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I) Introduccién.

La fisiologia del bazo, en estos filtimos afios, ha
entrado en una activa fase de desarrollo, especial-
mente por obra de BARCROFT ().

En las monografias editadas por BARCROFT y por
BiNgr (2) se encuentra expuesta la bibliografia del
asunto ; abarca el bazo multiples funciones relacio-
nadas con la sangre (hematopoyesis y hematolisis)
con la mecénica circulatoria ; con el crecimiento ; el
metabolismo, del hierro en especial y de la coles-
terina, con la biligenesis, etc. (Cfr. también Via-
LEJ. (3]-

En las investigaciones llevadas a cabo en este tra-
bajo, hemos querido poner de manifiesto algunos as-
pectos de la fisiologia del bazo, que hasta ahora no
han llamado, de manera destacada, la atenciéon de
los fisi6logos y patblogos, porque no se trata de fun-
ciones indispensables para la vida (como, por ejem.,
puede ser la funcién de la hipéfisis o de la supra-
rrenal) ; sin embargo, se trata de funciones ftiles a
la economia del organismo que demuestran cada vez
mis cuin perfecta y armoénica es la cooperacién en-
tre los varios Organos. Estas investigaciones nos
permiten también algunas indicaciones de orden te-
rapéutico que nos parecen de cierto valor préctico.

II) EI papel del bazo en la adaptacién a las varia-
ciones de la presién almosférica.

Resultaba de las investigaciones de BaRCROFT,
BINET, SCHEUNERT y KRZYWANEK, que el bazo pue-
de considerarse como una reserva contractil de glé-
bulos rojos, que el érgano vierte en circulacién cada
vez que se necesita aumentar el aporte de oxigeno a
los tejidos. Durante el trabajo muscilar en la in-
toxicacién con CO, en -las primeras fases de una
hemorragia, en la asfixia aguda por compresion de
la traquea, se produce una descarga de gl6bulos ro-
jos que falta en los animales sin bazo. El mismo
concepto es reafirmado por ABDERHALDEN y ROSKE
(4) los cuales encuentran que las modificaciones de-
terminadas por la inyecciéon de adrenalina, de hi-
drato de cloral, o por la narcosis etérea, no se ob-
servan en los animales sin bazo. FKsta intervencién
del bazo se puede demostrar en otra condicién fisio-
légica.

Es sabido que los aviadores, atin durante una
ascencién breve, como también los alpinistas, pre-
sentan una hiperglobulia transitoria que es perma-
nente en las personas que viven en las altas zonas
(Alpes, Andes).

Esta hiperglobulia es considerada con una reaccién
organica para compensar la disminucién de la ten-
sibn parcial del oxigeno en el aire enrarecido.
Esta hiperglobulia se puede reproducir en los ani-

(1) Premio Ars Mepica,—Concurso de 1927.
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males y en los hombres bajo la campana neumaética.
Perros y cobayos que se hacen permanecer durante
20 0 30 minutos a una depresién atmosférica de 300
a 400 mm. de Hg. (correspondiente a una altura de
5.000 a 6.000 metros) presentan un aumento del nt-
mero de glébulos rojos. Por ejemplo : en un cobayo,
en la sangre sacada del corazén, el ntimero sube de
3.700.000 a 5.040.000 por mmec. después de 20 m.
a 420 mm. de Hg.; en un perro, en la sangre de
la vena de una oreja, de 4.816.000 a 6.414.000 des-
pues de 30 m. a 350 mm. de Hg.

No se trata, como sostienen algunos autores, sblo
de una desigual distribucién de glébulos rojos, mayor
en la sangre periférica, sino de una verdadera hi-
perglobulia, pues lo mismo acontece también en la
sangre central sacada del corazoém.

Los animales esplenectomizados no presentan esta
hiperglubulia en el aire enrarecido. Un cobayo sin
bazo tiene 5.720.000 gl. rojos por mmec., llevado a
una presion de 4oo mm. de Hg. después de 20 m.
presenta 4.480.000 ; un perro igualmente sin bazo
tiene 5.049.000 gl. rojos; llevado a la misma pre-
sién durante 3o m., tiene después 4.960.000 gl. ro-
jos por mmec.

Fn conclusién, el bazo es el érgano que sirve al
aviador y al ascensionista para adaptarse a las va-
riaciones de la presiéon atmosférica.

Después de haber demostrado que la hiperglobu-
lia por aire enrarecido no acontece en los animales
sin bazo, resultaba de interés averiguar como era la
resistencia de estos animales a la rarefaccién del aire.

La técnica ha sido la siguiente : un lote de co-
bayos ha sido operado de esplenectomia.

Un cobayo testigo y un cobayo sin bazo del mis-
mo tamafio se ponfan bajo la campana neumitica,
y se observaba a que depresién barométrica apare-
cian los primeros sintomas de malestar, las convul-
siones, y por filtimo el desmayo. Es preciso’ recor-
dar que durante la rarefaccién se renovaba cons-
tantemente el aire en el interior de la campana.
En los animales sometidos a la rarefaccién del
aire debemos distinguir.

