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INTRODUCCION

EL CUERPO HUMANO

(MORFOLOGIA HUMANA)

El estudio del hombre (1) abarca un gran numero de ciencias, por ser
muy diversos los puntos de vista bajo los cuales puede interesar. Con-
cretandonos aqui a las que dirigen su estudio al conocimiento del cuerpo,
y descartando entre ellas, por una parte, las que no le consideran en
estado normal (ciencias médicas) y, por otra, las que establecen dife-
rencias entre los hombres de los distintos pueblos y razas (ciencias
antropoldgicas), estableceremos en el siguiente cuadro tres ciencias dis-
tintas que han de ocupar sucesivamente nuestra atencién:

Las ciencias que estudian el cuerpo = estdtico.. . . Anatomia humana
humano en estado normal y en aque- \ ,. . . i3 '
llo que es comtin a todos los hombres, ; dindmico. . . sta!ag;.n
pueden hacerlo bajo un punto de vista | denético. . . Ontogenia »

Seglin este plan que queda trazado, resulta dividido en tres partes el
estudio del cuerpo humano: 1.%, edmo es (Anatomia); 2.2, edmo funciona
(Fisiologia); 3.%, edmo se forma (Embriologia u Ontogenia). Este orden
no es desde luego caprichoso, ya que para llegar al conocimiento de
nuestro organismo nos serd preciso describirle para poder interpretar su
funcionalismo, con lo que tendremos idea de él, tal como es en el adulto,
y podremos pasdr a estudiar como se engendra, siguiendo con esto en el
estudio de la maquina orgénica el mismo plan 16gico que habra que seguir
para conocer un mecanismo cualquiera, en que es indispensable conocer
sus piezas para darse cuenta de cmo funciona y con estos datos apren-
der cOmo se construye.

La Anatomia y Fisiologia han de estudiarse por tanto en el adulto,
mientras que la Embriologia dirige su investigacién a los seres recién

=

(1) La palabra hombre, la empleamos aqui en la acepeidn de animal racional, compren-

diendo en ella sus dos sexas, y no en ¢l sentido en que representa solamente el sexo masecn-
lino.
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Configura-
¢idn v regiones
del euwerpo hu-
mano.

9 INTRODUCCION '

concebidos, estudiando su evolucién hasta dar lugar al individuo defini-
tivamente conformado. De las dos primeras ciencias, 1a Anatomia, por su-
indole, podrd ser estudiada en el caddver, mientras la Fisiologia exigird
forzosamente el estudio en el organismo vivo.

Pareciéndonos l6gico dar ante todo una idea general del cuerpo del
hombre, ya que éste va a ser el objeto tinico de nuestro estudio, empe-
zaremos por una ligera resefia de la morfolodia humana, cuestioén del do-
minio de la Anatomia por su cardcter estético, que preceder4 a todas las
demads del libro, a modo de introduccién.

El cuerpo humano, considerado en su actitud natural, vertical y bi-
peda, se compone de una parte superior esferoidea o cabeza, separada
por una angostura denominada cuello de otra inferior mds voluminosa
Hamada cuerpo, en la que se insertan dos pares de exrfremidades.

La cabeza comprende una porcién supero-posterior o erdneo, que

aloja la masa encefilica o sesos, y otra infero-anterior o cara, en la que

se abre la boca y residen 6rganos de los sentidos.

El tronco es hueco y encierra las visceras en su cayidad interior, que
se ofrece dividida en dos por un tabique abovedado denominado diafrag-
ma, limitando una cavidad superior o tordcica de otra inferior o abdomi-
nal; la primera encierra la parte esencial del aparato respiratorio v cir-
culatorio; la segunda, la masa principal del aparato digestivo y el génito-
urinario. Al exterior se distingue en el /dra.r una cara anterior o pecho
que comprende una parte central esternal y precordial y dos laterales
0 mamarias, una cara posterior o espalda cuyo centro constituye la
region dorsal o del espinazo, entre otras dos escapulares, dos caras
laterales o costados, y dos superiores, a los lados de la cabeza, u hom-
bros. En el abdomen se considera en su cara anterior cuatro regiones
centrales que son sucesivamente, procediendo de arriba a abajo, la epi-
gdsirica, la mesogdsirica o umbilical, la hipogdsirica y la pubica, y
lateralmente los Zipocondrios a los lados del epigastrio, los vacios a los
lados del mesogastrio y las //facas a los lados del hipogastrio; en la cara
posterior, en ¢l centro, la sacra, y alos lados las regiones lumbares y
Lliteas, y en la parte inferior la inguinal.

Los miembros estén insertos por pares al mismo nivel. Los superiores
o anteriores, denominados brazos o exiremidades fordeicas por estar
insertas en el térax, se componen cada una de segmentos sucesivos que,
procediendo del préximo al distal, son komébro, brazo, antebrazoy mano,
que comprende dos caras, palma y dorso, y cinco dedos, a saber: de den-
tro a fuera, el puigar, indice, corazon, anular y mefiigue. Las posterio-
res o inferiores, llamadas abdominales y también piernas, estan cons-
truidas bajo un plan andlogo, y constan del mismo nimero de artejos
denominados ecadera, muslo, pierna, y pie, el cual posee una cara infe-
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rior o planta, en la que descansa, y cuyo punto posterior forma el faldn,
y también cinco dedos (de dentro a fuera, 1.° o Lordo, 2.9, 3.9, 4°y9 59
0 peguefio).

Visto de frente, el cuerpo humano queda dividido por un plano verti-
cal antero-posterior en dos mitades simétricas, es decir, no superponi-
bles, que estdn entre si como el objeto y su imagen en un espejo plano.
Dicho plano es por tanto un plano de simetria y por ello a uno y otro
lado de €I, los 6rganos pares son simétricos y estan colocados simétrica-
mente, y los impares quedan divididos por él en dos mitades simétricas.
La simetria es un cardcter puramente morfolégico, pues aunque la orga-
nizacién humana es primitivamente simétrica, su simetria estd més o
menos alterada en ciertos 6rganos en el curso del desarrollo. Aun como
cardcter morfoldgico, la simetria no es exacta y en deneral las partes
derechas tienen mayor desarrollo que las izquierdas.

Las dimensiones absolutas del cuerpo humano adulto son variables,
aunque dentro de ciertos Ilimites, los cuales sélo ostentan muy corto nti-
mero de individuos, siendo tanto més frecuentes cuanto m4ds se acercan
a los valores intermedios; asi, la falla o maxima longitud del cuerpo, la
cual se mide en el hombre de pie por la distancia de la base de sustenta-
cion al plano horizontal tangente a la cabeza, mirando al horizonte, me-
diante una columna vertical graduada en la que desliza una escuadra,
oscila en nuestra raza alrededor de 1‘55 m. Los individuos de tallas me-
nores de 1°50 m. o mayores de 2 m. son raros y reciben respectivamente
los nombres de enanos y gigantes (1). Si tomamos como ordenadas las
tallas y como abscisas su frecuencia, podemos obtener la talla media de-
terminando la altura del paralelogramo de la misma drea y base que el
trapecio mixtilineo formado por el eje de las abscisas, las dos ordenadas
extremas y la curva que une la cabeza de las ordenadas.

La superficie del cuerpo humano es por término medio de 15.000 cen-
timetros cuadrados. Mech encontr6 una relacién constante (123) entre
la superficie del cuerpo humano y la raiz cibica del cuadrado de su peso,
y por tanto, designando por P éste y por K dicha constante, puede es-
cribirse

3
S=KYVP?

formula muy 1itil para calcular la superficie del cuerpo en funcién del

(1) Be citan como easos curiogos de enanismo: el bufén Bebé, del rey Estanislao de Po-
lonia (0'80), y Bisifo, enano de Mareo Antonio (0°65); ¥ de gigantismo, el emperador Miximo
(203), el gigante Goliath (‘03 v Og, rey de Basan (5 m ),

Simetria.

Dimensiones.



Proporciones.
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peso. Otras férmulas se han preconizado como mds exactas, pero son
en cambio mds complicadas.

El volumen del cuerpo humano puede determinarse por sumersién en
el agua, y su valor medio es de 60.000 cm?,

El peso es la magnitud de mas aplicacion en el estudio del cuerpo
humano y la més frecuente y facilmente evaluada por medio de bésculas
apropiadas. Se considera los 65 kg. como la expresién del peso medio
o normal del cuerpo humano.

La draza o distancia entre la punta de los dedos medios de las manos,
teniendo los brazos extendidos, es igual o algo superior a la talla.

Son menos variables que las absolutas las dimensiones relativas, en el
sentido de que su oscilacién, segtin los individuos, tiene menor amplitud.

Tomando la talla por unidad, corresponden a la cabeza, tronco y ex-
tremidades abdominales las longitudes 0°118, 0362 y 0520, respectiva-
mente, de lo que resulta que aproximadamente la longitud de la cabeza
esta contenida 8 veces en la talla, 4 en las extremidades abdominales y
d en el tronco. .

La densidad d del cuerpo humano tiene como valor medio, segiin
se deduce de los valores asignados al volumen y al peso del cuerpo
humano, d = T 00 1°083, es decir, que es algo mayor que la

\ 60.000
del agua destilada y poco superior a la del mar (densidad media 1‘0275);
por eso el cuerpo humano se hunde en el agua, pero basta hacer algunos
movimientos coordinados (natacién) para mantenerle en la superficie,
y por la misma razén apenas se inicia en los caddveres la descomposi-
cion con la consiguiente produccion de dases, que aligera el cuerpo, flo-
tan estos en el agua.

También es una dimension relativa de importancia la corpulencia C

0 relacion C = E\ del peso P en kilogramos a la talla T en decimetros,

0 bien el peso de un segmento de un decimetro de un cilindro del mismo
peso y altura que el cuerpo. Es facil comprender que de dos individuos
de la misma talla el mas corpulento serd el de mayor peso, y que siendo
este el mismo la corpulencia serd mayor en el de menos talla. Dos indi-
viduos pueden ser de la misma corpulencia teniendo distinta talla. La
corpulencia oscila en el hombre entre 290 4 54, y en la mujer entre
2'53 4 3'0, cifras que sefialan los limites del marasmo y la obesidad.
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La Anatomia o estudio estdtico del cuerpo humano comprende dos
partes, una dgeneral en que se consideran los elementos integrantes del
cuerpo humano, los cuales se repiten en sus diferentes partes, y otra
descriptiva en que se resefia la organizacion humana, sefialando las pie-
zas que, integradas por los elementos estudiados y descritos en la gene-
ral, modelan dichas partes con que la maquina orgdnica estd construida,

La Anatomia deneral comprenderd tres capitulos que constituyen
restimenes de otras tantas ciencias; la primera o Estequiologia se ocupa
de los elementos quimicos, la segunda o Citologia estudia los anatomicos
y la tercera o Histologia las tramas o tejidos formadas de ellos y que
entran a formar parte de los diversos drganos del cuerpo. La Anatomia
descriptiva comprende la ordanografia o descripcion de los organos.

ANATOMIA GENERAL
ESTEQUIOLOGIA

El estudio de la composicién quimica del cuerpo humano, o sea el de
las sustancias que le constituyen, objeto de la Estequiologia, ha tomado
en estos iltimos anos tal desarrollo e interés, que ha venido a ser una
de las bases fundamentales de la Fisiologia formando la Quimica
bioldgica.

Aun cuando aqui nos interesa solamente la composicion quimica del
hombre, hablaremos en deneral acerca de la composicion quimica de la
materia viva, pues por no gozar el hombre en este sentido de un espe-
cial privilegio es aplicable a €l la mayor parte de los caracteres quimicos
de ella.

Los elementos quimicos o cuerpos simples, es decir, aquellos que no
pueden descomponerse, que entran a formar parte del organismo, son
elementos comunes en el suelo, como es racional que ocurra, ya que del
suelo sale en tltimo resultado la materia que el hombre incorpora a su

Composicidn
quimica ele-
mental del hom-
bre.
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organismo y al suelo la restituye con sus excreciones y con su muerte.
Estos elementos quimicos llamados biogenésicos, que, variadamente
combinados, modelan el cuerpo humano, son los que a continuacién se

e€xpresan, con los simbolos que se emplean para enunciarlos abreviada-
mente (1).

Carbono, C Fésforo, P Litio, Li

Hidrégeno, H Cloro, Cl Calcio, Ca
Oxigeno, O Potasio, K Hierro, Fe
Nitrogeno, N Sodio, Na Manganeso, Mn
Azufre, S Magnesio, Mg

Ademds, en determinados ordanos, existe Fluor, FI; Silicio, Si; Arsé-
nico, As; lodo, I; Bromo, Br: y todavia pueden encontrarse otros elemen -
tos, pero es dificil dilucidar s deben considerarse como elementos esen-
ciales o accidentales de la materia orddnica. De los elementos enume-
rados, los cuatro primeros, elementos también de la atmosfera, son los
mas importantes por jugar un papel esencial, y especialmente el carbono.
elemento peculiar, caracteristico e indispensable de toda materia orga-
nica. El oxigeno e hidrégeno, elementos constituyentes del agua, juegan
también un gran papel, y en cuanto al nitrédeno, es elemento indis-
pensable de la materia propiamente viviente.

Es digno de notarse que, de todos los cuerpos simples conocidos, los
que dozan preferentemente del privilegio de integrar la materia organi-
zada son cuerpos de escasa densidad, gran calor especifico y facil solu-
bilidad, cualidades que les hacen preciosos para servir de materiales al
edificio vital, pues con el menor peso pueden almacenar dran cantidad
de energia y son facilmente manejables para el trasiego incesante que en -
todo sér vivo se realiza del medio externo al interno y viceversa, en cuyo
continuo trajin el agua es siempre el vehiculo.

El estudio quimico elemental de nuestro organismo demuestra que el
hombre tiene la misma composicion cualitativa del suelo; mas aunque
sustancialmente nuestro Cu€rpo sea un tosco barro, una energia prodi-
giosa cuya esencia escapa a la investigacion humana, /a vida, purifica y
organiza el cieno orgénico, dando lugar a nuestra admirable ordaniza-
cién, en cuya trama el hombre de ciencia descubre cada dia nuevos pro-
digios.

De los elementos quimicos de nuestro ordanismo, solamente el oxi-
geno puede decirse que existe libre; los demds, y aun el oxideno mismo
€N su mayor parte, se encuentran entretenidos en las mas variadas com-

(1) Estos simbolos son la inieial o dos primeras letras en los casos en flue pudiera haber
duda, del nombre latino o latinizado del cuerpo.
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binaciones, que difieren esencialmente de ellos, constituyendo los prin-
cipios inmediatos, los cuales solamente atacados por medios quimicos
se dejan disgregar, separandose sus elementos. Estos principios inme-
diatos son separables unos de otros por medios fisicos, ya que gozan de
propiedades diversas, y mezclados entre si pero sin perder su individua-
lidad propia modelan nuestro ordanismo, del cual son sus verdaderos
materiales. |

Dos clases existen de estos principios inmediatos; unos, cualitativa-
mente muy variados pero fdrmados en proporciones sencillas de escaso
niimero de elementos, son en todo andlogos a los cuerpos minerales,
hasta el punto de que muchos de ellos se encuentran también formando
parte del mundo inorgdnico o mineral, por lo que se les llama principios
inmediatos minerales. Otros, por el contrario, de composicion quimica
muy monétona y siempre carbonada pero formados por diversos elemen-
tos en complicadas proporciones, son privativos de los seres vivos y se
les llama por ello principios inmediatos orgédnicos. Estos, que son desde
luego los mas importantes, se dividen, atendiendo al niimero de elementos
que los forman, en fernarios, también llamados fidrocarbonados por
estar constituidos los elementos del agua y carbono, y los cuaternarios,
albuminoideos o sustancias proteicas que, ademas de los tres elementos
C, O e H de los anteriores, poseen nitrogeno, que falta en ellos.

Entre los primeros, estudiaremos unos llamados fidratos de carbono
por estar constituidos aparentemente de agua y carbono, ya que el
oxideno y el hidrédeno estdn siempre en proporciones para formar agua
(H,0), es decir, doble nmimero de dtomos del segundo que del primero,
y otros llamadas grasas o éteres naturales por tener la constitucion de
todos los éteres salinos (combinacion de un dcido organico, que en este
caso es siempre uno de los llamados grasos, con un alcohol, que en los
éteres naturales es siempre la glicerina).

A continuacion se dard noticia, no solo de los principios inmediatos
. més importantes que entran a formar parte del cuerpo humano, sino de
otros correspondientes a diversos seres que interesan como sustancias
alimenticias. _

El nombre de sustancias minerales que se aplica a estos principios
inmediatos es impropio, puesto que lo mismo que las demds son compo-
-nentes normales del organismo y es por otra parte muy probable que no
se encuentren libres, sino en complicadas combinaciones con otros prin-
cipios inmediatos de los llamados orgédnicos y de los cuales se separan
cuando los seres orddnicos se someten a la accion del fuego, quedando
por ser fijos como residuos de la incineracion. Pero el hecho de que
estos principios se encuentren en las cenizas de los seres orgédnicos
formando sencillas y variadas combinaciones en un todo andlogas a las

Sustancias
minerales.
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del mundo mineral no autoriza a pensar que en la materia viva se hallen
en la misma forma, sino que, antes al contrario, hay motivos para supo-
ner no solo que en el organismo se hallan en complicadas combinaciones
organicas, sino que necesita tomarlas en ese estado para incorporarlos (1).

Algunos elementos minerales, sin embargo, como el oxigeno (0), el
agua (HyO), (la cual constituye por sf sola el 65 por 100 del peso del
cuerpo), ¥ la sal comiin (Cl Na), los toma y aprovecha el organismo en
estado libre, tal como el mundo mineral se los ofrece.,

Segiin Hugounenq, en un feto humano de 9 meses corresponden a

cada kilogramo 31‘27 gramos de cenizas, que se componen de las si-
guientes sustancias.

Anhidrido carbénico OIS e o B e
il B ) e R T ) 145
Anhidrido fosférico (Ph, O,).. . . . _ . 11‘64

» sulfirico (8O,).. . . . . . . 039
CEL ORI ol g e A 1306
e L O I, . w240
SRIPLEOY, & spe s Tem o e X 1'81
Oxido térrico (FeiDl). . . v v oo’ v o 013

Los hidratos de carbono pueden representarse simbélicamente por la
formula C. Hav O puesto que son compuestos ternarios en que el niimero
de atomos de hidrégeno es doble de] de oxigeno, y distinguiremos en ellos
tres grupos: las exosas, en que a—bH—6 y por tanto de férmula CgH,,0,:
las glucobiosas, que resultan de la unién de dos moléculas de las ante-
riores con separacion de una de agua y por tanto de férmula C,q Hyy O,,
(2C; Hyp O5 =H,0 + C;; H,, Oy), ¥ las eranas que proceden de la
union de n moléculas con separaci6n de otras tantas de agua, siendo por
tanto su férmula (Cyz H,, Og)n. Los dos primeros drupos comprenden
cuerpos solubles y de sabor dulce, llamados corrientemente azieares,
mientras que al 1iltimo corresponden cuerpos insipidos como son las
féculas y celulosas.

Todos los hidratos de carbono simples, como las exosas, ofrecen para
cada férmula cuerpos diversos por sus propiedades que se llaman is6-
meros y que se diferencian en la disposicion de sus atomos, ya que son
iguales por la cantidad y calidad de ellos: distinguense dos grupos de
isomeros, unos llamados aldosas y otros cefosas. El nlimero 7 de is6-

(1) En efecto, la leche sintética, es decir, fabricada con todos sus componentes organicos
y minerales en las proporciones debidas, no alimenta, hasta el punto de que los animales
nutridos solamente con dicho pseudoalimento desmejoran y mueren rapidamente, mientras
que soportan bien el régimen licteo cuando la leche es natural, lo que parece probar que
no basta proporeionarle al organismo los elementos nutritivos, sino ddrselos en forma uti-
lizable.
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meros depende del de atomos de carbono a, siendo 7=2%2 aldosas e
[ = 24-3 cetosas, por lo que habrd 24 isomeros en las exosas: 16 de aldo-
exosas y 8 de cetoexosas,

Las exrosas o monosacdridos son azicares reductores que fermentan
por la accién de la levadura, dando lugar a alcohol vinico y anhidrido car-
bonico (Cg Hyja O = 2 C3 Hg O + 2 CO,), y las més importantes son la
glucosa, llamada también dexfrosa y azicar de uva, que es una aldo-
exosa; la fructuosa, levulosa o azicar de frutas, que es cetoxosa, y
la Znositfa o azicar de la carne,

Las glucobiosas o disaedridos, CisHy Oy, son aziicares que se des-
doblan por hidrolisis en los anteriores (Cyo Hae Oy +H,O =2 Cz H;a Op);
asi, la sacarosa o aziicar de cafia da lugar a una mezcla de glucosa y
levulosa que se llama azuear invertido. La lactosa o azucar de leche
y la maitosa pertenecen también a este grupo.

Todos los aziicares son cuerpos cristalizables, de sabor dulce y solu-
bles en el agua, especialmente en la caliente, a la que comunican, cuando
la disolucién es muy concentrada, la viscosidad caracteristica del jarabe.

A las exanas o polisacdridos (Cg Hyg Os)n corresponde el almidon o
fécula, muy abundante en los 6rganos de reserva de las plantas, cuerpo
blanco formado de granos microscOpicos insolubles, pero que se hinchan
en el agua caliente, originando una masa pegdajosa o endrudo, y a
mayor temperatura y presion se disuelven, transformdndose en almidon
soluble. Por hidrolisis da dexirina y después glucosa., A este drupo
pertenecen también la celulosa, tan abundante en las plantas, y el
glicogeno o almidon animal, muy abundante en el higado, como sustan-
cia de reserva.

Las sustancias grasas son éteres y por tanto combinaciones de un
alcohol, que en ellas es siempre la dlicerina, con los dcidos. Los acidos
que constituyen estos éteres naturales son los llamados dcidos grasos
(oleico, palmitico y estearico) en la proporcion de 3 moléculas de dcido
para una de glicerina.

Son las grasas cuerpos liquidos a la temperatura ordinaria (aceites)
0 s0lidos pastosos (mantecas y sebos) mas ligeros que el agua, insolubles
en ella y en el alcohol frio, solubles en el éter, cloroformo, ete., no vo-
latiles, pero que se descomponen por el calor, dando vapores irritantes.

Con los oxidos metalicos se desdoblan, quedando libre la glicerina y
dando lugar los dcidos a sales que se llaman jabones. Por hidrolisis se
descomponen en sus dos componentes. Por oxidacion se enrancian.

Anédlogas a las grasas son las lecifinas, pero poseen ademds de los
elementos de ellas 4cido fosférico y un principio nitrodenado (colina).
Se encuentran en el hidado, yema del huevo y sistema nervioso (for-
mando parte de una sustancia llamada mielina).

(Frasas.
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Ademds de la glicerina, merece citarse como alcohol existente en
nuestro organismo la colesferina.

Los albuminoides, asi llamados por ser tipo de ellos la albiimina o
clara de huevo, y también sustancias protéicas por ser la materia funda-
mental de los seres vivos, son compuestos en general sultonitrogenados,
de composicién mal conocida, coloides, es decir, incristalizables e in-
dializables y méds o menos viscosos. Desecados sin embargo en condicio-
nes convenientes se solidifican, dando masas cérneas inodoras e insipidas
de caracteres cristalinos, en cuyo estado se encuentran también en los
organismos.

Poseen en alto drado la propiedad de la imbibicién, o sea, la ab-
sorcion de agua, en la que forman pseudodisoluciones, es decir, finas
emulsiones.

Propiedad muy general de ellos-es la coadulacién o precipitacion en
estado de codgulo por la accién del calor, los 4cidos, el alcohol y aun
las disoluciones salinas. Si la sustancia se calienta a temperatura infe-
rior a 50° el agua se evapcra y el residuo seco se redisuelve, pero a tem-
peratura superior se forma el codgulo insoluble.

Se precipitan los albuminoides disueltos por la solucion de subace-
tato de plomo, se tifien en rojo con la disolucién del azogue (mercurio)
en agua tuerte (4cido nitrico) y se colorean de amarillo calentados con
este dcido, pasando a anaranjado por la accién del amoniaco.

Los albuminoides son los cuerpos de constitucién més complicada por
la gran cantidad de 4tomos que poseen de sus cinco elementos y también
los mas inestables a los agentes fisico-quimicos, cualidad que los hace
preciosos elementos de las continuas mudanzas quimico-vitales.

Se supone a estos cuerpos, compuestos de particulas llamadas mi-
celas, entre las cuales se insintia el agua de imbibicion disgregédndolas y
dando lugar a las pseudodisoluciones o emulsiones y agdreddndose por
los agentes deshidratantes, lo que explica la coagulacion.

Siguiendo al profesor Carracido, estudiaremos este grupo dividido en
cuatro subgrupos; a saber, las proteinas, los proteidos, los albumoides
y los albuminoides iransformados (1).

Las proteinas son albuminoides coagulables por el calor y solubles
en disoluciones salinas acuosas. Las mds sencillas son las lisfonas y
comprenden también las a/biiminas solubles en el agua, como la elara de
huevo, la serina de la sangre, la mioalbimina de 1a carne, la lactalbii-
mina de la leche, etc.; las globulinas, insolubles en agua, como la

(1) 8e prescinde aqui de los albuminoides embrionarios y mas sencillos llamados Pro-
lamings por no tener importancia para nuestro ohjeto.



ESTEQUIOLOGIA 11

seroglobulina, el fibrindgeno de la sandre, la miosina de la carne y las
de origen vedetal, denominadas aleuronas, y las fibrinas, que se distin-
guen de las anteriores por no ser solubles en el agua y poco solubles en las
disoluciones salinas, como la fibrina, asi llamada por obtenerse en fibras
adheridas a las varillas de batir la sangre, y la fibrina vegetal o gluten.
Algunas proteinas son fermentos solubles o zimasas, distinguiéndose,
segiin su solubilidad en el agua, las foxialbiminas y las toxiglobulinas;
son venenosas las primeras ingeridas y las segundas inyectadas en la san-
gre. Su toxicidad es a veces extraordinaria y se ateniia por el calor.

Los proteidos son albuminoides todavia mds complejos que se des-
componen en proteinas y cuerpos no albuminoideos llamados grupos pro-
téticos, que pueden ser un hidrato de carbono en los glucoproteidos, una
sustancia dcida y fosforada (deido nucleinico) en los niicleoproteidos o
una sustancia colorante en los eromoproteidos. El tipo de los primeros
es la mucina o sustancia fundamental del mucus, a los sedundos corres-
ponden la caseina del queso y la legimina de los vedetales que son
nicleoproteinas, y la nucleina o cromatina es un niicleoproteido. Por
tltimo, a los cromoproteidos corresponde la Aemoglobina, que da a la
sangre su coloracion roja caracteristica.

