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CRONICA

V.o CONGRESO DE LA ASOCIACION
DE GINECOLOGOS Y TOCOLOGOS
DE LENGUA FRANCESA

(Lyon, 29, 10 septiembre, 1.° octubre 1927)

En la industriosa ciudad de ILiyon tuvo lugar
el V. Congreso de la Asociacién de H1nctr’n]ugu;~'; y
Toctlogos de Tengua Francesa en los dias 29 y 30

de septiembre y 1.° de octubre, al que asistimos y
el resumen de cuyas tareas ofrecemos a los lectores
de ARS MEDICA.

Con un tiempo espléndido, con cielo siempre des-
pejado v sin un dia de lluvia, cosa rara en Liyon
en esta época del afio, pudimos admirar de nuevo
los soberbios puentes, las magnificas perspectivas
de los candalosos Rédano y Saona que bafian la ciu-
dad confundiéndose en su propio recinto en apretado
abrazo que los unifica en magnifica y placida co-
rriente que bafiando las fértiles llanuras de Avi-
6n y de Arlés une en lAmina liquida el Mediterraneo
con el macizo del San Gotardo

Grande fué nuestra m.th]dt"'nt]
mano del Profesor Dr. D. PEpro NuBioLa, del doc-
tor Pasror, de Valencia, y €l Dr. SaBare, de Tor-
tosa, que asistieron al Congreso y con quienes tan
agradablemente intercambiamos nuestras impresio-
nes, com entando la labor de los ponent es, y importan-
cia de las comunicaciones, forta! o nuestra mi-
sitm informativa con el contacto cientifico de tan ilus-
trados compatriotas,

E] Congreso se caracterizé por una labor de re-
sumen, de estado actual, de mise au pont de los di-
ferentes temas que desarrollaron las ponencias, en
las que, si no brillé la originalidad, hay que reco-
nocer y alabar un esfuerzo sintesis
y sana critica que honran a ](-R Drs. CHATILLON,
Douvay, Bui Brouna v RHEUTER y nos confirmau
en la consideraciom de alto \11 i uiutltl’lim y gran
carifio a nuestra especialidad, en que de tiempo los
teniamos clasificados.

al estrechar la
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de ‘I'CL_W:!}E]..'lt'r:g‘-l]J

Por encima del interés de las ponencias y como
algo que impregnaba el ambiente del
absorbia la atencion de actuantes y
la cuestién palpitante que despertaba entusiasmos
y estimulaba recelos en animadag discusiones, es-
taba la actualidad de los modernos métodos de ex-
ploracién ginecologica, o séase la insuflacién y es-
pecialmente la radiograffa con el lipiodol. En la

hmwlum
oyentes y era

intimidad nos deciamos «este es el Congreso del
lipiodol»
Con todo, hemos de consignar que resulté un

conjunto muy aceptable y de buena orlentaciém
practica, yva que los desmesurados entusiasmos de
unes fueron contrarrestados ¥y puestos en razon por
las prudentes reservas de otros, lo que nos permi-
tié formar nuestro' modesto juicio critico, robus-
teciendo conceptos,
nuevas orientaciones en la técnica,

aclarando dudas y vislumbrande
interpretacion
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Vv consecuencias '[)Isl(ilt
]m]mutm para el diag:
esterilidad,

s de los nuevos ]'lmt‘fk‘ru
bstico y tratamiento de I

r.* Ponencia:

[a esteritlidad de r"ﬂ" ' ulerino b “(b;“i;ur; ,“ﬁ{:_
nostico v tratamiento. '

L.a primera parte de la ponencia o sea lg esteri.
lidad de origen uterino fué brillantemente desarro.
llada por el Dr. Fernanpo CHATILLON, de la Uni.
versidad de Ginebra, de la escuela del Profesor
BEUTTNER, tan conocido entre los umcmfra;‘m por
su histerectomfa fandica u operacién de BEUTTNER.

Como decia el ponente, un estudio de la esteri-
lidad de origen uterino, es una relacién de casi to-
das las afecciones del G6rgano, va que toda anor-
malidad del mismo desde las malformaciones, mal-
posiciones, tumores, hasta los intimos
procesos que en el fitero determinan las afecciones
generales ya infecciosas va diatésicas, pueden ser
causa de esterilidad.

[nteresante es la orientacién que fija el ponente
al gincedlogo para tratar con probabilidades de éxi-
to-la esterilidad, o sea que nunca debe olvidar que
un cuarto o un tercio de los matrimonios estériles
lo son por culpa del marido y que nunca debe em-
pezarse
esterilidad en la

:Jug;_‘{::*t.‘k‘ v

un tratamiento de una supuesta causa de

mujer, sin antes asegurarnos de
las aptitudes del marido en el sentido de procrea-
cibn. Es hoy en dia ridiculo tratar la esterilidad
de la mujer, el ginecologo conciente de su arte de-
be tratar la esterilidad del matrimonio. Nadie osa-
rd suponer en un médico, gue ello debe ser siempre
v ante todo un especialista, falta de conocimientos
para investigar discretamente las condiciones de una
razon en sus relaciones sexuales e investigar si su
esperma contiene espermatozoides normales.
Tampoco deberd nunca olvidar el ginectlogo su
alta misién social de no contrariar antes bien sua-
vizar y encauzar la buena :11'mzm"'1 cum-uu-nj y nunca
se pronunciara en el sentido ¢ de una 1m-
posibilidad de procreacién en un matrimonio afin
ante las causas mas manifiestas, ya dependan estas
del marido o de la esposa, a no ser en caso de peri-

taje o dictamen de orden legal siempre y cuando su
conciencia le decir la

verdad.

indique que debe y puede
Malformaciones uterinas

Algunas de ellas son en absoluto incompatibles
con la fecundacién, en otros casos el embarazo y
perfectamente normales. FINLEY
ha reunido una estadistica de 135 casos de fteros
didelfos con embarazos y partos normales. FEn de-
terminadas ocasiones el ginecélogo puede intervenir
quirtirgicamente en III]I]ll conservadora, pero debe
pesar b los peligros a que ex-
pondra a la mujer en caso de gestacibn,
Hipoplasias uterinas

Causa la mis frecuente de esterilidad ;
la calcula en un 30

parto pueden ser

en antes de decidirse

FRAENKEL
Yo'y BumMm en los 2/3 de los
Practicamente pueden agruparse las hipo-
pl lasias en 3 elz 15€5
1."  Utergo fetal {.Ri.tﬁ[)L'llh.i{'ll] del desarrollo duran-
te la vida intrauterina : 2.* mitad).

l.‘:L‘-:" ;k;
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2. Utero infantil (para el desawrollo durante
los 6-7 p]lmt ros afios).
3.* Utero pubescente (supresién del desarrollo

partir del 7.° afio).

Segfin M RNBERGER la relacién de la longitud del
cuello vy del cuerpo en las
plasia es la siguiente :

diversas clases de hipo-

Muijer adulta normal
utero infantil .
][i.l.?crg‘l:!‘éi:lK 3

utero pubescente

[.a histero-radiografia puede ser muy ft
el diagnostico de las hipoplasias.

En el fitero fetal no hay posibilidad de embarazo
y en general este tipo de hipoplasia y la siguiente,
se presentan acot upmnd 1S 0 d)llllr]:lldds con paros
de desarrollo de todo el aparato genital, de otros :_n—
ganos ¢ incluso del conjunto del nl‘rmlmun En el
fitero infantil pocas probabilidades de éxito terapéu-
tico. En el fitero pubescente depende el prondstico
de la edad en que el paro de desarrollo ha tenido
lugar.

I.a terapéutica ha de tender a la provocacién del
desarrollo que falta, hasta un grado compatible con
la maternidad : tratamiento general ténico, opote-
rapia ; localmente diatermia, corrientes galvanicas,
masaje ginecolbgico, dilataciones lentas y repeti-
das, etc.

I.a actinoterapia aprovechando su

1 para

acciém de esti-

mulo sobre el ovarip puede ser ensayada, pe-
ro debe serse muy cauto ya que la dosificaciéon en
este sentido es muy delicada y a pesar de

lo mucho que se ha exagerado, no debe olvidar-
se del todo la posibilidad de fecundacién de un
embarazo que haya tenido lugar en estado de ame-
norrea (ovulacién en mujer amenorreica hasta en-
tonces, o pasando por aquellos periodos de 2-3-6
meses de amenorrea tan frecuentes en las hipopla-
sias s.:untl es, fecundacién de esta ovulacién,
tinuacion de la irradiacién sin que el méc dico ni la
enferma sospechen este embarazo).

El ponente Dr. CHATILLON se ocupa luego exten-
samente de las estenosis cervicales y su tratamiento,
dilataciones progresivas, aparatos intrauterinos a
permanencia : tallo dé LErour, cfructulets de Nar-
SAUER, tubo de IRIBARNE modificado por Douay, cu-
¥ya colocacion comporta una discision del cuello como
el primer tiempo de una estomatoplastia. Las in-
tervenciones quirfirgicas, de modo especial la esto-
ok mml wstia de Pozzr modificada por Douay, guien
ne practica mis que el \.’uk‘jil]l]it.hu; del fondo del
d.lgulo dtu. ro que resulta de la incisién bilateral
del cuello.

En el capitulo de las
expone la participacion como
de las antero y retroflexiones
corrientes,

Fibromiomas uterinos.—Apurar el diagnéstico de
su localizacién por la histero-radiografia y en lo que

COl11-

desviaciones ulerinas nos
causa de esterilidad
con los tratamientos

respecta al tratamiento con relacién al mioma como
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catisa de esterilidad ¥y a un tratamiento que conser-

+ la posibilidad de procreacion, el Dr. CHATILLON
se muestra partidario de la miomectomia.

EEn cuanto al tratamiento por los rayos X, el po:
nente se pregunta : ;jhasta qué punto son aplicables
las radiaciones en el tratamiento de los miomas sin
cxchnr ]:1 facultad de procreacién?, y se limita a
exponer las estadisticas de SpineLri, CorniL, M-
NARD, Douayv en las que citan casos de embarazo
después del tratamiento de los miomas por los ra-
vos X. Cita los experimentos de TUFFIER de pro-
teccitén de los ovarios con dos medias cascaras de
plomo y expone la conclusion de este cirujano «ac-
tualmente h regresién notable y durable de un fi-
bromioma L‘[_t]l.‘_\\l\dxlt-ﬂ de 1(1:3 l'l.lIlth}ilkh ova-
ricas es la grande excepeidns,

Las flégosis uterinas endometritis de cuello (cer-
vicitis), de cuerpo y las falsas metritis de causa
ovArica (metropatia hemorragica, hiperplasia, hiper-
trofia de la mucosa uterina) son detalladamente es-
tudiadas por el ponente, asi como sus tratamientos
en los que si bien un trabajo de recopilacién y Ll"-
tica -.lignn de todo elogio, no nos expone novedac
digna de mencién mpun]

Al final de su notable ponencia se ocupa de la
tuberculosis uterina de mal prondstico en lo que se
1L1itl¢_ a posible fecund acién con todo y citar casos
de éxito del tratamiento en este sentido, como los
de Vax pE VELDE con los rayos ultr\n-u»hu. en casos
de cervicitis tuberculosa, y el més raro de Cuzzl
le una mujer con metritis unpnm‘ bacilar, raspada
[\;C LLHLU

CO1l

}

14 veces, tratada luego con los rayos X,
y pari6 con toda normalidad.
I.a esterilidad de tubdrico ;

.'-}'.JI{_:;'JI rJ'.JI[IL:'JIalu_\{_f-:".u 3

tratamiento

Esta segunda parte de la 1." ponencia fué desarro-
llada por el Dr. E. Douay, jefe de trabajos gine-
cologicos en el Hospital Broca, de la escuela del
Profesor J. L. FAURE :

«L.a esterilidad de origen tubérico no es una cues-
tién nueva, asi como las tentativas de correccion
quirfirgica. Hace més de 35 afios fué ya estudiada
en América por PoLx y DUDLEY ; en Alemania, por
MaRTIN, SRUTSCH y JERSUNY; en Francia, - por
Pozzi, DELBET y GouLLiouD. Las '

operaciones des-
tinadas a restablecer la permeabilidad tubdrica, es-
taban perfectamente {]L‘-LHLCL\ y precisadas en tres
tesis de 1899 (MONTARA, D'AVROLES y JARSAILLON].
Hasta estos tiltimos afios m\'h:;s operaciones dieron
escasos resultados. I.a recidiva de los fenémenos
inflamatorios era frecuente y el embarazo ulterior
absolutamente excepcional. Hay que reconocer que
estas operaciones eramn pmt:u‘.u]:ls en curso de in-
tervenciones pm' anexitis mis ¢ menos enfriadas,
dolorosas, palpables y en muchas ocasiones en pie-
na ('.-\'ulm-il-n. Ello es muy diferente cuando se in-
tervienc para corregir las secuelas obliterantes de
pinr“tiw‘ curadas, cuando la operacion se practi-
ca Ginicamente por esterilidad tubdrica, en cuyo casu
los resultados ]mukn Ser muy diferentes.

