
C I E N C I A 
411 

LES MANIFESTAaONS aENT!FIQUES WTÉRNAaOMLS 

XII C O N G R E S I N T E R N A C I O N A L D E F I S I O L O G Í A 
Stokholm, 3 - ód'Agost de 1926 

nombrosos, cap f í t e e n t s . " ^ 1 fis^SÍ n i ^^f^0^1^ t r i e n a , s d e Fisiología, foren 
assenyalada per a! comenqámerit de es" tas me d! V f ' ^ Cai"°1Ín d e S^k^hu la data 
anaren també, presentant uns c o m u r i c a S n í V ? , ^ E l s H0StTeS fisióle&s h i 

cicns d'altri. Avui, en espera d'uñar ss £ £ ¿ 2 T f f™ ^ '* dÍSCUSSÍÓ d e «»™™«-
estat promesa, publiquemos resvriT^.^**?** f^S t a s q U e s d e l C o n S r é s 4"* ens ha 
les notes origináis del professor de la UniverX T T M* n0Btl*S a m i c s a l s u s d i t Congrés, 
Leandre CERVERA i le.s V ^ ^ ^ P ^ ^ t ^ f f ^ Jaum^ f< S u ™ i del doctor 
- s e o FoRMIGÜEKA, de la nostra « « l a t ^ ^ S ^ ^ CAR-

SOBRE UN MECANISME ENDOCRÍ DE LA 
COLESTERINÉMIA 

per Leandre CERVERA i F. FORNELLS I PUIG 

ABELOUS i SOULA, prinierament en una serie d'ex-
penencies i„ viiro, i després en una altra serie d'ex-
pernnents in vivo, han demostrat que la melsa del 
gos exerceix el paper dorgan formador i, si mes no 
de magatzematge de la colesterina. Les experiéncies 
d aqueste fisiólegs, completades per una altra serie 
de treballs de LAPORTE i SOULA, poden resumir-se 
aixi: ir. En els autolitzats de melsa la quantitat de 
colesterina augmenta durant les primeres 48 llores-
an. En la sang de la vena esplénica hi ha sempre mes 
colesterina que en els altres vasos de l'organisme • 
3r. Lext.rpació de la melsa a un gos va seguida d*u-
na disminució de la colesterina hemática; 4 t . L'injec-
cío mtraduodenal de CIH diHuit provoca una hiper-
colesterinémia que no es produeix en els animáis ais 
quala préviament s'ha extirpat la melsa. 

La importancia d aqüestes conclusions ha suscilat 
treballs de comprovació. Entre aquests mereixen ci-
tar-se els de COLOMBIES \ per bé que oriéntate cap al 
terreny de la clínica. Aquest fisiopatóleg confirma 
amb les seves observacions el paper d'agent d'hiper-
colesterinémia assignat per aquells fisiólegs al CIH 
injectat dintre del duodén, per bé que les seves ex-
penéncies sobre gossos sense melsa no concorden 
amb les d'ABELous i SOULA. 

Nosaltres, per les dades que liavem reunit ope-
rant amb la matcixa técnica damunt de gossos, hem 
POgUt confirmar I'acció hipercolesterineniiant del CIH 
injectat dintre del duodén i—d'acord amb ABELOUS i 

«.»;„{ <-°">MBIES. - Recherches Experimentales et 
ciimques sur k cholestérine et son métabolisme. 
Irav. Clin. Med. et. Lab. Prof. Rémond. - Tolouse, 
i 924. ' 

SOULA ,, p e r tant, contráriament a go que consigna 
CoLOMBiES-no bavem observat hipercolesterinémies 
en els gossos ais quals hem injectat CIH immedia-
tament després d'extirpar-los la melsa. Ens cal, pe-
ro, consignar que la sang que utilitzem per a la re-
cerca de la colesterina procedeix de l'artéria femo-
ral. Les xifres recollides per nosaltres son sempre 
per aquest motiu mes baixes que les deis fisiólegs 
tolosencs. 

A nosaltres, com a fisiólegs, ens ha temptat d'in-
tervemr en aquest tema l'afany d'inquirir el meca-
msme peí qual el CIH injectat dins del duodén pro-
voca la hipercolesterinémia. El fet que aquest ma-
teix ácid actuí, des d'aquest mateix lloc, sobre el 
páncreas pe/ mitjá de la secretina fa pensar en la 
possibilitat dun mecanisme semblant per a la pro-
ducció de la hipercolesterinémia. Per descomptat, no 
ens calia pensar en la secretina excito-pancreática, 
car la coHaboració episódica d'un de nosaltres en els 
treballs de COLOMBIES 2 havia permés negar a l'hor-
mona de BAYLISS-STARLING tota participació. 