Los albumoides, principios caracteristicos del reino animal, son so-
lidos insolubles en el agua y en las disoluciones salinas, pero se disuel-
ven por maceracion prolondada en agua caliente, coaguldndose por en-
friamiento. Se les llama también albuminoides esqueléticos por ser con
los que estan construidas las piezas de sostén del cuerpo de los seres
vivos, mientras las proteinas y proteidos forman la trama esencialmente
viviente. LLas mads caracteristicas son las susfancias coldgenas, como la
oseina de los huesos, que por coccién da cola o gelalina; la cartila-
geina de las ternillas, que por coccién da condrina, y la gquitina, que
forma el caparazén de los insectos y demds artrépodos. También se in-
cluyen en los albumoides las maferias corneas o queraltinicas, sustancias
duras, en general insolubles en agua hirviente, como la gueratina de los
pelos y unias ¥ la e/astina de los tendones.

Por dltimo, entre los albuminoides que resultan de transformacion de
otros y que, al contrario de la fibrina, miosina y gelatina, ya citadas, no
pueden incluirse en los grupos anteriores, merecen citarse las pepfonas,
albuminoides solubles, incoagulables por el calor, los dcidos o las diso-
luciones salinas, no cristalizables pero dializables y toxicas introduci-
das en el organismo por la via venosa. Proximas a las peptonas, aunque
indializables, pueden colocarse las zimusas, cuerpos de composicion no
“bien estudiada todavia, solubles en el agua, no coagulables por el calor
y que juegan un papel importantisimo en el organismo pof obrar como
agentes transformadores de otras sustancias.
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En el curso de los procesos vitales la compleja materia albuminoidea

'se desintegra y desmorona, dando lugar a la formacion de compuestos

muy sencillos que no poseen ya sus propiedades. Entre ellas tenemos los
productos de la orina: urea (CO N, Hy), deido dirico, creatinina, deido
lhipiirico, indican urinario y los que resultan de Ia putrefaccién cada-
vérica; cuerpos conocidos muy generalmente con el nombre de fomainas,
muy toxicos y analogos a los alcaloides que se extraen de las plantas y
que tanta aplicacion terapéutica poseen.

RESUMEN DE LA CLASIFICACION DE LOS PRINCIPIOS INMEDIATOS

Ejemplos
#Eimpiea” T N O S R R R P
g f Minerales. / Agua.
B | Compuestos. . . . . . . . . . . . . . . .1 A;hidride carbbuieco.
= [ sar.
g , Exosas.. ) %ldﬂﬁ&ﬂ-. Glucosa.
= Hidratos de | ~ Cetosas. Levulosa.
— earbong. . |i Glucobiosas. . . . Lactosa.
"G-'-‘ [ Ternarios, Exanmas. . . . . . Glicégeno.
> -?Grnua.a.. S Tl et S s T L | Matfh.:-.na.
5 \ ! Lecitinas,
’E Colesterina.
E‘ 1 Orgénicos, / Pr.uteinas.. 2l .ﬁflhﬁminaa. - P m.arr.f de huevo.
! Globulinas.. . . . Fibrindgeno.
& Glucoproteidos. . . Mucina.
Nitrogena- ) Proteidos.. , Nucleoproteidos. . Cromatina.
dos, f Cromoproteidos.. . Hemoglobina,
: y Coldgenos. . . . . Oseloa.
] mGIee: . ' Queratinicos. . . . Queratina.
Albuminoides transformados, . . . Peptonas.
X Productos resultantes de la transfor-
macion regresiva de los albumi-
T e R AR s Sl B

CITOLOGIA

El estudio microscépico del cuerpo humano ha revelado que nues-
tro cuerpo es la asociacion de una multitud de pequefios organismos
elementales dotados de individualidad propia, pero intimamente asociados
y con sus actividades arménicamente combinadas. Estos pequefios orda-
nismos se han llamado células y son elementos anatdmicos componentes
de todos los seres vivos, que resultan por tanto de su asociaci6n, cuando
no se reducen a células sueltas, y a su vez de una célula, el huevo, se ori-
dinan todas las demds células, de cuya reunién resultan las ordanizaciones
pluricelulares. La célula es, pues, no solamente el elemento anatémico

4
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constitutivo de todo sér vivo, sino su punto de partida, y la individuali-
dad fisiolégica de ella queda bien manifiesta con el hecho de que hay
seres constituidos por una sola célula y por el de nacer, crecer, repro-
ducirse y morir como todos los seres Vivos.

Es la célula (figura 1.?) un corptisculo de pequefio tamafio (de 12 a
30 (1}), aunque algunas células puedan alcanzar dimensiones relativa-

b
[ 1

Fig. 1.—Célula tipo esquemadtica: ¢4, chpsula de secrecion; m f, membrana fundamental albuminoides;
eel, ectoplasma; end, endoplasma; vi, vacuolas intra protoplismicas; ¢, centrosoma rodeado de so esfera atrac-
tiva; m o, membrana nuclear; m o, corteza cromdatica; ¢e, esferas de edematina; v v, nucleolo verdadero:

s ¢, nucleolos de cromatina; f I, filamentos de linina.

mente grandes (dos décimas de milimetro en algunas células nerviosas) y
aun digantescas (yema del huevo de las aves). Latorma es primitivamente
esférica, pero muy variable en las adultas y frecuentemente caracte-
ristica de cada género de células. Aparte de ciertas células decrépitas
cargadas de pigmentos que las coloran mds o menos débilmente, las cé-
lulas son transparentes, hialinas, y s6lo en masas espesas presentan un
aspecto turbio y traslicido, siendo necesario para estudiarlas y destacar
sus partes teiiirlas con colorantes especiales.

La célula consta de tres partes esenciales, a saber: una sustancia
semiliquida (protoplasma) que contiene un corpiisculo (nucleo) y que
estd contenida dentro de una membrana envolvente.

(1) Con la letra griega ! se designa la micra o milésima de milimetro, que es la unidad

corriente en las mediciones de objetos microsedpicos, a veces tan exiguos que esta diminuta

unidad resulta grosera para medirlos,

Partes de Ia
célula.
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Envolviendo el protoplasma, existe una delicada pelicula albuminoi-
dea viva que se denomina membrana Jundamental, la cual en muchas
células estd reforzada por productos de excrecion que constituyen una
Capa externa muerta, mas recia, que engruesa con la edad y puede llegar
a alcanzar gran espesor, constituyendo la llamada cdpsula de secrecion
en alusion a su origen.

La membrana ofrece a veces apendices llamados, segiin su niimero y
longitud, pestafias o tlagelos, que constituyen organos eficaces para
el movimiento de la célula,

El protoplasma es una masa semisdélida, transparente, contenida en la
membrana y que engloba al niicleo. Contiene pequefios corpusculitos que
le dan aspecto granuloso y se distingue en él una parte sélida y contrac-
til, probablemente fibrilar, que se denomina reficulo o espongioplasma,
y una materia liquida o semiliquida hialina, alojada entre las mallas del
reticulo, que se distingue con los nombres de hialoplasma, enguilema
o jugo celular, el cual es especialmente abundante en las células decré-
pitas, en las que se estanca en ciertos parajes, constituyendo las vacuolas.
No son los medios actuales de que dispone el micrégrafo suficientes para
discernir con claridad la estructura del protoplasma, y de aqui que haya
quien imagine el reticulo formado de hilos sueltos entrecruzados, de
granos alineados, de tabiques que definen alvéolos, etc. En algunas célu-
las se perciben con toda claridad fibrillas que en algunos casos atra-
viesan la membrana y se contindan en el protoplasma de las células
colindantes.

No es raro que el protoplasma ostente una periferia m4s hialina que
se denomina ectoplasma, a expensas de la cual se constituye la mem-
brana, y otra interior mas inerte ¥ voluminosa, granugdienta, que queda
envuelta por la primera y constituye el endoplasma.

En el protoplasma de 1a mayor parte de las células, y generalmente
proximo al niicleo, a veces alojado en una escotadura de €l, yace un pe-
quefio corptisculo denominado centrosoma, bordeado de una aureola
llamada esfera atractiva y provista a veces de un finfsimo flagelo. Se
Stipuso primeramente que el centrosoma era un corpusculo tinico, pero
es frecuente la presencia de dos (diplosoma) y a veces puede haber mds,
pudiendo también faltar, especialmente en las células que han perdido la
facultad de reproducirse.

Incluidos en el protoplasma, se encuentran corpusculos variados, a
veces de origen externo ctiando la célula tiene la facultad de englobar-
los. Entre las de origen propiamente interno, se cuentan sustancias elabo-
radas por la célula, como dotas de grasa, dranulaciones plasmaéticas
que engendran zimasas, etc.; pero a todos aventajan en importancia unos
pequeiios granos que se alinean formando curiosas figuras y rodean fre-
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cuentemente al centrosoma, denominados mitocondrias, descubiertos
gracias a su peculiar avidez por un determinado colorante (kristal vio-
let). No es rara tampoco la existencia en el interior de las células de
una red de tubos anfractuosos llamada /nfestino celular y aun de sistemas
de finisimos tubos que abocan al exterior.

El nticleo es un 6rgano vesiculoso, de posicién mds o menos céntrica,
al menos en las células j6venes, generalmente tinico (1), que se encuen-
tra alojado en el interior de la célula. Su tamafio es proporcionalmente
mayor en las células drandes y también ocupa més extension en las célu-
las jévenes, sin duda porque aumenta poco de tamaiio en el curso de la
vida de la célula, al menos en comparacién con el protoplasma.

Se distingue en el niicleo una fina cubierta o membrana nuclear, un
liquido transparente o jugo nuclear, un pequefio 6rgano vesiculoso o
nucleolo y un armazén que por contener la eromatina, sustancia dvida de
los colores basicos de anilina, constituye la parte mds caracteristica y
aparente del niicleo. Este armazon cromdtico forma un filamento libre
y continuo, o se dispone segdiin una red y a veces se concentra en blo-

ques o esferas centrales que han sido tomados frecuentemente por nu--

cleolos, asi como los nudos mas espesos de la red en el caso de armazon
reticulado (falsos nucleolos), aungue en uno y otro caso es facil carac-
terizarlos por estar formados de cromatina, cuyas propiedades son di-
versas de la pirenina, que constituye el verdadero nucleolo. En el arma-
z6n cromético se distinguen cuatro sustancias, la basicromatina: la mas
caracteristica es la que se tifie de preferencia con las anilinas bésicas;
la o.ricromatina, que se colorea con las dcidas; la linina, refractaria a
la coloracion y generalmente intercalada con las anteriores, y la edema-
tina, que forma granulos residentes en las mallas de la red cromitica.

HISTOLOGIA

Entre las células de nuestro organismo hay diferencias de aspecto,
segiin el fin a que estdn adaptadas, recibiendo la denominacion de fejido
el conjunto de células semejantes por tener la misma especializacion fi-
siolégica.

Adoptando la clasificacion del profesor Cajal (2), estudiaremos los
tejidos sediin quedan ordenados en el siguiente cuadro:

(1) Las c¢élulas polinucleadas se consideran como asociaciones de células gue tienen
fusionados sus protoplasmas, indicando el ntimero de nieleos el de eélulas congregadas.

(2} Se han suprimido los tejidos compuestos, el del eristalino y el dentario, de los que
nos ocuparemos al tratar de la anatomia microsedpica de los drganos respectivos.

Nicleo.

. Tejidos.
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unidas directamente. . . . , . . Epitelial.
| l Sanguineo.
| Linfdtico.
TEJIDOS separaf:la:.s por sus- \ semiliquida. . C‘o{:ﬁ:nﬁva.
formados de células } tancia intercelular ’ Adiposo.

liquida. .

: Cartilaginoso.
s0lida. ) Disa
Muscular.

| mu ansformadas. ; :
| Mgy oF : Nervioso.

El tejido epitelial estd formado de células poliédricas directamente
adosadas unas a otras sin que exista entre ellas materia intercelular
abundante, sino una capa
de escaso grosor de una
sustancia que actiia de
cemento de unién. For-
ma membranas que revis-
ten el cuerpo y tapizan
las cavidades organicas.

Atendiendo a que pre-
dominen en las células
dos, una o ninguna de las
dimensiones, se dividen
los epitelios en tres gru-
pos denominados epite-

lios de células anchas o
Fig. 2.—Diversas variedades de tejido epitelial: A, endotelio; B, . e
epitelio tegumentario; C, caliciforme vibritil: D, id. con chapa; plﬂﬂﬂﬁ, !argas 0 Pnsmé

E, epitelio ciibico, (Segtin datos del prof. Cajal,) ticas y cortas o ciibicas.

A los primeros co-

rresponden los endotelios o epitelios pavimentosos, formados de una

sola capa de células aplanadas, dispuestas como las losas de un pavi-

mento, tapizando las cavidades sanguineas, y el epifelio tegumentario,

que es estratificado, o sea formado de varias capas de células, y consti-
tuye la capa externa de la piel.

Los epitelios de células prismaticas estan compuestos de células
alardadas en sentido perpendicular a la membrana que forman, en cuya
cara libre terminan las células por un revestimiento corneo que las
cubre y que se denomina chapa epitelial, o bien estda revestido de
pestaiias vibratiles. Estas dos clases se designan con los nombres de
epitelios con chapa y vibrdtil, siendo propio el primero de las cavida-
des digestivas y el segundo de los conductos respiratorios. Estos epitelios
ostentan células glandulares abultadas y redondeadas que dejan fluir el
liquido que elaboran (eélulas caliciformes) y que estdn intercaladas
entre las células prismaticas.
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Los epitelios de células ciibicas no son en general estratificados y
residen principalmente en las dlandulas.

Estas son invaginaciones o hundimientos de los epitelios que adoptan
la forma de tubos en que se localizan las cé€lulas glandulares o secretoras
en toda su longitud (gldndulas fubulosas), o condredédndose en el
fondo de la invaginacion formando un utriculo secretor prolongado por
un tubo sencillamente epitelial que uniéndose con otros constituye un
conjunto andlogo a un racimo (g/dndulas arracimadas), o bien el utricu-
lo no posee canal vector y a veces ni
comunicacion con el exterior (gldndu-
las vesiculares). Las primeras se divi-
den en simples si constan de un solo
tubo recto o apelotonado; compuestas
si de varios confluentes, a veces en un
mismo punto (g/dndilas digitadas), ¥ pig. 3. Fsquema de los distintos tipos de

Fff!'ﬂﬂfﬂdﬂsj tﬂmbiéﬂ con tuhns H':Ili]tl" glindulas: A.C, tubulosas (A, simple; B,
3 apelotonada; C, digitada’; D-E, arracima-
ples que se entrecruzan y anastomosan s D sl ter B, b atomiesi) FoG, G

en red. Las arracimadas comprenden lares (F, incompleta; C, completa),

las simples o con un solo racimo y las

compuestas con varios, y las vesiculares las incompletas o con orificio
y las completas o cerradas.

A veces las células secretoras no se congregan formando glandulas,
sino que estdn esparcidas en ldminas epiteliales normales como las que
hemos sefialado, residiendo en los epitelios cilindricos (gldndulas uni-
celulares).

La sangre es un tejido liquido de color rojo formado de células re-
dondeadas o gldbulos, separados por una abundante sustancia intercelu-
lar liquida, transparente y espontdnea-
mente coagulable, llamada p/asma. De
tres clases son los corptisculos micros-
copicos que flotan en el plasma sangui-
neo, a saber: los hematies o gldbulos
rojos, los leucocitos o globulos blan-
cos y las plaguetas o trombocitos.

Los glébulos rojos son corpiisculos
Fig. -i--—l'-_.:lﬂrpﬁﬁl:ulﬂs ﬁg.gumdua de lasangre: de 7T agd e, €0 forma de lente biconcava,

;;i':;’:“:;::ﬂ"i’:“?:;‘t:‘“‘j’:‘dz:;‘::;; f{;;‘"ﬂf lo que se percibe bien vistos de canto y
plaquetas; E, linfocito; F y G, leucocito con aun de ffEﬂtE, pues ﬂparﬂﬂigﬂdﬂ circu-
nicleo deforme. (Segin datos del profesor  Jgres ostentan una tonalidad méas clara
Cajal.)

en la zona central por efecto de la

mayor delgadez en dicha regdidn; su forma es muy inestable, hasta
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Glandulas.

Tejido san-
guineo,
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el punto de que basta una ligera alteracion en la concentracion del
plasma, como la producida por evaporacion, en la sangre extravasada,
para que se achiquen y su contorno se erice de dentellones. Los
hematies son células muertas, como lo demuestra la ausencia de nu-
cleo, estando constituidos por una finisima membrana que les limita,
encerrando un contenido homogéneo o estroma tefiido por la hemoglo-
bina, la cual les comunica un color amarillo verdoso claro vistos indivi-
dualmente, pero rojo intenso en sus actimulos. Su niimero es enorme,
puesto que existen en cantidades de cuatro y medio a cinco millones
por milimetro cubico.

Los gl6bulos blancos son algo mayores (7 a 12 »), y menos abun-
dantes (5.000 a 6.000 por milimetro ciibico, es decir, uno por cada 200 a
300 hematies); carecen de color por no poseer hemoglobina, disponen
de una membrana tan fina que les consiente continuas deformaciones
prﬂtﬂple‘isrﬁiﬂﬂs y su actividad vital estd también delatada por la pre-
sencia de un niicleo muy irregularizado por jibas y deformidades. Los
mds pequefios, llamados linfocitos, poseen un nicleo esférico rico en
cromatina que ocupa la mayor parte de la célula; los mayores tienen el
niicleo deforme estrangulado o moniliforme y su protoplasma se carga de
dranulaciones coloreables por las anilinas.

Las plaquetas son dlobulillos muy diminutos (3 a 5 p), cuyo niimero es
intermedio entre las dos anteriores clases de glébulos (245.000 por mili-
metro ciibico), en forma de disco oval o circular sin nticleo ni hemoglobina.

El plasma entra a formar parte de la sangre en proporcion algo supe-
rior a la de los gl6bulos y estd compuesto esencialmente de agua (900 por
1.000) que contiene disueltas sustancias albuminoideas (75 a 80) y sa-
les (7). Los principios albuminoideos son tres: el fibrindgeno, la seroalbii-
mina y la seroglobulina y las sales principalmente de sodio y también de
potasio, calcio y magnesio en estado de fosfatos, carbonatos y cloruros.
Se encuentran también en la sangdre en cantidad pequeiia y variable pro-
ductos de la digestion (glucosa, grasa, peptonas), sustancias de desecho
(urea, etc.) y cuatro fermentos (amilasa, maltasa, lipasa y fermento gli-
colitico).

La linfa es un tejido anédlogo a la sangre, pues como esta posee
plasma y glébulos blancos, recibiendo el nombre de quilo cuando contiene

ademads multitud de esferitas de grasa.

Es el tejido conjuntivo, blanquecino, semiblando, muy difundido por
el organismo, no modelando 6rdanos especiales, sino rellenando los in-
tersticios y sirviendo de trabazon a los demds.

La variedad llamada fejido conjuntivo laxo se compone de células
aplanadas asteriformes (e¢élulas conjuntivas) separadas por una sustancia
intercelular recorrida por finisimas fibras coldgenas. Estas son de dos



clases: unas forman los llamados haces conjuntivos, constituidos por mul-
titud de finisimas hebras paralelas, gruesos, de recorrido sinuoso, refor-
zados de vez en cuando por anillos, que aparecen como estrangulaciones
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cuando el haz se hincha por los acidos,

entrecruzados formando una vasta red,
en cuyos espacios residen las células y
las fibras eldsticas, que caminan suel-
tas en todas direcciones, dibujando
revueltas y flexuosidades. Ademas de
las células conjuntivas fijas, se exhiben
otra categoria de elementos de contor-
.no aspero y redondeado que vagan per-
didos por los intersticios de la trama
conjuntiva, por lo que se han denomina-
do células emigrantes y que muy posi-
blemente son leucocitos extravasados.
En ciertos parajes del organismo obsér-

granulaciones protopldsmicas, las pig-

: Fig. 5.—Tejido conjuntivo laxo del conejillo
vanse otros elementos celulares conjun-  de las Indias: A, haces conjuntivas; B y C, cb-

tivos, como las células cebudas ricas en  1vlas conjuntivas; D y E, células emigrantes;

F, fibras elisticas; G, célula cebada o con
granulaciones; V, vaso sanguineo, (Segin

mentarias deneralmente estrelladas y  Cajal)
con multitud de granos de melanina, etc.

Variedades del tejido conjuntivo son el fibroso, que forma los ten-
dones, constituidos por fasciculos largos, espesos y flexuosos dispuestos

Fig, 6.—Cétlulas adiposas de
perro: a, membrana; b, ni-
cleo; ¢, protoplasma; e, gota
de grasa que en B aparece
de colar negro por estar
fijada por el dcido dsmico.

(Segiin Cajal.)

paralelamente y entre los cuales se disponen las cé-
lulas; el corneal de la cérnea del ojo, y el membra-
noso, que constituye membranas cerradas revestidas
de epitelio que proteden los Grganos (membranas
serosas), envolviéndolos de tal forma que quedan
revestidos por una doble cubierta, la mds interior
adosada al 6rgano (hoja visceral) y la més externa
contigua a la pared del cuerpo (hoja parietal) y
entre ambas un liquido llamado serosidad.

El tejido adiposo o grasiento se caracteriza por-
que sus células se cardan de grasa, que forma una
gran gota en el interior de ellas, a lo que deben su
forma redondeada. La variedad que se encuentra
debajo de la piel o tejido adiposo comiin, no difiere
del conjuntivo laxo mas que en la forma redondeada
de las células, cuya cavidad estd casi totalmente
ocupada por una gran gota central de grasa, mien-

tras el protoplasma queda relegado a la periferia especialmente, en

Tejido adiposo.
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donde yace el niicleo que se sefiala al exterior por un abultamiento. Al
tejido adiposo corresponde también la materia grasienta que hay en el

“interior de los huesos, distinguiéndose dos variedades, la médula ama-

rifla o tuétano, que se encuentra dentro de la cafia de los huesos largos,
y la médula roja, que reside en los intersticios cavernosos de los huesos
cortos y en las cabezas de los huesos largos. La segunda ofrece caracte-
res particulares, especialmente dran variedad de elementos (mielopla-
xias, leucoblastos o meduloceles, osteoclastos y células rojas nu-
cleadas), siendo en cambio raras las células grasientas, tan abundantes
en la variedad comtin y en la médula amarilla.

El tejido cartilaginoso, constitutivo de los cartilagos o ternillas, es
solido, traslicido, opalino, con reflejos azulados y formado de células
voluminosas esferoidales ovoideas o semilunares llamadas condroblastos,

separadas por una abundante materia intercelular de cartilageina origi-
nada por la secrecion de las mis-

i @::;(q mas células, siendo las capas til-
; timamente formadas las que se
distinguen mejor, formando al-
rededor de las células aureolas
llamadas cdpsuias, de donde
parten fibrillas que parecen co-
municar unos condroblastos con
otros. La materia intercelular
aparece de constitucion més o
Fig. 7.—Tejido cartilaginoso hialino: a, pericondrio; Menos homogénea en la varie-
;L::::;H intercelular; ¢, condroblasto, (Segiin Ge- dad f?fﬂ!f'm:_, PErﬂ' en la .fﬁ'fﬂ?ﬂ"
lar se encuentra recorrida por
una red de fibras eldsticas que respetan la cdpsula que envuelve sus
drandes c€lulas, mientras que en el fibrocartilago los condroblastos mas
pequenos estan comprimidos entre fasciculos de fibras mas o menos
paralelos. :

El tejido 6seo, elemento constitutivo de los huesos, es un tejido vivo
a pesar de su aspecto duro, compacto, esponjoso o reticular que le co-
munica la sustancia fundamental que separa sus células, constituida por
oseina, incrustada de sustancias minerales, especialmente de fosfato y
carbonato cdlcico. Las células éseas, llamadas osteoblastos, estan alo-
jadas en unas cavidades estrelladas llamadas lagunas dseas , que forman
corros concentricos en derredor de unos canales llamados conductos de
Havers, en honor a su descubridor, los cuales anastomosédndose forman
una complicada red de canales que hacen comunicar la periferia del
hueso con la cavidad interior. Las lagunas dseas, alargadas en el sentido
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tangencial, ofrecen prolongamientos denominados conductos caledforos
que las relacionan con las colindantes, de las cuales estdn separadas

Fig. 8.—Tejpdo dseo. Corte perpendicular a un Fig. 9.—Seccion de tejido dseo paralelo
canal de Havers: ¢, conductos calcdforos que re- a la red de conductos de Havers,
lacionan las lagunas Oseas, dentro de las cuales
estan los osteoblastos.

por la sustancia intercelular o fundamental laminar y estratificada.

El tejido muscular estd constituido por células alargadas y muy Tﬂ-iiﬂlz.
transformadas que reciben el nombre de ffbras musculares, y admite dos MRER A
variedades, el fejido muscular de fibra lisa y el de fibra estriada. El pri-
mero esta constituido por la asociacién paralela de elementos alargados
que alcanzan longitudes de 3 a 10 centésimas de milimetro, de seccion
prismatica, abultados en
su region media, donde
se aloja el nicleo, adel-
gazados en los extremos
y con protoplasma lon-
gitudinalmente estriado,
llamados fibro-células
de Kﬂfffkﬂf; < i i Fig. 10.—Fibras lisas disociadas (fibro-células de Kblliker), consti-
unen formando masas ttivas del tejido muscular de fibra lisa,
elasticas, amarillo rosa-
das, de aspecto fasciculado. La variedad de fibra estriada forma la
masa roja de la carne, compuesta de pequefios paquetes de fibras lar-
guisimas (4 a 5 cm.) prismaticas, multinucleadas, con estriacion trans-
versa (ala que deben su nombre) y longitudinal, envueltas por una
funda homogénea o sarcolema. El protoplasma puede disociarse en
columnas sueltas paralelas definidas por las estrias longitudinales (ei/in-
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dros de Kolliker), formadas de bandas o discos transversos anchos que
alternan con otras delgadas que se desta-
can entre las anteriores por ser més claras.