Operar a una mujer por esterilidad tubarica s

Sa
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cosa que ha sido raramente practicada hasta estos
Gitimos afios, ya que la indicacién debia funda-
mentarse en una prueba segura, en un dato cierto
en favor de un obsticulo a nivel de la trompa v
que la operacién podia suprimir este obstéculo.

Hasta hace poco no disponiamos de ningfin re-
curso de exploracién que nos permitiese diagnosti-
ar la existencia y el sitio de una obliteracién tu-
barica y comprobar el resultado de una operacion.
Actualmente el método de Rupin, de insuflacidn
tubdrica y los datos de radiografia con las inyeccio-
nes intrauterinas de aceite yodado, han revolucio-
nado este capitulo de diagndstico y tratamiento de
la esterilidad de origen tubaricos.

El ponente Dr. Douay nos expone un hermoso
capitulo de fisiologia de la trompa, especialmente
de lo relacionado con su permeabilidad. Estudia
luego las caunsas, formas y asiento de las imper-
meabilidades y dedica un largo y documentadisimo
capitulo a los métodos de exploracién tubérica, en
el que pasa revista y expone una critica imparcial
y practica de los diferentes aparatos y formas de
insuflacién, desde el ingenioso dispositive de RuBiN
en 1919 para prmluur el pneumoperiténeo hasta
los m4s modernos perfeccionamientos, entre ellos el
aparato del ponente Dr. Dovav con presién previa
en depésito de cristal, medida con monémetro me-
talico, el aparato de SELLHEIM, el de PoLLAErT, el
insuflador fitero-tubirico de BLocH-VORSMSER, el
tubo-permeabilimetro de LAURENTSE v Mossa-

e, eLo.

Interesante es la exposicion que nos hace de los
peligros de la insuflacién : ruptura e infeccién, ex-
cepcionales y evitables con una buena técnica y un
buen criterio ginecolbgico en la eleccién de los casos.

Los datos que nos proporciona la insuflacién y
sus resultados terapéuticos son estudiados extensa-
mente En la exploracién radiolégica de las trom-
pas por inyeccion intrauterina de lipiodol sigue el
ponente la misma pauta de exposicién : historia,
instrumental, resuitados, peligros, valor del mé-

todo.
[ratamiento quardrgico :
Salpingolisis o liberacién de adherencias. Son

los mejores casos para la cirugia, ya que la pared
tubarica comprimida de fuera a dentro, estid rela-
tivamente intacta y muy capaz de recuperar su
funcién,

Salpingostomia o creacion de un orificio perma-
nente en la pared tubdrica para reemplazar el pa-
bellén desaparecido.

terminal (operacion de Martin)
Salpingostomia lateral (operacion de Marriny
Il".l[l.‘j\'L‘..'"\'ﬂ] (UPUI':!Cil:JH de .\1,,-\I{'I'EN.I

L.a salpingo-ovaro-sindesis u operacién de Cra-
Do, puede considerarse como un complemento de la
salpingostomia.

Indicacidn de la salpingostomia :

Cuando un examen con lipiodol practicado 4 a 7
dias cespués de la menstruacién, habiendo admi-
nistrado un anti espasmédico, nos da una imagen
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de ampolla tubdrica, sin difusién al peritoneo,
salpingostomia esti indicada.
Implantacién tubo-uterina :

Implantacién tubo-uterina. (()pcr;u‘l'(m de Rigss
vy Warkinst o salpingo-fitero-anastomosis.—Opery.
ciém que se ]JrutlLa poco, muy interesante y cuya
técnica sencilla describe DouAy muy claramente,
Implantacién del ovario en el tero:

Cuando las trompas resultan totalmente inaprg-
vechables para su funcién, se puede aun intentar que
la dehiscencia del 6vulo pueda verificarse directs-
mente en la cavidad utermz!. Los procedimientos
utilizables son :

I3

ovarie privado de su comexién vdsculo-nerviosa

en contacto del munon tubdrico
injerto ¢ en el cuerno urterino resecado
en una incision de la pared uterina

ovario que conserva en tode o en parte su pediculoy
vdsculo nervioso

en el cuerno uterino resecado (EsTes)
en una incisién en la pared posterior del ntero o
en su pediculo (TurrFiER)

implantacidn

Condiciones de un probable éxito en la cirugia tu-
bérica para combatir la esterilidad : 1.° buen diag-
néstico (insuflacién, uterosalpingogratia) ; 2.° buena
seleccibn de casos ; 3. * buena técnica operatoria.

[.a segunda ponencia encomendada a DBUE, de
Lille y a Brouna, de Liega, vers) sobre las «ndi-
caciones de interrupcién del embarazon.

Iuc:;n de exponer la cuestién desde el punto de
vista juridico, mencionando las mnuum].u exigl-
bles para autorizar la expulsién provocada del feto
segfin el cbdigo francés {pc"igm extremo para la
madre, depend lencia cierta de este peligro del em-
barazo, seguridad absoluta de que el aborto hard
cesar el peligro y por fitimo fracaso absoluto de
toda otra terapéutica), pasan revista los autores a
los estados patologicos susceptibles de ser trata-
dos ultima ratio por el aborto terapéutico precisail-
do al limite las indicaciones.

Vémitos incoercibles : el aborto esti indicado es-
cepcionalmente en casos rebeldes refractarios a to-
do, que evolucionan con arreglo a las tres fases
descritas por Dusois. La intervencibén estari jus-
tificada en los casos de ictericia permanente, secre-
ciém urinaria por debajo de los 500 ce. diarios con
albumina y plumcl.tm bili: L:u; l.qu,“ml?:l por en-

cima de 100 elevacién de la misma. En el pe-
riodo de los trlatmnm cerebrales el aborto consti-
tuye una terapéutica desesperada, muchas veces
ineficaz por la gravedad de los sintomas, general-
mente mortales. La indicacién del aborto es coll
todo sumamente dificil precisar en lo que res

1.

pecta a oportunidad de la decisién y a pesar de to-
das las precauciones la conciencia se preg runtard
siempre si esta ha sido suficientemente avalada po
la ciencia.

La anemia perniciosa gr: yvidica con cifra 01':1'1‘.5121"
inferior al millén y mud.u‘ edemas y disnea serd
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tratada con la expulsién terapéutica una vez fra-
casados los métodos clisicos y sin esperar dema-
siado, ya que la terminacién fatal puede sobrevenir
aun a ]‘l_‘-cll' de la intervencién practicada demasia-
do tardiamente.

La corea, solo justifica el aborto en los casos muv
graves ‘

De todas las albuminurias de rrul‘u i0n (albumi-
nuria gravidica, albuminuria de repeti cidén, nefritic
eromicas) solo L‘Hl[ absolutamente 11.!11“.[11 en l-l,.-a
formas azotémicas con trastornos graves de la visidn
y en las formas hipertensivas que no ceden a la san-
gria.

En la albuminuria gravidica verdadera debe obrar-
se con gran cautela y no decidirse mis que cuando
se presente el cuadro sintomatico del eclampsismo
gue no ceda a la influencia del tratamiento.

En las cardiopatias, la interrupcién artificial de
embarazo debe ser excepcional. Los factores princi-
pales del prondstico lo constituye el valor funcional

del miocardio y los trastornos -J.k-] ritmo.
En la tuberculosis 1a regla es de tratar la enferme-
dad general dejando evolucionar el embarazo. En

los casos limites el aborto estard indicado en todo

caso antes del 5.° mes.

En el hidramnios agudo se recurriri al vaciamen-
to uterino cuando existan sintomas marcados de oli-
guria y de taguicardia.

En las hemorragias uterines, si se trata de apo-
plegia utero-placentaria o de mola hedatiforme debe
intervenirse sin tardanza. En los casos restantes nos
guiaremos siempre por desproporciéon del valor glo-
bular y _' por el examen del pulso.

En lo que respecta a las indicaciones por distocia
S€ recurrira muy raramente al parto prematuro pIro-
vocado. La prueba del trabajo (L parto seguida o no
de cesirea, constituye el tratamiento de eleccién. La
mmh._ul.td maternal con ambos métodos es sensible-
mente la misma.

La tercera y Gltima cuestién, «separacién de la
madre y del nifio.; medios de eviarla» fué encomen-
dada al l)r RuEUTER, de Lyon. En parrafos vehe-
nmentes describe el ponente la suerte de los infelices
criados desde su nacimiento lejos del regazo ma-
terno, privados como decfa PINARD, ano sélo del pe-
cho de su madre si que también de su corazdny.

En su extenso informe estudia el autor el mal
Sus causas, los remedios y la profilaxis, consti-
tueyendo una comp'eta y documentada monografia
que consultaran con provecho cuantos deseen pro-
fundizar en cuestién de tanta trascendencia social.

LLa organizacién de las sesiones fué perfecta, y la
discusion de los temas y las comunicaciones perso-

nales como en congresos anteriores, muy animadas
v nutridas si bien hubo que lamentar la ausencia de
alguna que otra figura preeminente.

El VI Congreso que se celebrard en 1929 tendrsi
lugar en Bruselas.

J. B. Comas Camres v J. VANRELL
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ANATOMIA DESCRIPTIVA Y EMBRIOLOGIA

CONTENIDO, CARACTER.
LIMITES, METODOS Y PROGEDIMIENTOS
PEDAGOGICOS DE ENSENANZA

FUENTES Y MEDIOS NECESARIOS
PARA SU ESTUDIO ®

por el doctor

SALVADOR GIL VERNET

Catedritico de Anatomia, Embriologia y Téenica Anatdmica

Conocer bien el contenido,

caricter y limite de la
ciencia c

jue se va a enseflar, es algo fundamental v
basico, asi como tener una idea clara de las relacio-
nes que guarda con las deméis ciencias, Dice Ed-
111111"".«: GoBLoT en su ensayo sobre la clasificacion
dL las ciencias. «Importa al progreso de cada cien-
métodos sean bien definidos, sus pro-
unente expuestos, y por eso es necesario
d irse cuenta de sus relaciones con todas las otras,
v de lo que puede llamarse por analogia, su posi
cion sistemdéticay,

‘eré separadamente la Anatomia y la Em-

[.La Anatomia descriptiva humana, estudia anali-
ticamente las formas externas e internas del hom-
l:re'_--_ es uul:, su organizacién.

La Biologia, al estudiar los seres vivientes, puede
consideratlos en dos aspectos diferentes : estatico
dinfdmico
LLa ciencia que estudia la parte estitica de los
seres vivientes, se llama Morfologia, y la ciencia que
estudia el dinamismo de los mismos, constituye la

»

[Fisiologia,

[.a Morfologia es !a ciencia completa de las for-
mas exteruas e internas de los cuerpos vivientes,
siendo su fin la explicacién de estas formas, y la
mvestigacién de las leves que presiden a su apari-
cion, Is, pues, una ciencia hoy dti muy compleja
que comprende muchas ramas, cada una de las cua-
les constituye otra ciencia, con dominios v métodos
propios. Pero estas diferentes ramas de la Morfo-
logia estin tan. intimamente enlazadas unas con
otras, que es imposible en el momento actual el do-
minio perfecto de una de ellas, sin tener conoci-
mientos extensos de las demdis ramas afines. Mi-
rando esta cuestién desde un punto de vista eleva-
do, puede decirse que no son en realidad ciencias

5, sino capitulos extensos de un gran con-
necesi '.ai]u de orden préctico en la
v la L"-tl m, y por otra !LL]L la
ion de ',:1 1.1L.]t¢ hum.i' , hace que se hayan
dividido en ciencias diferentes - :lqui como en otras

que. presentd el Dr., G,
Hantemente la Chtedra
Salamanca. 5
i nente M

estudios anatdmi Ahora,
seoun  parece, de orientar |H Ense-
evos  derrote ros, creemos que €l ira-
ser un lumincso faro que guie y oriente

tenftad
¢l Auty “On
TETIOVT

innovaciones en el campo anatémico.
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partes, se cumple la ley inexorable de la divisién
del trabajo; pero no hay que olvidar que estas di-
visiones son artificiales, ya que para estudiar unas,
hay que conocer también las otras.

