nieleo polimorfo
parece un poco superior, y mucho menos en los recién nacidos,
predominando las formas mononucleares.

Accion del cloruro de sodio sobre la vitalidad de los leucocitos. —
El mismo J. Jolly se ha propuesto determinar la accion del agua
salada sobre la vitalidad de los globulos blancos in vitro. Es cos:
averignada que esta vitalidad se verifica por todos los medios arti-
ficiales, y que también lo es por los liquidos del organismo dife-
rentes del suero de la sangre y de la linfa. Ranvier ha demostrado
que los globulos blancos de la rana no pueden vivir en el humor
acuoso del mismo animal.

El autor ha preparado el agua salada 4 la temperatura del labo-
ratorio, poniendo una gota de la mezcla sobre la platina de la ci-
mara de aire de Ranvier, que después ha sido llevada al calentador
de Malassez, elevando la temperatura 4 un grado conveniente.
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Para apreciar la vitalidad de los lencocitos se ha partido de los
movimientos amiboides, debiendo notarse que constanternente y
en todos los experimentos un cierto niimero de globulos permane-
cen desde el principio redondos ¢ inmoviles. Solo se ha conside-
rado como resultado real de una actividad propia de los lencocitos,
los movimientos de expansion protoplismica alternando con sus
contracciones, no apareciendo su ntcleo y adhiriéndose al platillo
de la caimara de aire.

Se ha observado en todas estas experiencias que al mismo
tiempo que los movimientos verdaderamente activos, se comprue-
ban movimientos pasivos de los globulos alterados por el agua
salada. Una de estas alteraciones consiste en una especie de debili-
tacion del protoplasma, que da lugar i expansiones filiformes pare-
cidas algunas veces & una aglomeracion de cristales en forma de
agujas que pueden simular los pseudop ydos. En tales condiciones
el globulo no es adherente; los movimientos del liquido le comuni-
can desplazamientos de conjunto. Al lado de estos casos los movi-
mientos brownianos de los globulos rojos cercanos detérminan co-
rrientes mds marcadas, y entonces la masa del globulo blanco va
no cambia de sitio, sino que sus prolongaciones se replegan sobre
6l y se separan alternativamente, simulando de esta manera la
extension y la retraccion de los psenddpodos.

El autor ha encontrado que en la sangre del hombre, del conejo
y en general de los vertebrados superiores, 10s resultados son cons-
tantes y evidentes.

En este cénero de investigaciones importa mucho conocer el
grado de concentracion de la disolucion salina. Por mas que sea
dificil apreciar las variaciones de actividad de los globulos blancos,
¢ imposible por tanto el fijar los limites precisos sobre el grado de
concentracion conveniente para las soluciones, se puede decir que
las mds apropiadas son las disoluciones de 9 4 10 por 1000 para los
mamiferos, v del 6 por 1000 para el lagarto y la rana, y que con
respecto 4 la mezcla se puede observar constantemente vy 4 una
temperatura proporcionada, un cierto nimero de globulos activos
en las mezclas de Y/, a0, ;0 ¥ hasta 1/;5. El niimero de globulos
que presentan estos fenémenos biologicos es variable; los movi-
mientos, alguna vez muy activos, pueden durar de 8 4 10 horas, v
al cabo de 24 horas los leucocitos aparecen alterados.

De estos hechos no puede deducirse que las soluciones saladas
sean medios favorables & la vitalidad de los globulos blancos; todo
lo que se puede decir es que en condiciones convenientes se obhser-
van movimientos vitales de un cierto nimero de ellos y durante
algunas horas. Pero no se podria contar absolutamente, como se
hace, sobre la vitalidad de glébulos blancos de una sangre mny
diluida en el agua salada, ni se podrian utilizar tales medios arti-
ficiales como vehiculos de substancias para la experimentacion so-
bre estos globulos. '
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Ocupdandose E. Maurel de la influaencia del cloruro de sodio sobre
la sangre, hace las observaciones siguientes:

Las inyecciones de esta sal se han empleado hasta hoy con tres
objetos diferentes:

1.° Para compensar las pérdidas sanguineas.

2.° Para combatir las deshidrataciones.

3.% Para lavar la sangre.

En el primer caso es lo més conveniente emplear disoluciones
que como la de 7 por 1000 son poco diuréticas, y no alteran los
elementos figurados de la sangre sino cuando en la mezela se pasa
la proporcion de !

Lo mismo sucede en el sequndo caso.

Entonces para combatir en lo posible la salida de liquidos del
organismo, se puede anadir & la solucién, como lo hace Hayem,
cierta mnhdud de sulfato de sosa. Esta sal es menos ofensiva para
los elementos figurados de nuestra sangre que el cloruro de sodio.