1) los efectos durante  la permanencia en el
aire enrarecido y

2) la rapidez con la cual vuelven a la norma-
lidad una vez llevados a la presién ordinaria.

He aqui dos casos, de los numerosos que he he-
cho con una constancia de resultados.

[) Cobayo testigo  Cobayo sin bazo
(4 dias después de
! la esplenectomia.)

16 h. Empieza la ra-

refaccion.

16.10. Depresién 430

] de Hg. disnea. disnea intensa.
16.12 400 » se agita inquieto.
16.14 380 se agita. convulsiones.
16.16 370 » se desmaya.
16.19 350 convulsiones. =
16 20 320  se desmaya. —
16 24 760 sacado de la Queda desmayado

campanacorre durante 2 m. y
como parético
m. y, al fin, des-
pués de 5 m. ca-
mina,

enseguida.
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1) Cobayo testigo  Cobayo operado
hace. 2 meses.
10 10. Empieza la ra-

refaccion.
10.14 a 380 mm. )
deHg. disnea. convulsiones
10.16 330 disnea intensa. se desmaya.
10 18 325 se desmaya. -
10.24 760 reacciona en- reacciona después

seguida. de 5 minutos.

Es evidente que los animales sin bazo soportaun
menos bien la depresién atmosférica ; convulsiones
v lipotimia aparecen mucho més pronto, y sobre
todo estd atrasada la recuperacién funcional de es-
tos animales una vez llevados a la presién ordina-
ria ; recuperacién que es en cambio inmediata en
los cobayos testigos.

En los exdmenes de los aspirantes a la aviacion,
ser4 entonces necesario averiguar con cuidado las
condiciones funcionales del bazo.

Esta menor resistencia depende de la falta de
hiperglobulia compensadora, tanto mis que ASHER

Nakoo (5) han demostrado que conejos normales
y esplenectomizados muestran la misma reduccién
en la capacidad de la sangre para fijar CO, : el
valor quimico del plasma es el mismo en los dos
casos ; pero hemos demostrado que no es

la misma
la reaccién globular.

II) Sindrome
Accion del

clorético en los amimales sin
extracto esplénico.

bd:u

Todos los investigadores que han estudiado el
bazo estin de acuerdo en afirmar que la consecuencia
de la extirpacién del bazo es una
leucocitosis.

Entonces, los resultados obtenidos con el aire
enrarecido en los animales sin bazo, ademés de la
explicacién avanzada por mnosotros (falta de hiper-
globulia compensadora) podrian también relacionar-
se a este estado de anemia que acontece en los ani-
males esplenectomizados. Afirmo en seguida que
la anemia de estos animales no es inmediata ; cuan-
do se presenta se desarrolla paulatinamente después
de la operacién en el transcurso de dfas ; en cambio
los fenémenos de disminuida resistencia a la depre-
sién atmosférica se presentan en seguida después de
la optrauon cuando todavia el animal no se ha he-
cho anémico.

Este factor, anemia, debe entonces tenerse en
cuenta solamente en los animales llevados a la ex-
perlmcntdcmn después de varios dias de la opera-
cibn. Sin embargo he creido bueno estudiar este

tipo de anemia. “He aqui algunos cuadros de pe-
ITos y cobayos :

anemia y umna

Perro kg. 18

Globulos rojos Hemoglobina i
26 Abril 7.840.000 Hb. 85
Esplenectomia
16 Junio 6.250.000 77
17 Julio 5 840.000 73
18 Agosto 6.052.000 57
27 Agosto 6,120.000 56
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Perro kg. 14 7.350.909 Hh. 83
30 Abril Esplenectomia
3 Mayo 5 040.000 70
17 lunio 5.736.000 56
18 Agosto 6.960.000 62
27 Agosto 6.900.000 60
Cobﬂtgs_l)
7 Abril 6.820.000 67
lisplenectomia
10 Junio 6.710.000 64
11 Julio 6.880.000 64
16 Agosto 5 890.000 57
(;oibrayosi 11
7 Abril 6.200.000 65
Esplenectomia
10 Junio 6.160 000 61
11 Julio 5.240.000 50
Cobayos I1I
7 Abril 6.420.000 68
{ Esplenectomia
10 Junio 6.120.000 60
11 Julio 6.060.000 55
16 Agosto 5.750.000 20
_ Cobayos IV
7 Abril Esplenectomia
10 Junio 6.210.000 7k
11 Julio 6.400.000 66
16 Agosto 5.440.000 53
27 Agosto 5.560.000 51
Es evidente la evolucién de la anemia ; sencilla

en los primeros tiempos,

se vuelve después de tipo
clorético.

En el transcurso del tiempo si se mide
sélo el ntimero de los glébulos rojos parece obser-
varse una me]\md que es aparente ya que descien-
de cada vez mas el contenido de hemoglobina,

La clorosis se desarrolla progresivamente en es-
tos animales y es bien evidente después de 3 a 4
meses.

Yo creo que los otros autores no han observado
este sindrome, limitindose a describir la anemia
pura, porque probablemente no han seguido duran-
te tantos meses la evolucién de sus animales.