Estas ostentan una finisima raya mediana
llamada linea de Krause o de Amicis,
mientras que en el centro de la banda
espesa se distingue otra mds ancha llama- @l* ;
da raya de Hensen. También se distinguen i‘ﬁ]
dos clases alternadas de bandas longitudi- i

nales, de las cuales las mds anchas y claras

W L

bRty | A2

se supone son las fibritas musculares pri- ‘:1 = =,
T F - oo P | o | ot | PO T
mitivas, mientras las mds finas, oscuras, ,}EHE; ull5 1 ¥
se interpretan como representando tabi- ﬁ‘i:‘; 5|{u=1 '::'
ques protoplasmicos. En las inmediaciones Wy %ﬁ # i ;;"
del sarcolema se disponen los niicleos alar- il @"I- b !*"l)
gados también en el sentido de la fibra. G

Una variedad dentro del tejido muscular
estriado representa el del corazén, en que

i T3 ig. 11.—E d f
las f]bras muﬁcul&rEE s0n ramlﬁﬂﬂdﬂsi Fig. 11 squema de un fragmento de

fibra estriada: a, sarcolema; b v f,
fibrillas de protoplasma; ¢, linea de

El tﬁjidﬂ nervioso estg ﬂﬂmFUEStﬂ' de Krause; d y ¢, Gbrilla primitiva; », ni-
. . cleo, (Seglin Cajal,)
células muy diferenciadas de forma fre-
cuentemente estrellada, provistas de expansiones arborescentes, entre
las cuales una mucho mas larga las pone en relacién con otras de la

=

Fig. 12.—Neurona multipolar mostrando las dendritas y el cilindro-gje con su arborizacion terminal y sus
colaterales.

misma o distinta naturaleza. Los centros nerviosos estdn formados
esencialmente por la asociacion de células nerviosas o neuronas, mientras
que la reunion de sus prolongamientos cilindro-axiales origina los nervios.
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Se distinguen tres clases de células nerviosas o neuronas. Las cé-
Iulas multipolares poseen tres o mas prolongamientos, de los cuales

Fig. 13.—Neurona bipolar (Segiin Cajal)

uno ‘llamado a.rdn, filamento de Deiters o cilindro-eje, es de gran lon-
gitud, finura y seguro trazo, dando ramas colaterales en dngulo rectoy
terminando con una arborizacion termi- \
nal, mientras los otros, llamados pro-
longaciones protopldsmicasy también
dendritas, son cortos, ricamente rami-
ficados dicotémicamente y de aspecto
dentellado. Las células nerviosas bi-
polares son de talla variable (de 1 a70
micras), tienen solamente dos prolon-
gamientos, uno dendritico y el otro
cilindro-axial; y por tltimo las monopo-
lares tienen s6lo una expansion, si bien
suele bifurcarse a corta distancia, ori-
ginando las dendritas y el cilindro-eje.
Con las células nerviosas conviven
otros elementos llamados células de neuroglia o en arafia por estar

constituidos por un cuerpo mintisculo en el que se cruzan una multitud
de lardas y finas ex-

pansiones que diver-
gen en todos senti-
dos.

Los cordones

nerviosos, formados

Fig. lf.lt—'EEquI:h‘.LH.. de una fibra nerviosa'medulada: a,"cilindro eje; b, estran-  ~amn :’y‘ﬂ sabemos
gulacion de Ranvier; ¢, membrana de Schwan; d, vaina de Maunther; ¢, ci- Gz
por la agrupacion en

suras de Lanntermann; f, mielina; g, nicleo,
haces de cilindros

ejes, pueden responder ados tipos. Unos, formados de fibras llamadas
medulares o de doble contorno, ofrecen de vez en cuando angosta-
mientos (estrangulaciones de Ranvier) y entre ellos existe un eilindro
de mielina que falta a nivel de la estrangulacion; esta mielina es la que
da a las fibras su doble contorno y estd contenida en una cubierta o

Fig. 14, —Celula de neuroglia (Segiin Cajal)
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membrana de Sehwan, mientras que en la parte interior, separada de la
mielina por un liquido incoloro pero ceiiida al cilindro-eje, existe otra
cubierta llamada vaina de Maunther. A cada segmento interanular
corresponde un niicleo adosado a la vaina de Schwan y en su rededor
un acumulo del protoplasma, por lo que cada segmento debe ser consi-
derado como una célula adiposa que envuelve al cilindro-eje.

Las fibras ameduladas no ofrecen doble contorno por no tener
mielina y ostentan de trecho en trecho niicleos elipsoidales alargados en
el sentido de la fibra y con escaso protoplasma que forra al cilindro-eje.

ORGANOGRAFIA

El organismo humano ests compuesto de distintos drganos, que re-
sultan de la asociacion de tejidos diversos pero cuyo conjunto sirve para
realizar un acto de los que componen.cada funcién organica. El conjunto
de érganos que realizan actos diversos encaminados todos al cumpli-
miento de una funcién se denomina aparato, reservandose el nombre de
Sistema para aquellos aparatos que tienen una estructura histol6gica muy
homogénea por predominar en todos sus organos un determinado tejido.

Segtin que la finalidad de los aparatos sea relacionar unos individuos
con otros, conservar el individuo o conservar la especie, se dividen en
aparatos de relacion, de nutricién y de reproduccion; los ptrimeros se
llaman también de la vida animal por ser exclusivos de los animales,
mientras que los dos tiltimos se designan de la vida vedetativa por ser
comunes a vegetales y animales.

El siguiente cuadro resume las diversas clases de aparatos a consi-
derar en el cuerpo humano:

Sistema esquelético.
Id. muscular.
Sistema nervioso.
Organos de los sentidos.
" Aparato digestivo.
f Do T akricida Id. respiratorio.
) , \ s ol circulatorio.
de la vida vegdetativa, . . Id. ' escretor.

Delareproduccion. Aparato generador.

j Del movimiento..
de la vida animal. .
\ ( De la sensibilidad.

APARATOS
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EL ESQUELETO

OSTEOLOGIA ¥ ARTROLOGIiA

El esqueleto es un conjunto de piezas duras de naturaleza 6sea o
cartilaginosa, que situadas dentro de las partes blandas, sirven de sostén
e insercién a éstas, cobijando en sus cavidades los mas delicados orga-
nos y dando solidez al cuerpo pero prestdndose en virtud de las arti-
culaciones de sus partes al movimiento, del que constituyen organos
pasivos pero esenciales, Por su situacion el esqueleto humano, como el
de todos los animales superiores, se denomina endoesgueleto y también
nenroesqueleto, en alusion a su papel de protejer los centros nerviosos.

La composicién quimica del hueso, descontada el agua (50 por 100),
es de un 65 por 100 de materia mineral que forma el residuo de la incine-

racion y que en 100 partes contiene:
Fosfato céleice.. . . . . . . . 8389a8'90
Id. - magnésico. . '« v woow o« 11043 1'84
Carbonato célcico.. . . . . . . 9%06» 1100
Fluoruro célcico. . . . . . .+ . 3920» 00

y un 34'5 de materia orgdnica, principalmente grasa y oseina, que queda
como producto de la decalcificacion del hueso en 4cido clorhidrico, cons-
tituyendo una masa traslicida flexible y eldstica de la misma forma que
el hueso. Esta oseina es la que por coccion del hueso da lugar a la
gelatina de huesos.

La composicién de los huesos es variable y cambia con las diversas
edades, predominando la sustancia orgénica en la juventud y cargandose
progresivamente el tejido 6seo de sustancia mineral durante el trascurso
de la vida.

Los cartilagos poseen solamente un 15 a un 2°2 por 100 de sustancia
mineral (fosfatos, sulfatos y cloruro sédico), que aumenta tambien con la
edad. La sustancia orgédnica estd formada principalmente por cartila-
geina, que por la coccién da también gelatina.

Se distinguen tres clases de huesos que se llaman largos, corfos y
planos. Los primeros constan de una porcién mediana alargada llamada
cuerpo, cafia o didfisis, y dos extremidades, mds o menos engrosadas,
llamadas cabezas o epifisis; la primera es larga, méds o menos prismatica,
con conducto interior cilindroideo que aloja la médula amarilla o tuétano,
y su tejido es compacto con los canales de Havers dispuestos paralela-
mente al hueso y anastomosados oblicuamente, formando una red para-
lelogramica; el todo estd envuelto por una membrana conjuntiva muy fina

Composi-
cidn quimica
de los huesos v
cartilagos.

Conforma-
cidn de los hue-
B,
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llamada periostio, intimamente adherida al hueso, a beneficio de fibras
que se introducen profundamente en el tejido 6seo (fbras de Sharpey).
Las epitisis estan por el contrario rodeadas de cartilago y constituidas
por tejido 6seo esponjoso con médula
roja.

Los huesos planos se componen de
dos laminas de tejido d6seo compacto
separadas por tejido esponjoso con mé-
dula roja, y los cortos contienen un nii-
cleo de tejido esponjoso recubierto en
todos sentidos por una capa de tejido
compacto.

Es frecuente la presencia en los
huesos de eminencias que sirven para
articularlos con otros, encajando en de-
presiones de ellos (eminencias articu-
lares) o destinadas a la insercion de
musculos o ligamentos (eminencias no
articulares) que reciben denominacio-
nes particulares para cada hueso, pero
usandose algunas denominaciones con
cardcter generico, como apdfisis a las
mas pronunciadas, edndilos las redon-
deadas, crestas las aplanadas, etc. En-
tre las cavidades se distinguen también
las articulares, que reciben los salientes
de los huesos con que se articulan y
las no articulares, que delatan el aside-
ro de misculos, alojan tendones y aun
6rganos voluminosos, recibiendo tam-
bién diversos nombres (fosas, surcos,
cuencas, senos, etc.). No es raro que
presenten orificios, conductos o perfo-
raciones que sirven para el paso de ar-
terias y nervios.

Constitucitn El esqueleto humano se compone en
del esqueleto.  e] adulto de 208 huesos, 34 medianos y
87 pares Eimétrifﬂﬁ, y consta esencial- Fig. 16. —Esqueleto humano

mente de un eje 6seo denominado espi-

nazo, columna vertebral, raguidea o simplemente raguis, gue sostiene
los restantes huesos del tronco, los de la cabeza y los de las extre-
midades.
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Este eje esta constituido de 33 piezas consecutivas denominadas ver-

Fig. 17.— Columna vertebral
vista por el lado izquierdo:
A, B, C, D, espacios inter-
vertebrales fronterizos de
dos regiones consecutivas,
indicando  los nlimeros 7,
19, 24, 29 ¥ 34 el nimero
de orden de las vértebras
finales de cada una; 1, atlas.
(De Testut, )

len, por pares, por otros tantos pares de

tebras, separadas por discos fibrocartilaginosos, y
comprende 4 regdiones que son, de arriba a abajo:
region cervical o de la cerviz, convexa hacia atrds,
que se compone de 7 vértebras; la dorsal o del
dorso, por el contrario convexa y con 12; la lumbar,
convexa, como la primera, y con O vértebras, y la
sacrocoxigea, con su convexidad hacia atrds. La
columna vertebral es mds ancha en su porcion media
que en los extremos y en su cara posterior presenta
un tubo o canal.raguideo destinado a contener la
médula espinal.

Cada vértebra consta de una parte maciza o
cuerpo que en su cara posterior ofrece el orificio
vertebral, cuyo arco posterior se contintia hacia
atrds por la llamada apdfisis espinosa, ofreciendo
lateralmente dos apdfisis laterales y en cada cara
un par de apdfisis articulares, de las cuales hay
por tanto dos superiores y dos inferiores. Las vérte-
bras estdn apiladas, descansando cada una por sus
ap6fisis.articulares inferiores sobre las apéfisis ar-
ticulares superiores de la vértebra siguiente, cons-

tituyendo el conjunto de los cuerpos con los carti-
lagos intervertebrales la

parte columnar del espi-
nazo, y la superposicion
de los orificios vertebra- ¥
les el canal raquideo,
que aloja la médula es-
pinal, cuyos nervios sa-

ifici : "ig. 18.— Atlas: A, jero ragquiden;
orificios que quedan entre vértebra y vér- Fig. 18.—Atlas: A, agujero raquidec

tebra, y que se denominan agujeros de con-

juncion.

Dentro del tipo general las vértebras

B, orificio de la arteria vertebral; C,
apofisis transversa; F, caras articula-
res superiores; o, cara articular con la
apofisis odontoides del axis; H, cuer-

po; I, apofisis espinosa, (De Testut.)

ofrecen variantes, segdiin la region a que per-

tenecen, por lo que pueden darse caracteres generales que permiten re-

conocer las de cada region.,

El siguiente cuadro resume estos caracteres en las vértebras cervica-

les, dorsales y lumbares:

Columna ver-
tebral.
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=~ — =

Virtebras cervicales Vértebras dorsales Vértebras lumbares
Cuerpo, . . . . . Pequeiio con salientes/Mediano con caritas Muy grande sin caritas
laterales semiluna-| artieulares para las| costales ni salientes
res. costillas. semilunares,
|

Apdfisis espinosa. .|Oblicua hacia abajo y Muy oblicua hacia|Horizontal ¥ compri-
hifida. abajo. mida. 1

|
Apdfisis transversas Perforadas y sin caras Con caritas articulares|8in agujeros ni caritas

articulares, costal y sin agujeros.| articulares.

Apdfisis articulares|Caras planag supero-|Caras planas posterio-| Caras cilindroides an-
superiores. . . -| posteriores, res. F tero-exteriores.

|
Apdfisis articular|Caras planas infero-an- Caras planas anterio-|Caras cilindroides an-
inferior. . . . .| teriores. res. tero-exteriores.

Agujero vertebral.. Grandetriangularisés- Mediano y redondo. Triangular equildtero.
celes.

._'_—'%
Las dos primeras vértebras ofrecen caracteres particulares que per-
miten reconocerlas y que estdn en relacion con su articulacién con el

Fig. 19. —Axis: 8, agujero para
la arteria vertebral; 9, apofisis Fig. 20.- Vértebra dorsal: & v 9, carita 3
odontoides, articular costal superior e inferior, Fig. 21.— Vértebra lumbar; 8, pediculo,

', cuerpo; 2, agujero vertebral; 3, apofisis espinosa; 4, apdfisis transversa; 5, limina; 6, cara articular superior; 7, cara articular
inferior, (De Testut.)

craneo. Ambas presentan los caracteres de las vértebras cervicales con
exageracion; asi, la primera denominada af/as tiene un cuerpo reducidi-
simo, un orificio vertebral enorme con una concavidad anterior, la
apdfisis espinosa casi no marcada, las laterales pequefias con sendos y
grandes orificios y las caras articulares superiores muy drandes. La se-
gunda vértebra cervical llamada a.ris ofrece ya bien tipicos los carac-
teres cervicales pero presenta la notable particularidad de tener una
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eminencia vertical muy acusada (apdfisis odontoides) en la cara supe-
rior del cuerpo. Las vértebras extremas de cada region ofrecen carac-
teres intermedios que las asemejan a la de la region adyacente, lo que
permite reconocerlas.

Las vértebras sacro-coxigeas (figs. 17 y 33) se encuentran soldadas,
constituyendo dos huesos que se llaman sacroy co.ris. El primero esta
constituido por la soldadura de las 5 vértebras sacras, cuyas separacio-
nes se perciben claramente, poseen su canal raquideo y sus agujeros
de conjugacion.

El coxis o tltima porcién de la columna vertebral esta formado por
4 a 5 vértebras (rara vez mds), en general soldadas y tan rudimentarias
que estén reducidas a sus cuerpos.

Articuladas con las 12 vértebras dorsales existen 12 pares de largas
lAminas 6seas curvas denominadas cosfillas, que uniéndose por delante
a un hueso plano situado en la linea
media del pecho, el esfernon, cons-
tituyen la llamada caja toracica. |

De los 12 pares de costillas, las
de los 7 primeros se llaman verdade-
ras y se unen directamente con el
esternon por intermedio de cartila-
gos independientes; las que consti-
tuyen los 3 pares siguientes se deno-
minan falsas y se unen también a
dicho hueso pero por intermedio de
tres cartilagos que se sueldan in-
mediatamente en uno solo, que se
une a su vez al de la 7.2 costilla, y
por tiltimo dos costillas flofantes que
terminan libremente sin unirse al

¢ 6 Fig. 22.—Caja tordcica: 1-12, los 12 pares de
Esternon. costillas; 13, preesternon; 14, mesoesternony

Cada costilla se articula con la 15, ap. xifoides; 16 y 17, primera y Glima yérie-
vértebra dorsal correspondiente, por « . B dorsel respectivamente. (e Fegtat)
una parte, por su inflamiento posterior 0 cabeza de la costilla, con las
caritas articulares que hay entre los cuerpos de las vértebras dorsales,
y por ofra, por medio de una fuberosidad, con las superficies articulares
de las ap6fisis transversas de las mismas,

Fl estern6n, comparable por su forma a la de un pufial, se considera
dividido en tres partes: la superior, mango, manubrio, empufiadura o
preesterndn; la mediana, hoja o mesoesterndn, y el segmento inferior
puntiagudo y cartilaginoso llamado apéndice ensiforme o .xifoides.

(Caja tordcica,
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El esqueleto de la cabeza o calavera comprende dos partes, el cra-
neo y la cara. El craneo es una caja 6sea con una gran abertura en su
parte inferior (orificio occipital), que aloja en su interior el encéfalo o
sesos. Estd compuesto de 8 huesos, en general planos, de los cuales 4 son
pares y los otros 4 impares,
que se articulan engranan-
do sus bordes sinuosos. Los
8 huesos craneanos son
los siguientes: el frontal o
coronal, situado en la parte
antero-superior del craneo,
ofrece en su parte anterior
dos eminencias trasversa-
les arqueadas o arcos su-
percilares que correspon-
den a las cejas; por detras
linda con los dos parieta-
les, huesos también planos
y alargados que se unen en
la linea media antero-pos-
terior de la béveda cranea-

: na, y se articulan por detrés
Fi_g. Eﬂ.—ﬂal?v.era humana: 1, frontal; 2, pn.-ierall {1’,15}1 _aguv con el Dﬂﬂf}?ffﬂf o hueso de
1ero); 3, occipital; 4, temporal (4, su apbfisis zigomdtica; 47, .
su apofisis mastoidea); 3, ala menor del esfenoides; 6, malar; la nuca, que en su Pﬁﬁ’ﬁ infe-
7, maxilar superior (7, su apbfisis ascendente; 7 su epinz - rior presenta el citado agu-
il 15, 33650 s oy, s i o J€T0 00Cipital y & ambos
ducto auditivo externo; 15 y 16, curvas temporales: 7, sumra  l8dos de él dos eminencias
lambdoidea; 18, coronal; 19, fronto-parietal; 20, temporo- denuminadas Edﬂdffﬂ.’i‘ﬂﬂﬂf‘
i e Ao, o el 4| gifales, Los tiiiporoles
26, maxilar inf,; 27, agujero mentoniano; 28, h, warmiano, huesos de las sienes, cons-
a, bre%lr.mﬂ; b, lambda; ::, .i“i":':"‘; d, obdelion; f, estefanitn £, tan de una ldamina dElgﬂdﬂ
perion; b, glabela; ¢, nasitm: k, punto alveolar; I, punto 1 :
mentoniano; w, gonidn; », dacridn, (De Testut.) concava hacia dE"trﬂl Irre-
gularmente circular, que
recuerda una valva de una concha y se denomina poreidn escamosa,
que ofrece una carita articular (cayvidad glenoidea) y una apéfisis puntia-
guda en su lado anterior (apdfisis zigomdtica); una masa infero-
posterior mamelonar denominada poreidn mastoidea, delante la cual
otra irregular que por su aspecto es llamada poreion pefrosa o pefasco,
estd perforada por el conducto del oido y prolongada por la apdfisis
estiloides. El etmoides, situado en la linea media debajo del fron-
tal, ofrece una ldmina vertical mediana (ldmina perpendicular), una
horizontal perforada de 50-60 pequetios agujeros (ldmina cribosa) de
cuyos bordes laterales se encuentran suspendidas dos masas laterales,
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cada una de las cuales est4 provista en su cara interna de dos laminas
abarquilladas hacia fuera que constituyen los cornetes superiores y me-
dios, y en la inferior de otra denominada apdfisis unciforme, mientras
en la cara superior del hueso un saliente mediano forma la apoéfisis
erista galli. Por 1ltimo, el esfenoides ocupa la base del craneo, articu-
lindose con todos sus huesos y algunos de la cara; esta formado por
un cuerpo ctibico del que salen tres pares de apofisis que son, proce-
diendo de arriba a abajo, las pequefias alas o apdfisis de Ingrasias, las
grandes alas y las apofisis pterigoides. En la parte superior del cuerpo
existe una excavacion (fosa pituitaria o silla turca) cuyos cuatro dngulos
son salientes (apdfisis clinoides). Se encuentran ademas accidentalmente
intercalados entre los demés huesos del créneo, especialmente en las
suturas o fontanelas, unos huesos supernumerarios llamados wor-
mianos.

La cara estd formada de 13 huesos (6 pares y 1 impar) que integran
1a mandibula superior y uno impar que forma por si solo la inferior.
Estos huesos son el vdmer, hueso laminar que forma la parte anterior
del tabique de la nariz; los nasales o huesos propios de la nariz que
soldandose por la linea media forman su base; los cornetes inferiores
o conchas que se diferencian de los superiores medios en que son
independientes; los /acrimales o unguis, huesecitos situados en el angulo
interno de la 6rbita y atravesados por el canal nasolacrimal correspon-
diente; los pémulos, malares o huesos de las mejillas, que presentan
tres prolongaciones, una ascendente que se articula con el frontal, otra
posterior que se contintia con la apofisis zigomatica del temporal y cons-
tituye con ella el llamado arco zigomdtico y otra anterior o posterior
que engrana con la llamada apofisis malar del maxilar superior corres-
pondiente. Los ma.rilares superiores, los dos huesos mayores de la man-
dibula superior, y con los que se articulan todos los demds, estdn intima-
mente soldados en la linea media y ofrecen una rama ascendenfe interna
y en el borde inferior una ancha ap6fisis horizontal que se dirige hacia
dentro, continudndose con la l4mina horizontal de los palatinos, que
ofrecen otra vertical.

El ma.ilar inferior o quijada es un hueso en herradura, cuya parte
central ofrece un dngulo medio inferior que marca la barbilla (eminencia
mentoniana) y a los lados se continiia por dos ramas que Se doblan hacia
arriba, marcando un dngulo en su borde inferior (eonidn) y terminando en
dos salientes separados por una depresion (escotadura semilunar o sig-
moidea), de los cuales el anterior se llama apdfisis coronoides y el
posterior condilo y esta destinado a alojarse en la cavidad glenoidea
del temporal. Tanto el maxilar superior, como el inferior, presentan en
su borde bucal una serie de orificios en los que se insertan los dientes y
que se denominan alvéolos.
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En el craneo existen cavidades, unas limitadas por distintos huesos,
otras residentes en el interior mismo de ellos. La cavidad més importante
es la craneal, determinada por los diversos huesos del craneo, siendo su
volumen variable segiin los individuos, pero oscilando en nuestra raza
alrededor de 1.500 cm3. (1). Presenta en la linea media de su béveda,

ASPECTO INTERNO DE LA CAVIDAD CRANEAL

Fig. 24. —Boveda cranesl, Fig. 25 — Base del crineo.

Huesos: F, frontal; Et, emmoides; E s, esfencides; pa, alas menores; ga, mayores; P, parietal; T, temporal;
0, occipital.

Sutnras: 51p, coronal; 55, sagital; spo, parieto-occipital; sfet, fronto-etmoidal; s fes, fronto-esfenoidal;
tep, esfeno-parietal; s¢¢, esfeno-temporal; 54 fy temporo-parietal; s{o, temporo-occipital; seo0, esfeno-
occipital,

Agujeros! ap, agujero parietal; e, limina cribosa del etmoides; aop, optico; aowv, oval: arm, redondo
menor; ara, rasgado anterior; ¢ a f, conducto auditivo interno; ar f, rasgado posterior; a ¢ p, condileo pos-
terior (s f, seno frontal),

Accidentes: ae g, apofisis crista galli; p 1, peiasco del temporal; poi, proeminencia occipital interna; b b, hoja
de higuera,

que comprende la parte superoposterior, primero una cresta. frontal,
después un eanal longitudinal sobre la sutura sagital parietal, a cuyos
lados hay un par de orificios (agujeros parietales), y detras una cresta
occipital mediana y una cresta perpendicular (eresta occipital interna),

- siendo el punto de encuentro de las dos la eminencia oceipital interna.

A cada lado de la linea media se distinguen cuatro pares de depre-
siones o fosas, a saber, la frontal o anterior; la parietal, separada de la

(1) Se determina la capacidad craneal, llenéndola de perdigones, que se introducen por
el orificio oceipital y se vierten después por él, en una probeta graduada para eubicarlos.
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anterior por la sutura fronto-parietal; la cerebral occipital, limitada por la
sutura parieto-occipital de la precedente, y la fosa occipital cere-
belosa, a quien separa un canal lateral. En la fosa parietal se dis-
tingue un sistema de canales oblicuamente ramificados cuyo conjunto se
denomina la fioja de higuera. La base del crdneo, elevada por delante, se
inclina hacia abajo por detrés, donde la cavidad es mayor, distinguiéndose,
de delante a atrds, en su linea media la apéfisis erista galli, con la ldmina
cribosa del etmoides; cuatro pares de agujeros en el esfenoides (Gpticos,
ovales y redondos, mayores y menores), y en el occipital el agujero occi-
pital, que es mediano, y los rasgados y condileos posteriores que son pares.
Las cavidades o cuencas orbitarias son dos oquedades formadas por
* huesos del craneo [frontal, (arcos orbitarios), esfenoides (pequefias alas)
y etmoides (hueso plano)] y de la cara [maxilar superior (apéfisis ascen-
dente), malar (apéfisis orbitaria), unduis y palatino (cara orbitaria)], en
forma de piramides cuadrangdulares cuya base forma la abertura orbita-
ria y cuyo vértice ostenta una rasdadura (fendidura esfenoidal), 5 orifi-
cios diversos, de los cuales el mayor es el 6ptico, y conductos, entre los que
merece citarse el naso-lacrimal que se abre en el unguis correspondiente,
Las fosas nasales constituyen una cavidad formada por los huesos na-
sales, etmoides, esfenoides, maxilar superior, palatino, cornetes y frontal,
dividida en dos por un tabique media-
no constituido por el vomer y la 1ami-
na vertical del etmoides. Comunican
con el exterior por delante y atras
por amplios orificios, con la cavidad
craneana por los orificios de la lami-
na cribosa del etmoides, con la orbi-
taria por el conducto lacrimal, etc.
Los tres cornetes definen con la pa-
red externa, tres porciones llamadas
meato superior, medio e inferior.
Entre los senos merecen citarse Fig. #6.— Corte de la cara segiin un plano antero-

vertical: 1, orbita; 2, celdillas etmoidales; 3,4 ¥

los frﬂﬂfﬂfﬂSJ excavados a los lados 5, cormetes sup., medio e inf.; 6, meato sup.; 7,

. meato medio en comunicacion, 7', con el infun-
d'E ]E Esﬂﬂtﬂdura HESEI de este huESU, dibulum, ¥ en 77, con el senc: ;n;;ilar (o) 10,
las eeldillas Erm{}f'dﬂ;ESJ entre las union del vomer con las apofisis palatinas del

maxilar, (De Testut.)

cuales merece citarse el infundibi-

lum; los senos esfenoidales y maxilares (antros de Higmore), en rela-
ci6n con la cavidad nasal, y las cavidades mastoideas del temporal con
la cavidad auditiva, que comunica a su vez con la cavidad craneal y el
exterior por los conductos audilivos interno y externo.