El problema que preteníem escatir és aquest: la 
presencia duna hipercolesterinémia consecutiva al 
contacte del CIH amb la mucosa del budell prim és 
deguda a un factor humoral o a una simple excita-
d o nerviosa? Heu's ací, a guisa d'exemple, un deis 
resultáis obtinguts : 

Exp. X — Gos receptor, 4 k lg; Gos donador, 6 klg. 

Anestesia clorofonn 

Al donador se li xeringuen 60 ce de CIH al 2 % 
clmtre del duodén 1, passats tres minuts, se li treuen 
de la vena porta, amb una xeringa que conté d t ra t 
de sosa 20 ce de sang. Aquesta 'sang és xeringada 
tot seguit al -os receptor per la safena. S'extreuen 
tres mostres de sang de l'artéria femoral del gos re-

H. COTOMBIES. - Loe. cit. Pag. 57-
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ceptor: una abans de la injecció i dues ais 5 i ais 
JO minuts, respectivament, després de rebre la sang 
del donador. Investigada la colesterina peí metode de 
GRIGAUD dona aquests resultats: Tub 1=1,23; tub 
2=1 ,43 ; tub 3=1,62. 

En concepte de control havem repetit aquest expe-
riment substituint el CIH per H 2 0 o xeringant al re-
ceptor la sang de la porta d'un altre gos al qual no 
s'ha fet cap maniobra ni se li ha xermgat cap liquid. 
En cap dVmests casos no s'han pogut observar va-
riacions en la quantitat de colesterina de la sang. 

L'extirpado de la melsa del gos donador amd-la cls 
efcctes hipereolesterinemiants de la sang de la vena 
porta. En efecte: si després d'extirpar la melsa a un 
gos xeringuem dintre del duodén 60 ce de CIH al 2 
per 100 i extreiem al cap de cinc minuts 100 ce de 
sang de la vena porta i els xeringuem a un altre gos 
per via safena, observarem que la quantitat de coles-
terina de l'artéria femoral del gos receptor no expe-
rimenta cap modificado en les mostres captades ais 
5, TO i 30 minuts després de la injecció. 

Davant d'aquests fets sembla que es poden formu-
lar aqüestes conclusions provisionals: i r . Entre el 
budell i la melsa s'estableix una relació humoral ca-
da vegada que la mucosa d'aquell és mullada per 
lacid clorhídric; 211. La melsa sembla comportar-se 
com un magatzem de colesterina; 3*"- L'acció del 
CIH sobre la mucosa intestinal sembla que posa en 
llibertat un missatger químic que per via sanguínea 
o limfática allibera de la melsa una quantitat de co-
lesterina que és vessada al torrent circulatori. 

UN NOU METODE PER MESURAR LA RE-
SERVA ALCALINA DE LA SANG 

per JAUME P I SUNYER 

La determinació acurada de la reserva alcalina de 
la sang constitueix avui una de les qüestions mes in-
teressants en clínica i fisiología. El procediment em-
prat correntment per mesurar-la és el conegut meto-
de de V. SLYKE en el que es mesura la capacitat áel 
plasma de la sang per fixar el CO2, és a dir, exclussi-
vament el contingut de la sang en carbonats. Natu-
ralment que aquests constitueixen la part mes impor-
tant de la reserva alcalina de la sang; pero aquesta 
reserva compren, ademes, altres elements com els fos-
fats alcalins bi-metál-lics (de sodi o de potassi) que 
lambe intervenen eficientment en la reculado del />H 
de la sang. Nosaltres hem cregut preferible mesurar 
la reserva alcalina per mitjá de la titulado electro-
métrica. La variació del pü d'un líquid (>n el nostre 
cas la sang) a conseqüéncia de l'addició de quantitats 
cada cop mes grosses d'un ácid, és fundó del valor de 
la reserva alcalina. Aquest és el fonament del nostre 
metode, que ha donat ja resultats molt brillants, do-
nada la seva gran sensibilitat, en fisiología i clínica. 
Els seus detalls de técnica son els següents: 