Veamos ahora cuéles son estas ciencias: La pri-
mera en aparecer fué la Anatomia descriptiva ; por
ella adquirimos nociones exactas sobre los diversos
drganos, en lo que hace referencia a su forma, di-
mensiones, situacién, ete., ete., asi como de una ma-
nera superficial la estructura de los mismos, Todos
estos conocimientos pueden adquirirse sin la ayuda
de medios amplificantes, constituyendo la Anato-
mia macroscopica o Anatomia propiamente dicha.
Estos conocimientos macroscopicos fueron comple-
tados més tarde con la ayuda del microscopio, es-
tudiando disposiciones més finas y dando asi origen
a la Anatomia microscopica. FEsta estudia la for-
ma, situacién y las relaciones de érganos y dispo-
siciones minfisculas ; en una palabra, examina y
observa los mismos caracteres que la Anatomia ma-
croscopica, sblo que estos caracteres recaen sobre
organos invisibles a simple vista. Un ejemplo acla-
rari este punto: Si practicamos un corte transver-
sal a nivel del bulbo raquideo, y lo observamos a
simple vista sin preparacién alguna, veremos muy
pocos detalles referentes a la disposicién de la subs-
tancia blanca y substancia gris ; pero si, previas las
manipulaciones necesarias, examinamos al micros-
copio con un pequefio aumento una preparacion del
mismo corte transversal del bulbo, veremos mu-
chos detalles que antes nos habian pasado desaper-
cibidos. l.os caracteres que habremos observado en
el primer examen, corresponden a la Anatomia ma-
croscépica y lo que habremos visto en el segundo
examen, entra de lleno en la Anatomia micros-
copica,

El anélisis sistemitico del cuerpo humano puede
llevarse més all4, estudiando minuciosamente los
elementos anatémicos o células, y sus agrupaciones
que forman los tejidos, constituyendo ésto el objeto
de la Histologia,

Muchos confunden la Anatomia microscépica con
la Histologia, fundiandose en que tienen un método
de trabajo muy parecido ; pero ésto no es suficiente,
va que pensando asf, la Embriologia se confundiria
con la Histologia, porque sus medios de estudio son
semejantes, Dice CuaiNg «lo que une o separa las
ciencias, no es tanto la semejanza o diferencia de
los métodos empleados, como la naturaleza del fin
que persiguer.

[.a Anatomia microscopica viene a ser un puente
tendido entre los anatémicos y los histélogos. Por
esto entiendo que la Anatomia microscopica debe
ir unida a la macroscopica, formando ambas reuni-
das la Anatomia descriptiva, ciencia esencialmente
analitica, que se limita a la descripcién simple y
concreta de los hechos que estudia, sin pretender
buscar las leyes generales de la organizacién, y sin
hacer consideraciones de orden abstracto,

Pero el estudio analitico del cuerpo humano pue-
de hacerse de dos modos, cada uno de los cuales
da origen a otra modalidad de la Anatomia ; cnando
considera los 6rganos agrupéndolos formando siste-
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mas o (}p?l}'iltﬂs. constituye la Anatomia sistemiticy
o descriptiva, v cuando estudia el cuerpo humang
en segmentos y regiones, ocupandose principalmen-
te de las relaciones de los 6rganos, constituye la
Anatomia topogrifica. FEstos dos métodos de es-
tudio, lejos de estar en contraposicion se comple-
mentan, y deben simultanearse ; solo estudiando el
organismo desde este doble punto de vista, puede
adquirirse un conocimiento perfecto y acabado de la
Anatomia humana.

Hasta aqui he indicado los diferentes aspectos en
que puede estudiarse el cuerpo humano adulto ; pe-
ro un estudio asi considerado, es sblo parcial ¢
incompleto ; es necesario seguir su desarrollo onto-
génico, empezando por su origen embrionario y si-
guiéndole en sus diferentes etapas: Vida fetal re-
cién nacido, infancia, pubertad, edad adulta, vejez
y decrepitud, estudiando los cambios que experi-
mentan los érganos en estas diferentes épocas de la
vida, va que el organismo humano como el de todos
los seres, considerado desde el punto de vista mor-
fologico es esencialmente inestable, no tan sdlo du-
rante la vida embrionaria y fetal, sino también en
todas las edades ; desde que se inicia la vida del
nuevo ser, hasta la muerte natural por decrepitud,
el organismo sufre una serie continuada de cam-
bios en la Morfologia de todos sus érganos. La
variabilidad es pues ley natural, la estatica es una
ficcibn ; nada permanece ignal a si mismo, durante
un tiempo tan pequeiio como se quiera; las dife-
rencias s6lo estriban en la rapidez o lentitud con
que se efectfian los cambios. Nadie duda de ello

1 v fetal,
porque entonces los cambios son vertiginosos, des-
pués, a medida que nos alejamos del momento ini-
cial de la vida, las transformaciones van siendo
m#as lentas, imperceptibles si se quiere, pero no por
eso menos reales; y ésto no solamente en la forma,
en el aspecto exterior, sino en su trama intima,
como bien claramente lo expresa CajaL al decir:
«que la forma es una propiedad inestable sujeta a
movimiento, a evolueién incesante, viniendo a re-
presentar lo anatémico algo asi como la faz visible
de actividad intima, que escapa a la accién de nues-
tros sentidos»,

cuando se considera la vida embrionaria vy

El estudio anatémico del cuerpo humano consi-
derado desde el punto de vista de su desarrollo, lo
realizan dos ciencias diferentes : I.a Embriclogia,
gue estudia el desarrollo embrionario y fetal, y 1a
«Anatomia de las edades», que estudia las modifi-
caciones que experimenta el organismo, desde el
nacimiento a la decrepitud,

Pero al espiritu humano no le basta el simple
conocimiento del hecho anatémico ; siente el deseo
de interpretarlo, estudiando las causas de las for-
mas y las leyes que rigen su génesis, creando con
ello otra ciencia, la Anatomia comparada, ciencid
de razonamiento, en oposicién a la deseriptiva, clet-
cia de detalle,

En efecto, si nos redujéramos a la simple des-
cripeién de érganos, la Anatomia seria un Catilogo
inmenso y Arido, que tendria desde luego L‘H.illdj“
préctica, pero le faltarfa ese aire cientifico, que sGlo
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adquiere cuando compara, abstrae v generaliza ;
como dice H. PoINcARE «la ciencia se hace con he.
chos, como una casa se hace con piedras, pero una
acumulacién de hechos no es una ciencia, ni
montén de piedras es una casas.

Algunos confunden la Anatomfa comparada con
la Zootomia, y creen que disecando y coleccionando
animales, hacen Anatomfa comparada: equivoca-
cién inmensa ; la diseccién, observacién v deserip-

cién de los seres de la escala zoologica. es decir la
Zootomia, tiene exactamente la misma significacion
y finalidad que la Anatomfa descriptiva humana ;
es ciencia puramente analitica,

Dice CHAINE «acercar, comparar, clasificar, ex-
plicar los hechos, generalizar, demostrar el paso
gradual de un estado a otro, determinar el porqué
de las cosas, adquirir las nociones comunes a un
conjunto, investigar las leyes de la organizacion,
son lo propio de la Anatomia comparaday.

Pero para llegar a conseguir su a'ta finalidad, 1a
Anatomia comparada necesit4 el concurso de otras
ciencias, que fueron forméindose al mismo tiempo,
y que a ellas debe el impulso que tomé. Una de
ellas es la Paleontologia, otra rama de la Morfolo-
gia, creada por Cuvikr, al formular la ley de las
correlaciones, o sea 1

ut

, que un oOrgano no puede ser
comprendido, sin el conocimiento del organismo en-
tero, y, reciprocamente, un 6rgano aislado permite
reconstruir el conjunto. Gracias a ella, venimos
en conocimiento de disposiciones anatdmicas que
hoy no existen, facilitando la solucién de proble-
mas referentes a la evolucién de ciertos érganos ;
como dato demostrativo de la importancia de la Pa-
leontologia para la filiacién de los 6Grganos, basta
decir que se conocen segin ZITTEL 2.9o0 mamiferos
f6siles, contra 2.300 vivientes.

Del conjunto de todas las ciencias morfologicas
teniendo como centro la Anatomia humana, surgid
la Antropologia, creada por Broca, que la define
asi : «Es la ciencia que tiene por objeto el estudio
del grupo humano considerado en su conjunto, en
sus detalles y en sus relaciones con el resto de la
naturalezay.

Tal es el cuadro que forman las cienci
I6gicas.

Morfo-

El estudio acabado de un érgano debe abarcar los
siguientes extremos : :

1. Conocimiento perfecto en el hombre adulto,
tanto en lo que afecta a la forma, como a la estruc-
tura,

2. Su desarrollo ontogénico, empezando por el
origen embrionario y siguiéndole en sus diferentes
etapas.

3. Su desarrollo comparativo ; al hacer este es-
tudio, empezaremos por los seres inferiores y as-
cenderemos hasta los superiores, fijandonos sobre
los hechos principales, procurando hacer un esque-
ma general del érgano en cuestién, empezando des-
de su aparicién en la escala zoolbgica ; es necesario
analizar los motivos de su aparicién y si en formas
més inferiores existian ya esbozos del 6rgano, ana-
lizando luego las modificaciones sucesivas que ex-
perimente el 6rgano ya en sentido progresivo, que
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es lo més frecuente, o bien en sentido regresivo,
desapareciendo a veces en algunas especies, para
volver a aparecer mfs adelante : es necesario inda-
gar los motivos de estas desapariciones, asi como
las causas de su complicacién progresiva, Preciso
es también relacionar la estructura con la forma ¥
con la funcién, procurando explicar las particulari-
dades observadas ; y esta labor de conjunto, de re-
capitulacién, es més compleja de lo que muchos se
creen, figurindose que la disposicién que presenta
un érgane en una especie cualquiera, es un estado
por el cual forzosamente ha pasado el hombre du-
rante su desarrollo ontogenético, fundindose para
ello en la ley biogenética fundamental de HAECKEL,
v de ahf la facilidad con que se generaliza, al tratar
de buscar la significacién morfolégica de un érga-
no ; asi, por ejemplo, basté que en algunas especies
de reptiles se encontrase el ojo parietal unido a
la epifisis, para que este 6rgano fuese considerado
como un érgano rudimentario, o sea, como resto an-
cestral de una disposicion que sélo existe en unas
especies muy distantes del hombre; esta manera
de considerar las cosas, mis sirve para fantasear
que para esclarecer hechos,

4. Comparar el desarrollo ontogenético con el
filogenético : Esta comparacién puede ser muy ftil,
pero hay que tener siempre presente que e] prime-
ro no reproduce el segundo; no son ni pueden ser
paralelos, ya que e] primero es una linea recta u
oblicua, pero una trayectoria siempre la misma, y
el segundo es un arbol, cuyo tronco se ha ramifi-
cado de un modo extraordinario.

Y cuando se haya realizado este estudio analitico
y sintético, entonces serid llegado el momento de
poner a prueba las cualidades intelectuales que debe
reunir el investigador, esta perspicacia en saber ver
las semejanzas entre lo que se compara, distin-
guiendo lo primordial de lo accesorio, estableciendo
la relaci6n de causa a efecto, y combinando siempre
la reflexion con la observacién, ya que, como se sa-
be, las ideas nacen tanto de la una como de la otra.