Para 1a medida del craneo se consideran en él diversos puntos, de los
cuales son medianos el mentoniano o eminencia del maxilar inferior; el

ANATOMIA Y FISTOLOGIA AUMANAS 3

Craniometria.
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nasio, punto medio de la sutura naso frontal; la glabela o eminencia inter-
superciliar; ofrion, punto medio del didmetro frontal minimo; el bregma,
confluencia de la sutura fronto-parietal y sagital; el obdelion, en la sagi-
tal, entre los agujeros parietales; el lambda, interseccion de la sutura
sagital con la parieto-occipital o lambdoidea; el inion, extremo de la pro-
tuberancia occipital externa, y el opisfion y basion, en el punto posterior
y anterior del agujero occipital. Entre los puntos laterales o pares cita-
remos el gonion en el angulo extremo del maxilar inferior; el dacrion,
encuentro de la sutura lacrimo-maxilar con la naso-frontal; el esfefanion,
punto de confluencia de la sutura coronal o fronto-parietal con la cresta
parietal; el pterion, punto de unién del frontal temporal, parietal y esfe-
noides, y el asferion o unién del parietal, occipital y temporal.

Por medio de una cinta métrica pueden medirse sobre la superficie
de la calavera varias curvas como la occipito-frontal, constituida por los
segmentos curvilineos nasion-bregma, bregma-lambda, y lambda-opistion,
la supra-auricular que une los conductos auditivos sobre la béveda cra-
neana, la horizontal total o circunferencia méaxima horizontal del craneo
a nivel del ofrion.

Por medio de compases de ramas curvas, o de calibres, se determinan
distancias como el didmetro antero-posterior méaximo (de la dlabela al
inion) y trasversal maximo que dan el indice craneal mediante la relacion

D. trasv. > 100
D. ant.-post.

indice craneal =

la cual permite dividir los crdneos en dolicocéfalos cuando el indice
es menor de 75, y braquicéfalos, mayor de 83, denomindndose mesa-
ticéfalos los intermedios.

Por medio de aparatos especiales denominados gonidmetros se miden
en el craneo ciertos dngulos, de los que el mas conocido es el dngulo
Jaeial, ideado por Camper, que se mide determinando el dngulo de las .
dos lineas que cortdndose en el arranque de los dientes incisivos supero-
anteriores, la una pasa por el conducto auditivo
externo y la otraes tandente al crdneo en la gla-
bela.

En el cuello existe un hueso impar en forma de  pig. 27, — Hioides (cara

U, mediano, colocado, encima del esternén, y forma- :;;]-;;;n;s-i sl L
do por una parte media o cuzerpo y cuatro prolonga- Testus)

ciones o astas, dos mayores o tiroideas y dos menores o estiloideas.

El esqueleto de los miembros anteriores comprende dos partes, la
cintura escapular, que les une al tronco, y los sedmentos sucesivos,

. brazo, antebrazo y mano, que les constituyen.



Fig. 28.—Clavicula derecha, cara inf.: 3, extre-
midad interna o esternal; 4, externa o acromial.
{De Testut.)
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La cintura escapular comprende
cuatro huesos (dos claviculas y dos
oméplatos). La elavicula es un hue-
so encorvado en o alargada que se
une por una parte al manubrio del
esternén y por la otra al omdplato;
éste es plano, triangular, con su én-
dulo mds prolongado dirigido hacia
abajo, ofreciendo en su cara externa
unaaristaoblicua o espina escapular
terminada hacia afuera en una apofi-
sis (acromion) que recibe el extremo
externo de la clavicula. En el vértice
externo existe la cavidad glenoidea
y por encima una apéfisis corva (apo-
fisis coracoide). Cada brazo esta

Fig. 29.—Omoplato derecho, cara posterior: I,
fosa supraespinosa; 2, espina; 4, fosa subespino-
sa; 6, acromidn; 7, apoOfisis coracoides; 13, ca-
vidad glenoidea, (De Testut,)

constituido por un solo hueso largo
con la diafisis de aspecto retorcido
llamado Atimero, cuya epifisis supe-
rior abultada o cabeza se articula en
la cavidad glenoidea del omoplato,
y la inferior ofrece una superficie
articular que parece una polea (fro-
clea), con dos eminencias externas
(condilo y epicdndilo), y otra in-
terna (epitrdclea) y encima una
cavidad anterior (coronoides) y otra
posterior (olecraniana). El brazo
lo forman dos huesos lardos parale-
los: el cubito en la prolongacién del
meflique y el radio en la del pulgar.
El primero se articula con la troclea
por intermedio de su cavidad sig-
moidea que se extiende entre dos

Fig. 30.—Himero dere-
cho cara post.: I, cuer-
po; 2, cabezaj 4, tro-
quiter; 7, Bp_icﬁmfl‘lﬂ; 8,
epitroclea; 9, troclea;
10, cavidad olecranmia-
na. (De Testut,)

Fig. 31.—Huesos del
antebrazo derecho
vistos por delante: 1,
cubito; 2, radio; 3,
cavidad sigmoidea; 4,
ap. coronoides; 7, ap.
estiloides del cubito;
8§, ap. estiloides del
radio; 13, tuberosidad
bicipital, {De Testut.)



Huesos de las
extreamidades
abdominales

36 ANATOMEA

apofisis (anterior o coronoides, y posterior, oléeranon o del codo) cuyos
nombres indican las fosas del himero que las reciben. El olécranon
encaja en la cavidad olecraneal del himero cuando el brazo est4 recto,
impidiendo que pueda doblarse hacia atrds; la epifisis inferior es libre
y ofrece una apdfisis (estiloides). El radio tiene su epifisis superior
en forma de taba, con una depresién superior o cidpula, articulada
también con el himero, y la inferior con los huesos de la mufieca,
por lo que sirve de eje en el movimiento de rotacién de 1a mano, articu-
léndose su ciipula con el condilo del
himero, mientras que el ciibito no
puede efectuar mas que movimientos
de flexidn.

El esqueleto de la mano comprende
tres partes, carpo, metacarpo vy dedos.
El carpo o esqueleto de la muiieca est4
constituido por 8 huesos cortos y pe-
quefios dispuestos en dos filas. La pri-
mera comprende, de fuera a dentro, el
escafoides, semilunar, piramidal y
pisiforme (los dos primeros articulados
con el radio); la segunda, el Zrapecio,
trapezoide, hueso grande y hueso
ganchado o unciforme. E1 metacarpo
0 esqueleto de la palma, estd compuesto
de 5 huesos largos, que se prolongan
con los huesos de los dedos, cada uno

dorsal: 1, radio; 2, cibito; 3, escafoides; Q€ 108 cuales contiene tres huesos suce-
4, semilunar; 5, piramidal; 6, pisiforme: sivos denominados fﬂ!ﬂﬂgﬁ,fﬂt’ﬂﬂgfﬂﬂ
7 trapecio; 8, traperoide; 9, hueso grande;  y  falonoetq  sobre la cual se inserta
1o, unciforme; 11y 12, metacarpianos; 1j,
1y, falanges; 13, 16, falanginas; 17, falan- 14 UAA, excepto en el pulgar que carece
getas. (De Testut.) de falangeta, insertdndose su ufia en la
falangina y dozando de la propiedad de
ser oponible a los demds dedos, lo que hace de la mano un instrumento de
prehensién. '

Fig. 12.—Huesos de la mano derecha, cara

Las extremidades abdominales estdn construidas bajo un plan ana-
logo. La cinfura pelviana las une al tronco y cada una de ellas est4
compuesta del mismo nimero de artejos sucesivos que las anteriores.

La cintura pelviana, pelvis o bacinete, estd constituida por dos huesos
llamados co.rales que se reunen por delante y se articulan por detrés con
la regdion sacra o sacro de la columna vertebral, ofreciendo en su cara
externa una gran depresion articular (ecavidad cotiloidea). Cada coxal
estd en realidad constituido por la soldadura de tres huesos, a saber: el



fleon o porcion superior
alabeada, el pubis en forma

de horquilla con una rama £ Bf

horizontal para articularse
con el pubis opuesto y otra
vertical descendente unida
en su extremo a la anterior
por el hueso inferior deno-
minado /squidn y formando
entre los dos una gran aber-
tura llamada agujero obtu-
rador o isquio-pubiano.
El muslo contiene un
solo hueso, el mas largo del
organismo, llamado fémur,

OSTEOLOGIA

Fig. 35.—Pelvis, visto cara anterior: 1, sacro; 2, fosa ihiaca; 4,

cavidad cotiloidea: 5, sinfisis pubiana; 6, isquidn; 37,5 agnjero

isquio-pubiano,

(De Testut,)

cuya epifisis superior presenta una cabeza articular

delante:

Fig. 35. — Huesos de la

pierna derecha, vistos pot

A, tubia; 1, es-

inilla: 11. maléolo in-
F ] 5

Fig. 34. — Fimur derecho
cara posterior: I, cuerpo; &,
cabeza; 7 y 8, trocanter ma-
yor y menor; 4, cuella; 10

y 11, condilos, (De Testut.) Testut.)

terno} 12, cara articular
para el astrigalo; B, pero-
né: 1o, maleclo externo;
19, apofisis estiloides. (De

separada por un cuello de dos
tuberosidades (frocanfer ma-
yor o externo y menor o inter-
no). En la epifisis inferior pre-
sentala frdclea femoral, cuya
garganta limitan dos abulta-
mientos laterales o coéndilos
(externo e interno).

En la pierna existen dos
huesos paralelos muy distin-
tos en gdrosor: el externo, mas
delgado, es el peroné y el in-
terno, mas robusto, la #bia,
la cual se articula con el fé-
mur, existiendo a nivel de
esta. articulacion y delante
de ella otro hueso oval algo
abombado, la rdfula, que im-
pide a la pierna doblarse hacia
delante. La tibia es un hueso
largo de didfisis triangular con
una cresta anterior o espini-
lla, y su didfisis superior pre-
senta dos cavidades glenoideas
(externa e interna) poco acen-
tuadas, a propdsito para alojar
los dos condilos del fémur, ¥
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en ellado externouna supertficie articular (ecarilla
peronea); la epifisis inferior se articula con el
pie y ofrece un saliente interno o maléolo
interno. El peroné es un hueso largo y delgado
Cuya cabeza superior se articula con la carilla
peronea de la tibia sin tocar al fémur, y en la
inferior lleva un inflamiento o maléolo externo.

El pie comprende tres partes, farso, meta-
larso y dedos. El tarso se compone de 7 huiesos
en dos filas: la primera comprende, de dentro a
fuera, el caledneo que forma el talén, el astraga-
lo sobre el que descansan la tibia y el peroné, y
el escafoides delante del astragalo; en la se-
gunda existen el cuboides y los tres cuneiformes
0 cunas (mayor, mediana y menor).

Homologis El siguiente cuadro pone de relieve la homo-

:g;w e logia que existe entre los miembros toracicos y

abdominales:

Fig, 36,—Huesos del pie, vistos

por la cara superior: 1, calcineo;

2, astrigalo; 3, escafoides; 4;

cuboides; 5, 6, 7, cuneiformes,

I, IL, M, IV, V, metatarsianos;

EXTREMIDADES 8, 1::’:1 faIangLs;Tg}, i1, falangi-

nas; 12, falangeta, (De Testut.)

e — ..
TORACICAS ABDOMIN ALES
- Apdfisis co- \
racoide.. Pubis. . .
( Cintura Cuerpo o / "Cintuora
[Inmhru,’ esca- ( Omdplato. . egcdpula. Ilion. . . l!]t:n:n;.ﬁl,l..lii pelvia- ' Cadera.
pular. Tubérculo : na. . 5
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CORTPO. 5 0 el ar e e T TER
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A pesar de la unidad de plan, la distinta funcién (prehensora o susten-
tadora) a que estan respectivamente destinados los brazos y las piernas, se
traduce en ciertas diferencias. Tales son: lamayor dimension de las segun-
das con respecto a las primeras; el no existir en las extremidades abdomi-
nales hueso homélogo a la clavicula; el ser posterior el olécranon y ante-
rior la rétula, lo que trae consigo el que el brazo no pueda doblarse hacia
atrds ni la pierna hacia delante; el que el himero se articula con los dos
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huesos del antebrazo, mientras el fémur sélo con la tibia; que en la
mufieca sélo se articula el radio con dos huesos (escafoides y semilunar),
al paso que la tibia y el perone se articulan con un solo hueso (astragalo);
la existencia de 8 huesos en el carpo y sélo 7 en el tarso por faltar
el homoblogo al pisiforme; la menor movilidad del pie, especialmente de

los dedos, etc.

Junto a las articulaciones de la mano y del pie y en el espesor de
algunos tendones se encuentran unos pequefios huesos redondeados que
se denominan sesamoideos. La rétula y el pisiforme son considerados
por algunos autores cOmo huesos sesamoideos.

El esqueleto presenta variaciones, segtin la edad, que pueden servir
para deducirla aproximadamente de su examen. La columna vertebral no
se osifica por completo hasta los 25 a 30 afios, arqueandose en la vejez
y extendiéndose la soldadura sacra a las regiones limitrofes. La calavera
ofrece, en el nifio recién nacido, una cara reducidisima con relacion al
créneo, y en éste, espacios membranosos en los puntos de convergencia
de los huesos, llamados fontanelas, de las cuales la mas importante por
su extension es lallamada lambdatriz, por corresponder al punto lambda;
todas ellas se van cerrando por el crecimiento centrifugo de los huesos,
que les hace ser por completo adyacentes, aun en los dngulos mas ale-
jados del centro del hueso, que son por eso los dltimos a los que llega la
osificacién; pero mientras la cabeza es capaz de crecer, las suturas cra-
neales estan formadas por una membrana fibrosa que desaparece hacia
los 45 afios, en que por anquilosamiento de los huesos, el craneo cesa de

Huesos sesa-
moideos.

Determina-
cidn de la edad,
seX0 ¥y estatura
por medio del
esqueleto.

Fig. 87.—Pelvis de hombre, Fig. 88.—Pelvis de mujer,

crecer, siendo completa la soldadura a los 80. En la cara, su desarrollo
progresivo, la evolucién de la denticion y el desarrollo de los senos
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frontales, da idea de la edad; siendo caracteristico de la senectud el
desarrollo del maxilar inferior, unido a la caida de las piezas dentarias, y
al desgdaste de los alvéolos. La longitud de los huesos largos de las ex-
tremidades produce también indicaciones aproximadas acerca de la edad
Yy mas exactas acerca de la talla.

También es posible deducir, por el estudio del esqueleto, el sexo del
individuo a quien pertenecio, siendo la pelvis el hueso m4s indicado para
esta determinacién. Las figuras 37 y 38 dan buena idea de las diferen-
cias que ofrecen las pelvis masculina y femenina; las més aparentes son:
la mayor anchura de la pelvis en la mujer y el aspecto mas agudo y corto

de su sacro.

Las articulaciones o coyunturas son las uniones de los huesos, y
pueden ser de tres clases: fijas, semimdviles y méviles.

Las articulaciones méviles o diartrosis son aquellas que permiten a
los huesos que las forman amplios movimientos: en ellas, los huesos
ofrecen caras articulares que son paralelas, por lo que si la una es
concava la otra resulta convexa; estdn recubiertos de una ldmina,

Fig. 39. —Diartrosis de la rodilla: F, fi-
mur; T, tibia; R, rétla; 5 ¢, superficies
cznilaginm‘.ah; 5P, sinovia principal;
57, sinovia prerotuliana; 5 p 4, sinovia

retibial; [ ¢, ligamentos articulares; I r,
Egumenw rotuliane; ¢ f, cuadriceps
temoral.

cartilago hialino, intimamente adherida
a los huesos, los cuales se hallan unidos
por ligamentos muy fuertes que los man-
tienen sujetos y separados por membra-
nas serosas (Sinoviales), cuyo liquido
(sinovia) lubrifica la articulacion. Ejem-
plo: la articulacién de la rodilla (figu-
ra 39).

Las articulaciones semiméviles, an-
fiartrosis o sinfisis, son aquellas en que
los huesos estdn reunidos por un liga-
mento interéseo que les permite una pe-
quena movilidad. Ejemplo: la articulacion
de las vértebras y de los coxales.

Por i1ltimo, las articulaciones fijas,
sinartrosis o suturas, no son propiamente
articulaciones, puesto que los huesos que
las forman no pueden moverse y estdn
directamente unidos o a veces con algo
de cartilago, dibujando esta unién una
sutura de trazorecto o meandrinoso, como

ocurre con la mayor parte de las uniones de los huesos del crineo.
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SISTEMA MUSCULAR

MioLoGiA

La carne roja del cuerpo esta formada de fibrillas estriadas que cons-
titupen paquetes, cada uno de los cuales es un mmisculo. Por su forma,
pueden dividirse, como los huesos, en largos, cortos y anchos; por su po-
sicion, en superficiales y profundos. La forma més general es la fusiforme
o alargada, con un vientre en su parte media y afilada hacia los extremos;
otros ostentan las fibras en abanico o constituyen anillos por union de
dos miisculos en forma de arco, que modifican y cierran aberturas (or-
biculares) o mantienen cerrados orificios (esfinteres) destinados a abrirse
en determinados momentos.

Los miisculos se insertan sobre el esqueleto (alguna vez sobre los
epitelios), por sus extremos, en las superficies de insercion de los hue-
sos, directamente o por el intermedio de cordones blancos y muy resis-
tentes llamados fendones, que en el caso de misculos planos son membra-

nosos (aponeurosis). Cuando un miisculo nace en uno de sus extremos

por dos, tres o mas tendones independientes, se denomina respectiva-
mente biceps, triceps, etc.

Las fibras musculares estriadas estdn asociadas formando paquetes
que envueltos por una fina membrana conjuntiva constituyen los llamados
haces secundarios, los cuales a su vez estdn reunidos formando los haces
primarios, también en- :
vueltos por una capa de
tejido conjuntivo mas
druesa, que por st reunion
resultan los miisculos, a
su vez envueltos por una
druesa vaina conjuntiva
llamada perimisio exter-
no, de la cual no son mas
que derivaciones las en-
vueltas de los haces pri-
marios y secundarios. Es- b, fibra muscular; ¢, tabiques que separan los fasciculos secunda-
tas envueltas conjuntivas rios; d, corte de un nervio y de los vasos nutricios del misculo,
se gelatinizan por la coc- (Seglin Cajal),
cién, mediante la cual es facil disociar los paquetes y fibras musculares.
Continuacién del perimisio son también los tendones y aponetrosis, que
se introducen en los huesos entre los canales de Havers, formando las
fibras de Sharpey. Este modo de insercion es tan sélido que puede

Fig. 40.- Corte transversal de un musculo: a, perimisio externo;

Conforma-
ecidn de los miis-
culos estriados.

Estructura
de los musculos
estriados.



Muasculos li-
808,

Principales
musculos del
cuerpo.
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verse con frecuencia en las carnicerias las reses de gran tamafo suspen-
didas por los tendones, lo que demuestra tanto la resistencia de éstos
como la solidez de su insercidn,

Las fibras musculares lisas constituyen por su asociacién mdsculos
que forman parte de las paredes de las visceras, constituyendo capas de
carne de color mds palido que estudiaremos al tratar de los organos res-
pectivos. El corazén sin embargo es una viscera constituida por fibras
musculares estriadas de caracteres particulares.

El nimero de miisculos del cuerpo humano es muy elevado, por lo
que hemos de conformarnos con citar aqui los més importantes. En la
cabeza hay que considerar los misculos llamados cutédneos por insertarse
y mover la piel de la cabeza y también mimicos por originar los gestos y
muecas, expresion de las emociones, y los midsculos masticadores. A los
primeros pertenece el frontal que arruga transversalmente la frente,
el superciliar que frunce el entrecejo y los orbiculares de los parpados
que sirven para cerrarlos; los nasales que contraen la nariz, y los buca-
les, como el orbicular de los labios, que los coloca por su contraccion
en actitud de silvar; el duecinador que sirve para soplar, los zigomd-
ticos y el risorio de Sartorini, cuya contraccién produce la sonrisa, etc.:
a los segundos los elevadores de la mandibula, ya externos como los
temporales y los maséteros, ya internos como los pferigoideos.

En el cuello existen gran nimero de mdsculos destinados principal-
mente a mover la cabeza y cuello, como los esferno-cleido-mastoideos
escalenos, rectos y largo del cuello y los 8 misculos hioideos que actiian
sobre la garganta y mandibula inferior, de ellos 4 superiores (digdsirico,
estilo-hioideo, milo-hioideo y geni-hioideo) y 4 inferiores (esterno-clei-
do-hioideo, omo-hioideo, esterno-tiroideo, liro-hioideo). En el tronco
encontramos los misculos destinados al movimiento de las costillas (inter-
costales internos y externos, infracostales, supracostales, triangular
del esterndn y diafragma); el pectoral mayor, que se extiende en
abanico en el pecho, estrechandose hacia la cabeza del hiimero, donde
se inserta, y el serrafo mayor que enlaza las costillas con el omoplato;
los del abdomen, unos largos como el reeto mayor que desciende
verticalmente al lado de la linea media del esternén y costillas al pubis,
y otros anchos como los gran oblicuos cuyos dentellones se entrecruzan
con los del serrato mayor, y fransversos que ocupan la parte antero-
lateral de las paredes del abdomen. De la espalda son: el lrapecio,
musculo ancho triangular que se extiende desde la nuca hasta las tltimas
vertebras dorsales, terminando en punta; el romboides, mas profundo, y
el gran dorsal que enlaza la cabeza del hiimero con las tiltimas vértebras.

Los principales misculos de las extremidades tordcicas son el del-



NJSCULOS SUPERFIGIALES DEL CUERPO HUMANO ©

|, —Aponeurosis epicraniana,

¢, — Occipital,

3.—Frontal.

4. —Auricular.

s — Orbicular de los pﬁrpaﬂﬂs.

¢ —Transversal de la nariz,

= _Elevador comtn del ala de la
nariz y del labio superior,

. —Flevador propio del labio supe-
TIOF.

20

&, —Canino.

10, —Zigomitico menor.

1!.— Masetero,

19.—Buccinador.

15. —Orbicular de los labies.

14.—Triangular de los labios.

15.—Cuadrado de la barba.

157, = Digistrico.

17.—Esplenio,

1, —Angular del omoplato.

1. —Censtrictor interior de la faringe

g —Trapecio,

%' .—Escaleno posterior.

92, —Esterno-cleido-mastoiden  {ca-
beza clavicular).

27, —Faterno-cleido-hioideo,

9' _ Fsterno-cleido-mastoideo  (ca-
beza esternal),

#h, —0Dmo-hisideo.

21, Esterno-cleido-hivideo,

27, —Deltoides.

#1, —Pectoral mayor.

B, —Serrato mayor.

&, —Dorsal ancho.

41.— Biceps braquial.

12, —Braquial anterior,

54, —Supinador largo.

i1, —Radial externo,

.—Segundo radial externo.

i — Extensor corto del pulgar.

$7.=Extensor largo del pulgar,

‘3. —Extensor propic del indice,

i, —Ligamento anular posterior del
carpo.

‘0.—Abductor del pulgar,

i1.—Lumibrical del indice,

<2, — Abductor corto del pulgar.

(1) Seincluyen tambitn en esta leyenda algunos tendones y aponeurosis,

05 huesos se citan en cursiva,

43.—Cubital anterior,

44.—Flexor comiin superficial.

45, —Palmar menor.

46.—Flexor largo del pulgar.

47.—Palmar mayor,

48, —Pronador redondo,

i'EI.—T.rict-pﬁ braguial.

50, — Oblicuo mayor del abdomen.

A1.,—Sartorio.

52, —Tensor de la fascia lata.

53.—Psoas mayor,

a4, — Gliiteo mediano.

55, —Abductor primero o mediano,

56, —Cuadriceps femoral,

7.—Vasto externo.

58, — Rdnila,

5. —Gemelo externo.

60.—Peroneo lateral largo,

61.—Extensor comn de los dedos,

2. —Tibial antenor,

83.— Gemelo interno.

64.—Tilda, cara interna.

65.—Soleo,

§6. —Flexor largo comin de los
dedos,

§7.— Extensor del dedo gordo.

#8. —Peroneo anterior,

69. —Ligamento anular antenior del
1 rso,

70, —Pedio,

71.—Adductor del dedo menique.

72. —Vasto interno.

8. —Semimembranoso,

T4.— Semitendinoso.

75.—Adductor del dedo gordo.

76.—Tendon del tibial posterior,

77.—Tendbn del flexor largo propio
del dedo gordo,

78, — Tenddn de Aquiles.

79.— Pata de panseo,

80, — Recto interno.

81. —Adducror mayor.

89, — Pectineo,

83.—lliaco.

84, —Palmar cutineo,

&5.=— Primer interoseo dorsal,

8. — Borla de 1a barba,
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toides que se inserta en la cintura escapular y cabeza del himero, for-
mando el saliente del hombro; en el brazo el biceps braguial o flexor del
brazo, cuyas dos extremidades superiores se unen al oméplato y la infe-
rior al antebrazo; su antagonista el friceps braquial o extensor, en la cara
posterior, el braguial anterior y el coraco-braquial también anteriores;
en el antebrazo se distinguen el pronador que hace dirar el radio,
colocando el dorso de la mano hacia arriba, y los dos supinadores, que
son sus antagonistas los palmares que doblan la mano; los flexores y
extensores de los dedos, cubital, radiales, palmar, etc., y los de la
mano situados en la palma, misculos que actian sobre los dedos (/umbi-
.cales internos, etc.), ¥ que comunican especialmente al pulgar variados
movimientos (abductor, adductor, oponente y flexor del pulgar).