Me es grato recordar que ya en 1923 SILVES-
TRI (6) ha observado en una seflora esplenectomi-
zada una anemia de tipo clorético.

Me parece que las presentes observaciones acla-
recen la patogénesis de la clorosis. No es este el
lugar para una disertacién sobre este asunto tan
reflido entre los clinicos. I.as dos teorias mas mo-
dernas sobre el tema (Cir. PENDE) (7) se basan so-
bre alteraciones de la secrecién ovarica ; pero am-
bas son susneptlbles de graves ob]egcmne Es una
la teorfa ovarica de von NOORDEN, que admite que
el ovario vierte en la circulacién sustancias hor-
moénicas que estimulan la actividad hematopoyética
v la regeneracién de la sangre: la falta de esta
funcién constituiria la esencia de la clorosis. Pero
la clorosis no es una enfermedad por falta de for-
macién de sangre : ni tampoco la aplasia o la hipo-

pl'lsld del ovario determina necesariamente cloro-
sis ; ni clorosis se produce después de la castracion
en la mujer (RILLA BARBERIS).

Por el contrario
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puede a veces producir aumento de globulos rojos

de hemoglobina (ArcaNGELI). Ni los investiga-
dores (BREUER y SEVLER, FERRARA, ANTONELLI,
Picciont) han podido reproducir experimentalmente
con la extirpacion del ovario el cuadro hemético
de 'a clorosis. Ademéas, en las pocas autopsias lle-
radas a cabo en cloréticas, la médula ésea ha sido
encontrada sana. (BIrscH Hll\’\‘(l{lfltl,l)).

Otra teorfa de ARrcaNGELI y de VILLEMIN ima-
gina la clorosis como una intoxicaciéon por lipoides
llemohtum segregados por el cuerpo amarillo ; es-
ta teorfa no puede siempre sostenerse : ni la clorosis
se puede considerar como una anemia por exage-
rada hemolisis (Ricca BARBERIS).

Otros autores, como PENDE, conciben la clorosis
como un sindrome debido a trastornos endocrinos,
a fendémenos de hipoovarismo folicular y de hipero-
varismo intersticial, combinados. Teoria mmplejd
que no abarca todos los casos de clorosis ni tampo-
co la clorosis varonil. FrrraTA (8) considera la
clorosis como una hemopatia sintomética cuya esen-
cia serfa extraheméitica. I.as observaciones por mi
llevadas a cabo permiten poner una nueva luz en
la patogenia de la clorosis, y reclaman una revisién
de la clinica de la clorosis.

El origen esplénico de la clorosis entra en el
cuadro de las funciones fisiologicas del bazo: la
clorosis considerada como un trastorno en el me-
tabolismo del hierro, por una deficiente funciona-
lidad esplénica. I.a funcién marcial del bazo (Cir.
CHEVALLIER) (8) es la de tomar y transformar el
hierro que se libera en la destrucciéon de los teji-
dos y el hierro alimenticio en forma asimilable. La
falta de la funcién esplénica determina necesaria-
mente una deficienté formacién de la hemoglobina
cuyo elemento esencial es el hierro. Se sabe que
en los animales sin bazo acontece una hipoglobulia
si no se entrega mucho hierro en la comida. Me-
recen ahora un recuerdo especial las investigacio-
nes anatomo-patolégicas que han puesto de relieve
una lesién esplénica en la clorosis. Cr. O. Nak-
GELI (9).

Viene a confirmar la hipétesis del origen esplé-
nico de la clorosis el hecho de que la ingestién de
bazo fresco puede en los animales sin bazo hacer
aumentar la eritropoyesis. (SILVESTRI) (6).

He querido averiguar cual serfa el efecto de la
inyeccién de extractos hidroalcohdlicos de bazo en
los animales esplenectomizados.

He empleado un extracto alcohdlico, para evitar
la accién de las sustancias proteicas del 6rgano.
He aqui los cuadros de dos perros y dos cobayos.

Cada cc. de extracto corresponde a 2 gr. de
bazo.

Perro I — Operado el 26 de Abril.

Glébulos rojos Hemoglobina Cwlohulos Naucos

18 Agosto 6.052.000 57 23.€00
Inyecciéon de 5
cc. de extracto
diariamente.
19 Agosto 6.100.000 60 18.600
24 - » 6.150 000 73 12.400

IINERO DE 1928

Perro II — Operado el 30 de Abril.

18 Agosto 6.960.000 62 18.900
23 F» 6.844.000 68 15.600
L Aish 6.800.000 75 11.200

Cobayo I — Operado el 10 de Abril.
Inyec. de 2 cc.

10 Agosto 5.423.000 56 14.100

15 5.4 23.000 63 11.200

gL Lo » 5.300.000 66 10,200
Cobayo II — Operado el 1o de Abril.

10 Agosto 4.820.000 50 16.200

15 » 4.900.000 55 9 800

21 » 4.950.000 60 10 600

El extracto hidroaicohdlico de bazo se muestra
activo en los animales sin bazo y determina

1) un aumento de la hemoglobina

2) una disminucién en la leucocitosis.