Se ha dicho que ia Anatomfa era una ciencia
perfectamente constituida y que la investigaciém
nada o poco podia hacer en este campo. Natural-
mente que es muy dificil descubrir 6rganos y dis-
posiciones nuevas ; pero {es que acaso se conoce la
significacién morfolbgica de todos? y de aquellos
que se conoce ¢estamos seguros que resistirian un
estudio critico, como ¢l que acabo de esbozar? Los
llamados Organos rudimentarios constituyen una
laguna a llenar, y es verdaderamente sensible la li-
gereza con que los Tratados de Anatomia (incluyen-
do en ellos los mejores) describen un sin fin de for-
maciones en el grupo de los organos rudimentarios,
demostrando con ello un desconocimiento de los
problemas morfolégicos. Se ha exagerado mucho
el ntimero de 6rganos que persisten en el hombre
a titulo de simples recuerdos ancestrales. Real-
mente hay algunos que merecen este concepto, por
ejemplo : los misculos del pabellén de la oreja y el
plantar delgado, actualmente sin funcién, pero que
se encuentran bien desarrollados y funcionando en
especies cercanas al hombre; la muela del juicio,
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en el hombre tiende a atrofiarse y desaparecer, y
en cambio en los antropoides estd perfectamente des-
arrollada. Pero al lado de estos 6rganos verdadera-
mente rudimentarios, se mencionan otros que €s una
heregia cientifica considerarlos como tales, por
ejemplo : las mamas rudimentarias de los mamife-
ros machos, cuando la separacién de los sexos se
efecud mucho tiempo antes de la aparicion del apa-
rato mamario ; la epifisis, como representante con
siderablemente atrofiado del! ojo pineal de los la-
cértidos, etec., ete. En ésta como en otras cuestio-
nes, creo le sobra razén a ViAppgron cuando dice
eque es mejor confesar nuestra ignorancia y esfor-
zarnos en buscar una interpretacion verdadera, ba-
sada sobre hechos objetivos, y mientras esta expli-
cacion no llega,
e

deben incluirse estos Organos en
I grupo de los enigmaticos».

Hasta hace poco se decia que las asas intestina-
les estaban colocadas sin orden en la cavidad abdo-
minal, habiendo demostrado recientemente [, ERIK
MiULLER que estin dispuestas seglin un tipo casi
constante. EIl gran problema del analisis de los
troncos y plexos nerviosos del sistema organo- ve-
getativo esti casi por hacer. ‘Todavia lm mitsculos
y :‘.]',-nnctll'c'»;"-q del periné son descritos de modo di-
ferente segin los autores ; y no se crea que son 50.0
errores de ]]llTIJI\L{L"IH morfolé gica, sino diferen-
cias de hecho, como es el admitir tt.l(' una hoja es
muscular o fibrosa, o describir musculos que otros
ni siquiera los admiten. El ntumero de problemas
a resolver en Morfologia es incalculable, pero entre
todos ellos destaca por su importancia, el desarrollo
ontogénico comparativo de los tejidos y érganos ; e
éste un punto de vista que sélo ha sido considerado
fragmentariamente, sin dar'e la importancia debi '.:1.
En mis estudios embriolGgicos sobre el nervio vag
una de las cosas que méis han llamado mi1 '1u.u.
ha sido el ver gue existe un momento en la vid:
que el tronco del nervio vago tiene el mismo did
metro que la triquea

El desarroll

y el esofago.
i 1 o B e R Sk e
ontogénico de los 6rganos y tejidos esta muy I

de ser uniforme y ].IlI';'.]L"_U-'. es necesario, pues,
nocer bien el curso evolutivo de cada érgano, \
los otros, para luego formular las
leyes y principios biolbgicos que rigen estas varia-
ciones evolutivas. La Anatomia clasi
el draano en el espacio; pero esto, con ser muy
importante, una faz del mag
problema morfol6gico; es mirarlo desde
otro punto de vista ; estudiar el drgano en el tiem-
bo, tal como acabo de esbozar.

. . oy
cionandoelo con

ca considera

no lo es lr)'l[]. es -‘.':1.{.~

E."L“i_'.‘.‘ir.:

Pretender descifrar todos los secretos de la arqui
tectura humana, es algo pueril que hace sonreir ;
nunca le serd dado al hombre el conocimiento per-
fecto de la obra de Dios, en ninguno de los nume-
rosos aspectos en que puede ser comsiderada. No
‘ltlic]‘u terminar este punto sin transcribir el pro-
fundo y bello pensamiento de CajaL, «parece que
hemos iluminado el antro tenebroso, cu:
lidad sd6lo hemos cx]alur-uiu la entrada, desde
cual se nos presentan més lejancs y negros sus im-
ponentes abismosy,

indo en r

Para realizar labor ftil, el anatémico ha de po-

seer nna cultura sélida
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y extensa, basada en e] co.
nocimiento de las diferentes ramas de la Morfolg-
gia. Naturalmente, ésto representa mucho trabaje
hay en ello dificultades e inconvenientes, pero n
es tim‘.'nu pt.-t‘fiir."-.f_), A este propdsito decia Augns-
to CoMPTE «una tal extensién de conocimientos []e-
vados |1-L-<1'1 sus extremos limites I‘](N’lﬁvuq lejos
de constituir para la ciencia un verd: lh.l[] obst? dcula,
se convierte u‘ .~:-_1 Mas vigoroso
namiento, por I \ luminosa wm]m acién fundamen-
tal que necesariamente
piritu humano famil
esenciales de este d

1)

'(im de per fece 1tj-

‘.1‘£.1'.'., una vez que el es.

rizado con las condiciones

1] estudio, llega a disponer

toc0s 10s casos dive

sos en un orden, que les per-

]‘i‘.:tu Jll_']i':!'.’l]'.‘—ﬂ._‘ mutuamenten,

olUnos
OIS

Aungue quizas

pinen lo contrario, wao
creo que el especialismo actual es abusivo, me re-
f-l(“l‘l’l iil. €5} tan (1.’1\1!1 a la preco-
idad. Tiene a su favor la comodidad y la rapidez,
esto es, llegar pronto con el minimo esfuerzo (el
ideal de 1a juventud a
ladero mérito han sido siempre fruto del espirita
de sacrificio y del

o)

i s
recialista d'emblee,

wetual ) ; pero las obras de ver-

esfuerzo personal ;'urr.'l'li:11;_1;'."_]r.| ¥

persistente ; ir lejos con el mdximo esfuerzo, ese es
el ro ideal que hay que infiltrar en la juven-
tud estudiosa.

Bien est se polaricen las
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energias, pero sus siempre mediocres,
os de conocimien-
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ar lo que se
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patente de ello es la reciente obra de Lrcuru, Fry
y TrRucnor sobre «Pieloscopias, verdadero alard:
de precisién explorativa,

[’e todo esto se deduce que ¢l profesor de Ana-
tomia de una Facultad de Medi cina, para que pueda
colaborar al progreso de las Ciencias Médicas, es
necesario tenga conocimiento de los problemas que

la Clinica, al r:.‘\ir‘m de prestarle sy valioso
apoyo, y a la vez <illn\t.\:l" las ensefianzas que
en justa reciprocidad le pueden proporcionar los
clinicos en sus distintas especialidades.

plantea

METODO Y PROCEDIMIENTO PEDACOGICO
DE ENSENANZA

Fuentes y medios necesarios para su estudio

En toda ensefianza deben considerarse dos partes
lo que se ensefia y como se ensena,

Ii] objeto de estudio se titula Anatomia descrip-
tiva y Embriologia ; estas dos disciplinas las con-
sideraré aisladamente.

Anatomia describiiva

Antes de concretar el orden de exposicitn 1
contenido indicaré los principios que me han 0111.u]|'

Al hacer el programa, he buscado como finalida
primaria a la {U.ll_ suj edito otras, el facilitar ai
:12\,..1”“ el que pueda iliiﬁt't‘llr el mayor tiempo po-

¢, a la vez que aproveche mejor el materia
davérico, ya que éste cada dia se hace mas esc: 150.
Al partir de este principio, no hago mas que
tarme a las normas de mis Profesores de Anatomia,
los Dres. RIERA y SACANELLA ; éste nos decia con
frecuencia, «el 5 diseca es el que méas apren-
esto, no queria significar que

CA=

de» ; aungue al deci

el més habil disector sea siempre el mejor anato-
mico, de la misn

mejor cirujano, el

ld manera que no es siempre el
mé4s habil operador.

Otro principio fundamental que tenge muy en
cuenta, es que para que el estudio anatémico rinda
la mixima eficacia, debe ser completo y _' preciso, al
mismo tiempo que comprensible en todo moments

por el alumno ; hay gue tener siempre presente, quc
este sélo recordara aquello que ha comprendido
Otra idea ligada con la :1111vt‘in;‘, es que es més

atil y preferible hacer de una l\!\L vez un estudio
\'I-H]EJ.L‘?_H v ;1&'.|}_1;!.r.1.|_\ t'1|t_‘ una (11 "‘~TR|l]1‘ :!l]:il-.'-‘m‘:L‘::
cualquiera, que la descripeibn ]||UJ]':1]}[<;1:1 y la repe-
ticién obligada de una misma cosa, La lix-.»'m'l.l.u.u].
clasica por HE&:LU;‘.M:& estad destinada a desaparecer
entacién moderna ; como dice muy
‘0 «asf como a un gebgralo

y ésta es
bien el Dr.

no se le ocurre u.w-'uii'u' en primer lugar todos los

rios de la Tierra v después todos los montes, etc.,

sino que va estudiando en cada comarca todos los

accidentes del terreno, parece mas racional tamtl
en Anatomia, que una vez estudiados los huesos ds
yase al estudio de las

un segmento del cuerpo, se | _
articulaciones v mfisculos del mismo» ; pues bien,

te método que dicho sor s6lo lo apiica al

aparato locomotor, yo lo generalizo a los demds sis-
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v aparatos, siguiendo un plan parecido al de
itesores Rouvigr, de Paris, y LaTarjEr, de

afiacir otro de caricter cientifico, conforme al concep-
to actual que se tiene del desarrollo y constitucién del
crerpo humano ; este punto al hablar de la Embrio-
ia lo expondré con més detalle. Si tuviera que
‘tar el plan de una obra dirigida para los ya

q en materia, seguiria con todo rigor este
Gltimo criterio, ya que el orden embriolégico debe
i base del conocimiento anatémico.

111

luego el tronco y por Gltimo las extre-
No obstante, en aras a la utilidad peda-
gogico, altero este orden, describiendo primero los
miembros ; segundo, el tronco ; tercero, la cabeza y
; cuarto, el sistema nervioso central, y
quinto, la Embriologia.

El método topografico-descriptivo que voy a ex-
poner estd adaptado a esos principios.

midades

el cuello

.
g
a

PROGRAMA DE ANATOMIA

1. Generalidades. — lie dedico solamente una
leccién, lo preciso para tener unas nociones de or-

ganizacién. Extenderse mucho en generalidades es
poco provechoso, ya que éstas constituyen puntos
de vista, cuyo valor no nos es dado conocer, sin
tener una nocion mMas o0 Mmenos L‘UlIl}JlLtd mbl(_ los
datos concretos en gque se apoyai.