La disposicion de los miisculos en los miembros posteriores es ana-
loga a la de los anteriores; en la region lumbo-iliaca son dignos de sefia-
lar el psoas iliaco y los gliiteos, que enlazan la fosa iliaca al trocanter
mayor del fémur y constituyen la masa muscular mas voluminosa del
organismo, por estar en relacion con la estacion bipeda; en el muslo se-
flalaremos en la region anterior el cuwadriceps crural que extiende la
pierna y el sartorio que es oblicuo y las cruza, y en la cara posterior el
biceps crural que las dobla, el fensor de la fascia lata, pectineo, semi-
tendinoso y semimembranoso. En la pierna los mds importantes son
los dos gemelos, en su cara posterior, que en compaiiia del soleoy
plantar delgado forman el abultamiento posterior de la pantorrilla,
terminado en un fuerte ligamento que se inserta en el calcaneo (fendon
de Aguiles), contiene ademads la pierna los /ibiales, peroneos, plantar
delgado, extensores y flexores de los dedos y popliteo. En el pie exis-

ten, por tltimo, miisculos destinados al movimiento de los dedos (pedios
lumbricales, etc.)

SISTEMA NERVIOSO

NEUROLOGIA

El sistema nervioso estd constituido por un tubo de materia nérvea Conforma-
con gdruesas paredes y angosta cavidad interior, colocado en la linea SR gnncrst.
media dorsal y del que nacen ramificaciones (nervios) que se extienden
por todas las partes del cuerpo. Este tubo nervioso, en su parte anterior,
se engruesa considerablemente dentro de la cabeza, por lo que se
distinguen dos partes o cenfros nerviosos, la anterior, abultada, que
constituye el encéfalo, protegido por el créneo, y la posterior, prolon-
gada, que forma la médula espinal,alojada dentro del canal vertebral
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raquideo. Ambas dan lugar a cordones nerviosos que se denominan
respectivamente nervios cranecales y raquideos, y se envuelven de
tres membranas llamadas meningeas. La mas externa, conjuntiva y muy

resistente, estd adherida a las piezas oseas pro-
tectoras por medio de prolongamientos tibrosos y
se continda envolviendo las raices de los nervios
hasta confundirse poco a poco con la vaina con-
juntiva de ellos; se la denomina dura mater. La
mas interna, celular y muy vascularizada, se Ila-
ma pia mater y esta en intimo contacto con la
sustancia nerviosa. Entre las dos existe una mem-
brana serosa, la aracnoides, cuya hoja externa
estd adosada a la dura mater, mientras que entre
la hoja visceral y la pia mater queda el llamado
espacio subaracndideo, lleno de una serosidad
(liguido céfalo-raquideo). (Fig. 42.)

El conjunto de todos los 6rganos mencionados
constituye el llamado sistema nervioso cerebro
espinal o céfalo-raquideo, pero ademés existen
dos largos nervios extendidos a ambos lados de
la médula espinal con abultamientos escalonados
(ganglios) que con las ramificaciones corres-
pondientes que se extienden por las visceras
forman el llamado sistema nervioso ganglionar
o del gran simpdltico.

Los nervios estdn constituidos exclusivamen-
te por fibras nerviosas, mientras que los centros
nerviosos contienen ademas los cuerpos celulares
(sustancia gris). Los ganglios contienen también
neuronas por lo que deben considerarse, a pesar
de susituacion extra-axil, como centros nerviosos.

La médula espinal forma un lardo cordon en
cuyo interior existe un estrecho canal (epéndi-
mo); empieza a nivel del agujero occipital, posee
un primer inflamiento (braguial) donde toman
oriden los nervios de los brazos y otro (erural)
de donde salen los que se ramifican en las piernas,
estrechandose después en un prolongamiento
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Fig. 41.— Médula espinal vists
porsu cara anterior, mostrando
el arranque de sus nervios y sus
relaciones con los ganglios sim-
paticos derechos. Los nimeros
romanos indican ordenadamen-
te los nervios raquideos; a be,
ganglios simpdticos cervicales;
d, d', toricicos; ¢, lumbares; f,
sacras; co, nervio coxigeo; g,
tilum terminale, (De Testut )

filiforme que en unién de los nervios del tltimo abultamiento forma lo

que se llama cola de caballo.

Ofrece la médula dos profundos surcos longitudinales, uno anterior y
otro posterior, que la dividen en dos mitades simétricas, cada una de las
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cuales esta recorrida por otros dos mas superficiales que definen a cada
lado tres salientes longitudinales llamados cordones anteriores, medios
y posteriores. En la regién cervical, y aun en la dorsal, los cordones
posteriores se mues-
tran atin divididos por
otro surco en dos: los
de Burdach y los de
Goll.

En seccion trans-
versal se observa que
en el interior de la me-
dula existe un islote de
sustaneia gris envuel-
to por la sustancia
blanca que forma los
cordones. La sustancia
dris, estrechada por las
comisuras blancas que
forman el puente de :
unién de las dos masas laterales de la médula, ofrece dos entrantes a
nivel de los surcos anterior y posterior, presentando la forma de una H
con cuatro salientes (asfas anteriores y posteriores).

sublencia gris 4 cordon de Cal.
1 g
) fbrﬂﬂl e ﬂﬂfdﬂ-ﬂh

-
-

SubsTancle blanca,
; gargliv eppinal

l| ‘cardon antérigr.
Niguide edphaio-rachidi®

Fig. 42.—Corte transversal de la médula espinal con sus meningeas a
nivel del arranque de un par de nervios raquideas. (De Fizon.)

A nivel de las junturas vertebrales salen de la médula, por pares, 108 Nervios
nervios raquideos, cada uno de los cuales nace de ella por dos raices, awideos.
una rafz anterior y otra posterior, que ofrece unabultamiento (ganglio
espinal); ambas prolongan las astas correspondientes y se reunen cons-
tituyendo un solo nervio que sale por el orificio de conjugacion corres-
pondiente, dividiéndose en tres ramas, una dorsal que se ramifica en la
regién posterior, otra ventral que se ramifica al mismo nivel que la otra
pero en la region anterior y otra tercera que sirve de enlace con el sis-
tema nervioso del gran simpatico.

Los nervios raquideos son 31 pares. Los 8 primeros se llaman cervi-
cales y de ellos los 4 anteriores forman por su entrecruzamiento el plero
cervical, de donde sale el nervio frénico que inerva el diafragma, y los
4 posteriores, el plero braguial, de donde parten los nervios que iner-
van los brazos. En la espalda existen 12 pares de nervios dorsales que
ihervan el tronco. Hay 5 pares de nervios lumbares que forman el
plexro lumbar, de donde arranca el nervio crural que inerva el muslo, ¥
6 pares sacros, de donde sale el nervio cidtico, larga cinta que marcha
a las extremidades inferiores, bifurcdndose al llegar a la rodillay termi-
nando sus tiltimas ramificaciones en el pie.
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% ;E:E;ﬁf:r: Observada al microscopio la médula, puede comprobarse que la sus-
sus nervios.  tancia gris esta formada por neuronas multipolares, mientras que la
parte periférica resulta constituida por fibras con mielina longitudinales.
Los ganglios espinales ostentan
células monopolares cuya tinica
prolongacion se bifurca bien pron-
to, dando una hacia la periferia
que camina por el nervio raquideo
y otra que ingresa en la médula
- por la raiz posterier correspon-
diente y que se divide a su vez
en dos ramas, una que entrando
por el asta posterior articula su
arborizacién terminal con las den-
dritas de células de las astas an-
teriores del mismo lado y la otra
que se bifurca en una rama as-
cendente y otra descendente; la
asociacion de estas fibras con ci-
lindros ejes emanados por neuro-
nas de las astas posteriores for-
man los cordones posteriores,
12, WU 1t b cada uno de los cuales posee dos
L4 6 i el BN 6 } _‘ fasciculos (haz de Goll y haz de
i QBT NNRIP 5 Burdach).
Los cordones laterales poseen
tibras de cinco clases correspon-
dientes a otros tantos haces, a
saber: fibras procedentes de neu-
ronas de las astas anteriores del

e TR i
r'.',r:l: :Tt,_l-_jr;ll*&i-'.r|i:|r;1ll!“7!
£ N

Fig. 43, —Esquema para mostrar la marcha de las fibras nerviosas en la médula y el bulbo raguideo {cara
anterior o ventrall: 1, haz piramidal directo; 2, haz piramidal cruzado; 3, haz fundamental; 4, haz cerebe-
loso divecto; 5, haz de Gowers; 6, haz lateral profando; 5, haz de Burdach; 8, haz de Goll.

CA, CL y CP, cordones anterior, medio y posterior respectivamente; RA, raiz anterior; RP, raiz posterior;
GE, ganglio espinal; NM, nervio mixto; T, terminacion sensitiva; TM, terminacion motriz,
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lado opuesto (haz de Gowers), fibras emanadas por netironas de las
astas posteriores del mismo lado (haz cerebeloso ascendente), tibras
que descienden de drandes neuronas piramidales del cerebro y que
bajan por la médula después de haber cambiado de lado (haz piramidal
cruzado), y por tiltimo, fibras tanto de las astas anteriores como de las
posteriores que después de un corto recorrido vuelven a ingresar en la
sustancia gris, comunicando asi unos pisos de la médula con otros, por
lo que se llaman fibras de asociacion (haz fundamental y haz lateral
profando).

Los cordones anteriores contienen cilindros ejes de fres origenes:

‘fibras procedentes de neuronas piramidales del cerebro que descienden
por la médula sin haberse entrecruzado pero que cambian de lado en ella
y enlazan su arborizacion terminal con células de las astas anteriores
(haz piramidal directo); fibras que nacen de células de las astas ante-
riores del mismo lado y se bifurcan en dos ramas, una ascendente y otra
descendente, que terminan en las astas del mismo lado después de un
corto trayecto, y fibras que emanando de los cuernos anteriores terminan
en las mismas después de cruzarse.

Las fibras de las raices anteriores de los nervios raquideos nacen de
las células dé las astas anteriores que estan en relacién por sus dendritas
con la arborizacién de las fibras de la raiz posterior. Las fibras de
ambas raices se juntan y caminan unidas, formando el nervio raquideo,
pero mientras las que proceden de las raices posteriores se terminan en
la piel por una arborizacién de ramas afiladas, las de procedencia ante-
rior acaban en las fibras musculares estriadas, cuyo sarcolema se con-
funde con el forro propio de la fibra (vaina de Henle) que refuerza a la
vaina de Schwan, y el cilindro-eje desnudo se dilata en una ramificacion
varicosa, libre de mielina, en cuyo derredor, el protoplasma muscular
forma una aureola granulosa sin la doble estriacion caracteristica.

Los nervios raquideos forman cordones de aspecto nacarado torma-
dos por paquetes de fibras de las dos pro-
cedencias; estos manojos tienen dJrosor
variable y estdn envueltos por una vaina
conjuntiva comiin, el neurilema, continua-
cion de la pfa mater, que envia prolonga-
ciones interiores que envuelven los fas-
ciculos, cada uno de los cuales posee una
membrana propia (vaina laminosa). Estos
fasciculos se van disociando a medida que
el nervio se aleja de la médula para cons-

Fig. 44.—Corte transversal de un nervio:
e . - ep, neurilema; p, vaina de Henle; p, fibras
tituir las ramificaciones, cada vez mds  deun fasciculo; f, tejido graso envol-

finas, hasta que por dltimo en la periferfa  vere (P Klein)
del cuerpo las fibras de los fasciculos se disocian a su vez y termi-
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Bulbo ragui-
deo.
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nan ya independientes envueltas por la vaina de Henle, segtin hemos
indicado.

La porcién anterior abultada de la médula que se aloja en el interior
de la cavidad craneal y que hemos designado con el nombre de encéfalo
constituye una voluminosa masa nerviosa (1), en la que distinguiremos cua-
tro partes, a saber: bulbo raquideo, cerebelo, istmo del encéfalo y cerebro.

Al ingresar la médula en el interior del crdneo, atravesando el agujero
occipital, se ensancha, tomando la forma de tronco de cono V constitu-
yendo la porcion posterior del encéfalo
o bulbo raquideo, que como vemos no
es otra cosa que una prolongacion de
la médula. En su curso ascensional los
cordones posteriores se separan, resul-
tando de esta divergencia y de la des-
aparicion de la comisura posterior una
depresién triangular cuyo vértice mds
agudo dirigido hacia abajo marca el co-
mienzo del bulbo. En el fondo de esta
cavidad, llamada 4.° ventriculo, y que
no es otra cosa mds que una prolonga-
cion del epéndimo, con el cual se con
tintda inferiormente, se distingue un sur-
co longitudinal mediano a cuyos lados
nacen como las barbas de una pluma
las raices de los nervios auditivos,
¥ig. 4o.~ Bulbo raquideo ¢ istmo del enctlalo oo pstityyendo el llamado calamus
(cara post.}: 1, 2 ¥ 3, pediinculos cerebelosos i _ :
medios, sup. e inf. seccionados en 1/, 27, 31 4, Eﬂriﬂfﬂa"fﬂ.ﬁ. Los cordones pﬂEtEl’IDI’ES
seccion de la vilvula de Vienssens y su freni-  pepetran después de su descartamiento
Mo (3% 5 surco toedlo pass. de 1 mitile; . oy ' €1 ‘Gerebelo con el nambee de pe-
7, surco intermedio post.; 8, surco colateral :
post.; 9, haz de Goll; 10, haz de Burdach; diinculos cerebelosos inferiores. Los
', haz lateral del bulbo; 12, pirdmides post;  oordones anteriores y laterales, cuya
e et 1 20 %5 cara posterior forma el suelo del 4.
lo medio; 28, wilamo &ptico; 29, epifisis; 30, vVentriculo, se endruesan y funden en
51'|rc::ri.'111:r.'1—.| del istmo dr:-l encéfalo; 31, haz las llamadas p:hfm:'des anteriores que
lateral del istmo; 32, pediinculos cerebelosos; 4 ot
IV, nervio patético; VIII, nervio acistico. €N SU continuacion toman el nombre de
(De Testut.) ; pediinculos cerebrales. En la cara an-
terior y a los flancos de las pirdmides hay un par de eminencias ovoides

llamadas o/ivas.

(1) El peso medio del encéfalo de los europeos es de 1360 a 1400 gr. Se citan como ejem-
plos de encéfalos de gran peso el de Schiller, 1596; el de Kant, 1624; el de Bismarck, 1807; y
gobre todo el de Cuvier, 1828,
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En su recorrido a lo largo del bulbo los haces de 1a médula pierden
su paralelismo, divergiendo, entrecruzandose o desdoblandose, de lo que
resulta que la sustancia gris se modifica, perdiendo poco a poco su dis-
posicién en H caracteristica, dividiéndose en islotes separados por la
sustancia blanca. Las fibras de los cordones posteriores se entrecruzan
en el bulbo de forma que las del lado derecho de la médula pasan al iz-
quierdo y vice-versa, y reunidas las procedentes del haz de Goll (pirdmi-
des posteriores) con las del de Burdach (pediinculos cerebelosos infe-
riores o cuerpos restiformes), ambas entrecruzadas en el bulbo y
reunidas a las del haz de Gowers entrecruzadas en la médula, forman la
cinta de Reil que las conduce al cerebro, formando parte de la regién
ventral de los pediinculos cerebrales.

Las fibras de los cordones anteriores, pertenecientes en su mayor
parte alhaz piramidal directo, entrecruzadas en la médula, caminan ahora
rectas y se unen a las del haz piramidal cruzado después de su inversion,
que se verifica en el bulbo, formando la cara ventral de las pirdmides
anteriores y penetrando en el cerebro, constituyendo la cara anterior de
los pediinculos cerebrales. :

Las del haz cerebeloso directo sin cruce penetran en el cerebelo y
las del haz lateral profundo y fundamental por estar formadas de fibras
cortas no tienen interés como elementos de conexién de unos 6rganos
con otros sino solamente para relacionar los diferentes niveles de la
médula y el bulbo.

Sobre la cara dorsal del bulbo y debajo de la parte posterior del
cerebro se encuentra el cerebelo, separado del anterior por un profundo
surco en el cual se insintian las meningeas craneanas, formando un re-
pliegue denominado tienda del cerebelo. Se distingue en el cerebelo
una parte mediana limitada por dos surcos paralelos y estriada trans-
versalmente llamada vermis y dos masas laterales o khemisferios cere-
belosos surcados también por arrugas paralelas que dividen su superfi-
cie, pareciendo constituida por la asociacion de ldminas paralelas. Los dos
hemisferios cerebelosos estén unidos por un arco de sustancia blanca que
rodea al bulbo y se denomina profuberancia anular o puente de Varolio.

Al contrario de lo que ocurre en la médula, la sustancia gris ocupa
la periferia del cerebelo, envolviendo a la sustancia blanca que estd en
el interior, y emite prolongamientos ramificados que se perciben bien
cuando se examina un corte del cerebelo, disposicién designada desde
antiguo drbol de Ila vida por haberse imaginado misteriosas relaciones
entre esta caprichosa estructura y los fenémenos vitales. En el interior
de la sustancia blanca de ambos hemisferios existen sendos niicleos de
sustancia dris llamados cwerpos romboidales, de los que nacen los
pedinculos cerebelosos superiores.

ANATOMIA ¥ FISIOLOGIA HUMANAS 4

Marcha de los
cordones medu-
lares en el bhul-
bo. (Fig. 43.)

Cerebelo.
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La corteza cerebelosa comprende dos capas de sustancia gris, de
las cuales la mas superficial (eapa molecular) contiene dos clases de

- = 'I" : I. ; | gt

- i =
B S AR Y Sty o g 1a,
- T

13 11
o . R L LT

Fig. 46.—Corte sagital del encéfalo: 1, cuerpo callpso; 2, septunn Incidim; 3, trigono cerebraly 4, seccidn de
la comisura blanca anterior; 5, tuber civerenm; 6, seccidn de la comisura gris; 7, quissma dptico; 8, hipéfisis;
9; talamo dptico; 10, bulbo raguideo; 11, cerebelo mostrando el drbol de la vida; 12, 4.° ventriculo: 15,
tenda del cerebelo; 16, epifisis; 17, comisura blanca posterior; 19, superficie interna del rdlamo &ptico
izquierdo; 20, plexo coroideo de los ventriculos laterales; 21, agujero de Monro; 22, tubérculos cuadri-
géminos, {De M. Duval.)

celulas, unas pequefias llamadas células esirelladas que dan cilindro-
ejes de recorrido superficial y de ellos, los mis profundos, su arbori-
zacion terminal y sus colaterales, dirigiéndose hacia dentro y ramificén-
dose abundantemente, constituyen espesos plexos (cestos terminales)
que envuelven el cuerpo de las otras clases de elementos llamados
células de Purkinje; éstas son de dran talla con las dendritas rami-
ticadas en un plano perpendicular a la laminilla cerebelosa, formando un
espeso ramaje que se dirige a la periferfa mientras el cilindro-eje camina
a las profundidades del cerebelo, dando colaterales que retroceden y van
a terminar en el cuerpo de otras células de Purkinje. La capa més interna
de sustancia gris, llamada capa granulosa, contiene pequefias células
(granos) que se relacionan por sus dendritas y dirigen radialmente sus
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cilindros ejes hacia la periferfa, en la que se dividen en dos ramas que mar-
chan en sentido opues-
to en la direccion de la
laminilla cerebelosa y
perpendicularmente por
tanto al plano de las cé-
lulas de Purkinje. Por
tiltimo, la sustancia blan-
ca, la més interna, esta
constituida por tres cla-
ses de fibras, unas sa-
lientes que provienen de
las células de Purkinje,
y otras entrantes, entre
las cuales unas provie-
nen de los cordones pos-
teriores de la médula
(haz cerebeloso directo)
y forman los pedinculos
cerebelosos inferiores
y otras que le relacionan

Fig. 47.—Corte transversal semiesquemdilico de una laminilla cere-

con el cerebro (pﬂdﬁﬂﬂﬂ- belosa: A, zona molecular; B, zona de los granos; C, sustancia
los CEI‘EBI'EI]ES}' las pro- blanca; a, célula de Purkinje de plano; F, pequesas ctlulas estre-

Sy : lladas de la zona molecular; d, plexos que envuelven las células de
IDHEHE‘ID“EE laterales dEI Purkinje; ¢, células estrelladas superciales; g, granos con sus ci-
F'L'[E]f]tﬁ de Var[}liﬂ cCons- lindros ejes ascendentes bifurcados; b, fibras musgosas; j, célula de

. - neuroglia; n, fibras trepadoras; m, neuroglia de la zona de los gra-
tlt'ﬂy en los P Edﬂ{!ﬂﬂfﬂs nos; f, gr. cel. estrellados de la zona de los granos, (De Cajal.)
_cerebelosos medios.

La porcién encefélica que une el bulbo, cerebelo y cerebro se deno-
mina istmo del encéfalo, y en ella hay que considerar, ademés de algunos
6rganos ya mencionados, como son los pediinculos, puente de Varolio, etc.,
otros de situacién dorsal como: la vdlvala de Vienssens, en forma de
delgada lamina, que relaciona los pediinculos cerebelosos superiores;
los fubérculos cuadrigéminos o I6bulos dpticos en forma de cuatro
eminencias redondeadas, dos anteriores y dos posteriores, y el acue-
ducto de Silvio, conducto que establece comunicacién entre el 4.° ven-
triculo y el ventriculo medio del cerebro. Lateralmente se observa un
surco del que emana en forma de ldmina triangular blanca la cinta de
Reil 0 haz friangular del istmo.

La parte més superior y voluminosa del encéfalo es el cerebro, puesto
que constituye por si solo mas de las 8/,, partes del peso total del encé-
falo. Un profundo surco antero-posterior llamado cisura interhemisfé-

Istmo del en-
céfalo.

Cerebro.
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rica, en el que desciende un repliegue de las meningeas denominado

hoz del cerebro, divide a éste en dos masas laterales simétricas lla-
madas hemisferios ce-

rebrales que no son
independientes, pues
en el fondo de la parte
media de la cisura in-
terhemisférica una 14-
mina horizontal de sus-
tancia blanca llamada
cuerpo calloso o me-
solobo les reune. En
su cara inferior los
hemisferios estdn tam-
Fig. 48.—Hemisferio cerebral izquierdo visto por su cara externa: bién unidos por una
s 3y by sy s ncomtacio o o Peioter = comisura interhemisfeé-
frontal ascendente; 8, 9, 10, circunvoluciones parietales ascendente, 'ICA bAsica que por de-
sup. einf,; 11, pliegue curvo; 11, 12 y 13, 1.7, 2.7 y 3.2 circunvolu= lante se contintia con
Eﬁ:-;::f::;ﬂh 15, 16 ¥ 17, 1.%, 2,3y 3.° circunvolucion occipital. el cuerpo Cﬂ"ﬂﬂﬂ, pero
que por detras la sepa-

ra un surco en forma de herradura (hendidura cerebral deBichat).

La superficie del cerebro tiene un aspecto meandrinoso, ofreciendo
pliegues salientes contorneados caprichosamente llamados cireunvolu-
ciones cerebrales. Dos surcos mds marcados, uno que arranca del borde
inferior (cisura de Silvio) y otro del superior (surco de Rolando), per-
miten dividir la superficie de cada hemisferio en cuatro 16bulos que re-
ciben los nombres de las fosas craneales que los alojan (I6bulo frontal,
parietal, temporal y occipital). Cada uno de ellos comprende varias cir-
cunvoluciones, como indica la figura 48.

Los hemisferios no son macizos, sino que poseen sendas cavidades
pequefias e irregulares denominadas ventriculos laterales, separados
por dos tabiques medianos y transparentes (sepfum lucidum) que definen
un espacio cerrado (5.° ventricunlo). Los ventriculos laterales no tienen
entre si comunicacién directa, pero se abren por los agujeros de Monro
en el 3.e* ventriculo, que los relaciona y que continudndose por el acue-
ducto de Silvio comunica con el 4.° ventriculo, el cual por abrirse por
intermedio del agujero de Magendie en el espacio subaracnéideo, el
liquido céfalo-raquideo puede extenderse por todas las cavidades nervio-
sas (epéndimo, acueducto, ventriculos), menos en el 5.° ventriculo, que
est4 completamente incomunicado.

El septum lucidum se extiende entre dos puentes de sustancia blanca
que enlazan los dos hemisferios, el superior o cuerpo calloso y el infe-
rior o frigono cerebral, asi llamado por estrecharse hacia delante, lo que
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le da un aspecto triangular. En la parte postero-superior del ventriculo
medio, entre los tubérculos cuadrigéminos antetiores, se encuentra un
cuerpo grisdceo y mediano denominado impropiamente gldndula pineal
y también epifisis.

En la base del cerebro, en el espacio en V definido por los pediincu-
los cerebrales, se encuentra una pro-
eminencia condidea (fuber cine-
reum), con una prolongacion (fallo
pituitario) que se engruesa forman-
do un cuerpo mediano llamado Aipo-
fisis o euerpo pituitario, alojado en
la silla turca del esfenoides, y a los
lados y detras de la hipofisis existen
los llamados fubérculos mamilares.

En las paredes de los ventriculos
hacen saliente dos masas grises pares ;i .. mente a la cisura interhemisfirica: 1 v 2,
llamadas fdlamos dpticos y cuerpos ventriculos laterales; 3, ventriculo medio; ¢/,

Fig. 49.—Corte transversal del cerebro perpen-

forf'ﬂdﬂS' los pl‘imEt‘GS estdn situa- septom lucidum; 5, quinto ventriculo; 4, menin-

# i geas; 6, cuerpo calloso; f, trigono cerebral; 7,

dos a ambos lados del ventriculo me-  jesinculo cerebral; 8, nicleo caudal; g, id. len-

diﬂ', los Segundﬂs Eﬂmprend;&n una ticular; 1o, sustancia gris; 11, 5. blanca; 12, hoz
del cerebro; 13, tilamo optico. (De Pizon.)

porcion intraventricular (niecleos
caudales) que hace saliente en los ventriculos laterales y otra extra-
ventricular (niicleos lenticulares), separados de los anteriores por sus-
tancia blanca.

Lo mismo que en el cerebelo, la sustancia gris ocupa en el cerebro la
periferia, formando una capa de 2 a 3 mm. de espesor (corteza cerebral)
que envuelve la sustancia blanca, que forma la mayor parte del cerebro.

Examinando un corte de la corteza cerebral se distinguen, proce-
diendo de fuera a dentro, las siguientes zonas: 1.* Zona molecular,
asi llamada por lo diminuto de sus elementos, es la mds superficial y
contiene, ademds de fibras nerviosas, vasos sanguineos emanados de la
pia mater y células de neuroglia, células de cortas prolongaciones Ilama-
das células poligonales, y células de Cajal que forman apretados ple-
xos. 2.2 Zona de las pirdmides, asi 1llamada por contener neuronas de
cuerpo piramidal, cuya base se prolonga mediante el cilindro-eje que se
interna en el cerebro, mientras el pico dirigido hacia la superficie se re-
suelve en expansiones protopldsmicas que buscan la superficie pasando
por entre las mallas plexiformes de la capa molecular. El tamafio de las
piramides va aumentando hacia el interior, distinguiéndose dos clases,
las superficiales o peguerias eélulas piramidales y las mas profundas
o grandes células piramidales. 3.* Zona de las células polimorfas,
formada por células de forma variable que emiten sus prolongamientos

Estudio de
la corteza cere-
bral.
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protopldsmicos hacia la periferfa y su cilindro-eje se interna a formar
parte de la sustancia blanca.