El primer efecto viene a confirmar nuestra su-
posicién. No s6lo con bazo fresco (SILVESTRI) sino
también con extracto hidroalcoholico se pueden me-
jorar las condiciones anémicas de los animales sin
bazo.

La terapia esplénica es entonces la terapia fi-
siolégica de los estados cloréticos.

1V. Papel del bazo en la regulacion de los glébules
blancos circulantes vy la leucopoyesis.

En los experimentos anteriores es menester po-
ner de relieve, que el extracto hidroalcohdlico de
bazo inyectado a animales sin bazo, determina un
descenso en el valor de la leucocitosis.

Antes de discutir este asunto creo necesario re-
latar otros experimentos. Se ha afirmado que el
bazo es el érgano que regula mecanicamente no sélo
el ntimero de los glébulos rojos (BARCROFT), sino de
los glébulos blancos (VIALE).

Ahora bien, hemos investigado que rol puede
tener el bazo en la leucopenia producida por inyec-
cion de benzol y en la producida por irradiacién de
rayos X. La leucopema por benzol es tomada co-
mo tipo de una forma transitoria, por quimiotaxia
negativa ; y la leucopenia por irradiacién con ra-
yos X, como tipo de un trastorno relacionado con la
actividad de los Organos hematopoyéticos—Ieuco-
penia duradera. l.os animales en experimentacién
han sido perros normales y sin bazo.

A)  Leucopenia por benzol

Se inyecta hipodérmicamente a los animales una
-antidad de benzol proporcionada al peso y cada
media hora se hace un recuento de glébulos blancos.

PE RR()S N()RMM ES

Pgsu Leucoci- uf;,ig::}ol LIRS BRULIS Dk
1 tosis ce. | 30 | 6o | go* | 120 180°
‘15 600 | 1 ‘IO 200\13 600 | 15.200 — L —
9 2|20.400 | 1.3 | 11.400 | 14.€00 | 15.800 | — —
9.3|15.800 | 1.3 9.400 | 12.800 | 14.600 -
9 |20.600| 1.3 ‘ 14 800 | 18.200 | 19 400 — -
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PERROS SIN BAZO

e . | Benzol :

Peso | Leucoci- linyectado| ‘l) ESPUES DE

kg. \‘ tosis ol R O go¢ | 120° | 180¢
8.3‘ 26.600 1.2 “ 18.600 | 17.600 | 20.200 | — | 23.500
8.5|14.319 | 1.2 =~ lrg.ge0 — 1800 | 15.600
8.5!27.400 | 1.3 |22.200 |22.600 | 21.400 - | =
7.5 | 30.200 1.1 22 800 | 22.200 | 23.200 26.000
17.9 36.400 2.5 |24.600 23.800 | 24 000 25.100
18 14.319 2.9 = 11.300 — 13 400 | —

La leucopenia por benzol acontece también en los
animales esplenectomizados ; pero en estos desapa-
rece mas tarde que en los normales.

El bazo se manifiesta una vez mas como &6rgano
que regulariza rdpidamente el ntimero de los leuco-
citos ; entra este resultado en el cuadro anterior-
mente establecido por VIALE : «que el bazo sea el
4rgano que regula ripida y mecénicamente el nf-
mero de los leucocitos circulantes».

B) Leucopenia por rayos X

Una evolucién diferente se encuentra en los pe-
rros sometidos a la accién de los rayos X. I.a tée-
nica de la irradiacién ha sido la siguiente :

Tensiéon 38 cm. de chispa—3.000 A. de intensi-
dad—30 cm. de distancia del foco a la piel—Filtra-
je 1 mm. de cobre mas 2 mm. de aluminio. Tiempo
de exposiciéon, 15 minutos. Esta es la dosis que se
considera como mitad de la dosis eritematosa.

TABLA
= - —
o [Perro normal{Perro norma]‘Pcrro s| bazo|Perro s/ bazo
Aissipo | kgs. 15.100 | kgs. 1.4 ‘ kgs. 8.5 kgs. ’[8,
Leucocitosis an- ‘ ‘
R e 14.490 13.400 | 17.200 16.400
Después de 15. .| 11.800 \ 1:.600 | 15.000 11.800
» de 1 dia| | 7.600 | 10.200
» 2 * |  6.200 | 8.600
goERs L He00 } 7.000
» 4 »| 8400 8.400 | 6.400 9.600
> S | 4,200
» 6 » 7.400 i 8.800
» 72 8,200 ‘ 7 7200
» 8 »| 5800 | 6.200 | [ 7.200
» g >4 3 av0n | | 8.600
» 1o » | | 8.000
> L1 7.000 ‘ 6.400
» oy i | | | 7 800
» 13 > ‘ 7.800 | ; 1 4.800 |
» 14 » | 400 | ‘
» 15 » | 5400 l ‘
» 16 » | l ERvT doe
» Ig > ‘ 3.400 ‘ : ‘ 5.600 ‘
» T » .400
» 19 » | ‘ i
» 20 » |- 4.200 | \ | 11 000
» 21 » | ‘ | 9.600 |
> 25 ‘s | 6.400 ‘
» 23 » JI ‘
» 24 » 6.2c0
» 25 ¥ ‘ 6.800 1 11.800
» 26 » ‘ I
» 27 e ‘ 12.700
» 28 » | 7.600 ‘ 10,200 10.800 ‘
- 29 » |
30 » ‘ 6.400 ‘ g 800 |- 13.200 15.600
» 35 » 7.400 ‘ 14.300
» 40 » | 10.600 ‘ 9.750
» 45 » ‘
& 550 5 ‘ y
* 60 » 1 ’
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I.a leucopenia por rayos X dura mucho tiempo,
vy mno alcanza inmediatamente su valor maximo,
sino a los 15-20 dias. Después el valor sube pau-
latinamente, pero la leucopenia desaparece mas pron-
to en los animales sin bazo.