2. Miembros. — Empiezo por ese estudio, por-
que es la parte mas facil tanto de Lmnprtnde,, como
de disecar y por ser el material que mis abunda en
la Sala de Diseceidn,

Loos miembros son esencialmente los Grganos de
la locomocién y natural es, que empiece dedicando
una leccién a generalidades sobre las partes de que
consta el aparato locomotor, o sea

los huesos, las
articulaciones y los masculos. Expuestas estas no-
ciones, entro ya en la descripeiébn concreta de sus
elementos componentes, empezando por el miembro
superior, pero el :1111 que \'tJ_\' a describir es ap.i-
cable asimismo ;11 infers

En el estudio de los il'l.IL'h'!_J."%} empiezo por la cin-
tura y terming por las falanges; al terminar de
describir los huesos del miembro inferior, hago un
comentario breve sobre la analogia que presenta
el esqueleto de ambas cﬁt]‘ciniri;r.‘.cs,

Una vez conocid s hueses, expongo las arti-
culacio el

es por el mismo ,::'fi‘hu desde la ])11LL Proxi-
1

a distal; al explicar las articulaciones, el
no no ha u-niriu tiempo de olvidar los hm.«;s,

por lo que su estudio resultari mas faeil.

n la descripeién de los diferentes grupos mus-
cu';'.u.-:, hay que ir siempre de las partes profun-
das a las \d|‘{‘leuL]l“«; con este procedimiento el
alumno verid edificar sobre una base conocida, el
esqueleto, los diferentes grupos musculares ; asi
se dard maéas fAcilmente cuenta, en las rcgimcx
donde los mfsculos estén dmpuutm en varias ca-

pas, del orden de superposicion v de sus relaciones
reciprocas,
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En el estudio de los mfisculos del hombro, in-
cluyo todos los que forman las paredes de la regitn
axilar; region compleja, con caracteres anatomi-
cos y fisio-patologicos bien definidos y de mucha
importancia practica. En dicha descripeién hago
entrar los pectorales, el gran serrato y el dorsal
ancho ; ademis de las razones pedagdgicas, todos
estos mfisculos se extienden desde el tronco al es-
queleto del miembro superior, al que estan desti-
nados a mover. Todos ellos, al igual que los demas
mfisculos del miembro superior, estin inervados por
ramas del plexo braquial ; por ésto los incluyo en
la musculatura del miembro superior.

Por razones andlogas a las expuestas, en la des-
cripeion de los mfisculos de la pelvis incluyo el
psoas iliaco, ya que como los demis de este seg-
mento, se insertan en la pelvis, tiene por funcidn
mover el fémur y estd inervado como los gliteos y
pelvitrocantéreos por el plexo lumbar.

Una vez conocido el aparato locomotor del miem-
bro correspondiente, hay que describir los érganos
llamados de trayecto, que son los vasos y nervios,
sumergidos en el tejido conjuntivo y adiposo de
los intersticios orgéinicos, completindose el conoci-
miento de las relaciones y se estudia la vasculari-
zacion e inervacion de los Organos ; reciente atn el
estudio de los mfisculos, la exposicion de las rela-
ciones de los troncos principales (que es lo mas
itil y dificil) resultard mas sencilla.

“mpiezo el estudio de las arterias, por la axilar
en el miembro superior y la femoral en el inferior.
Dedico solamente una leccién sobre las venas para
cada uno de los miembros y lo mismo hago con los
linfAticos, insistiendo particularmente sobre los gru-
pos ganglionares de la axila e ingle.

El estudio de los nervios, como dice 1,6rEZ PRIETO,
«puede hacerse muy bien como si fuesen arterias,
quiero decir, sin necesidad de haber estudiado el
sistema nervioso centraly : al terminar, es conve-
niente hacer un estudio de conjunto sobre la iner-
vacion del miembro correspondiente.

En este momento puede decirse que se conocen
ya todos los elementos que componen el segmento
del cuerpo estudiado ; verdad es que sdlo se conoce
una parte del cuerpo, pero la conoccemos por com-
pleto, y con ello tenemos ademés la vision del con-
junto, que tanto satisface y halaga la inteligencia,
solventandose el inconveniente que sefiala Lorez
Prikro, «nada hay tan enojosp para umn principian-
te, como aprender las relaciones que presenta una
articulacién, muasculo, etc., con otros misculos,
vasos o nervios que le son absolutamente descono-
cidos», y como dice muy bien el mismo autor, ésta
es la principal causa de que los alumnos de Ana-
tomia no se aficionen pronto a su estudio.

3. Tronco. — Anatémica como funcionalmente,
tiene esta parte del cuerpo caracteres propios bien
definidos ; es el sitio de los 6rganos de la locomo-
ci6én, de la nutricién y génito-urinarios ; embriolo-
gicamente considerada, se extiende desde la cresta
del vago al ano, y es la parte del cuerpo que se
desarrolla a expensas de la zona de crecimiento
aposicional. ILos miembros no son mis que apén-
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dices de! tronco, y si los he descrito antes ha sidy
por razones pedagdgicas,

El tronco consta de tres porciones: torax, ah.
domen y pelvis, y en cada una de ellas hay que
considerar dos partes : el continente y el contenidg
I}l continente es el que forma las paredes, el l'tce.p:
taculo de estas amplias cavidades, y su origen em.
brionario hay gque buscarlo en la 50111:1‘u‘f~p1011ra_
El contenido lo constituyen numerosas visceras
cada una de las cuales presenta las caracterfsticas
de un ¢rgano independiente, considerado desde el
punto de vista anatémico, y todas ellas se originan
en el entodermo y en la esplacno-pleura. -

Empiezo por ¢l estudio de los elementos pertene-
cientes al aparato locomotor que forman las paredes
del tronco, o sea el continente. Estudio el esqueleto,
esto es, la columna vertebral, el térax y la pelvis
v después las articulaciones que unen estos huesos.

A continuacién describo los mfsculos en el orden
siguiente : Misculos de la regién posterior del tron-
co, mfisculos del térax, musculos de la pared Antero-
lateral del abdomen y diafragma y, por tltimo, las
aponenrosis anexas a los infisculos del abdomen,

I.a segunda parte del tronco, las visceras, o sea
los elementos que forman el contenido, previas unas
lecciones referentes a generalidades de los aparatos
de la nutricién, paso a describir el aparato circula-
torio, empezando por el corazén, siguiendo después
las arterias, las venas y linfaticos. ILos nervios del
tronco, los estudio junto con los vasos, formando el
grupo de los érganos de trayecto.

A continuacién describo los aparatos de la respi-
racién, de la digestion, el excretor y el genital, si-
guiendo el orden clésico en los Tratados.

Al final describo las glandulas de secrecién inter-
na, que en su mayor parte estin situadas en este
segniento del cuerpo, dejando las otras para cuando
estudie la regién respectiva.

4.° Cabeza v cuello.—Estos dos segmentos del
cuerpo los considero formando un todo finico ; toda
separacién serfa arbitraria y artificial, ya que tienen
el mismo origen embrionario. _

Como en las deméis partes, empiezo por estudiar
los huesos, ajustindome al estudio clsico de los
mismos ; Gnicamente dejo la teoria vertebral del cra-
neo, para explicarla en el lugar apropiado de la
Embriologia.

A continuacién explico las articulaciones y los
miisculos, insistiendo particularmente sobre los apo-
neurosis, vainas vasculares y espacios celulares,
pues tienen gran importancia practica.

Siguiendo el plan general gque he adoptado, ex-
pongo después los 6rganos llamados de trayecto, por
el orden siguiente : arterias, venas, linfaticos, ner-
vios craneales y simpético.

Viene luego el estudio de los cinco aparatos (1'-:
los sentidos, por el orden siguiente: Sentido del

olfato, sentido de la vista, sentido del oido, sentido
del gusto y sentido del tacto.

A continunacién explico las porciones de los apd-
ratos digestivo y respiratorio contenidos en la ca-
beza, esto es: cavidad bucal, glindulas salivales,
faringe y laringe.
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Y finalmente un capitu’o sobre glandulas de secre-
cién interna : la hipdfisis, el cuerpo tiroides, para-
tiroides, paraganglios y timo ; este filtimo 6rgano lo
estudio aqui, a pesar de estar situado en el torax,
porque es un derivado branquial,

5.7 Sistema nervioso central.—Dejo para el final
este estudio, porque es el mas dificil de la Anato-
mia. Ademés no requiere su estudio practico la
necesidad de cadéveres, ya que durante el curso se
habran recogido y guardado cuidadosamente los neu-
ro-gjes, pudiendo muy bien estudiarse practicamente
durante los meses de Abril y Mayo.

En cuanto al orden de (10%&1‘1]]\]01] sigo en un to-
do al orden embriolégico de His, mas did4ctico v
mis cientifico, que las clasificaciones empiricas de
los clasicos.

Al describir este capitulo, me inspiro en las
ideas de CAJAL, expuestas en sy obra «Sistema ner-
vioso del hombre y de los vertebrados», haciendo un
estudio sintético, abreviado y €le mu]tn.l pero exac-
final de cada descripeién c»tructuml hago
un resumen sobre su significacién hmr;loglm, con
lo cual el estudio de la estuctura del neuro-eje, har-
to complejo, adquiere un atractivo para el alummno.

Modo de ensenar la Anatomia

Descrito el orden en que deben estudiarse las di-
ferentes partes de la Anatomia, hay que hablar
del modo y manera de hacerlo.

Aungue hay quien opina lo contrario, creo que
no es conveniente prescindir de la ensefianza teo-
rica, yva que seria faltar a los prinicipios elemen-

#

tales de la Pedagogia, que preconiza la combinacion
de los sentidos en la ensefianza.

Por bueno que sea un libro, no puede sustituir

Profesor para la adquisicion de los conocimientos
tedricos, yva que la labor de éste en sus Conferen-
cias, no se ha de hmitar a repetir lo que ha leido
como si fuera un fonbgrafo; labor suya es procu-
rar desembarazar la explicacién del farrago des-
criptivo, pues el mencionar todos los pequefios de-
talles dificulta la comprensién del conjunto, del
mismo modo que un cuadro con muchos detalles re-
sulta confuso ; su misién es enlazar lo que explica
con otras partes de la asignatura, y aun con otras
ciencias, como la Fisiologia, y con las aplicaciones
médico-quirtirgicas, cuando éstas son evidentes v
comprensibles para el alumno.

Comno dice el eminente Profesor del Hospital de
Santa Cruz Dr. GaLLArT en su brillante diserta-
cién «Maestros y discipulos» ; «€1 Profesor ha de con-
vencer v sugestionar, poniendo en su palabra toda
la fuerza atrayente que sugiere la conviccién y el
ullm' c]cI entusiasmo, que dan las ideas propias ¥
originales, en el concepto que de lo original tiene
OSTWALD m_:riginu!it!:'ud es la capacidad de imaginar
més alld de lo que se ha aprendido», procurando
mantener la atenciéon del auditorio con toda clase
de demostraciones, con la claridad de los argumen-
tos v la energia de la palabra».

Los alumnos se han de convencer, no explicin-
doles para que vean lo que sabe el Profesor, sino
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por el provecho que sacan de sus lecciones ; el Pro-
fesor muchas veces no puede ensefiar todo lo que
sabe, sino lo que cree conveniente para el cerebro
de sus discipulos, esforzindose en presentar en for-
ma clara y evidente, lo que en los libros aparece
difuso y u-mphmdo teniendo siempre presente
que el alumno sélo recordard lo que ha com-
prendido.

Por eso creo acertado el pensamiento de Rouvigr
cuando dice : «Una descripeién anatémica debe ser
completa, precisa, simple, pero al mismo tiempo
sugestiva, esforzandose cuanto sea posible en ex-
plicar el hecho anatémico por la Embriologia, la
Anatomia comparativa o la Fisiologiay.

Para facilitar la comprension, deberid siempre
acompanar la observacién a la explicacién, sin lo
cual ésta es infitil y molesta ; LETAMENDI se habia
preocupado mucho de la dificultad de simultanear
la emisién de la palabra y la demostracién de la
forma.

No siendo posible recurrir a los ejemplares natu-
rales de un modo exclusivo y siendo imprescindi-
ble simultanear la audicién de la palabra con la
vision de la forma, no tenemos otro recurso que
acudir a los medios de representacion.

Clare estd que cabe hacer preceder la demostra-
cibn a la explicacién o comprobar ésta en una de-
mostracién ulterior, pero como ha dicho LETAMEN-
D1 «si la demostracién precede a la explicacién, se
pierde la impresion del cadaver y si la explicacion
precede a la demostracién, se pierde la comprension
de la ideav.

La representacién por medio de esquemas hechos
a la vista de los alummnos, tiene utilidad para la
explicacion de pequenios detalles y la reconstitucion
de planos.

De todos modos, para estudiar 6rganos enteros o
regiones, no hay }-;l'uu-f‘it1nim1tu mejor que el de las
proyecciones y mejor todavia la proyeccion de la-
minas con epididscopo, con el cual se pueden pro-
yectar mulu:-.n 6rganos reales. Cuando se explica
la estructura de las visceras y sobre todo al hacer
el estudio de la conformacién interior de los dife-
rentes segmentos del neuro-eje, es preferible pro-
vectar preparaciones histolégicas naturales, de las
cuales el Profesor debe tener material abundante
hecho en su Laboratorio.