Cuando, como en el caso tercero, se trata de lavar la sangre,
conviene emplear las soluciones débiles que son mds diuréticas.
Sin embargo, si se d-sea respetar los elementos figurados de la
sangre, no conviene descender sino hasta 2 6 3 por 1000.

Estas soluciones, siendo muy diuréticas & pequenas dosis, son
las que menos alteran los elementos figurados de la sangre.

Plasma sanguineo. — Los elementos que acabamos de describir
nadan en un liquido casi incoloro llamado plasma sanguineo. Hay
diversos procedimientos para separarlo de la sangre; en el caballo
basta hacer dos ligaduras en la vena yugnlar, que limitan una sec-

cion de la misma llena de sangre, la cual se extrae recibiéndola en
un vaso rodeado de hielo.

En tales condiciones esta sangre no se coagula; después de
a'gunas horas los globulos se pre-
cipitan separdndose del plasma que
ocupa proximamente la mitad supe-
rior del vaso.

Es este plasma un liquido alcalino
de un color amarillo de ambar, un
poco viscoso y que se coagula & los
70 8", contrayéndose poco 4 poco y
dej dndn escapar un liquido claro y
amamlleuto que es el suero.

Agitando la sangre extraida de FiG. o8
los vasos por medio de una varilla, Fibrina de la sangre
se separa rapidamente la fibrina con- %% 8'"uiaciones. = b, fibra reticular.

tenida en ella bajo la forma de fibras,
guedando en el vaso un liquido de color rojo obscuro, con el cual
se verifican casi todos los ensayos de laboratorio.

La fibrina obtenida como acabamos de indicar es una qub%dn :
cia blanquecina, opaca, dura, elistica'y filamentosa. Es insoluble
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en el agua pura v soluble en las disoluciones salinas neutras de
cloruro de sodio, de sulfato de sosa, ete. La fibrina puede ser consi-
derada como una globulina.

La fibrina no existe en el plasma, puesto que éste no tiene la
propiedad de mantener en disolucion la fibrina, y no contiene en
suspension particulas solidas & propdsito para dar la fibrina. Todas
las substancias que se pueden extraer del plasma son diferentes de
la fibrina, particularmente las globulinas, todas las cuales son dife-
rentes de la fibrina.

L.a substancia albuminoide existente en el plasma y que pro-
duce la fibrina es el fibrindgeno, substancia que se coagula & 56" y
cuyas soluciones son precipitadas cuando 4 la temperatura ordina-
ria se les anade el 15 por 100 de cloruro de sodio. El fibrindgeno no
esta contenido en el suero, toda vez que éste puede llegar & la tem-
peratura de 56° sin coagularse; por consiguiente, el fibrindgeno
desaparece durante la coagulacion de la sangre.

Las relaciones entre el fibrindgeno y la fibrina soélo pueden
explicarse hoy por medio de hipotesis; la mis comunmente admi-
tida es que el fibrinogeno se descompone en dos O mas substancias
cuando se verifica la coagulacion de la sangre.

El desdoblamiento del fibrindgeno en tales condiciones no es
espontineo, sino que se verifica bajo la accion de un fermento
soluble llamado fibrino-fermento, trombina 6 lrombasa, en cuyo caso
la coagulacion de la sangre se reduce & un fen6meno de fermenta-
cion diastasica.

Este fermento soluble es producido por los globulos blancos vy
solo se forma en la sangre fuera de los vasos, sin que esté atn
averiguado por qué este fermento se produce solamente en la san-
gre extravasada.

La explicacion del fenomeno se tiene admitiendo que bajo la
influencia de este fermento soluble que procede de los globulos
blancos fuera de los vasos, el fibrindgeno del plasma sanguineo en
presencia de las sales calcicas solubles del plasma se desdobla en
dos substancias, una globulina coagulable & 64° que se encuentra
en el suero, v la otra que se precipita bajo la forma de substancia
6rgano-cdlcica llamada fibrina; pero tales hechos gue dan una ex-
plicacion probable del fenomeno, no son, sin embargo, admitidos
por todos los biblogos. '

;Qué es la fibrina? — La sangre desfibrinada puede absorber el
acido carbonico, el cual es precipitadamente absorbido por el suero,
disolviéndose en parte y en parte combindndose con las materias
minerales v albuminoides.

El hidrogeno y el nitrogeno disminuyen la rutilancia de la sangre
porque arrastran el oxigeno combinado con la materia colorante
de los globulos. En cambio el ¢xido de carbono la hace rutilante
por la combinacion que forma con la materia colorante.