¢ Cémo se puede interpretar este hecho?

Yo creo que se puede atribuir al bazo una nueva
funcién : es decir, considerarlo como 6rgano regula-
dor y frenador de la actividad leucopoyética.

Los fundamentos de esta hipétesis son los si-
guientes :

a) La leucocitosis post esplenectomia.

h) Observaciones anitomo-clinicas.

¢) El efecto de los rayos X.

d) El efecto de los extractos esplénicos.

El hecho constante, reconocido por todos los in-
vestigadores, consecuente a la extirpacién del bazo
es el rapido aumento de la leucocitosis. SOLER (10)
interpreta esto como la falta de una hipotética ac-
cién sisorésica del bazo : entiende por sisoresi la ap-
titud que tiene el bazo de acumular en s{ mismo los
glébulos. ¢ No es més sencillo pensar, en cambio, en
la falta de un freno sobre la actividad de los 6rga-
nos leucopovéticos, que sin la accién del bazo se
desarrolla tumultuosa e incoordinadamente? Tanto
méas cuando los cuadros publicados por los autores
demuestran que la leucocitosis no es méxima el pri-
mer dia después de la operacién, sino que aumenta
gradualmente y s6lo después de meses tiende a des-
Hp'drc(‘er,

Y ademas. j Cuintas formas leucémicas en el hom-
bre no van acompafiadas de trastornos anatéomicos (v
por consecuencia funcionales) del bazo!

En otro terreno Frcurra habla de una accién inhi-
bidora del bazo sobre el desarrollo de los tumores
(accién antiomogenética), aqui se trataria de una
acci6én inhibidora del bazo sobre la leucogenesis. Fal-
tando por alteraciones patolbgicas esta funciom, se
puede comprender la aparicién de leucemias debidas
a una tumultuosa e irregular proliferacién de los
6rganos hematoblasticos.

También el efecto de los rayos X puede explicar-
se considerando esta funcidén inhibidora del bazo ;
naturalmente después de la leucopenia la restaura-
cibn puede acontecer mis prontamente en los ani
males sin hazo porque no hay fieno a la actividad
leucopoyética.

También el estudio de los efectos de los extractos
esplénicos viene a consolidar esta concepeién nues-
tra. Ya he relatado el efecto obtenido inyectando en
animales sin bazo, el extracto hidroalcohdlico de
bazo : una reduccién notable de la leucocitosis.

El mismo efecto se realiza en perros norma'es.
He aqui dos ejemplos muy demostrativos :

Perro de 8,5 Kg. Tiene 12.700 glob. blancos. Se
inyectan en el peritoneo 5 cc. de extracto (corres-
ponde al extracto de 1o grs. de bazo). Después de
30’ tiene 6.800 gl. blancos; después de 60’ tiene
8.800 y después de go’ tiene 11.200.

Perro de ¢ Kg. tiene g.700 gl. blancos. Se inyec-
tan 10 cc. de extracto hidroalcohdlico (corresp. @

20 grs. de bazo) después de 30’ tieme 7.100; a los

60’ tiene 5.400 y después de dos horas tiene 8.90o.
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En estos mismos perros el extracto hidroalcohdli-
co de misculos, inyectado en otra ocasién, no deter-
mina ninguna variaciéon evidente.

Extrafia como BISCEGLIE (11) inyectando extrac-
to de bazo haya obtenido hiperleucocitosis. Quizi no
sea un efecto especifico sino un efecto genérico, de-
bido al contenido en estos extractos de sustancias
proteicas, eventualidad que no ocurre usando, como

. yo, extractos alcohdlicos.

Son estos los primeros ensayos, para demostrar
una nueva funcién del bazo que en el porvenir podri
tener aplicacién terapéutica : | quién sabe si muchas
leucemias no podrin curarse con la terapia esplé-
nica! Aqui el fisitlogo pide ayuda al clinico.

V. Papel del bazo en la coagulacién de la sangre.

En los animales esplenectomizados, la velocidad
de la coagulacién de la sangre es la misma que en
los normales. Empero es hecho conocido que la irra-
diacién del bazo por medio de los rayos X hace
aumentar la coagulabilidad de la sangre, hecho que
ha sido también propuesto no sé con que éxito en la
terapia de los estados hemofilicos. Ios experimen-
tos que siguen nos demuestran que es vana la espe-
ranza de curar la hemofilia con la irradiacién dei
bazo, porque veremos que la influencia del bazo so-
bre la coagulacién de la sangre es temporal, tran-
sitoria.