Resumiendo cuanto he dicho, acepto el principio
ya enunciado por LETAMENDI, «de que es preciso
simultanear la emisién de la palabra durante las
explicaciones, con la demostracién de la forma,
acompafiando de este modo la sensacién auditiva
con la imagen visual, sin cuyo concurso no se pue-
de llegar a la formacién de la idea de forma, por
cuanto las sensaciones sensoriales si bien se ayudan
mutuamente, no pueden substituirse de un modo
completo para el fenémeno de sucesién y elabora-
cién de la imagen, mediante la cual vemimos en
conocimiento del hecho anatémicon.

Al final de la explicacién, los alumnos examina-
rin una preparacién natural, con lo cual ajustaran
la imagen artificial a la realidad y corregirdn los
recuerdos falsos, si es que los tuvieren.
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Y para terminar este punto diré que un medio
de estimular al alummno, observado por todos los
que hemos estado en contacto con los escolares, es
la necesidad de preguntar y calificar durante el
curso. El Profesor ha de procurar ser siempre
justo en sus calificaciones ; aparte de que éste es
el mejor medio de conseguir el respeto de los alum-
nos ; nada hay que desmoralice tanto a la juventud
estudiosa, como el especticulo de ver el mérito po-
sitivo postergado y la mediocridad premiada.

la Ensenanza
Prdctica de la Anatomia

Organizacion di

Como ya he dicho, debe procurarse que el alum-
no diseque el miximo de tiempo pm]b]L pero hay
que tener presente que para que la diseccién sea
eficaz, el alumno ha’ de estar preparado; chacerles
disecar antes de saber Anatomia es un gran error»,
como ha dicho muy bien DEsMaRrEST.

Con el plan que he trazado, el alumno esti en
condiciones de empezar la diseccién al terminar el
mes de Octubre del primer curso, es decir, estd
preparado para disecar las extremidades
y pm' ellas ha de empezar. Para que la ensefianza
de la Anatomia sea objetiva y practica, es necesa-
rio que haya material, personal y local.

En todas partes escasea el material cadavérico ;
forzoso es sacar el miximo rendimiento del mismo,
procurando que no se pierda inatilmente. KEs ne-
cesario para ello embalsamar todo el material que
ingresa en el departamento anatbmico, y para que
la inyeccién del cadiver sea fitil, debe hacerse se-
paradamente en el tronco v en las extremidades;
asi se evita el peligro de que se descompongan los
miembros, como ocurre cuando solo se realiza una
sola inyeccion.

toracicas

En tiempo de vacaciones se van acumulando ca-
daveres para las épocas de trabajo, guardindolos
en arcas. Los cadaveres de nifios de pocos meses,
asi como los fetos, es un material excelente que
también debe guardarse,

Distribucién de matertal.—Pero no basta el tener

material, hay que saberlo distribuir conforme a un
plan preconcebido; para sacar el miximo rendi-
miento, debe trabajarse sobre el cadiver entero; la

fragm Llﬂ.u(!(i!l del mismo lleva la inutilizacién de
muchas. regiones, precisamente las mis importantes
(axila, ingle, cuello).
ver entero,
Organos.

L.a diseccién sobre el cada-
permite seguir la continuidal de los
S6lo se permitira la seccién cuando ya

hayan disecado los dérganos situados en el punto
de la seccidn,

Se dividirdn los alumnos del primer curso, en
secciones de cuatro, y a cada dos secciones se en-
tregardi un cadiver entero previamente inyectado ;
una seccién trabajari en la mitad derecha y la
otra en la i1zquierda, haciéndolo cada una en horas
diferentes.

El orden de diseccién no debe dejarse al arbitrio
del alumno ; el cadiver debe aprovecharse con arre-
glo a una cartilla.

Asi, por ejemplo, la diseccion del miembro supe-
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rior debe hacerse en diez etapas, cuyo
serd : (1)

1. Diseccién de los planos superficial y medip,
de la cara anterior de la axila y los dos tercios su-
ilL’I'][)l':‘;" [‘(l br azo,

orden

2." Diseccién de los planos superficial y medio,
la cara anterior del tercio inferior del bragzg.
TR

1
cOao vy il]llk'].:]':l?.l'.‘.

(]i.'

3 lhgu\(-i".n_(!v los planos superficial v medig
de la cara anterior de la mano,

4.° Diseccién de conjunto de la parte profunda
de los tres segmentos mencionados,

5. Diseccion de la cara posterior de la espai-
da y los dos tercios superiores del brazo.

6. Diseccién de la cara posterior del codo v del
antebrazo, h

7." Diseccién de la cara dorsal de
Mano,

la muifieca y

Articulaciones escipulo-humeral,
clavicular y ligamentos del homéplato,

9. Articulacién del codo.

10. Articulaciones de la mufieca y mano.

Naturalmente que durante el primer trimestre del
primer curso, s6lo podridn disecar los alumnos
miembros tordcicos, pero al finalizar el mismo, ya
estaran en condicicnes de disecar miembros abdo-
minales ;

acrom-to-

plan de diseccién de éstos es con pocas
variantes el mismo que para los miembros tori-
C1C0OS.,

Durante el segunde trimestre, disecardn los
alumnos ambas extremidades y ésta seri la prin-
cipal labor practica de los alumnos del primer
Curso.

Asi disponiendo de veinte y cinco cadiveres, hay
material suficiente para que doscientos alumnos
]llL‘.uH disecar todos los érganos de los miembros
tordcicos y abdominales

el

mes de Mayo podrin disecar el tron-
co empezando por sus paredes, es decir, musculos,
ieurosis, vasos y nervios de las paredes téraco-
bdominales y, s1 hay tiempo, podrin empezar el

1

le las visceras.

estud:o ]),'":h!';ti (

precise que los Profesores y ayudantes revi-
sen cada dia las preparaciones que hacen los :Ll_um—
lolas para que sirvan de estimulo.

1 atumno debe llenar el cuaderno escolar, en el
cual deben constar las preparaciones 11uJ11w y las
ca.ificaciones merecidas, firmado por el ayudante co-
rrespondiente.

Veamos ahora la labor que han de realizar los
aloumnos de segundo curso.

Estos empezarin a disecar el primer dia del cur-
so, distribuyendo a cada dos secciones de cuatro
alumnos un cadaver entero, o bien los troncos que
quedado del curso anterior, de los cuale
' disecado los miembros. En este
, ina seccién estudia el torax § otra
1 un segundo cadiver, se inviertetl

R R
CaIITTCan(

08 tLilIl]HfJ-.
El orden de diseccién ha de estar subordinado

también a una pauta ; una vez han disecado .as pa-

(1} Este cs el plan que sigue el Profesor LATARJET.
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tronco, se estudiaran las relaciones que
guardan entre si las visceras y con las<paredes ab-
dominales, repliegues peritoneales, ilgrl‘l‘iu]t(h epi-
rlones, l.n‘mlmh. las fascias de coalescencia v mi-
rando los caminos que hay que seguir para llegar
a la transcavidad de los epiplones ; en fin, todo ‘o
que puede hacerse conservando la integridad de las
visceras ; hecha esta labor de t:l‘JUlllu entonces
s¢ hard el estudio individual de cada viscera, ca-
1‘.'IiLtL‘.|l_.‘ ._|.=1L_£.s~, configuracién mtcrnu} Vasos y ner-
vies.

:
redes del

Una vez conocido el abdomen, harin un estudio
semejante en el torax, empezando por el estudio de
conjunto, de las pleuras y del pericardio, y ter-
minando haciendo un estudio analftico v sintético
del mediastino ; al final debe estudiarse e simpé-
tico téraco-abdominal.

En la diseccién del cuello, cada seccién estudiari
la mitad correspondiente, conforme las instruc-
ciones del Profesor o ayudante,

Al final debe disecarse la cabeza, haciéndolo no
por 6rganos, sSino por regiones : se disecara de una
vez todo el contenido de las 6rbitas, fosas cigomi-
ticas, etc., debiendo haberse estudiado antes los 6r-
g.mm ‘-:‘L\]rx_lhtli[i: (masculos de la cara, cabeza,
vasos y nervios superficiales). Después del estudio
de los 6rganos superficiales se divide la cabeza en
dos mitades, correspondiente una a cada seccién vy
en la que tienen trabajo para muchos dias, si sa-
ben aprovecharlo,

Al final del segundo curso, cuando ya no es po-
sible la diseccién, entonces se estudiari practica-
mente el neuro-eje, valiéndose del material que se
habra almacenado durante el curso. Este estudic
ha de recaer sobre la conformacién exterior de los
diferentes segmentos y después se practican los
cortes d[tn-l 1dos, para estudiar su conformacién
imterna. Sera conveniente también tener algunos
ejemplares, con el sistema circulatorio inyectado.

Ademis de la leccibn tedrica y de la otganiza-
cion de las practicas, el Profesor tiene que cum-
plir otra misién muy importante, sobre la que quie-
ro llamar la atencién. Creo que el Profesor de
Anatomia con su Técnica, a semejanza de los Pro-
fesores de Patologia con su Clinica, una vez ha he-
cho la -'_'\]';{H[ci’m oral en catedra, debe dar una
leceidn practica ante los alumnos. El Profesor de
Clinica explora y diagnostica enfermos ante los
alumnos, pues bien, el Profesor de Anatomia con
su Técnica debe disecar ante los alumnos, cada una
de las lecciones del programa practico de la asig-
natura,

Yo so6lo conozco un medio para enseflar el arte
de la Diseccién : disecar ante los alwmmnos.

Los medios que deben utilizarse para conseguir
ésto son bien sencillos. Yo explico la regién ana-
témica disecando ante los alumnos, en grupos de 25
6 20 valiéndome de la miesa de StrrAssEr. Esa
mesa permite colocar el cadiver casi en posicion
vertical, pudiendo mostrarse los érganos a medi-
da que se van disecando, siendo todo ello percepti-
ble por los alumnos.

Haciendo un local a propodsito, una especie de pe-
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quefip anfiteatro en forma de C

con dos é‘mdm
casi ver

icales, y en el centro, el espacio suficiente
para el Profesor con un alumno, la mesa de STRAS-
SER y una mesita auxiliar para los instrumentos,
pueden asi percibirlo un ntmero muy elevado de
alumnos,

Fsa leccién de enseflanza practica de la Anato-
mia tiene una doble finalidad. 1.° Ensefiar Ana-
tomia, haciéndolo por el método topogrifico-des-
criptivo, esto es, estudio de
més que de individualidades ; en una palabra, abar-
cando conjuntos. 2.” Ensefiar a disecar, empezan-
do por sefialar los puntos de referencia superficia-
les, para que las incisiones sean hechas del mods
mas ftil y con arte; hay ademés érganos profun-
dos gue son excelentes puntos de nnm para encon-
trar otros que son méis dificiles de ]Lll]gLT’, y pre-
cisando en cada regién, los érganos mas impor-
tantes ; hay que inculear al alumno la idea que

relaciones de rganos

para encontrar 6rganos profundos y dificiles no se
debe ir al azar, 11\1. que buscarlos con arte, si-
guiendo ciertos caminos, por etapas escalonadas y
necesarias ; encontrar un organo por casualidad o

empiricamente, no sirve para nada.
i

inico inconveniente que tiene esta enseflanza
a de Anatomia, es que para:que sea eficaz, el
nfimero de alumnos debe ser reducido, no deben pa-
sar de treinta ; por ésto es preciso que el Profesor
tenga personal auxiliar que colabore, dando estas
miSmas enseflanzas. Se divide el curso en grupos
de treinta alummnos, distribuidos entre el Profesor,
el auxiliar y los ayudantes de clases practicas, pre-
viamente instruidos por el Profesor.

Si el personal no fuera suficiente, no por eso debe
desistirse ; en este caso las secciones alternarian ;

cada Profesor estaria encargado de sesenta alum-
nos, divididos en dos secciones. .