Aunque la corteza cerebral ofrezca en toda su superficie los caracte-
res histolégicos esenciales que hemos enunciado, esto no quiere decir
que sea un Organo esencialmente homogéneo, sino que, por el contrario,
dentro de los caracteres generales existen rasgos particulares y caracte-
risticos de cada regién, y sin entrar en detalles respecto este asunto,
puesto que nos lo veda la indole elemental de este libro, si haremos re-
saltar que existen dos tipos diversos de estructura, el de las superficies
de proyeccidn, asi llamadas por las fibras que abocan, y las superfi-
cies de asociacion que, intercaladas entre las primeras, abarcan la mayor
parte de la corteza cerebral y cuyas fibras de asociaci6n aferentes pro-
ceden de los focos de proyeccion.

La sustancia blanca est4d constituida por cuatro especies de fibras:
1.# Fibras de proyeccion, que se supone toman nacimiento en las células
piramidales y que procediendo de
todas las partes periféricas de la
corteza converden a través del
cuerpo estriado para ingdresar en
los pediinculos cerebrales, 2.* Fi-
brasdeasociacion,cuyo probable
arranque estd en las células pira-
midales y polimorfas y van a termi-
nar en otro punto de la periferia
del mismo hemisferio, relacionan-
FjiF'.Eﬂ.'_cn"E frontal esquemdtico del ce.rehrr.-:_ IM, dﬂ' por tanto dﬂntru de é] circun-

v i, el o - si, VOluiciones distintas. 5.4 Colate-

callosas; a, fibras de asociacién con una colateral; B,  rales de las fibras de asociacion,

comisura anterior por donde marchan las fibras que las cuales remontan de nuevo, en
enlazan las regiones esfenoidales opuestas. (De Cajal.) ; . a

su mismo hemisferio, a la corteza

cerebral. 4.2 Fibras callosas que enlazan ambos hemisferios, pasando

de uno a otro por el cuerpo calloso, excepto las que marchan de una a

otra region esfenoidal, que eligen la comisura bdsica como camino de
transito.

Del encéfalo nacen 12 pares de nervios llamados craneales que, atra-
vesando la cavidad craneal, van a terminar en los diversos 6rganos de la
cabeza y aun algunos del tronco. Nosotros indicaremos aqui su naci-
miento aparente, es decir, el punto del encéfalo en que se separan, pues
su nacimiento real serd la regi6n de la corteza cerebral en que sus fibras
toman nacimiento. Estos 12 pares, enumerados ordenadamente de delante
a atras, son los siguientes: 1.° Nervios olfativos: nacen de unos abulta-
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mientos llamados bulbos olfativos que hay en la base antetior del cere-
bro, dividiéndose en seguida en un gran niimero de filetes nerviosos que
atraviesan la lamina cribosa del etmoides y van a terminar en las fosas
nasales. 2.° Opficos: nacen de los tubérculos cuadrigéminos y talamos
optices, entrecruzan parcialmente sus fibras en un puente de convergen-
cia formando el llamado guiasma, atraviesan los agujeros 6pticos y van a
terminar en el interior de los globos oculares. 3.° Mofores oculares comu-
nes: nacen entre la protuberancia anular y los tubérculos mamilares, salen
por las hendiduras esfe-
noidales y terminan en la
érbita, inervando casi to-
dos los miisculos del ojo
(menos el oblicuo mayor y
recto externo). 4.° Paté-
ticos: salen detras de los
tubérculos cuadrigéminos
y,como los anteriores, ter-
minan en las orbitas, iner-
vando los oblicuos mayo-
res. 5.° Trigéminos: muy
voluminosos, con dos rai-
ces, una ganglionar (gan-
glio de Gasser) como los
de la médula; nacen del
puente de Varolio y se di-
viden en tres ramas, las o/~
tdlmicas,que penetran en
las ﬁri}]tﬂs por la hendidu- Fig. 51.—Encéfalo visto por su cara inferior mustri:nr.!.c: el a.rranqur.
ra estenoidal; las mazila- 722 Srlgs b S N s
res SHPEriores, asi 1la-  nervios opticos; 57, tilamos dpticos; 6, 7, 11, espacios perforados;
madas por la I'Egiéﬂ en =, tuber cinereum; 8§, tallo pituitario; 9, pedinculos cerebrales; 1o,

i§i d & tubérculos mamilares; 12, hendidura cerebral de Bichat; 15, puente
que se ramirican despues de Varolio; 14, bulbo raquideo; 15, cerebelo; 16, pedinculo cere-

de salir de la cavidad cra-  beloso medio.

neal P‘DTE] Egllel‘ﬂ redondo I a XII, los 12 pares de nervios craneales. (De Testut.)
mayor, y las ma.rilares inferiores, que después de pasar por €l agujero
oval inervan la mandibula inferior, dando una rama a la lengua (nervios
linguales). 6.° Motores oculares externos: nacen del surco que separa
el bulbo de la protuberancia anular y salen del créneo por la hendidura
esfenoidal. inervando en la 6rbita los rectos externos. 7.° Faciales:
como todos los restantes, nacen del bulbo, tienen dos raices, se ramifican
por los misculos mimicos y su cuerda timpdnica por el oido, anasto-
mosandose después con el nervio lingual. 8.° Aunditivos: nacen del cala-
mus y juntos con los anteriores salen de la cavidad craneal por el con-
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ducto auditivo interno, terminando en el ofdo. 9.° Gloso-faringeos:
marchan en busca del agujero rasgado posterior, distribuyéndose por la
lengua y garganta. 10.° Neumogdstricos vagos o triespldcnicos: nacen
y salen del crédneo por donde los anteriores, descienden por el cuello e
inervan diversas visceras (corazén, pulmones, estomago). 11.° Espinales:
nacen y salen como los anteriores, pero se ramifican al llegar a la laringe,
Y 12.° Hipoglosos: nacen en la cara anterior del bulbo en el surco
preolivar, salen por el agujero condileo posterior y se ramifican por
la lengua. :

Las fibras nerviosas que componen tanto los nervios craneales como ra-
quideos son de dos clases. Unas, que podemos llamar centripetas, nacen
de neuronas superficiales cuyos cilindros ejes enlazan su arborizacién ter-
minal conlas pequefias piramides del cerebro o enlazan una dendrita super-
ficial con una célula de un ganglio espinal, a la que pertenecen, articulando
su arborizacion terminal con las dendritas de las grandes células de las
astas anteriores de la médula. Otras, que llamaremos centrifudas, se ori-
ginan en las grandes pirdmides de la corteza cerebral o en las grandes
cé€lulas de las astas anteriores de la médula y marchan a la periferia del
cuerpo para dar su arborizacion terminal en los mdsculos. Estas dos cla.
ses de fibras, de direccion inversa, pueden estar asociadas en un mismo
nervio: tales son los nervios mirfos como todos los raquideos y los tri-
geminos, faciales, glosofaringeos y neumogastricos. Ciertos nervios .
poseen solamente fibras de la primera categoria, como los olfativos, 6p-
ticos, auditivos y todas las raices ganglionares de los nervios mixtos;
mientras que otros, por ltimo, estdn exclusivamente formados por la
asociacion de fibras de la segunda clase: tales son los motores oculares,
pateticos, espinales, hipoglosos y raices anteriores de los nervios mixtos.

Todos estos nervios del sistema nervioso céfalo-raquideo inervan los
organos de la vida animal, pues los de la vida vegdetativa son inervados
por nervios de fibras sin mielina procedentes de otros centros nerviosos
(ganglios simpdticos), el conjunto de los cuales con sus nervios cons-
tituye el sistema nervioso ganglionar o del gran simpético, el cual como
veremos no es independiente, sino que estéd en relacién con el cerebro-
espinal.

Consta esencialmente el gran simpético de dos lardos nervios exten-
didos paralelamente a ambos lados del eje cerebro-espinal, con una serie
de pares de ganglios escalonados. Estos ganglios no solamente estdn
relacionados entre si los del mismo lado por los dos cordones longitudi-
nales y con los nervios con mielina por su raiz simpdtica, sino también
con los 6rganos que inervan por sus prolongaciones, las cuales se anas-
tomosan formando en la linea media ventral del cuerpo ple.ros provistos
de ganglios secundarios.
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Los ganglios dorsales o principales son 26 pares y se dividen

en cinco grupos. Los tres
primeros son infracranea-
les y situados en el tra-
yecto de las tres ramas
del trigémino (ganglios of-
tdlmico, esfenopalatino o
de Meckel y ofico). Los
tres siguientes o cervicales
envian al corazon sus pro-
longamientos que, anasto-
mosdndose con los de los
neumogdstricos, forman el
plexo cardiaco en relacion
con los tres gandlios del
corazén (ganglios de Bid-
der, Ludwig y Remak).
Los doce ganglios dorsa-
les de cada lado reunen sus
prolongaciones que forman
los nervios espldenicos,
que atravesando el diafrag-
ma terminan en dos gruesos
ganglios semilunares (ce-
rebro-abdominal de Bi-
chat) v forman el llamado
plexo solar. Cuatro gan-
glios Ilumbares dan los
nervios que forman el ple.ro
meseniérico y cualro sa-
cros el plexo hipogds-
trico.
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Fig. 52. —Esquema del sistema nervioso ganglionar y sus rela-
ciones con la médula espinal representada por una seccion
con el arranque de un par de nervios raquideos. (De Pizon,)

Examinados al microscopio convenientemente preparados los ganglios
simpaticos principales, se puede apreciar que se componen de células
multipolares, cuyas fibras cilindro-axiales salen del ganglio y toman uno
de los seis caminos siguientes: o el nervio comisural superior o inferior,
que enlaza el ganglio con sus adyacentes superior e inferior respectiva-
mente, o la raiz simpética del nervio raquideo, para caminar después por
su raiz anterior, posterior o por el nervio mixto, o por iiltimo el nervio
simpatico correspondiente que, salvo su centro, ocupado por una fibra
con mielina, el resto estd totalmente formado de fibras pélidas o de

Remack.

sstructura
de los ganglios

¥y nervios sim-

paticos.
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Ademas de las neuronas profundas situadas en los centros nerviosos,
y de las cuales nos hemos ya ocupado, existen neuwronas periféricas,
asi llamadas por su posicion superficial, completamente fuera de los cen-
tros nerviosos; emiten sus dendritas hacia la superficie del cuerpo y por
la mediacion de neuronas infermediarias centrales, a las que lanzan sus
cilindro-ejes, estan en relacion con las pequefias células piramidales del
cerebro. Estas neuronas periféricas, con aditamentos especiales que las
acompaiian, constituyen los 6rganos de los sentidos (0jos, oidos), a veces
con misiones complejas (nariz, lengna). Todos ellos poseen nervios
formados por la reunién de los cilindro-ejes, de origen periférico, que
marchan a los centros nerviosos (nervios centripetos).

Las c€lulas de los ganglios espinales deben considerarse como perifé-
ricas a pesar de su posicion profunda, siendo sus cilindro-ejes las fibras
que las relacionan con las dendritas de las astas anteriores de la médula,
mientras que sus dendritas, sumamente alejadas, residen en la pie/, que

: constituye por tanto un sentido,
si bien también sirve ademaés para
otras funciones.

Piel

El revestimiento del cuerpo
constituye la piel, 6rdano epité-
lico-conjuntivo, pero que como ya
hemos dicho aloja las dendritas
tactiles. Examinando un corte
perpendicular de la piel, se dis-
tinguen, aun a simple vista, dos
capas, una superficial trashici-
da, de naturaleza epitelial, la
epidermis, y otra mas gruesa y
opaca, de textura conjuntiva, Ila-
Fig. 53.—Corte perpendicular a la piel mostrando sus mada dEFﬂIfS. S'I.l espesor es va-

tres capas: epidermis (A); dermis (B) y tejido subcu- g i
tineo (C). 1, pelo, con 2, su raiz: 3, su bulbo; 4, su rlﬂb]E, desde menos de !lrﬂ mm. en
foliculo; 5, su papila y 6, misculo horripilador; 7, los pérpﬂd{}ﬁl hasta 3 }I‘ 4 mm. en
ghindula sebdcea con su conducto excretor, 7/, que - . X 5
vierte en el foliculo piloso, saliende por § al exterior; la p]aﬂtﬂ: del PI_E y !E PG, *Eu ol
9, glomérulo de una glindula sudoripara; 10, su PE["EIE!E no es lisa sino Prﬂ'vlStﬂ de
condudto excretor recto en #, flexuoso en a; 11, pa- pequﬂﬁﬂs EmiﬂEHCiEE& ﬂﬂrihi“ﬂdﬂ
quetes adiposos subcutineos, (De Testut.) de diminutos ﬂriﬁﬂiﬂﬂ ?Esurﬂ-ﬂdﬂ
de diminutos pliegues, cuya caprichosa y variada disposicién en la yema
de los dedos ha sido objeto en estos iltimos afios de minuciosos estudios,
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y por ser invariables con la edad se han aplicado para la practica de la
identificacion personal (dactilografia).

La epidermis comprende dos capas, la mds superficial, formada de
células queratinizadas llamada, capa cdrnea, y 1a interna constituida por
epitelio pavimentoso estratificado, llamada
capa de Malpigio o cuerpo mucoso. En
el dermis o coridn se distingue una capa
papilar, asi designada por las elevaciones
o papilas que accidentan su cara externa;
una eapa reticular, formada como la an-
terior de tejido conjuntivo laxo, pero menos
apretado, y una capa subcutdnea o pa-
niculo adiposo, en que las lagunas con-
juntivas en muchos puntos se rellenan de | ;
tﬂjidﬂ Hdipﬂﬂﬂi hf,;rj}l:‘;i?;zf;mm tactiles de Meiss-

Las papilas dérmicas son de dos clases,
unas, llamadas papilas vasculares, encierran vasos sanguineos pro-
cedentes de la red que forman en el dermis, mientras que la epider-
mis estd totalmente desprovista de ellos. Otras, llamadas papilas ner-
viosas o corpiisculos ftactiles, repartidas por
toda la piel, pero especialmente acumuladas en
ciertas regiones privilegiadas, como la yema de
los dedos v palma de la mano, encierran las den-
dritas danglionares. Estos corptisculos son de
tres clases. Los corpiisculos de Meissner, re-
sidentes de preferencia en la cara palmar de los
dedos (100 en 2 mm.2), labios, etc., son peque-
fios (30 a 50 u), ovéideos, compuestos de cé€lulas
apiladas, entre las que se insintian ramificaciones
de las fibrillas meduladas, cuya vaina de Henle
se contintia formando la cdpsula envolvente. Los
Fig. 55.—Corplisculo de Paci-  corpisculos de Pacint o de Valer son mayores

:;,,.a:::::ﬁ; ff’““‘;iﬂ (1a?2 m1:11.}, mas profundos y prefieren también

las concéntricas protectoras; el PUIPE]U de los dedos; poseen una capsula

vH, vaina de Henle. (De  @gpesa y transparente, formada de laminas con-

) céntricas que limitan una cavidad interior alar-
gada en donde penetra la fibra nerviosa, que termina abultandose. Por
dltimo, los corpisculos de Krause son andlogos a los anteriores pero
mas pequefios (40 a 50 p); residen especialmente en la boca. Existen
todavia otras ferminaciones nerviosas infraepidérmicas y tambien
fuera de ella en el interior del cuerpo. *
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Existen en la piel dos clases de glandulas, unas formadas por tubos
simples que desde su desembocadura (poros de la piel) descienden
sinuosamente hasta el paniculo adiposo, donde terminan en un pelotdn
(&ldndulas sudoriparas), y otras arracimadas mas superficiales y en
conexion con los pelos (gldndulas sebdceas).

La secrecion de las glandulas sudoriparas rezuma por los poros de la
piel, constituyendo el sudor, -solucién acuosa bastante concentrada de
urea, cloruro sédico, fosfatos, lactatos y sudoratos. :

Dependientes dela capa cornea, existen producciones especiales, como
son los pelos y las ufias. Los pelos constituyen tallitos formados de células
muertas queratinizadas, introducidos en invaginaciones de la piel, consti-
tuyendo bolsas cuyo fondo recibe la parte inferior abultada del pelo, tinica
viviente, llamada bu/bo, 1a cual cubre a una papila dérmica. Los pelos salen
con direccién mds o menos oblicua pero pueden ser momentianeamente le-
vantados por la contraccion de un miisculo que se inserta en su base yen

la epidermis llamado miseculo horri-
pilador. Enla parte de tallo enfunda-
da en la piel, que se contintia con el
bulbo y que se denomina raiz, vier-
ten las glandulas sebaceas suprodiic-
to, que embadurna el pelo, de natu-
raleza grasienta, por contener un
éter de la colesterina andlogo a la
lanolina que se extrae de la lana.
Las ufias son producciones cér-
neas laminosas que protejen la cara
superior de las falangetas y que, lo
mismo que los pelos, estdn formadas
de células muertas apretadas y que-
ratinizadas pero en cuya insercidn
~ son vivientes, pues como los pelos
crecen por su base.

La lengua
Fig. 56. —Lengoa vista por su cara superior: 1, E:.ﬁ la ]E:ngua un ﬁrg&ﬂ[} constituido
arinre: irlotis: . y - p »
Bnhgs; 3, spiglouts; 4, sampanille; 5, velo del por musculos diversos, como los /77-
paladar con sus pilares 6 y 6%, 7, amigdala; 8,

V lingual formada por las papilas calicicolas; 13, gffﬂf&s Eupﬁriﬂf, inferior v trans-
surco central; 14, papilas fungiformes; 15, papilas verso, que la doblan hacia arriha_r
biormes: L Thsmty) hacia abajo o en canal respectiva-
mente; el geniogloso, que se inserta en el maxilar inferior, haciéndola salir
de la boca, y los Zupoglosos y estiloglosos, que se insertan en el hioides
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y la apofisis estiloides del temporal respectivamente. Estd recubierta por
un tegumento que, como todos los internos, recibe el nombre de mucosa.

Se ramifican en la lengua los nervios hipoglosos, glosofaringeos y
los linguales, a los que se une la cuerda del timpano. Estos nervios ter-

minan en eminencias o asperezas
superficiales de la lengua que se de-
nominan papilas linguales o gusta-
tivas, excepto los hipoglosos, que se
ramifican en los misculos. Las papi-
las son de tres clases, las ealicico-
las, asi llamadas por habitar en el
fondo de dos series de pequefias
copitas que en la base de la lengua
forman una especie de V; las fangi-
formes, que tienen forma de seta y
estan repartidas por toda la superfi-
cie antero-superior de la lengua; las
coroliformes, que terminan en un
pincel de prolongamientos filamen-
tosos, a veces reducido a un solo
prolongamiento (filiformes), estan

Fig. 57.—Porcion de la superficie lingual vista con
anmento: 1, papilas fungiformes; 2 y 3, corolifor-
mes; § hemisféricas, (De Testut.)

repartidas como las anteriores, y las Aemisféricas, las mds pequenas,
pero las mas numerosas, que no difieren de las dérmicas.

En la estructura de la lengua es digno de mencionarse la presencia
de los llamados bofones gustativos, cuerpecillos ovdideos (70 p) que

Fig. 58.—Seccion vertical de una papila calicicola con su rodete 2
y su surco circular 3, para mostrar los corpiisculos del gusto 4,
inervados por filetes del hipogloso &; 5, orificio glandular. (De

Testut.)

parecen formados de rajas
por resultar de la asocia-
cion de células epiteliales
modificadas, de torma se-
milunar, conteniendo en su
interior un grupo de células
que emiten un pincel de
prolongaciones flagelifor-
mes ¥ en las cuales se ra-
mifican fibras nerviosas de
los glosofaringeos, proce-
dentes de células de su
ganglio péireo,; estos bo-
tones dustativos se encuen-

tran en las papilas calicicolas (asomando los flagelos en su surco
circular) y en las fungiformes, mientras que las demads papilas contienen
terminaciones nerviosas linguales idénticas a las de Krause.

Nervios y pa-
pilas de la len-
gua.
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La lengua contiene gldndulas llamadas mucosas por segregdar mucus
¥ que responden al tipo arracimado.

Las fosas nasales

Las fosas nasales estdn formadas por los huesos correspondientes
prolongados hacia delante por cartilagos que dan consistencia a la punta
de la nariz. El interior esta tapizado por una membrana mucosa llamada
pituitaria, roja y muy vascular en su parte inferior y amarillenta en la

semmi—tmrmie e—imme - & bulbo olfativo.

=32 N nervio olfativo,

i R S -.'- - -'fj_':, ;" =+++ *= Lk  limina cribosa del etmoides,
ﬂi piag 3 ¢ ‘E ; m‘ ‘a B epitelio superficial.
i, aidid, GEQ AHs EEHD {1

célula nerviosa olfativa.

Fig. 59, — Representacidn es- Fig. 60.—Esquema del drgano del olfa-
quemadtica de las fosas nasales, to. (De Pizdn.)
(De Pizin.)

interna, en la que nacen las fibras del nervio olfativo que marchan a
su inflamiento ganglionar (bulbos olfativos), donde dan su arborizacion
terminal. Estos bulbos estdn situados encima de la ldmina cribosa del
etmoides, cuyos orificios atraviesan las, fibras que a ellos se dirigen.
Los cuerpos celulares de estas fibras son bipolares y residen en la zona
amarillenta de la pituitaria, intercaladas entre células epitélicas, sobre las
que asoman su terminacién protopldsmica.

El ojo

El 6rgano de la vista constituye un cuerpo esférico (globo ocular)
alojado en las cuencas orbitarias y rodeado de otros anejos.

El globo del ojo es hueco y formado de tres membranas, la mas ex-
terna o esclerdiica, y vulgarmente blanco de los ojos, es blanca, opaca,
fibrosa, cérnea y se abomba en la parte anterior, donde es mas delgaday
constituye un casquete esférico, didfano denominado cdrnea franspa-
rente. La membrana intermediaria se llama coroides, es oscura, muy
vascular, de naturaleza conjuntiva y se amolda a la cara interna de la
esclerética, despegdndose en la parte anterior para formar delante de Ia
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coérnea un tabiqgue denominado /ris, cuyo centro esta perforado por un
orificio llamado pupila o nifia de los ojos; posee el iris tibras muscu-
lares lisas, unas circulares concéntricas y otras radiales, y como la coroi-
des células pigmentarias a
las que deben los ojos su
coloracion, que varia desde
el pardo oscuro al azul cla-
ro. En la linea de union del
iris y la coroides existe una
zona saliente en forma de
burlete circular, constituida
por fibras musculares ante-
ro-posteriores y circulares
y por unas pequefias pira-
mides blanquecinas (proce- -
sos ciliares), que irradian SO e
en todas direcciones, for-

Fig. 61,—Corte vertical antero-posterior del ojo: 1, esclerdtica;

mando una corona. La capa 2, coroides; 3, retina; 4, hialoides; 5, mancha litea; 6, punto
. . ciego; 7, nervio Optico; 8, ro y 11, ligamento suspensor del
mas !I’ltErﬂE es la esencial cristalino, zona de Zinn, procesos y milsculos ciliares; 9,
del 0]0, de naturaleza ner- cristalino; 12, cartilago tarso; 13, iris; 14, pupila; 15, cornea
viosa, formada por la ex- transparente; 16, pestafias; 17. conjuntiva; 18, glindulas de
. i i Meibomius; 19, cimara anterior del ojo; 20, chmara posterior.
pansion del nervio optico (De Pizén.)

que perfora las dos ante- .

riores, abriéndose a partir de dicho punto (puntum ccecum) en una copa
que constituye la refina, adherida a la cara interna de la coroides
que encubre. Observada al microscopio en un corte transversal, se
distinguen en la retina, procediendo de fuera a dentro, las siguientes
capas: 1.2, la capa pigmentaria, en contacto con la coroides; 2.2, capa
de Jacob, de las células visuales o de los conos y palitos (bastoncitos),
asi llamada por contener prolongamientos de dos clases de células, unos
cénicos (conos), particularmente abundantes en una fosita central de la
retina llamada mancha amarilla; otros alargados (bastones), coloreados
en rosa por un pigmento (pirpura retiniana, eritropsina, rodopsina o
foto-estesina); 3.2, capa limitante inferna que forma la chapa terminal
de elementos conjuntivos neurdglicos que van desde esta capa a la cara
interna de la retina (fibras de Miiller); 4.%, capa de los cuerpos de las
células visuales, por contener éstos (granos), de los cuales los de los
conos sof mayores y més préximos a la limitante y ambos se prolongan en
cortos cilindro-ejes, cuyas arborizaciones terminales forman la 5.9, capa
plexiforme externa, enunién con las arborizaciones terminales articula-
das con ellas de los elementos de la 6.2, capa de las células bipolares,
cuya otra prolongacion entra en otra capa, 1a7.%, capa plexiforme inter-
na, en la que se articulan con las ramificaciones protopldsmicas de los
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elementos de la 8.2, eapa de las células maultipolares o ganglionares
cuyos cilindro-ejes asociados, marchando en direccion paralela a las
Capas, forman la 9.2, capa de las fibras del nervio optico, forrada
por la 10.%, eapa limitante interna, donde terminan las fibras de
Miiller y que constituye la mas interna de la
retina.

Detras de la pupila, en el interior del 0jo,
hay todavia otro 6rgano a considerar, que es
el cristalino, especie de lente convergente
biconvexa, con su cara posterior mds abom-
bada, la anterior adosada al iris y formada de
elementos epiteliales hialinos, muy modifica-
dos, en forma de largos prismas exagonales
de direccién meridiana, cuyo cabo anterior
es adyacente a una capa de células cuboides,
mientras el posterior termina en una chapa Fig. 62.— Corte e la retina: A, capa
que con el nombre de membrana Aialoides ~ delacob; s, bastones; b, conos; B,

g . . capa de los cuerpos de las células
envuelve toda la superficie del cristalino, Visualess o, cuerpo 6 1od sonuss 4.
continuandose en la I"Egiiiﬂ ecuatorial para cuerpo de los bastones; C, capa
constituir el ligamento saspensor o zona de Elff:li‘:’;:;;’;:" tpj:;f:e :’:*::
Zinn que le mantiene sujeto al iris y se con- bastones y £, para conos; F, capa
tinda todavia forrando la retina. plexiforme interna; G, capa de las

El cristalino limita en el ojo dos cavidades :::'If f::ff;;:’éﬂiﬁj}ﬁbm Fit
muy desiguales: la anterior y mas pequeiia,
definida por delante por la cérnea transparente, esta llena de un liquido
hialino llamado Aumor acnoso constituido por una disolucién acuosa
debil de sales y albuminoides, y la posterior mds grande con un liqui-
do andlogo llamado humor vitreo, contenido dentro de la membrana
hialoides.