He tratado de averiguar cual serfa la influencia
de la excitacién eléctrica del bazo sobre el tiempo
de coagulacion. La velocidad de coagulacién se mide
recogiendo 2-4 cc. de sangre en un tubo limpio e in-
clinado cada 15" el tubo, hasta que la sangre coa-
gulada adhiera al vidrio (Método de MorAWITZ).
Exteriorizando el bazo a perros en narcosis cloralé-
sica, he excitado con corriente faridica el érgano,
poniendo en contacto el parenquima esplénico con
los dos electrodos, y he observado como variaba el
tiempo de coagulacién en sangre de la circulacién
general y de la vena esplénica.

He aqui ejemplos :

I) 30-VII-27.
A las 14,45 la sangre carotidea coagula en 2’307,

14,55 se exterioriza el bazo ; se excita durante 2’
con corriente faradica.

15.05. Tiempo de coagulacién . . . . . 1i45¢
15.30. » » » i e o el SRS
Seiexcita el bazo durante.” . - .. o gt
15.45. Tiempo de coagulacién . . . . . 1‘20
16. » » » AT e . 1E15
E7% » » > S R0
17.40. » » » R SRR RS D s

ID) - 2-VIII-27.

A las 16 la sangre carotidea coagula en 3’15,
ixteriorizado el bazo se excita durante dos minu-

tos con corriente faradica.

16.20. Tiempo de coagulacién . ., . . . 15
16.30. » » » e
17.39. » » » ‘ SR - g
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D~ Perro.

Sangre arterial. —Tiempo de coagulaciéon. 3°
Excitacién del bazo R i T T
Sangre lienal. —Tiempo de coagulacién. . 1
V) Sangre de la vena esplénica. s e R
Excitaciéon del bazo = I S s e 1
Sangre de la vena. —Tiempo coagnlacion. 555+

Queda entonces consignado que la excitaciéon eléc-
trica del bazo (del mismo modo que la irradiacién ?)
hace aumentar la velocidad de coagulacién de la
sangre ; fenémeno que acontece tanto en la sangre
de la circulacién general como especialmente en la
sangre de la vena lienal.

Ahora bien, he pensado correlacionar algunos he-
chos en apariencia lejanos.

Se sabe (BARCROFT) que pequeflas hemorragias
hacen contraer el bazo; se sabe también que e!
tiempo de coagulacién disminuye en las sucesivas
hemorragias, ya que la contraccién (producida eléc-
tricamente) del hazo hace aumentar la velocidad de
coagulacion de la sangre, ;no es 16gico poner en re-
lacién con la funcién de! bazo la aumentada coagu-
labilidad de la sangre después de las sangrias?

Las experiencias han confirmado esta suposicién.

1.° de Agosto.

Perro normal (14 kgs.)

Tiempo de coagulacién de la sangre. . . . 5¢
Sangria de 50 cc.
Después de 5° — Tiempo de coagulacién . . 1¢38%

Perro sin bazo (14 kgs.)

LFiempoide coapuldeion | ol s o Saiie et
Sangria de 50 cc.
Después de 5° — Tiempo de coagulacién . . 2'50'¢

6 de Agosto.

Perro 18 kgs. sin bago  Sangria em. Tiempo de coagulacion

1552 5 Ci
16. 12 o ohe
16.4 3 3 1o
16.6 10 230"
16 10 10 gt
Perro normal 15 kgs.
15.45 3 2*30""
15.50 3 230>
1:5:52 2 230"
1.5.55 4 (i
16. A I
16.5 5 4 (o
8 de Agosto,
Perro normal
15 kgs.
9.44 Sangria de 4 cc —Tiempo de coagulacién 3*
9.56 » 3 » » » 3'30"
10.1 » 3 » » » 13
10.4 » 4 » » » 2°20:"
10.8 » 3 > > » i g
{0 11 » 3 » » » b5 1
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Perro sin bazo

8 kgs.

Q.20 » 3 » » » 2'.30u
9.26 £ 41 x * 2°30*"
9.29 % o 2 » 2‘30°
9.33 . o2 » » 245
9.39 W 4> ¥ » 245

g de Agosto.
Perro sin bago 8 kgs.

10.30 Tiempo de coagulacién. . 2°45%
10.35 Sangria de 5o cc.

10.40

10.43 Tiempo de coagulacién. . 2'45*¢

Como se ve, en los animales normales, es suficien-
te sacar sucesivamente pequefias muestras de san-
gre para determinar un aumento de la velocidad de
coagulacién, hecho que nos hace suponer que el fe-
némeno acontece por via nerviosa mis que por esti-
mulo hidromecinico, siendo relativamente nula la
disminucién de la masa sanguinea después de una
sangria de 4-6 cc. de sangre.