Naturalmente que para mantener esta organiza-
cion se T'C(’liliL']'L’ por parte del
considerable

Profesor un esfuerzo
sobre todo al principio

La Embriologia es ia ciencia que tiene por objeto
el estudio del desarrollo ontogénico de los seres vi-
vientes. Se llama humana cuando estudia ¢l des-
arrollo del hombre, y comparativa cuando considera
el desarrollo de toda la serie de los seres vivientes,
o bien una parte importante de los mismos, ponien-
do de relieve las analogfas y

diferencias que exis-
ten en el desenvolvimiento {".L': los distintos grupos
de la escala zoc ica.

Al hacer Embriologia humana es imposible limi-
tarse al! estudio del hombre, ya que esa labor seria
forzosamente incompleta por falta de material ; so-
bre todo durante las [rin\urzu fases del desarrollo
es preciso acudir a Jos embriones de otros seres.

[.a ontogénesis de un organismo cunalquiera pue-
de compararse a una cinta cinematogréfica inmensa,
en la que se desarrollan cambios y diferenciaciones
cada vez més complejas y estrechamente relaciona-
das unas con otras. Asi como para conocerla bien,
en todos sus detalles y episodios, es necesario que
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la representacién cinematogrifica sea continua, des-
de el ]mnmpm hasta el fin, siguiendo siempre el or-
den cronolégico de los hulms asf también para
tener una If:pwwntuum exacta de la embriogéne-
sis, la observacién deberfa ser continua, desde el
lI!‘-»tdlI!L en que por la fusién de los pmmu‘lcr)s se
inicfa la vida del nuevo ser, hasta el momento del
nacimiento ; pero ésto es técnicamente imposible,
ya que para conocer la estructura y composicién de
un embrién en un momento dado de su evolucién,
es necesario matarlp y prepararlo con los medios ha-
bituales de ILaboratorio; con ésto' conoceremos un
momento de la evolueién embrionaria, un estadio,
que es como si dijéramos, una fotografia instantanea
de un exprés en marcha vertiginosa.

Para hacer obra atil, es necesario disponer de un
gran ntimero de embriones, de los cuales se conozea
con exactitud el momento de la fecundacién y co-
rrespondan a intervalos cercanos del desarrollo, al
objeto de aproximarnos al ideal de la {_!hhk‘.l\-'.’li.!{]!l
continua, disminuyendo la distancia entre dos ob-
servaciones.

Como vemos, es imprescindible acudir al estudin
de los embriones de otros seres; ademis existen
otros motivos que aconsejan hacer d estudio compa-
rativo de la embriogénesis ; por él se ha venido en
conocimiento que, a despecho de la ;J;m diversidad
de aspectos que ofrecen los estadios segiin las es-
pecies, es decir, la segmentacién, la blastulacion g
la formacién de las hojillas 111111101‘{1i;-{]cs, obedécen
a leyes fundamentales y generales, aplicables a to-
dos los metazoarios.

El conocimiento de las grandes leyes ontogenéti-
cas ha sido la labor de los embriélogos del periédo
filogenético (Gltima mitad del siglo pasado). El es-
piritu cientifico ha buscado en las causas de estas
leyes, el origen de la evolucién histérica de los or-
ganismos, ya que un parentesco proximo los une en
su origen. A medida que se va adelantando en la
embriogénesis, es decir, a partir de la diferenciaciéon
de las hojillas, aparecen profundas diferencias entre
los vertebrados y los invertebrados ; las leyes gene-
rales ceden el sitio a otras especiales para todos los
vertebrados, y asi sucesivamente, hasta llegar al
desarrollo individual propio de cada especie.

Nadie puede desconocer el valor inmenso de las
grandes leyes ontogenéticas, pero ha habido una
verdadera exageracion al aplicar la ley de las reca-
pitulaciones o ley biogenética fundamental de Hggc-
KEL, al pretender establecer A4rboles genealbgicos
completos, basados méas sobre visiones del espiritu,
que sobre realidades objetivas.

Cada especie tiene una trayectoria fija mis o me-
nos complicada, pero invariable y subordinada a la
herencia, que le transmite los caracteres palinge-
néticos ; la accién del medio como factor del des-
arrollo embrionario, es nula como causa determi-
nante. Hay que buscar, pues, en la herencia, que
tiene su substratum cmat: ymico en el huevo l(.i‘x_llildd—
do, el conjunto de dinamismos o de potencialidades
evolutivas, capaces de engendrar un ser anélogo al
de que procede.

Pero la herencia es algo, que como todo lo que
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existe en el universo, es susceptible de cambiar y
contiene en si, los \utmws de un pasado remoto,

Tal es el caricter de la Embriologia _que podria-
mos llamar cldsica ; ciencia de observaci on, dt_kl_]lp
tiva y comparativa, a semejanza de las dunm clen-
cias Morfol6gicas, como la Anatomia v la Histg-
logia, ]

Pero en el momento actual, esa ciencia camin
nuevos derroteros ; hasta imJl del

4 por
siglo pasado,
ofrece el caricter que le he asignado’y que consti.
tuye el periodo filogenético.

Pero I.i simple observ: acion, descripeién ¥y compa-
racién de los hechos uuhxmlu:ruua llevada a l{mi-
tes inconcebibles (como es la (1Ltummuci{m del sexq
por el estudio de los cromosomas) ha dado de sf no di-
ré todo, pero si lo fundamental y de mayor importan.
cia ; faltan attn muchos puntos que el examen his-
tologico ;-u:'!r'i resolver : ; podrin, en suma, perfeccio-
narse las técnicas L]lli)l’!ul{:"’l(d‘w clésicas, pero el
rendimiento de las mismas no variara ;\11111 cosa el
estado actual de esta ciencia.

Por lo tanto, necesario era buscar nuevos métodos
de 111\L-,t1L511u.>11 para rejuvenecerla y darla nuevos
impulsos ; hace ya algunos afios, que desde un nue-
vo punto de vista se estudian los problemas de la
Embriogénesis. Asi como la Embriologia clisica
toma los métodos de estudio de la Anatomia e His-
tologia, la Embriologia moderna experimental o
causal, se acerca a la Fisiologia de la que toma sus
métm;':m; t;‘H'L considera la Embriogénesis como la
funcién del huevo fecundado y como tal la analiza.

El campo de la investigacién embriol6gica se ha
ampliado considerablemente en estos filtimos afios,
con la invencién de los métodos experimentales de
suma importancia : el de los cultivos de tejidos y
el de la microdiseccion.

Aplicando el primero de estos métodos a la reso-
lucibn de problemas embrioldgicos, podemos aislar,
y conservar vivas en medios de cultivo apropiados,
varias ‘células del embrién, de suerte que quedan li-
bres de los influjos que las deméis células del com-
plejo embrionario ejercen sobre ellas. Como es na-
tural, en estas condiciones las células que se des-
arrollan en el medio de cultivo, no solamente se de-
jan observar con gran facilidad, sino que, ademas,
muestran mas claramente sus peculiaridades fun-
cionales.

IEl método de microdiseccién permite efectuar,
con ayuda de fAnisimos instrumentos de vidrio mo-
vibles mediante mecanismos de gran precisién, mu-
tilaciones en una sola célula, someterla a acciones
mecinicas y térmicas, inyectar en ellas substancias
toxicas o narcoticas, ete, ete, No hay que esforzar-
se mucho en hacer comprender cuanto puede bene-
ficiarse la Embriologfa de la aplicacién de este mé-
todo puesto que gracias a él, es posible modificar a
voluntad la estructura y la composicién quimica de
las células embrionarias y comprobar ulteriormente
la influencia que sobre el desarrollo de los tejidos
y Organos, ejercen las citadas operaciones microguis
ridrgicas. )

La orientacién moderna de las ciencias Morfolé-
gicas, es el retorno a la experimentacion, buscando
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por este método el determinismo morfoligico, como
dice LATARGET, «volvemos a los tiempos de Hax-
wEY, ASELLY y PECQUET (siglo Xvii) cuando decian
que la observacion era insuficiente para explicar to-
dos los fendémenos y que era necesario completarla
con la experimentacién sobre el animal vivos.,

Se parte del principio que todos los cambios, tan-
to de forma como de estructura intima, sobrevenidos
en el desarrollo individual, obedecen a fenémenos fi-
sicos y quimicos, que tienen por substratum la cé-
lula y el huevo.

Se puede variar la composicién quimica, asi como
las condiciones fisicas del huevo, estudiando los cam-
bios que ocasiona en el desarrollo: Hrrrwic ha
demostrado, que con una centrifugacién apropiada,
se puede acumular todo el vitellus nutritivo hacia
un polo, en los huevos de los batracios, transfor-
mandolos asi en meroblasticos, lo que lleva un cam-
bio en la segmentacién del mismo, que de total y
desigual, se convierte en parcial ; vemos, pues, que
la segmentacion, fenémeno embriolégico importan-
te, es susceptible de ser cambiada experimentalmen-

Herpst somete los huevos fecundados de erizo
de mar, en una solucién que contenga solamente dos
de los tres elementos importantes que contiene el
agua de mar (calcio, potasio y sodio) durante cin-
cuenta o sesenta minutos, o sea el Licmpu suficiente
para que adquieran el estadio de dos células ; lle-
vandolos después al agua de mar 111;1'1:1;;‘,, Se com-
prueba que el setenta por ciento de huevos asi tra-
tados, dan origen a dos gemelos, s1 los blastémeros
se separan, o dos moénstruos dobles si permanecen
unidos,

Y no son sélo los factores extrinsecos o del medio
ambiente, los finicos reducibles a fenémenos fisico-
quimicos ; son también los factores hereditarios,
antes considerados como una fuerza misteriosa, me-
tafisica, agena a control cientifico, que tiende cada
més a ser considerada en su mecanismo de ac-
i6n, comparable a las influencias externas.

Las leyes Mendelianas de la disociacion y distri-
bucién independiente de los caracteres hereditarios,
deducidos de sus admirables experimentos sobre el
guisante comtn, pero aplicable a todos los seres,
son una prueba que la herencia no es una fuerza
misteriosa, sino algo susceptible de ser analizado ¥

uuqm el nptmnsmn de \lmu,\\ (el L‘al‘LLI alista de

, herencia, como le llaman) es quizds exagerado
cuando tshrm.i «el mecanismo de la herencia ha sid
descubierto, segfin mi parecer», los primeros pasos
se han dado v la orientacién es bien definida ; se ha
de ir a la solucién, como dice MORGAN, «no por un
relampago de mtmun] sino como resultado del es-
tudio paciente y cuidadoso de las pruebas mismas.

Intimamente ligada con la Embriologia, estid la
Teratologia. El méustruo no es mirado ya como el
desarrollo de un germen anormal, sino como el des-
arrollo anormal de un germen cualquiera,

L.a Teratologia experimenal fundada por DARES-
T, concede mucha importancia a los factores ex-
ternos. Considero, no obst‘mtc, una exageracion la
afirmacién de Rasaur cuando dice ; «Un huevo no

O

estA necesariamente obligado por las acciones 1n-
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ternas inherentes a su naturaleza misma, a desarro-
llarse de un modo determinado ; é] puede, si las cir-
cunstancias le obligan, dirigirse en todo o en parte
en vias evolutivas, mas diferentes de la normal»,

No participo de estas ideas; creo firmemente que
el desarrollo individual tiene una trayectoria bien
marcada e invariable ; como he dicho antes, el factor
medio es nulo como causa determinante,

Método y procedimiento pedagdgico de enserianza

El estudio de la Embriologia debe hacerse al final
de la Anatomia, ya que el conocimiento de L“-\td fa-
cilita mucho su comprensién ; en cambio, Ana-
tomia Elemental puede muy bien thmlmrsrz sin
conocer la Embriologia.

El sistema que siguen algunos de explicar pri-
mero la parte general de la Embriologia, a princi-
pio de curso, ¥ la Organogénesis, fragmentariamente,
al final de cada descripcion anatémica, no lo consi-
dero aceptable ; la Embriologia constituye un con-
junto de conocimientos tan intimamente enlazados
unos con otros, que no es posible estudiarlos sepa-
radamente ; ocurre algo asi como con las mateméati-
cas y como con el sistema nerviose central ; son unas
disciplinas tan homogéneas y enlazadas, que requie-
ren ser explicadas uniformemente y de una sola vez.