Relacionados con el ojo existen una porcién de organos secundarios
encargados de su proteccién y motilidad. Por delante, el globo ocular
estd protegido por los pdrpados, que son dos repliegues musculosos de
la piel con una lamina conjuntiva fibrosa, interna, resistente (cartilago
larso), y cuyos bordes libres ostentan pelos cortos y rigidos (pestafias)
desembocando en ellos glandulas arracimadas (gldndulas de Meibomius),
que segregan un producto graso amarillento (/agafias), el cual se deposi-
ta preferentemente en un pequefio cuerpo rojizo que hay en el dngulo in-
terno de los parpados (cartncula lacrimal), cerca del cual existe un re-
pliegue (r. semilunar) y dos pequefios orificios en los parpados (puntos
lacrimales), a los que siguen dos conductos lacrimales que terminan
en el saco lacrimal, alojado en el interior del unguis, del que por inter-
medio del canal nasal se vierten en las fosas nasales las lagrimas. Estas
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son un liquido claro algo salado y albuminoso, continuamente segregado
para humedecer el ojo por una glandula arracimada situada encima del
angulo externo del ojo y denominada
gldndula lacrimal. La piel que recu-
bre los pdrpados, muy delicada vy
vascular en su cara interna (membrana
mucosa), se continia por encima del
globo del ojo, donde se hace transpa-
rente, y toma el nombre de conjuntiva.
Por detrds el globo del ojo estd envuelto
por una cavidad serosa limitada por la
ctpula. aponeurdtica denominada edp-
sula de Tenon,enla que se insertan
los misculos oculares. Estos son seis,
cuatro rectos (superior, inferior, exter-
no e interno) y dos oblicuos, el mayor
y el menor. El resto de la orbita esta = SR e e S b
invadido por una masa adiposa. Por til-  inwermo; 5, recto superior: 6, recto inferior;
timo, encima de los ojos, y correspon- [ ' e¥erne. (De Fison,)

diendo a los arcos superciliares, existen dos eminencias transversales
donde el vello brota oblicuamente hacia arriba, constituyendo las cejas.

Oido

El organo del oido estd alojado en la region petrosa del temporal, ¥
para su estudio se acostumbra a dividirle en tres porciones sucesivas que,
procediendo de fuera a dentro, se designan con los nombres de oido ex-
terno, medio e interno.

El oido externo comprende la oreja o pabellon auditivo, en cuyo Oreja.
fondo se abre, revestido por la piel, el conducto auditivo externo.
La oreja esta constifuida por una ldmina de fibro-cartilago envuelta
por la piel. En ella se distinguen dos pliegues concéntricos (helrr
y antelixr) que bordean una concavidad o concha en forma de embudo,
donde se abre el conducto entre dos eminencias, una anterior (frago) y
otra posterior (antifrago). En la parte inferior de la oreja existe un
apéndice no cartilaginoso sino adiposo que es el /dbulo de la oreja. El con-
ducto auditivo externo es corto, flexuoso, de paredes cartilaginosas prime-
ro, 0seas despuées y contiene glandulas sebaceas modificadas que son las
que segredan el cerumen o cerilla del oido, sustancia amarilla y pegajosa.

El oido medio, llamado también caja del timpano, es una pequefia  caja del tim-
cavidad excavada en el temporal, donde termina el conducto auditivo ex- ""*
terno, del que esté incomunicada por una membrana tensa llamada men-
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brana del timpano. Ofrece dos comunicaciones, también cerradas por
membranas, con el oido interno que se llaman, por su forma, ventana oval y
ventana redonda y estansituadas a los lados de una eminencia (promonto-
rio). El oido medio comunica ademds con la cavidad faringea que hay a
continuacion de la boca y las cavidades nasales por un conducto llamado
wosthr trompa de FEustaguio.
*_‘j : b maseidess | ENtre la membrana del
—— e, timpano y la de la ven-
tana oval, se extiende la
cadena de huesecillos
del oido formada de
4 cuatro huesos: el prime-
W f&% | ro o martillo, tiene su
. iy Gl : _ mango fijo a la membra-
{ Hompon 2@, = . na del timpano y su ca-
' “X¢ beza,relacionadaconella
por el miisculo del mar-
tillo, se apoya en el hueso
siguiente o pungue, en
forma de molar, con dos
Fig. 64.—Esquema del aparato auditivo: u, utriculo; s, siculo: 1, TEiCEE, una de las cuales
24 3, vejigas de los conductos semicirculares; I, I, ligamentos del g .
llﬁ?;::if:l:?.aﬁ:;ri{ :Eg: ;’T:ET? la endolinfa esti en blanco y la peri-  POr mquﬂ.ﬂiE un hlI.EED mn-
] termediario (lenticular)
se articula con eliiltimo o es/ribo, provisto también de un midsculo y cuya
base cierra la ventana oval. En lo alto de la pared posterior de la caja
timpanica existe un orificio que conduce a las cavidades mastoideas.

e

frim

El oido interno o laberinto comprende una cavidad ésea (laberinio
dseo) que aloja formaciones blandas (laberinto membranoso) llenas de
un liquido llamado endolinfa o humor de Secarpa, con un polvillo calizo
en suspension (otoconia), mientras que el que existe fuera de ellas, con-
tenido dentro del laberinto Gseo, es la perifinfa o humor de Valsava.
El laberinto dseo comprende una cavidad central o vestibulo, que por
detrds comunica con tres tubos encorvados y orientados segiin tres pla-
nos perpendiculares (conductos semicirculares) y por delante con un
conducto arrollado en espiral (earacol), y ademds comunica, por inter-
medio del conducto auditivo interno, con la cavidad craneal. En el inte-
rior del vestibulo la cavidad membranosa estd dividida por un estran-
gulamiento en dos, el ulriculo y el sdeulo, en cuyo forro epitelial se
distinguen una mancha acistica blanquecina utricular y otra sacular,
ambas con cé€lulas que emiten en la cavidad endolinfatica sus cirros y en
los cuales terminan fibras emanadas del nervio auditivo. En el utriculo
se abren los tres conductos semicirculares membranosos (dos verticales
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perpendiculares y uno horizontal) que desembocan por cinco orificios
(dos son confluentes) y ofrecen en uno de sus extremos inflamientos, a
‘cada uno de los cuales van derivaciones de la rama vestibular del nervio
auditivo que inervan salientes internos llamados erestas acisticas, con
la misma estructura que las manchas aciisticas. El caracol es una eva-
ginacion del vestibulo, asi llamado por ser muy semejante a la concha de
un caracol con dos vueltas y media de espira; pero su cavidad no es tinica,
sino que se ofrece dividida por dos Idminas espirales, una inferior 6seo-con-

lar o espiral, y otra superior
epitelial o membrana de
Reissner, en tres rampas,
una superior perilinfdtica lla-
mada rampa timpdnica por
abocar a la caja del timpano,
en la ventana redonda: otra
también perilinfatica inferior,
llamada rampa vestibular,
por comunicar con el vesti-
bulo, y otra intermedia endo-
linfatica que no es mds que
un diverticulo del saculo lla-
mado coclear que termina
ciegamente en el dpice del
caracol. Esta rampa aloja el
curiosisimo drgano de Corti,
asentado sobre la cara supe-

. : Fig. 656.—Corte transversal de una espira del caracol: 1, ram-
rior de la membrana basilar pa vestibular; 2, membrana de Reissner; 3, conducto coclear;
y formado de células que li- r, membrana tectoria; «, rampa de Corti; a, células ciliadas

it inel ival: d auditivas; f, pilar interno con su prolongacion perforada; ¢,
mitan un tune espirat, ando pilar externo; 6, limina dsea; 7, membrana basilar; 8, rampa

una membrana con finos ori- timpdnica; 9, contorno bseo; 4, ganglio espiral; 5, nervio
ficios por los que salen los  coclear. (De Pizon.)

cirros de células especiales (corpisculos aciisticos)-envueltas por la
arborizacién terminal de las fibras emanadas de células de un ganglio
(ganglio espiral) situado en el trayecto de una derivacién del nervio
auditivo (rama coclear). Encima del 6rgano de Corti hay una membrana
anhista poco saliente, /dmina tectoria, que define debajo de ella una
rampa no incomunicada del todo de la coclear (rampa de Corti).

(1) La membrana de Reissner es fina y epitelial, la bacilar resistente y dsea al principio,
pero en su curso ascendente la materia dsea va desapareciendo en el borde, siendo reempla-
zada por fibrag conjuntivas transversas y paralelas, cada vez de mayor longitud, que
acaban por comprender al final todo el ancho de la membrana por desaparicién de la sus-
tanecin 6sea. = '



Conformacidn
general,

Corazdn.

68

ANATOMIA

SISTEMA CIRCULATORIO

(ANGIOLOGIA)

Los tejidos liquidos estdn contenidos en el interior de cavidades
comunicantes llamadas vasos, dentro de las cuales circulan, y cuyo
conjunto recibe el nombre de sistema circulatorio, que comprende los
vasos sanguineos, en cuyo interior se mueve la sangre, y los vasos
linfdticos, por los cuales circula linfa. En esencia el sistema vascular
consiste en una complicada canalizacion de tubos endoteliales, de los
cuales los de mayor calibre tienen sus paredes reforzadas por estratos
de tejido conjuntivo y muscular. Estas formaciones estdn especialmente
desarrolladas en un paraje central del sistema que constituye el corazon,

del que salen vasos denomina-
dos arterias destinados a lle-
var la sandre a todos los demas
ordanos, resolviéndose en del-
dadas ramificaciones (capila-
res arteriales), regresando al
corazoOn la sandre por las ve-
nas, que en él vierten la reco-
dida por sus ultimas y finas
ramificaciones (capilares ve-
noses). En las venas expulsan
los vasos linfaticos su conte-
nido (linfa) procedente de sus
ramificaciones (capilares lin-
Jdticos).

El corazdén es una viscera
situada en la cavidad tordcica,
apoyada sobre el diafragma,
de forma coénica, con el vértice
hacia abajo y un poco inclinado
a la izquierda, a nivel del 5.7
espacio intercostal. Es hueco,
ofreciendo en su interior cua-
tro cavidades, dos superiores
o auriculas, y dos inferiores
o ventriculos, que comunican
con la auricula respectiva por
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Fig. 66.—Corazon visto por su cara posterior: 1, auricula

derecha; 2, ventriculo derecho; 3, auricula izquierda; 4,
ventriculo izquierdo; 5, surco interventricular posterior; 6,
surco auriculo-ventricular, (Las arterias coronarias, como
las demds arterias; estin en negro v las venas en blanco,
salvo las pulmonares, en que ocurre lo contrario); 7, vena
cava inferior; 7/, venas suprahepiticas; 8, vena cava su-
perior; ', vena azigos; 9, arteria pulmonar; 10, aorta;
11, véenas pulmonares; 12, tronco braquio-cefilico arte-
rialy 13, arteria cardtida primitiva izquierda; 14, arteria
subclavia izquierda. (De Testut,)

los llamados orificios anrfculo-venfriculares, las auriculas entre si y



los ventriculos estan por el contrario incomunicados. Cada

auriculo-ventricular esta
provisto de una vélvula
formada por membranas,
cuyo borde libre se suje-
ta mediante hilos tendi-
nosos a las paredes de
1los ventriculos, ricos en
salientes o pépilas. La del
corazén izquierdo posee
dos ldminas y se llama
vdlvala mitral, mientras
la que obtura el orificio
auriculo-ventricular dere-
cho posee tres y se llama
tricuspide.

Se distinguen en el
corazén, como en todos
los vasos, tres capas. La
m4s interna, muy fina y
endotelial, se llama endo-
cardio; la intermedia, que
es la mas espesa especial-
mente en las paredes ven-
triculares y sobre todo en
el ventriculo izquierdo, se
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otrificio

Fig. §7. —Corazdn abierto mostrando las cavidades izquierdas: 1,
aorta; z, art, pulmonar; 3 ¥ 4, vasos coronarios; 5, v. pulmona-
res; 6y 7, auricula izquierda; 1o, ventriculo izquierdo; 11-14,
vilvula mitral; 15, flecha que recorre la comunicacidn auriculo
ventricular izquierda; 16, flecha que indica el camino abrtico.
{De Testut.)

denomina miocardio y esta formada por tejido muscular estriado con

Fig. 68 —FEl corazon visto por su cara
sup. mostrando las auriculas derecha
(1) ¢ izquierda {2); 3, ventriculo de-
recho: 4, izquierdo; 3, origen de la
aorta con sus vilvolas sigmoideas; 6,
origen de la arteria pulmonar con sus
valvulas sigmeideas; 7; v. pulmonares
derechas; 8, id. izguierdas; 9, cava
sup.; 10, v, cava inf,; 11, a. corona-
ria derecha; 12, id. izquierda; 13,
vena coronaria; 14, linea interauricu-

lar, (De Testut,)

fibras ramificadas de caracteres particula-
res: su dran desarrollo hace que pueda defi-
hirse el corazén como un misculo hueco.
Por tltimo, la envuelta externa es serosa y
constituye el pericardio; su hoja parietal
contrae adherencias con la pared torécica.

Las arterias nacen de los ventriculos.
Del izquierdo nace la arteria @orfa, grueso
vaso que en su arranque ofrece una valvula
formada por tres laminas alabeadas, con la
convexidad hacia el corazdn, llamadas sig-
moideas, asciende (aorta ascendente) para
encorvarse en seguida constituyendo el ca-
vado de la aorta y descender paralelamente
a la columna vertebral (aorta descendente),

Sistema ar-
terial.
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atravesando el diafragma y bifurcdndose a nivel de la pelvis, dando arte-
rias secundarias en todo su recorrido, de las cuales las primeras son las
coronarias, que se ramifican en el corazén. Del cayado de la aorta
nacen las cardtidas que por el cuello van a ramificarse en la cabeza y

Arterias pulmonares. .Cayado de la aorta las subclavias que
’af-x % por el hombro mar-
tarﬂtldﬂ dtrtthl .-.+E.Er,- ....'1.'.‘... E‘Erﬂ,t{da iiqufﬂrdt Chﬂ.n E IDE brazus;

X

es de advertir que
“Subclavia i:quierda IB Earﬁtidﬂ }] Sub_
clavia derechas,
-.-Intercostales que son las prime-

Tronco braguio.cefdlico.

V

Subclavia derecha

Radial . __ ras en nacer, con-
< Diafragma fluyen en gdeneral

Cubltal ....... s rmararene s - L FONCE CoRilACE originando un cor-
; oot Hepadea 4 yaso denomina-

" S o gttt do tronco bra-
Mamaria-" ‘“’"a" ) quio-cefdlico; las
= car6tidas se bifur-

Renales T “Megentérica superior CAIl dando una
rama externa y

Epigdstrica XK~ Mesenterica inferior otra interna que
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después de origi-
nar una rama oftal-
mica indresan en
el craneo, forman-
do el erdgono ar-
terial de Willis
sobre el cuerpo del
esfenoides, rami-
ficdndose en el
encéfalo. De las
subclavias nacen
las vertebrales, que ingresan en la cavidad craneal después de haber
marchado por los orificios de las apéfisis laterales de las vértebras
cervicales; penetran las subclavias en el brazo respectivo, tomando el
nombre de humeral, la cual se bifurca en cubital y radial, que se
ramifican por tiltimo en la mano.

De la aorta descendente toricica se desprenden las bronguiales,
esofdgicas, intercostales, y después de atravesado el diafragma, de
cuya irrigacién estdn encargadas las diafragmdticas, nace el tronco
celiaco, gruesa arteria que da lugar a la fepdtica que se ramifica en el
higado, a la esplénica del bazo y a la coronaria estomdguica que irriga
y rodea al estomago. Después del tronco celiaco nacen la mesentérica

ceevessmmsss Jli2CA interna

eennnenne=  LllACA EeXtErna

Fig. 69,—Sistema arterial. (De Pizdn.)
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superior, las dos renales o de los rifiones, la mesentérica inferior que
como la superior se ramifica en el intestino, y por tiltimo la aorta se di-
vide en las dos flfacas primitivas, cada una de las cuales se bifurca
dando la iliaca interna que se ramifica en la pelvis y la externa que pene-
tra en la pierna correspondiente, constituyendo la femoral, después la
poplitea que se biturca en {ibial anterior y tibio-perdnea que despues
de recorrer la pierna se ramifican en el pie. Es de advertir que la conti-
nuidad de los capilares de la arteria mamaria, rama descendente de la
'subclavia y llamada asi por la region en que se capilariza con los capi-
lares de la epigdstrica, rama ascendente de la iliaca externa, hace co-
municar a las iliacas directamente con la subclavia del mismo lado por
fuera del camino aortico.

Del ventriculo derecho nace la arteria pulmonar que en su arranque
ofrece también tres vélvulas sigmoideas como la aorta, bifurcandose
después en dos ramas, derecha e izquierda, que marchan a los pulmones
respectivos.

Las venas del organismo forman dos sistemas, uno superficial y otro
profundo. El primero constituye una red que se divisa especialmente en
los miembros, por transparencia a través de la piel y desemboca en las
profundas. Estas son en general dos por cada arteria; tres terminan en la
aurfcula derecha: la coronaria, que procede de los capilares del corazon
y presenta en su desembocadura las pdlvulas de Thebesius,; la cava si-
perior formada por la reunion de dos troncos braguiocefdlicos venosos
originados por la unién de las vgnas pugulares o del cuello procedentes
de la cabeza y las subelavias o de los hombros procedentes de los
brazos, ¥ la vena eava inferior que, formada por la uni6n de las iliacas
procedentes de las piernas, asciende atravesando el diafragma paralela-
mente a la aorta, recibiendo las venas renales y suprahepdticas, y pre-
senta al desembocar en la auricula derecha las llamadas vdlvulas de Eus-
taguio. Ambas cavas estan relacionadas por la vena impar azigos que
reune la ilfaca derecha con la vena cava superior y recibe las Semiazigos
superior e inferior que vierten en ella la sangre de las venas
intercostales izquierdas, mientras las derechas vierten en la cava
superior. -

Existe ademéds la vena-porta que presenta la notable propiedad de
capilarizarse por sus dos exiremos; se forma en efecto de la reunién de
los capilares del intestino (venas intestinales), del estomago y pancreas
(estomdgquicas) y del bazo (esplénicas), y va a terminar resolviéndose
en capilares en el higado, de donde nacen las venas suprahepéticas que
desembocan en la cava inferior. Un sistema porta existe también en el
interior de los rifiones.

En la auricula izquierda desembocan por tiltimo cuatro venas lla-

Sistema ve-
Noso,
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madas pulmonares, de las cuales dos provienen del pulmén derecho vy las
otras dos del izquierdo.

Las venas se distinguen de las arterias por un conjunto de caracteres.
En primer lugar éstas proceden siempre de los ventriculos, mientras
aquéllas marchan hacia las auriculas; las arterias son en general pro-
fundas, pudiéndose citar la radial y la femporal (rama de la carétida)
como las mas superficiales; las venas, por el contrario, presentan como
ya hemos dicho una red superficial, y las profundas acompatfian en general
a las arterias en nimero de dos por cada una de ellas. Pero es en la
estructura en donde residen los caracteres mds importantes, pues aunque
arterias y venas tengan la composicion general de todo el sistema circu-
latorio, las primeras tienen la pared mas espesa y consistente y su tiinica
media formada de fibras el4sticas anastomosadas, mientras que en la de

las venas predominan las fibras musculares lisas. Tanto en unas como en
otras las tiinicas externa y media 2o

se van adelgazando a medida que ) Gran vena linfatica

el vaso disminuye de calibre, has- 1P

ta quedar reducidas a la tinica /-" i -—-f = Venas yugulares

interna endotelial, tinica que for- ' ~~ V. subclavia
(]

ma los capilares.
Es por tltimo caracteristico Venas cavas.-
de las venas el presentar vélvulas

\

\

N

A y, (U pulmonares
- - ~y.cavenaria

de dos, rara vez tres, piezas, con !
la concavidad hacia el corazén, ‘l
que faltan en absoluto en las ar- vma‘&mm | I

terias, salvo en el arranque de la e

aorta y pulmonar, donde existen [} toraccico
(valvulas sigmoideas) pero con la . ;‘ _ Vena porta
convexidad hacia el corazén. Higado W= o Esplénica

Gastrica
Los vasos linfaticos, mds diff- ©'tero» de Pecauet - /o gk
i Peptonas
ciles de comprobar que los san- Giigiios ...
Saley

guineos por ser mds incoloros y
finos, se encuentran también re- ¥
partidos por todo el .cuerpo y Fr R VADE W v intestinal
como las venas ofrecen un siste- 4 v '
ma superficial y otro profundo en quiliferos
el cual los mds importantes vasos
son dos, a saber: la gran vena
linfdtica que reune los vasos
linfaticos que provienen del brazo
derecho, mitad derecha de la ca-
beza, torax e higado y que después Fig. 70.—Sistema venoso y linfitico, (De Pizon,)

Vellosidades intestinales
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de un corto recorrido vierte en la subclavia derecha, y el canal tordcico
que junta los de los miembros inferiores, pelvis, intestino (vasos quilife-
ros), asciende junto a la columna vertebral después de formar un infla-
miento (cisterna de Pecquet), atraviesa el diairagma, recibe los lintaticos

Vilvulas de las venas Valvulas de los vasos linfaticos

Fig. 71.—Vena  Fig. 72.—Vena Fig. 73.—Vaso Fig. T4.—Sec-
incindida. cortada, linfitico, ¢cion de un
vaso linfitico,

Las flechas indican la direccion de la corriente en el interior de los vasos. (De Testut.)

izquierdos de la cabeza y los del brazo izquierdo y va a desembocar enla
subclavia izquierda.

Los vasos linfaticos poseen la misma estructura que las venas, pero
su tiinica media posee mayor ntimero de fibras
elasticas, y les distingue sobre todo el que las
valvulas, que lo mismo que las venas poseen,
se traducen al exterior por extrangulaciones
que les da un aspecto nudoso. Pero lo mas
caracteristico de los vasos linféticos es el re-
unirse y apelotonarse, originando inflamientos
varicosos llamados ganglios linfdticos, que
son especialmente gruesos y numerosos en el
cuello y la axila. Estdn envueltos por una cap-
sula que se prolonga hacia dentro, dividiéndo-
le en compartimentos o foliculos, cada uno de los cuales recibe un vaso
aferente, mientras que al lado opuesto en una depresién (hilio) sale el
vaso eferente, en dgeneral tinico.

Fig. 75.—Esquema de la estructura

de un ganglio linfitice. (De Cajal.)
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EL APARATO RESPIRATORIO

El aparato respiratorio se reduce en esencia a una gran superficie de
unos 200 m* pero plegada de forma que se encierra totalmente dentro
de dos 6rganos llamados pulmones que, junto con el corazén, rellenan la
cavidad toracica. A dicha superficie llega el aire del exterior por medio
de un conducto (/rdquea) en comunicacién con la boca y las fosas
nasales, que se bifurca en dos (bronguios), cada uno de los cuales se
dirige a uno de los pulmones.

El conducto respiratorio comienza a partir de una cavidad situada
detras de la boca denominada faringe, que forma parte del canal digestivo
y con la cual comunican ademds de la boca y fosas nasales los oidos
medios por intermedio de las trompas de Eustaquio.

La porci6n anterior de la trdquea se dilata y modifica, constituyendo
la laringe, que es el 6rgano esencial de la produccién de la voz, la cual
esta en comunicacion con la faringe, presentando el orificio una lengiieta
valvular anterior denominada epiglofis.

Entran en la constitucién de la laringe los siguientes cartilagos: el
ericoides, anular y mds alto por detras que
por delante; el firoides es el mas volumi-
noso, abierto por detrds y formando hacia
delante una arista que hace saliente en la
garganta, constituyendo la nuez o bocado
de Addn, con dos pares de prolongamien-
tos, los superiores o drandes cuernos se
articulan con el hioides y los pequefios
cuernos con el cricoides, y por iltimo los
dos cartilagos arifenoides triangulares,
situados sobre la cara posterior del cri-
coides,

En el interior de la laringe se observan
dos pares de salientes llamados cuerdas bu-
cales superiores e inferiores, que limitan un
orificio triangular o glotis, quedando entre
ambas un espacio o ventriculo de Mor-
ganni. Estas cuerdas bucales contienen,
Fig. :i;ff;m i:m_me;! .d':_tf fﬂf'ﬂ:ge en su interior, una masa muscular con un

s (carn post.y 3. cuerde bucal sap 15, ligaMento eldstico y estdn recubiertas por
id. inf; 6, ventriculo; 7, 8, cricoides; €] epitelio que, como en todo el resto de
9, tiroides, (De Testut,) la laringe, no posee pestafias vibratiles.
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Contiene la laringe gran niimero de miisculos, unos que la imprimen
movimientos de conjunto (esterno-tiroideo, tiro-hioideo, etc.), y otros
que modifican la posicion reciproca de sus cartilagos; esta irrigada por
derivaciones de las cardtidas y subclavias e inervada por gran nimero de
nervios, procedentes principalmente de los pneu-
mogdstricos y espinales.

Envolviendo por delante la laringe y sin
otras relaciones con ella que las de vecindad,
existe un 6rgano glanduloso llamado cuerpo tiroi-

por un istmo anterior. El I6bulo derecho lleva
una delgada prolongacion ascendente (pirdmide
de Lalouette).
Fuera del territorio tiroideo, pero en la pro-
\ ko7 ximidad del 6rgano, hay cuerpecillos de su misma
Kig. 77.— Cuerpo tml:r:n:lﬁﬁ visto § ¢ Al iabl
i g eate S0 o8 3 3 el naturaleza pero de forma y tamafo variables,
los; 3, istmo; 4, pirimide de  |lamados #iroides accesorios y anexos al cuerpo
Lalouette; 5, hioides; 6, tiroi-  4irnides  corpisculos redondeados, de natu-
des; 7, cricoideo; 9, musculo e ;
tiro-hioideo: 10, id. crico-tirei-  Taleza distinta, llamados gldndulas parali-
deo; 11, trigquea. (De Testur.} f'ﬂfdﬂ'ﬂs.

Delante del conducto aéreo existe otro cuerpo glandular, cuyo tamano
se reduce en el transcurso de la vida, llamado timo, 6rgano alojado entre
los pulmones, en el hueco anterior que entre si dejan (mediastino
anterior).

Continuando a la laringe existe la traquea, que constituye un tubo
de unos 12 cm. largo, de aspecto anillado, que se bifurca originando los
dos bronquios, cada uno de los cuales se dirige al pulmén respectivo,
penetrando en él y ramificindose abundantemente en su interior.