Esto es probable ya que la contraccién del bazo se
produce por via nerviosa en la intoxicacién por CO
(de Borr y CARROL) (12) ; y ademis que por via hu-
moral, por via mnerviosa en el trabajo muscular.
(MoLINELLI) (13). Sin embargo, este fenémeno no

acontece en los animales sin bazo, lo que nos hace
“suponer que es este 6rgano el que reacciona a la
sangria, probablemente por via nerviosa. Como es ei
mecanismo de esta nueva funcién del bazo es alin
dudoso ; ¢vierte el 6rgano en circulacién un mayor
ntimero de plaquetas? Es probable que mientras
desiarga glébulos rojos descargue también plaque-
tas ; me inducen a pensar esto las modificaciones
encontradas por SPADOLINI (14) en la sangre de la
vena lienal durante la contraccién del bazo; él ha
demostrado que hay una cantidad enorme de ele-
mentos morfolégica y tintorealmente idénticos a las
plaquetas.

VL ~ Conclusiones.

1) El bazo es un 6rgano que sirve para adaptar
rapidamente el organismo a las variaciones baromé-
tricas. En los animales sin bazo no acontece la hi-
perglobulia compensadora y se producen més graves
v duraderos los efectos de la rarefaccién del aire.
Estos hechos confirman el papel del bazo como Or-
gano regulador del ntimero de los globulos rojos cir-
culantes.

2) Es preciso tener en cuenta el bazo en la pato-
genia de la clorosis, ya que los animales esplenecto-
mizados desde hace varios meses presentan un claro
sindrome clordtico, hecho que estid relacionado con
Gl_ papel que el bazo tiene en el metabolismo del
hierro. Inyecciones de extracto esplénico hacen dis-
minuir la clorosis.

3) La leucopenia por benzol acontece también en
los animales esplenectomizados y dura mas tiempo ,
confirmacién de la doctrina (VIALE) que considera el
organo como regulador también del ntimero de los
leucocitos circulantes.

41 Ia leucopenia por rayos X dura mucho tiem-
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po, y desaparece més pronto en los perros sin bazo.

5) Se atribuye al bazo una acciébn frenadora so-
bre la leucopoyesis, porque la extirpaciéon del bazo
causa leucocitosis, porque el extracto alcohdlico cau-
sa leucopenia, y por los efectos de los rayos X. Esta
acci6n serd la base de la terapia de las leucemias.

6) E! aumento en la coagulabilidad de la sangre
después de las sangrias es funcién del bazo : el bazo
es 6rgano de defensa contra las hemorragias.
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RESUME

La rate est un organe qui sert a adapter rapidement
Porganisme aux variations barométrigues. Chez les ani-
maux sans rate Vhyperglobulie compensatrice warrive
pas et de graves et de durables effets de la raréfaction
de Pair se produisent. Ces faits confirment le role de
la rate comme organe regulatewr du nombre des globu-
les rouges circulants.

Il ne faut pas oublier la rate dans la pathogénie de
la chlorose, car les animaux splénectomatisés depuis plu-
steurs mois présentent nmettement un svndrone chloroti-
que, fait qui est relationné avec le rdle que joue la
rate dans le wmétabolisme du fer. Les injections d’ex-
trait splénique font diminuer la chlorose.

La leucopénie par benzol se produit aussi chez les ani-
maux splénectomisés et dure davantage, ce qui confirme
la théorie de I’Auteur, qui, lui aussi, considere Porgane
comme regulateur du mombre des leucocytes circulants.
La leucopénie par rayons X dure longtemps et disparait
plus tot chez les chiens sant rate.

On attribue & la rate ume action refrénatrice sur la leu-
copeyesis parce que Vextirpation de la rate cause des
leucocytoses parce que Pextrait alcoholique produit de
la leucopénie et enfin par les effets des rayons X. Cette
action sera la base de la thérapie des leucemies.

L’augmentation dans la coagulabilité du sang apres
les saignées est une fonction de la rate: la rate est

un organe de défemnse contre les hémorragies.
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SUMMARY.

The spleen serves to adapt the organism rapidly to
barometric wvariations. In spleenless animals the com-
pensating hyperglobulia does not occur and longer and
acuter air rarefaction is produced. These facts confirm
the role of the spleen as a reculating organ of the num-
ber of the civculating red globules.

Yn chlorosis pathogeny the spleen has to be taken
into account inasmuch as splenectomized animals show
since a ferw months ago a distinct chlorvotic syndrome,
which fact is connected with the role played by the
spleen in iron wmetabolism. Injections made up of sple-
nic extract lessen chlorosis. j

Leukopenia through benzol also occurs in splenecto-
mized animals and lasts longer, which confirins the au-
thor’s wviews, who regards said organ as a rvegulator of
the number of circulating leucocytes.

Leukopenia due to X rays lasts verv long and disap-
pears quicker in dogs without spleen.

An inhibiting action wpon leukopovesis is ascribed 1o
the splen because its remoral originates leuwkocytosis,
because the alcohol extract produces leukopeenia and
through the X rays effects. This action will form the
basis of leukemia therapy.

The blood coagulation increase after bleeding is a
spleen function: the spleen is a defensive organ against
hemorrhages.