Es recullen duna vena, amb una xeringa esterilit-
zada en l'interior de la qual s'han posat abans 20 mgr 
d oxalat potássic perqué la sang no coaguli, exacta-
ment 10 ce de sang. Es centrifuga aquesta durant deu 
minuts i deis plasma que s'ha separat es mesuren 
amb tota exactitud 4 ce, els quals es barregen amb 
16 ce d'aigua bidestil-lada. Es determina electromé-
iricament el y>H del plasma i amb una microbureta 
es van afegint progressivament décimes de ce d'ácid 
clorhídric decinormal fins a la totalitat d'un ce. Des-
prés de l'addició de cada décima de ce de l'ácid es 
mesura el />H de la solució i si es representa gráfi-
cament, en paper mil-limetrat, aquesta variació del 
pll del plasma, s'obté una línea de titulació lleuge-
rament corba al principi i després gairebé recta. 

Per tal de poder obtenir dades comparatives i po-
der reconéixer així les diferencies de cada cas, es 
mesura en la línea d'abscisses del paper mil-limetrat la 
quantitat d'ácid que ha calgut afegir per fer baixar 
el pH del plasma duna unitat, és a dir : si, per exem-
pie, el pH original del plasma era 7,39 es mesura la 
quantitat d'ácid que l'ha fet baixar fins a 6.39. En 
condicions normáis solen ésser necessaris de 0,65 a 
0,75 ce de CIH IN/10 per obtenir aquest efecte. Com 
es compren, quant mes petita sigui la reserva alcali-
na del plasma, tant mes petita será la quantitat d'á-
cid necessária per produir aquest descens. La -anació 
titrimétrica del pU és, així, funció del valor de la 
reserva alcalina. La seva mesura ens dona, amb el 
nostre métode, una expressió gráfica, en forma de 
corba, suficientment clara i un valor numiHc fácil de 
comparar en cada cas. 

ESTUDIS SOBRE LA TENSIO SUPERFICIAL 
/ ELS COL.LOIDES DE L'ORINA 

per JAUME Pr SUNYER 

L'existéncia de col-loides en l'orina és un fet ja co-
negut de temps. BECHHOLD i el seu col-laborador 
SCHEMENSKY han estudiat sistemáticament en aquests 
darrers anys el contingut de l'orina en col-loides, els 
quals denominen estalagmoncs perqué fan baixar la 
tensió superficial. Segons es dedueix deis "tr-.halls de 
BECHHOLD i SCHEMENSKY, els col-loides de l'orina aug-
menten en quantitat en determináis estats patológics 
(tuberculosi, neoplásies máliques, nefritis) en els quals 
es menor la tensió superficial de l'orina. BECHHOLD, 
per tal de precisar les variacions patológiques del con-
tingut col-loidal normal de l'orina, estableix el qué ell 
anomena quoeients estalagmometrics, que no son altra 
cosa que una relació entre el nombre de gotes que 
cauen de l'estalagmómetre amb l'orina normal i amb 
l'orina en la qual per l'adsorció amb carbó animal o 
per ultra-filtració s'han separat els col-loides. En el 
segon d'aquests quoeients es té en compte, d'una ma-
nera molt aproximada, la influencia del pü de l'ori-
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na, determinant la relació entre el nombre de <,otes 
que dona 1 orina normal i aquell que dona la ma-
eixa orina a la qual s'afegeix áeid elorhídrie nns a 

fer-la virar al roig, després d'haver-hi afegit un pa-
red de gotes d'ataronjat de metil 

Nosaltres hem estudia! la relació que hi ha entre 
el contmgut en elementa tensio-actius duna orina és 
\ d'r'f e " e I e m e n t S cotioid^ ¡ el valor del seu *H 
A diferencia de BECHHOLD i SCHEMENSKY i per tal 
ce no modificar el grau de dispersió conoidal, no 
diHuim les diverses orines fins que totes teñen la ma-
e,xa densitat de I O I 0 . En l l o c de mesurar directament 
a tensm superficial peí nombre de gotes que cañen 

de 1 estalagmometre-el qué fa necessari que tetes les 
orines tmgnin l a mateixa densitat-nosaltres mesu-
ren, la tensió superficial en diñes emprant la fórmu-
la de TATTE, en la qual ja es té en compte la densitat. 