A la parte general le dedico las lecciones necesa-
rias para tener una idea fundamental, indispensa-
ble para conocer mas tarde la Organogénesis, que es
la parte que més interesa al Anatémico y al Médico.
Ein la parte general insisto de un modo particular
»;uhl't los fenémenos de Acrogénesis, Cefalogénesis

 Notegénesis, ya que {:“u servira para comprendet
U orden de descripeion de la Embriologia especial.

En la parte especial u Organogénesis, adopto el
plan descriptivo-topografico de BracHET, y lo hago
por dos razones de indole diferente ; una de caricter
puramente cientifico, conforme con los conocimien-
tos Gltimos de la materia, y otra razén es de orden
pedagdgico, va que facilita mucho el estudio.

Divido la Organogénesis en dos partes : Desarro-
llo de la cabeza y desarrollo del tronco.

En la primera parte describo todos los 6rganos
que constituyen la cabeza, en el concepto Embriol6-
gico que de la misma tiene BracHET : «J.a Cabeza es
la region del cere de los grandes 6rganos de los
sentidos (ojo, [,]J{] y olfato), de los nervios mixtos
dorsales (trigémino, acfistico-facial, gloso-faringeo y
vago-espinal) con sn territorio de inervacién prima-
ria ; el aparto branquial y sus anexos, asi como sus
derivados». Es la parte del cuerpo que se desarrolla
a expensas de la béveda deudentérica.

En la segunda parte describo el tronco, regién
que va edesde la cresta del vago al ano». Anatomi-
ca vy funcionalmente, tiene esa regién caracteres
propios bien definidos ; es el sitio de los 6rganos de
locomocion, de la nutricién y de los 6rganos génito-
urinarios. Embriolégicamente, es la parte del cuerpo
que se desarrolla a expensas de la zona de creci-
miento aposicional.

Este es, a grandes rasgos, el orden que creo mas
apropiado en la exposicién de la Embriologia.
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En cuanto al modo y manera de ensefiarla, he de
distinguir la parte tedrica v la préctica. '

La parte tedrica es aqui muy importante, y dadas
las dificultades con que se tropezard en el estudio
practico de esta materia, para una clase numerosa
dada la escasez de medios, se ha de procurar que !4
exposicién tedrica sea lo més perfecta posible. Para
ello, ademdés de los medios accesorios habituales (di-
bujos, esquemas), hay que disponer de una coleccién
importante de series Embrioltgicas, al objeto de que
en cada leccién puedan provectarse las preparaciones
que conyengan ; hecha de esta manera, la énsefianza
resulta muy @itil para el alumno, ya que éste ve ai
natural, preparaciones que tienen el mismo valor
que las hechas en Anatomia por disecci6n y proyec-
tadas con epidiascopo.

Otro modo eficaz de facilitar la comprension de
los puntos dificiles, como por ejemplo :
del corazén, desarrollo del

formacion
aparato uro-genital, etc.,
ete., es tener varios ejemplares de modelos de cera,
que los alumnos puedan ver y tocar.

Y cuando ya se ha explicado todo el contenido
del programa, entonces a manera de sintesis que ha
de ser utilisima para el alumno, se ha de dedicar
algunas sesiones a proyectar series Embriolégicas
completas, en diferentes estadios del desarrollo, ex-

plicando en cada preparacién lo que se proyecta
Este punto lo considero capital, ya que de ello de-
pende que el alumno comp y se aficione por
la Embriologia. Pero esto requiere disponer de se-
ries numerosas de embriones y tener un conocimien-
to perfecto de la

renc:

Embriologia, para sefialar en cada
preparacion  la significacién de lo que se proyecta.

Prdcticas de Embriologia

El ideal de ellas seria que todos los alumnos hi-
cieran por si mismos las preparaciones embriold-
gicas y tuvieran al termii el curso, una o varias
series de embriones. Confieso que ésto no es posi-

ble para todos, pero si por lo menos para algunos,
para aquellos discipul

) mas aventajados y estudio-
sos, aquellos que el Profesor Kripgr, de Berlin, di-
ce : «He notado siempre que pree

samente, los me-
jores estudiantes dedican a estos

1ocimientos el
més vivo interés» ; labor importante del Profesor es
saber seleccionarlos, formando con ellos el grupo de
alumnos del Laboratorio de Embriologia que con
anterioridad a las pricticas, estaridn ya ad
en e| arte de las preparaciones.

Disponien '

iestrados

) de series de embriones, se empieza
por mostrar a los alumnos, las que pertenecen a
estadios iniciales del desarrollo. Cada serie ha de
estar perfectamente numerada, siguiendo un orden
perfecto en sentido erineo-caudal ;

supongamoes que
la serie que se ensefia consta de veinte porta-obje-
tos, cada uno de los cuales contiene veinte cortes ;
si disponemos de microscopios suficientes, pueden

estudiarlos a un tiempo veinte alummnos: se da a
cada uno un porta, los cuales se van cambiando en-
tre ellos; de un modo ordenado.

Naturalmente, al principio debe orientarse al alum-
no explicaindole lo que se ve en la preparacién ; en
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palabra, el Profesor o sus :1_\,'11(1:111&?5, han

servacion,

d‘.j

a manera ingeniosa de preparar el
la observacidm

el Profesor P.

1 le : materia]
mieroscopica, es el que aconsejq
PujiuLa ; consiste en colocar en ¢

ada
8, cortes numerados de distintas reoip.
suponiendo que hay veinte alumnos v en
porta caben veinte cortes, se

]:rﬂ‘tf!-i):l_];_
1nes : cada
colocan en el primer
porta los cortes numerados 1, 21, 41, 61, ete., et
en el segundo porta; 2, 22, 42, 62, etc.: en el ter-
cero 3, 23, 43, 63, etc., asi cada alumno estudia en
15110 porta, todas las regiones, pues todas ellas
estin representadas por algfin corte y
para un estudio elemental,

Vemios, pues, que si no es factible que todos lug
alumnos trabajen en el Laboratorio, si que lo es;

ésto basta

que todos comprueben en el microscopio, los prinei-
pales puntos que se han explicado ; éste ser4 el me-
jor modo de despertar la aficién a esta ciencia fun-
damental, que con razén ha dicho Von BAER, «es la
verdadera antorcha luminosa, en el estudio de los
seres organizadosy.

No pretendo con ello hacer Embritlogos, pero si
que tengan un concepto basico y una orientacién
periecta y sepan donde acudir, cuando quieran ex-

bre un punto determinado que les inte-

€l transcurso de su vida profesional,

Wedios y fuentes necesarios para sw estudio

Para el estudio 3»{':’:_L'iix‘u de la 1':}!1]r!'i{z]e>} it s BE
quiere ante todo un Laboratorio que comprenda los
lementos necesarios para la téenica Histolbgica.

Asi es, que se necesitan microscopios, microtomos,

-

colorantes, fijadores, etc., etc.; pero ésto son los
lios habituales, la materia prima esti represen-
tada por los embriones

I EC
y por los fetos; deben pro-
curarse que todos los embriones v 1etos humanos
vayan a parar al Laboratorio de Embriologia : ésto,
si se consigue, ya sera una buena fuente de material,
sobre todo s1 1'_:1_\ suerte de cons 1 i
poco tiempo y en buen estado de conservacién,

1

~
n

ones de

Pero ademis hay que proporcionarse embriones

de el amimal que mis se presta pa-
ra 1bajos

es el \_'||i|1_'_i-.>, por la facili-

1ce durante fe

dad con que se reproc | L afio 3
la seguridad del momento
realiza la fecundacién,

porque podemos tener
en que
-vad

tener seguridad de la fecun

que se ha ob-
sexual para

servado que basta una aproxi

el ,l"-H,

Hay que tener embriones todos
para lo cual se requiere los
fechas diferentes. En el \_'fii[l_'jl:, durante los tres

o cuatro primeros dias, hay que buscar el huevo en

las trompas de Farorio; mis adelante se fijan en
el fitero, que es necesario abrir para extraer los

embriones. Si estos no

in de uno a dos centi-

metros, se pueden fijar e incluir enteros ; si son de

mayores dimensiones, serid preferible cortarlos en
partes.

Para cosas tiernas

(disco germinal de pollo
de 1.° y 2.° dia, blistulas de conejo no implanta-
das afin, etc.), el fijador habitual es el de KrAINEM-

ek T

.
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BERG, a veces diluido en mitad de agua, Para em-
briones tiernos (conejo de ¢ a 12 f]l\lﬂ‘ es mejor
emplear el liguido de BouLg, porque

atero y sumetgirlo en dicho Hrp 1do, aparecen al
momento los embriones, destacandose por

pues bien, para el Anatémico, es en la Embriologia
prineipalmente, donde se encuentran esos princi-
35

el plos y esos medios,

al ab

o 3 su L‘t.‘]l.\—
cacion blanquecina, de la masa rojiza-que forma Ia
1 - 14 - - - - . o - |® : 2

placenta y paredes uterinas. Para embriones mas

adelantados, da muy buen resultado el sublimad: i
picrico y el liguido de Boulx. i BIBLIOGRAFIA

Viene después un tiempo import tante.
series, que seghin VIALL

el corte en

roN «é] solo ha permitido

llevar la Embriologia al estado de desarrollo que & UE, BERDAL. — HIsToLOGIA NORMAL, Espasa-
esta ciencia ha 1IL'1'1/|1n en estos ]’2]1l‘|]‘:~ tiem- iipe, editores, 3027,
; la seriacién del i

La Fistologia normal del Dr, Entrique BERDAL consti-
1ve un .:ml.] ‘to Manual en el que puede estndiarse His-
; r lo compendiado v preciso del mismo, reu-
las condiciones de una obra didéctica, en-
algunas notas y apéndices por el Doctor
_ = que, con su reconocida competencia, de his-
e 1nterpretacion de . ico, avalora la tercera edicién espafiola.

iede hacer la recons- Barcelona, 26-XI-1917
que nos interesa estudiar o en-

del lelado en cera, gue es

sacar toda la utilidad de
dice el P, Puniura, «la

ser como las pA

nas de un libro, ésto es, después
de un corte, otros.
Por fin lleg

los cortes v si

titucion del ]

110¢ Prof. FErrER CAGIGAL

enl substancia consiste en

los cortes (en este caso LUIS ROSAL CAT ARINT
I { { JH‘lI.’

WU.—EL empleo del aceite vo-
0 en las afecciones bromco-
del doctorado. Trabajo realizado
: del Dr. Esouerpo, del Hospital de la

Santa Cruz, de Barcelona. Editorial Policlota, Bar-
de eelona, '

1TCS5dn €1 orgal

cuestl de un grosor deter- el ll""‘“'

minado. Sa
Otra fuente

la Organogéne

des JENT se hallaba mas

las inyecciones de
las afecciones del aparato
encontraba a su lade en
la Charité. Es muy natural
por este tema y haya querido
i5 del docterado.
el Dr. RosAL nos trajo la nove-
de lipiodol por via intercricotiroi-
y empleado por el Prof. SERGENT
CorteEnot. Aqui, los Dres, Save, ARis
v. FERRANDD 105 habian e ‘..w'-;ﬂ---]-u va el métedo, tras-
S pero no habia lo o ralizarse por la nece-
requerir el auxilio nl \H:-un“lali.«ln laringdlogo.
RaveENTGs habia pensado en la via intercricotiroi-
atreverse a uti I./‘ la. Sélo después de las de-
2 del Dr. Rosar, llegd a emplearse corriente-
nente entre no ) > lHacndstico
de las afleccion pulmonares. Incluso, el
I Rosar, ha mejorado !:1 téenica con algtin (etalle per-

valor

ejemplo : la

T.‘;H\.I'-_ el simpati

yrador

dea, sin

e Eaves
mrostiacic

el aceit vodado en el
bronco-pleurc

[.a tesis en si es un modelc idad cientifica. I‘,!
20841, que ha trabajado en ella sin aj ‘1._'-"I umientos,

de que el método de las invecci de lipiodol
los cases de dific iagnostico v
limites las aplic
gque ilustran abundantemente
ba de lo mucho gue puede dar de
cases—no mas de diez y sels—parecen
méis bhien como ejemq Modestamente, el
rehuyve hacer un alarde numérico de casos. E

0.

ici6n de su tesis, procura preei-
detalles, evitando al mismo
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