ZUSAMMENFASSUNG

Die Milz isi ein Organ, das dazu dient, den Organis-
mus schnell den barometrischen Verdnderungen anzu-
passen. In den Tieren ohne Milz tritt die ausgliechende
Hyperglobulie nich ein und die Effekte der Luftverdiin-
nung sind schwerwiegend und won Dauer. Diese Tat-
sachen bestitigen die Rolle der Milz als regulierendes
Organ fiir die Anzahl der zirkulierenden roten Blutkor-
perchen.

Man muss die Milz in der Pathogenie der Clorose in
Beriicksichtigung ziehen, denn die seit einigen Monaten
splenektomisierten Tierve zeigen einen klaren chlorotis-
chen Zustand welcher Zustand wmit der Rolle in Verbin-
dung steht, den die Milz im Metabolismus des Eisens
spielt. Die Einspritzungen wvon splenischen Extrakten
vermindern die Chlorose,

Die durch Benzol erzeugte Leucopenie erscheint auch
in den splenektomisierten Tieren und dauert daselbst
langer, was die Theorie des Autors beweist, welcher die-
ses Organ auch als Regulator der Amnzahl der zirkulie-
renden Leukocyten ansieht,

Die durch Réntgenstrahlen hervorgerufene Leucopenie
hdlt lange Zeit an und verschwindet schneller in den
milzlosen Hunden.

Man schreibt der Milz eine hemmende Wirkung auf
die Leucopojesis zu, denn die Entmilzung verursacht Leu-
cocitosis, denn der alkoholische Extrakt verursacht Leu-
copdnie; ebenso die Effekte der Rintgenstrahlen. Diese
Aktion wird die Base der Therapie der Leucemien sein.

Die grissere Gerinnungsfihigkeit des Blutes nach Blu-
tungen ist eine Fuhktion der Milz; die Milz ist also
das Verteidigungs-Organ gegen Blutungen.
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VALOR DIAGNOSTICO DE LA CO-
LECISTOGRAFIA EN LAS AFECCIO-
NES DE LA VESICULA BILIAR

por el Doctor

JOSE M.* SOLDEVILA

Profesor del Instituto Rubio, de Madrid

En la actualidad poseemos una serie de métodos
de exploracion para llegar a dilucidar sobre los
problemas que se presentan en los estados doloro-
sos de la mitad derecha del abdomen.

[.a radioscopia y la radiografia en serie del duo-
deno, que nos dan una serie de signos de participas
la vesicula en el cuadro clinico. Ta del estémago
y colon, que suministran una serie de signos indi-
rectos, como luego detallaremos.

La radiografia de la vesicula, sin previa prepa-
raciéon del enfermo, ya usado hace bastantes afios
por Cuarruls y CHANVEL, que algunas veces (4¢
por 100} puede hacer visible los calculos.

Esta proporcién nos parece muy elevada, pues ya
sabemos que para dar sombra un calculo biliar ne-
cesita que entre en su composicién més del 20 por
100 -de sales de cal, y esto es lo menos frecuente.

Tamkbién se ha utlh/d(l() el pneumoperitoneo para
obtener imagenes mis precisas de la vesicula (1)
pero esta operacion no esti exenta de peligros.

Otro nuevo método de exploracién y tratamiento,
el tubaje duodenal, que nos lleva al conocimiento
del estado de la secrecién y L\Lrui(m de la bilis.
Un poderoso y notable auxiliar del clinico, pero
también tiene sus inconvenientes, que no es este lu-
gar para detenernos en detallar.

Y tltimamente, el que va a ser motivo de nuestro
estudio, disponemos de un nuevo método de explo-
racién de las vias biliares, la colecistografia, des-
pués dg la_preparacién de los enfermos, nos pone
en evidencia la permeabilidad o no del canal cistico
y de la normalidad de la vesicula biliar.

Puede decirse de lo anteriormente expuesto, que
merced al tubaje duodenal y a la colecistografia,
podemos llegar a conocer el estado del contenido
(bilis) y continente (vesicula), y por lo tanto, bas-
tarnos para resolver los problemas que los otros
métodos de exploracién dejan sin aclarar.

Nuestros estudios se han dirigido principalmen-
te, al esclarecimiento del verdadero valor diagnés-
tico de la colecistografia y para ello hemos contado,
ademis de los enfermos particulares, con los que
amablemente nos han facilitado en las Consultas
del Instituto Rubio, de Madrid. Y con el fruto de
este trabajo y el de la numerosa y escogida biblio-
grafia que hemos conseguido reunir (gracias a la
cldlmdem de mi compafiero traductor Dr. Gir),
nos creemos con méritos suficientes para exponer
ideas propias sobre tan interesante asunto de ac-
tualidad.

Los primeros trabajos realizados para hacer vi-
sible la vesfcula a los rayos X, fucr(m comenzades

1

(1) El diagnéstico radioscépico de las afecciones del aparato di-
gestivo con el pneumoperitoneo. Dr. José SonLDEvVILLA.—Unidén Mdédi-
¢a. 1923, PAZ. 145.