Treballant així hem trobat que la veritable causa 
de .es variacions de la tensió superficial és el seu pü 
fer a un mateix contingut duna orina en colloides 
" l u ha prou amb modificar la seva reacció actual 
perqué varii correlativament la seva tensió super-
ficial. Acidificant progressivament una orina, és a dir 
afegmt-hi quantitats cada vegada mes grosses d'á-
cid o.i, 0.2, 0.3, ce—es comprova que les corbes 
<le vanació del pH i de la tens.ó superficial son pa-
ral-leles o, ádhuc, gairebé coincideixen. Per tant els 
coHoKles de I'orina son els seus elements tensió-actius 
com ho demostra el fet de qué un cop separats per' 
adsorc.o els col-loides, la tensió superficial ja no va-
na per mes que sacidifiqui I'orina; pero la causa ín-
tima de les variacions de la tensió superficial, causa 
que obra modificant el grau de dispersió colloidal és 
el pU de I'orina. 
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LA RESERVA ALCALINA DE L'ORINA 

per JAUME P I SUNVER 

Continúan! els nostres estudis sobre les variacions 
de la reserva alcalina de la sang, hem extés aqüestes 
recerques a la determinado de la reserva alcalina de 
lorma Malgrat desser de reacció actual i potencial 
acida, 1 orma també conté una reserva alcalina, en rea-
litat molt mes grossa encara que la de la sang Es 
compren, dones, 1'interés que teñen aquests estudis en 
hs.ologia i clínica, sobretot per a l'estudi de l'acidosi. 
Un efecte, el concepte d'aquesta s'ha extés avui enor-
wement i el concepte actual d'acidosi no es limita ex-
clussivamenti com vint anys endarrera, a l'acidosi dia-
bética de NAUNYN, produida per una acumulació ex-
eess.va en la sang deis ácids diacétic i oxibnti'ric. Hi 
'a molt mes, encara, dintre l'acidosi. Comencem a co-

ne.xer avui el seu paper importan! en els casos de 
transtorn de la funció circulo-respiratória; sabem la 
gran importancia qne té la retenció dacids i la dis-
minució de la reserva alcalina de la sang ;n la pa^ 
togema deis accidents urémics de certes formes de 

nefritis. No té res d'estrany, dones, que ens haguem 
dedtcat especialment a l'estudi de les variacions de 
la reserva alcalina de I'orina i a precisar la seva im-
portancia en fisiología i clínica. 

Donada la seva exactitud i comoditat, hem aplieat 
a 1 estud, de la reserva alcalina de I'orina el nostre 
metode per determinar la reserva alcalina de ia sang 
Les conclusions d'aquest treball son les següents • 

I) L'orina, com la sang, posseeix també la capaci-
tat de neutralitzar ácids i, precisament, aquest poder 
es encara mes fort en I'orina que en la sang 

II) En canvi, així com la reserva alcalina de la 
sang esta formada, principalment, per earbonats, la 
reserva alcalina de I'orina la cons t i tuyen , sobretot 
losfats. ' 

I I I) Correntment es comprova que en I'orina hi ha 
una relacio entre el valor de la seva reserva alcalina 
« el seu contmgut en fosfats; pero aquesta relació no 
es absoluta. 

Una orina amb una quantitat mes petita de fosfats 
que una altra, pot teñir, no obstant, una re«rva al-
calina major. 

IV) El valor de la reserva alcalina de I'orina te-
nmt en_ compte les variacions fisiológiques de les 24 
ñores, es sensiblement eonstant en cada ind:vidu. 

V ) La urea 1 l'amoníac influeixen molt poc en el 
valor de la reserva alcalina de I'orina. 

VI) De la mateixa manera que van SLYKE ha de-
mostrat que existeix una relació entre el valor de la 
reserva alcalina de la sang i l'ac.'desa titolable de Fo-
rma, h! ha, aiximateix, una relació entre el valor de 
la reserva alcalina de la sang i la de I'orina. 