Las sales de metales alcalinos dan & la sangre desfibrinada un



SECCION 1II. — LIQUIDOS Y SECRECIONES 233

color rojo-vivo, siendo los que obran mas enérgicamente los sulfa-
tos, nitratos y cloruros, sédico y potasico; los carbonatos y fosfatos
sOdicos; el cloruro cilcico y el sulfato magnésico.

Las sales de metales pesados como el hierro, el cobre, el plomo,
la plata, etc., dan con la sangre un precipitado abundante que coa=-
gula la mayor parte de los albuminoides.

Los dlcalis céusticos transforman la sangre desfibrinada en una
masa densa en la cual se hallan destruidos los globulos. Vertiendo
sobre ella el éter gota & gota, se transforma en un liquido rojo
transparente, debiéndose quizd este hecho & que la hemoglobina en
estas condiciones se extravasa del globulo y pasa al suero.

A continuacion insertamos los resultados del analisis total de
la sangre calculado sobre 1000 gramos.

GLOBULOS Hombre Mujer

\gua . e ) U 3497 27926
Hemoglobina y otras substancias proteicas . . 1596 1204
SRIeS MINCrAlas: o) F oy o F o 200 funpel ) HTTEES iy 3 355
PLASMA Hombre Mujer

AFHA . T T e O 4390 55240
Fibrna' o o S s i e o I 39 191
Albimina y materias extractivas . . . ., . . 39'9 4779
Sales MINErEles i 5 i o trel b o i SRR 414 B¢

(Schmidt.)

La cantidad de hemoglobina varia segun las especies de anima-
les, como puede verse en los datos consignados en la siguiente
tabla:

Hombre adultode. . . 1194130 Calyallo £ .~ .., 104 T4 4R
Mujer — de. . . 1053114 Qerdosss A Lo 1185 84459
VIR0 5 0w 15 . Bl B8R 0G Genains . 0L o IRE

/b0 S N R R et e [ 72 e ) BRED L 4 v L S0 RS89
NAGE o o s et e o 958 404 LY A R - <

Terners. .. J af w0 T5E 95 BRusn: . . L0 R0Ea0
HBAIFO. ;| = s S e b SIS0 SH BR 1 L A Bl 5 T 2
CAIRBTD. o~ v % o s e D5 4D

(A. Gautier y Quinquaud.)

Segtn los datos del cuadro anterior, se puede calcular que la
proporcion en que existe la hemoglobina en la sangre de diferentes
animales es la siguiente en 100 partes de globulos secos:

HEMAS = . US| pier e ak
5001000 A S e (BT S RTR L T R T ¢
Fhns Lol cor i T B TR T
B1CT G i e S R o (IR, =
BRARSOE Gy S AR e R L L. RO
Bittebea s inns N dUEERRR  erni
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Hoiorahi 7ot - e

[as sales minerales varian en los globulos y en el suero, que
puede decirse contiene proximamente las sales de la parte liquida

de la sangre.

sangre se encuentran en las si

Las materias minerales contenidas en 1000 partes de
guientes proporciones:

HOMBRIE MUJER

Glob. rojos Suero Glo&'njos Suero
K*0. 14586 041563 1412 0200
Na*0 04241 1661 0648 1916
Ca0. » ) » )
MgO » > » >
FetO? . » » b s
2 I 0'898 1722 0362 04154
P08 04695 0071 0643 2202

(A. Gautier.)

Insertamos 4 continuacion un cuadro que da la composicion me:-
dia extrema de la sangre humana en el estado de salud y demues-
tra los limites entre los cuales oscilan los principales materiales de
la sangre en el estado normal.

HOMBRE MUJER
Medio Maximo Minimo Miximo Minimao
Agua ! 7816 8000 760 813 773
Globulos secos . : 135 152 131 1375 1130
Albhuminoides del suero. 70 73 62 79'8 65
Fibrina. 22 3'5 155 2'H 18
GGrasas. IR AT 147 33 1 2'8 1
Materias extractivas y sales
solubles R o A 844 0 5] 8‘G 62
Fosfatos terrosos y otras sa-
les insolubles 035 » ) » »
Hierro . 0'65 L] » 0 »

(Becquerel y Rodier.)

En cuanto & la constitucion quimica de los globulos blancos y
rojos, diremos que los primeros se componen esencialmente de
substancias proteicas, y accesoriamente de lecitina, de glucogeno
(éste sOlo durante la vida), de jabones y dcidos grasos, de colesterina,
cerebrina, substancias extractivas indeterminadas, y materias mi-
nerales, entre las cuales se encuentran el cloro, dcido fosforico,
potasio, sodio, magnesio, etc.

Las materias proteicas de los glébulos blancos son:

1. Una substancia con propiedades aparentes de la mucina
pero quimicamente diferente de ella. En realidad es una nucleo-
albimina llamada substancia hialina.