* * * 

Intervenció del profcsso'r Augnst Pr SUNYER 

El protessor C. HEYMANS, de Gand, Uegí la co-
municado feta per J. F . HEYMANS, professor de 
Farmacología a Gand, i per ell mateix "Technique 
ae la tete tsolée du chien, uniquement reliée a son 
tronc par les deux nerfs vagues; et « p o s é des 
• onctions pneumogastriques et réspiratoires centra 
les et réflexes observées chez un chien ainsi operé" 
Es tracta d'una felig ampliado de la túnica de la 
circulado creuada de FREDERICQ, la qual, tot dei-
xant el tórax i el cap d'un animal sense m é s lligam 
que ambdós trones pneumogástrics, permet irrio-ar 
cap , troné amb sangs diferents (la sang propia de 
1 animal peí troné i la d'un altre gos peí cap isolat) 

Aquesta técnica realitza una dissociació completa 
entre les accions pneumogastriques i respiratóries que 
son d origen central i aquelles altres que son d o -
rigen reflex; ha permés ais professors HEYMANS 
demostrar que el to respiratori pneumogástrie és 
c. origen reflex, no mecánic sino humoral; el reflex 
ce BREUER-HERING no és, dones, la condició fisioló-
R.ca del ritme respiratori. El comunicant (d'HFY-
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MANS) féu constar com les seves recerques confir-
men la doctrina exposada a París, en 1920, pels fi-
siólegs barcelonins P i SUNYER i BELLIDO, demostra-
da també per un métode de circulació creuada. 

A. P i SUNYER féu ús de la paraula per celebrar 
la confirmado de la seva doctrina de la irritabilitat 
química de les terminacions del pneumogástric pul-
monar, amb l'acurada técnica de HEYMANS. Féu re-
sortir la importancia de la sensibilitat química vis-
ceral en general, concepte avui ja universalment ad-
més, al qual havia arribat per pura intuido el nostre 
mestre T U R R Ó , i que tant fecund ha d'érser en tots 
els dominis de la Fisiología. Reporta els estudis de 
l'Escola fisiológica barcelonina sobre la sensibili-
tat visceral, postulat lógic que es veu corfirmat sem-
pre que s'aplica una técnica suficientmenl sensible a 
la seva recerca. Parla de la demostrado deis cor-
rents nerviosos ascendents en els troncs del pneumo-
gástric, demostráis per la electrovagográfia, quan 
varíen les condicions de Taire alveolar i comunica-
dcs al Congrés d'Edimburg en 1923, i de la satis-
facció amb qué ell i BELLIDO han vist avalades per 
j'autoritat d'HEYMANS llurs recerques de 1918 i 1920 
i l'aplicació a l'estudi deis reflexos respiratoris de la 
circulació creuada, feta per primera vegada pels fi-
siólegs barcelonins en 1919-

Intcrvenció. del Dr. CARRASCO 

En parlar el Professor CARLSON, de Chicago, deis 
seus treballs de fisiología de la tiroide, expressá el 
seu convenciment que el-massatge d'aquesta glándu-

la i altres agents que CANNON ha presentat com a ex-
citadors de la secreció tiroidea, no ho son pas en 
realitat. Fonamenta aquesta opinió en el fet que des-
prés de l'acció d'aquests agents hom no pot pas de-
mostrar un augment de la globulina tiroidea a la 
sang peí seu métode de les preciptines especifiques, 
malgrat que aquest métode dona resultáis positius, 
per exemple, després de l'administració de prepara-
cions seques de tiroides. 

El Dr. Rossend CARRASCO I FORMIGUERA intervin-
gué a la discussió i féu observar que havent tingut 
el privilegi de treballar amb el Professor CANNON 
justament sobre aqüestes matéries, podia assegurar 
que, treballant amb animáis amb el cor desnervat, el 
massatge de la tiroides i els altres agents a qué 
CARLSON havia fet referencia, sense cap mena de 
dubte donen lloc a l'ingrés a la sang d'alguna subs-
tancia que determina un augment de la freqüéncia 
del batee cardíac, la qual substancia, en les circums-
táncies de l'experiment, pot provenir exclussivament 
de la tiroides. És, dones, segur que els agents es-
mentats fan que la tiroides segregui alguna cosa. El 
resultat negatiu de les investigacions de CARLSON 
demostraría, en tot cas, que aquesta secreció tiroi-
dea és independent de la globulina tiroidea que hom 
pot demostrar peí métode de les precipitines espe-
cifiques. És interessant, en aquest sentit, el fet que 
precisament l'administració de tiroides dessecada, que 
origina un augment de la Concentrado de la glo-
bulina tiroidea a la sang, segons CARLSON no dona 
lloc a un augment de la freqüéncia del batee cardíac 
amb la preparado del cor desnervat, malgrat que 
l'administració de tiroides fresca provoca un efec-
te positiu en aquest sentit semblant al del massatge 
de la tiroides. 