Los pulmones son dos 6rganos voluminosos situados a los lados del
corazon y moldeados por la cavidad tordcica. Su forma es andloga a una
piramide con la base concava apoyada en el diafragma, su vértice diri-
gido hacia arriba, donde se estrecha la cavidad torécica, y de sus caras
laterales la interna adyacente al corazon es céncava y la externa conti-
dua a la pared tordcica convexa.

- El pulmén derecho es algo méds voluminoso que el izquierda, presen-
tando dos surcos que le dividen en tres I16bulos, mientras que el izquierdo
s6lo tiene uno y por tanto dos 16bulos. Ambos estdn recubiertos por su
serosa correspondiente llamada pleura, que les envuelve completamen-
te, excepto en un punto (hilio), por donde pasan sin perforarla los

des, formado por dos I6bulos laterales enlazados

Tiroides.

Timo.

Traguesa
bronguios.

Pulmones,
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bronquios, las arterias y las venas pulmonares, organos cuyas ramifica-

-

4
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Fig. 78.—Ramificacion de los drboles bronguiales en los pulmones: a b, ¢, lobulos del pulmon derecho;
aly ¢fy del izquierdo; 1, trdquea con 1, su bifurcacion: 2, bronquio derecho; 3, id. izquierdo; 9 y 10,
arterias pulmonares. (De Testut,)

ciones enlazadas por el tejido conjuntivo intersticial constituyen la
materia propia del -pulmén.

Estructura. El conducto respiratorio

estd formado por dos tini-

™33

Fig. 79.—Corte transversal de la traque-

arteria y el esofago para mostrar su es-
tructura; m, tlnica mucosa; m’, muscu-

Fig, 80. -rhSquema de la estructura del pulmén segiin Laguesse
lar; f, ibross; ¢, -:irliln.gu; £, glindula. y D"Hardiviller,

cas, una externa fibro-elastica y otra interna mucosa, con epitelio vibra-
til y glandulas mucosas arracimadas. En el espesor de la tinica externa
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existen formaciones fibrocartilaginosas que en la triquea revisten la
forma de anillos incompletos en forma de C, por estar abiertos por detras,
mientras que en los bronquios se fragmentan y constituyen plaquitas
cada vez mas pequefias hasta desaparecer en las dltimas ramificaciones
del drbol bronquial, en las que por adelgazamiento progresivo de las
capas exteriores, la pared queda reducida a epitelio de una sola capa
de células aplanadas (pavimentoso). La terminacién de los finos bron-
quiolos consiste en un inflamiento (alvéolos pulmonares) subdividido
en pequefios saquitos (vesiculas pulmonares), en los que se capilariza
una ramita de la arteria pulmonar y recoge sus capilares otra de las
venas pulmonares.

APARATO DIGESTIVO

Es el aparato digestivo un largo tubo, que incomunicado con la
cavidad del cuerpo la atraviesa, apelotonandose en el interior de la cavi-
dad abdominal, para poder ser contenido dentro del cuerpo a pesar de su
gran longitud, en toda la cual recibe las secreciones de diversas glan-
dulas, abocando al exterior por dos orificios opuestos. Este tubo no es
de calibre uniforme, por lo que se
distinguen en €l partes u Organos
distintos, pero su naturaleza histolo-
gica es homogénea, ofreciendo en
todo su recorrido tres tinicas, a sa-
ber: una externa, formada de fibras
musculares longitudinales y transver-
sas, una intermedia celular y otra
interna mucosa. Después de atrave-
sar el diafragma el tubo digestivo, se
rodea atin de otra membrana, de na-
turaleza serosa, que se llama perifo-
neo, y su hoja visceral mesenterio,
el cual forma un gran repliegue ante-
rior llamado epiplon mayor, que se
carga de grasa en las perscnas obesas.

El orificio anterior del tubo di-

: gestivo es la boca, al que sigue la

Fig. 81.—Boca, fosas nasales, laringe, faringe y llamada cavidad bucal, limitada de-

esfago en corte vertical, lante por los labios, lateralmente por

las mejillas, superiormente por la béveda palatina e inferiormente por
el suelo de la boca, sobre el que se asienta la lengua.

Conforma-
cidn general.

Bocea.



Dientes.

8 ANATOMIA

Es de considerar también en la boca los dientes, implantados en los
alveolos de los maxilares, cuyos bordes, recubiertos por la mucosa bucal,
constituyen las encias. Se distingue en ellos tres partes: la superior que
emerde de la encia o corona, la inferior introducida en el alvéolo o
raiz y el estrechamiento que las separa o cuello.

La analogia de consistencia entre los huesos y los dientes, la exis-
tencia en éstos de las sustancias minerales de aquéllos y de una materia

- albuminoidea, la dentina, que queda como
producto de la decalcificacién del diente
conservando su forma, hace pensar en la
analogia de ambos 6rganos, pero el examen
de la estructura demuestra lo contrario.
La masa fundamental del diente 1a consti-
tuye el marfil, sustancia recorrida por
finisimos tubos que divergen y afinan hacia
la periferia, constituyendo los canaliculos
dentarios. En la parte de la corona, el
marfil estd envuelto por una sustancia
también caliza, sumamente dura y fragil,
§ _ _ | tormada de prismas, orientados perpen-
: }’gﬁg;i{“““ STt R e diculariietite a la superficie del diente, que
constituye el esmalte, mientras que, por
el contrario, la raiz estd recubierta por una capa de tejido 6seo llamada
cemento. Por 1ltimo, el diente es hueco y en su cavidad interior hay una
materia viva, formada de tejido conjuntivo, en el que se ramifican los
vasos que ingresan por un orificio (agujero dentario), asi como también
filetes nerviosos emanados de las ramas maxilares del trigémino.
Por su posicién y forma, se distinguen tres clases de dientes: los

cuticula

esmalte . fiad W
ARl e

marfil

palpe dentaria ---- :

CEmento
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ineisivos anteriores y cortantes en ARCO SUPERIOR
A T ——— —
niumero de 4 en cada maﬂdlbUIﬂ, los Grasdes molures Premofaret (apinet  lacisineg

caninos o colmillos, que son 4
dientes puntiagudos cortantes, uno
a cada lado de los incisivos en ambas
mandibulas, y los molares o muelas
en nimero de 20 (5 a cada lado de
cada mandibula), conla corona ancha
y tuberculosa. Esta denticién sélo =

. Grandes melares Fromelarss  Casives lacisives
la ofrece el adulto, pues la del nifio —— ——

4 ducida (20 dientes), por i b

€s mas re I.lﬂh en r P Fig. 88.—Esquema de la disposicién de los dien-
faltar los 3 ultimos molares de cada tes (lado derecho), vistos por la cara externa,
lado de ambas'mandibulas, y consti- (De Testut,)
tuyen lo que se ha llamado denticion de leche, por hacer su aparicién

en la época de la lactancia, saliendo en general, en un orden constante,

- 1
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que es el siguiente: hacia los 6 meses aparecen los incisivos centrales
inferiores, después los superiores, luego los 4 laterales, los primeros
molares, los colmillos, y por tiltimo, las segundas muelas, quedando
hacia los dos afios y medio completada la denticién; pero hacia los 7
afios, gérmenes de nuevos dientes que se han formado debajo de los de
leche los hacen caer préximamenté en el orden en que aparecieron,
siendo reemplazados por los dientes definitivos. Los dos primeros mola-
res, tinicos que existen en la denticién de leche, se llaman premolares;
los 3 restantes o verdaderos molares, van apareciendo desde la €poca
de la renovacion de la denticién hasta los 20 a 30 afios, en que sale el
dltimo (muela del juicio). Estas denticiones se expresan simbdlica y
abreviadamente por medio de las siguientes fdrmulas dentarias:

4 1—1 Q-9

Denticion de leche: i = c S

icion e: f . W pim 5
Denticion definitiva: / = = ¢ i pm. i my. s
4 1—1 092 53—3

y representando solamente una mitad de la mandibula, puesto que la
otra posee por simetria, la misma férmula, y supliendo las iniciales de las
diversas clases de dientes por el orden que les corresponde, se pueden
escribir de la manera siguiente més sencilla.

.
5

o | DD

D. de leche: AT D. definitiva: =l
TP LA

En la boca vierten su producto, llamado saliva, tres pares de glandu-
las arracimadas compuestas llamadas gldndulas salivares: las caro-
tidas, situadas debajo de las orejas, que desembocan por el canal de
Stenon después de perforar el buccinador junto al segundo molar verda-
dero superior; las subma.rilares, situadas debajo de las ramas del maxilar
inferior, desaguan por el canal de Warthon, junto al frenillo de la lengua,
detrds de los incisivos inferiores, y las sublinguales, que residen en el
suelo de la boca y vierten junto a los anteriores por una decena de cana-
les llamados canales de Rivinus o de Bariolin.

La mezcla de los liquidos elaborados por estas glandulas y el segre-
gado por las gldndulas de la mucosa bucal, constituye la saliva mixta
que humedece constantemente la boca, liquido alcalino muy viscoso,
constituido ‘por agua (99'5 por 100), que contiene en disolucion sales
especialmente sédicas y una zimasa llamada ptialina.

A continuacion de la boca estd situada la faringe, separada de ella
por el llamado istmo de las fauces, que deja bajo su borde libre

Glindulas sa-
livares.

Faringe,
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un repliegue musculoso, prolongacion posterior

de la béveda palatina

llamado velo del paladar, de cuya linea media pende una prolongacion
llamada uvula o campanilla, de la que salen cuatro repliedues en forma
de arco que se unen a la base de la lengua y faringe, constituyendo los
pilares del velo del paladar anteriores y posteriores, entre los cuales
quedan sendas depresiones ocupadas de unos organos linfoides denomi-

nados amigdalas palafinas para distinguirlas

de otra que ocupa la

pared superior de la faringe y que se denomina amigdala faringea.

Continuando a la faringe por detréds del orificio de la glotis, empieza

el es6fado, tubo de 20 a 25 cm., que desciende
verticalmente, atravesando el diafragma y termi-
nando en el estomago, con el que comunica
mediante un orificio denominado eardias. Ofre-
ce una forma de retorta con una gran curvatura
convexa, y otra pequeiia curvatura concava. La
primera ofrece en su parte superior la gran
tuberosidad, mientras que en la parte inferior de
la sedunda se encuentra la pequeiia tubero-
sidad.

El estémago no es, en realidad, mas que una
dilatacion del canal digestivo, y ofrece por tanto
su estructura general, siendo sin embargo de
notar entre las particularidades histologicas pro-
pias de este 6rdano la existencia de fibras lisas
oblicuas, especialmente en la gran tuberosidad,
ademds de las longitudinales y transversas, y
dlandulas de dos clases, unas mucosas y otras
especiales (gldndulas pépsicas), tubuloso-digita-
das con células normales que segregan un liquido
rico en pepsina o zimasa gastrica, y otras re-
dondeadas en la cara externa de las anteriores
que segdredan dcido clorhidrico. El liquido que
resulta de la mezcla de todos los sedregados por
las gldndulas de la mucosa estomacal se deno-
mina jugo gdstrico.

El estémago comunica por medio de un esfin-
ter llamado pfloro con el 'intestino, en cuya pri-
mera porcion (duodeno) y en un orificio denomi-
nado ampolla de Waler vierten su producto de
secrecion dos glandulas muy importantes: el
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Fig. 84, —Posicion en vivo del
esdfago (b) y estdmago (¢}, mos- .
trando sus relaciones con la
aorta (&) y el espinazo: 1, cardias;
2, piloro; 3, curvatura mayor;
4, 1d. menor; 5, tuberosidad ma-
yor; 6, id, menor; J, duodeno,
(De Testut.)

pancreas y el higado.
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El pdncreas es una dgldndula arracimada, situada detras del estbma- pancreas.
do, de forma alargada, con el extremo derecho abultado (cabeza del
pancreas), y el izquierdo afilado (cola); recorrido en toda la longitud
por su conducto excretﬂr (conducto de Wirsung), que vierte inde-

- pendientemente en el
duodeno de otro lla-
mado conducto ac-
cesorio. Estd irriga-
do por ramificaciones
de las arterias hepa-
tica y esplénica, y
sedrega un liquido
claro, alcalino y vis~
coso, llamado jugo
pancredtico, con
diastasas muy varia-
das (amilasa, malta-
sa, lripsina v lipa-
sa).

El higado es una Higado.
voluminosa viscera
situada en el hipo-

Fig. 85.— Visceras superiores del abdomen (el higado ha sido erina- condrio dEfEEhD, -

do jl'_:’_..l estomago, en parte, resecado), A, carain I'c.riull:hcr!e.l lfligaldu; mediﬂta mente deb ﬂiﬂ
B, rifidn derecho; C, Uy, capsulas suprarrenales; D, rindn izquier- 2

du E, pancreas; F, parte superior del estomago; G, bazo; H, du»- del dlafragma, por lo
d&nu, | yeyuno.—I, card:as, %3 pji{}ru, 3, tronco celiaco; 4, arteria 4
coronaria estomaquica; §, arteria hepauca, cuya concavidad ro- que su cara superior
dea €l lobulo de Spiegel; 6, 7, 7+, vasos esplénicos; 10, vasos me- .
sentéricos superiores; 11, vena porta; i1z, conducto hE.:smcn, 13, €s convexa ¥y I s4d,
conducio cistico; 14, "-"E.'illf‘.ulﬂ biliar; 16; aerta; 17, vena cava infe= 2 .
rior; 18, arteria mesentérica inferior.—(De Testut), mientras que la IﬁfE‘-

rior, coOncava, ésta
recorrida por dos surcos anteroposteriores que definen dos l6bulos (de-
recho e izquierdo) y una zona mediana que a su vez estd dividida por
un surco transverso (hilio), que forma con los anteriores una H, en dos
partes o eminencias portas, la anterior, o 10bulo cuadrado, y la poste-
rior, o lobulo de Spiegel.

El higado segrega continuamente la fizel o bilis, liquido alcalino de
un bello color amarillo en el momento de la secrecion, que se cambia
después en verde; compuesto de agua, sales (cloruros y fosfatos de
sodio, potasio, calcio y magnesio), colesterina y otras substancias orgé-
nicas, que resultan de degradacion de los albuminoides, como el deido
olicocdlico y laurocdlico neutralizados por la sosa en forma de gdlico-
colato y taurocolato sddico, a los que debe su sabor amargdo caracteris-
tico. El color amarillo es debido ala presencia de un cromoproteido
derivado de la hemoglobina, la bilirrubina, que en estado de bilirrubi-

AxatoMia Y FISIOLOGIA HUMANAS ¢

.....



Bazo

Intestino,

82, ANATOMIA

natos potdsico y sddico la colora, transformandose por oxidacion en
otro pigmento de color verde, la biliverdina, también en combinaci6n
con las mismas bases en estado de biliverdatos.

La hiel sale del higado por dos conductos que, reunidos, forman el
eonducto hepdlico, el cual se bifurca en dos: el conducto cistico, que
conduce a una dilatacién cerrada llamada vejiga de la hiel, y el
conducto colédoco, que desemboca en el intestino junto con el de Wir-

sung en la ampolla de Vater.

Recibe el higado la arteria hepética y la vena porta, que se capilari-
zan en €l y da ludar a las venas suprahepaticas.

Con respecto a su estructura, se distingue en el higado, ademds de
su envuelta serosa, una cubierta (edpsula de Glisson), de naturaleza

conjuntiva, que emite tabiques al
interior, que se subdividen y defi-
nen celdillas llamadas /dbulos he-
pidticos, en donde residen las cé-
lulas hepaticas, en las que se capi-
larizan los vasos del higado, y las
cuales limitan canaliculos biliares,
por donde vierten la bilis elabo-
rada.

En el hipocondrio izquierdo y
sin relacion de funcionalismo con
los 6rdanos digestivos, existe un

_ Organo de color rojo obscuro re-

gado por la arteria esplénica y que
engendralavenadel mismo nombre,
al cual se le denomina bazo. Su es-
tructura esponjosa recuerda a la
de los ganglios linfaticos, y sus ca-
vidades estdn tefiidas de una subs-
tancia blanda de color rojo obscu-
ro, denominada pulpa o barro es-
plénico.

El intestino o tripas es un lar-
do tubo que continiia al estémago,
ofreciendo una porcién primera de
menor calibre, Ilamada intestino
delgado, cuya longitud, de 7 a
8 ms., le obliga a replegarse for-
mando circunvoluciones en el inte-
rior de la cavidad abdominal, dis-

tinguiéndose en €l tres porciones

Fig. 86.—Visceras del abdomen, cara anterior,
después de rezecado el epiploon mayor y le-
vantado el higado.—1, pared abdominal; 2,
pared tordcica; 3, eséfago, con 3., cardias; 4,
estomago, con 4, piloro; 5, duodeno; 6, cabe-
za del pancreas; 7, higado; 8, vesicula biliar;
g, epiploon gastro-hepdtico; 10, rifion dere-
cho y capsula suprarrenal; 11, yeyuno ileon;
12, porcion terminal del ileon; 13, ciego, con
13+, su apéndice; 14, colon ascendente; 15,
colon transverso; 16, colon descendente; 17,
colon ileo-pelviano; 18, vejiga;j 19, hoja pa-
rietal del peritoneo; z0, bazo; a1, diafragma;
22, aorta toracica, (De Testut).

sucesivas, denominadas duodeno,
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yvepuno e ileon; este tltimo termina en la parte inferior derecha del
abdomen, donde se continda con la porcion
posterior del intestino, de metro y medio de
longitud, que en vez de ser liso, como el an-
terior, presenta bolseaduras y por su mayor
anchura se denomina intestino grueso. Su pri-
mera parte, el ciego, es una especie de saco
comunicante con el ileon por un orificio es-
trechado en forma de ojal llamado vdlvula
iliocecal, con un prolongamiento delgado y
hueco llamado apéndice vermiforme. Con-
tinda al ciego el intestino colon, primero as-
cendente, después transverso, luego descen-
dente y por tltimo contorneado en S, for-
mando la ese iliaca o del colon, a la que sigue
la dltima porcidn o intestino recto, lisa y muy
musculosa, que termina en el exterior por el
esfinter anal.

La superficie interna del intestino esta
considerablemente aumentada por la presen-
P ke s aeain de Ta cia de numerosos repliegues llamados vd/l-

pared del duodeno, A, vellosida-  pzlas connivenles, y en el intestino delgado
des; B, capa glandular superfi- 5 . .
cial 0 de las glindulas de Lie- poOr gran niimero de papilas o vellosidades

berkiithn; a, célula caliciforme;

b, red vascular; C, vinica muscu- fﬂffﬁffﬂﬂfﬂsj en cuyo interior existe una red
S e Pofandd,  de capilares arteriales, venosos y quiliferos.
s Drees Didslen- R sy estructura se distinguen la capa sero-
sa 0 mesenterio, la muscular lisa y la muco=

sa. Esta 1ltima, que es la que da lugar a las vellosidades intestinales,
contiene dos clases de gldndulas, cuyo producto se denomina jugo in-
festinal. De ellas, unas, tubulosas, se denominan g/dndulas de Lieber-
kiihn, otras, arracimadas, andlogas a las de igual tipo del estomago,
Zldndulas de Briinner. El jugo infestinal segregado principalmente
por el duodeno, es alcalino y contiene gran nimero de fermentos (mal-

tasa, invertasa, lactasa, lipasa, erepsina y enteroguinasa).
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La parte mas esencial del aparato productor de la orina la constitu-
yen los rifiones, que son dos gldndulas en forma de judia colocados en la
pared dorsal, a ambos lados de la columna vertebral, con'la escotadura
(hilio) hacia ésta. En un corte de ellos se distingue una capa cortical y
otra medular, y estdn formados por la reunién de multitud de conducti-

Ap. urinario.
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tos, llamados fmbos uriniferos, que marchan radialmente desde la pe-
riferia, convergiendo en una cavidad que existe en la parte del hilio
llamada pelvis del rifion. Los tubos uriniferos estdn asociados en 10 a
15 paquetes llamados pirdmides, cuyos vértices terminan en una papila
de la pelvis con 15 a 30 orificios. En su recorrido por la substancia me-
dular los tubos uriniferos son rectos (fig. 89), dando colaterales también

Arteria renal

Vipsula supra-
Sustancia cortical rrenal
Pirimide de Malpighio

Sustancia medular

Rindn
Pelvis
Caliz

Cena renal ;
Vena cava inferior

]
£

Aoria
lf_“ Utérttr

Vejiga

by : -  Uretra

Fig, 88.= Conjunto del aparato urinario con el rifidn izquierdo seccionado.

rectos y divergiendo hacia la superficie, para ingresar en la substancia
medular, donde su curso sé hace flexuoso, dibujando una horquilla que se
introduce en la substancia medular (asa de Henle), regresando a la cor-
tical, para terminar después de un recorrido corto y caprichoso en un in-
flamiento en forma de copa, denominado edpsula de Bowmann, en cuyo
interior hay un pelotén arterial que constituye el glomérulo de Malpi-
gio, cuyos capilares proceden de ramificaciones de la arteria renal co-
rrespondiente, formandose por nuevos capilares una arteriola de corto
trayecto que constituye un sistema porta renal arterial, porque se ca-
pilariza de nuevo en la asa de Henle, en donde toma origen una venita
que, reuniépdose con las demds, constituira la vena renal correspon-
diente, Tanto la arteria como la vena renal ingresan por el hilio, dando
ramas diverdentes que se relacionan por medio de una arteria y una
vena en arcada; de la primera salen las ramitas que van a los gloméru-
los, v a lasegunda abocan las venitas que provienen de las asas de Henle.

La orina segregada marcha por los tubos uriniferos a la pelvis, de
donde sale por un conducto que se llama uréter. Los dos uréteres des-
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embocan en una vejiga (fig. 88) formada por un epitelio estratificado im-
permeable y por fibras eldsticas y musculares lisas (vejiga de la orina),
abocando oblicuamente en ella. La vejiga posee en su parte inferior un
orificio cerrado por un misculo esfinter,
en donde nace un conducto llamado ure-
tra que la conduce al exterior.

La orina normal se segrega en cantidad Orina.
de unos 1.500 c¢m.? a las 24 horas, y es un
liquido de color amarillo, reaccién 4cida,
densidad 1,02, compuesto de agua que
contiene disueltas sales (cloruros, sulfatos
y fosfatos, dcidos de sodio, potasio y mag-
nesio), substancias ordanicas que resultan
de la degeneracién de los albuminoideos
(urea, acido trico, dcido hiptirico, crea-

tinina, indican urinario) y pigmentos que

Fig. 80.—Esquema de una pirdmide re-
nal, con sus tubos uriniferos y venas ¥y IE colorean.

arteriasrenales,— A, sustancia cortical; Encima de cada rifion existen unos Cépsulas su-

E, id. medular; C, pelvis; ven, ar, vena

y arteria en arcada a arteriola que for-  pequefios 6rganos glandulares, llamados Prarrenales.
ma el glomérulo g, ¢ ¥y capilares de un :
asa de Henle. cdpsulas suprarrenales, amarillos al exte-
rior y obscuros al interior, que poseen
una substancia especial {adrenalina).

En el aparato urinario convergen en los llamados 6rganos copula- Aparato geni-
dores, los conductos vectores de los 6rganos genitales, cuya parte "
esencial son las llamadas impropiamente gldndulas genitales, por
cuanto su misién principal es la produccién, no de liquidos, sino de cé-
lulas especiales heminucleadas. Las gldndulas femeninas (ovarios) en-
gendran los dvulos, células redondeadas, que disponen de una membra-
na, un protoplasma llamado vitelus, un nicleo con la mitad del ntimero
normal de cromosomas (vesicula germinativa) y nucleolos (manchas ger-
minativas); las masculinas (testiculos) originan los espermaiozoides,
que poseen también un heminticleo, escaso protoplasma, un centrosoma
(espermocentro) y un flagelo que les permite moverse en el seno del
liquido espermatico o semen en que son expulsados. Los ovulos, por el
contrario, son inméviles y quedan retenidos en el interior de una dilata-
cién musculosa (iitero o matriz) del conducto femenino, a la que llegan
de los ovarios por intermedio de dos conductos llamados trompas de
Falopio. Las gldndulas mamarias, que no son sino glindulas sebdceas
modificadas y que quedan en estado atréfico en los individuos masculi-
nos, son 6rganos anejos de los denitales.

-
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FISIOLOGIA

El hecho fundamental de la vida es el intercambio continuo de ma-
teriales con el medio (metabolismo), envirtud del cual nuestro orga-
nismo tiene la facultad de incorporarse materias del exterior (alimen-
fos) que llegan a formar parte de su propia substancia (anabolismo), la
cual continuamente se estd desgastando (eafabolismo), y convertida por
degradacion quimica en substancia de desecho, es devuelta al medio
(excrecion). Este continuo trasiego no se hace imitilmente, por cuanto
en el proceso metabdlico las substancias admitidas dejan en libertad
la energia potencial que encierran, la cual el organismo aprovecha para
sus actividades propias, hasta que, convertidas aquéllas en substancias
exhaustas de energia, son arrojadas al exterior. Es, pues, nuestro orga-
nismo una maquina transformadora de materia y de enerdia; pero ma-
quina prodigiosa por su facultad de adaptarse al medio, de reaccionar a
las influencias de éste y sobre todo por ser consciente,

La actividad del cuerpo humano es la resultante de las actividades
parciales armonicamente combinadas de sus células. Es, por tanto, la
célula la unidad fisioldgica, y por ello serd forzoso que conozcamos su
funcionalismo antes de pasar a estudiar el del organismo.

FISIOLOGIA CELULAR

La célula es un organismo en miniatura, independiente y auténomo,
con la facultad de reaccionar contra las acciones del miedio, nunca es-
pontdneamente; es decir, que la célula no obra, sino que reacciona, me-
diante transformaciones materiales y energéticas, a los excitantes me-
canicos, fisicos y quimicos del medio. La indole de la reaccién varia
seglin la naturaleza del excitante y la especificidad de la célula, siendo
lo mas frecuente que la excitacién se traduzca por una secrecién o un
movimiento, y en este dltimo caso las acciones productoras del movi-
miento ademads le dirigen, denomindndose fropismos o tactismos estos
fenémenos de direccidn.

El medio vital de la célula ha de ser liquido y mas o menos isotd-
nico (1) con el protoplasma. Un medio excesivamente hipo o hipertonico

(1) Se dice que dos liquidos son isotdnicos cuando son equimoleculares vy ejercen, por
tanto, la misma presién osmdtica.
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con respecto al protoplasma provoca su muerte; en el primer caso, la
célula se hincha hasta reventar; en el segundo, pierde el agua y muere
por desecacion. Los fenomenos osméticos que se establecen entre la
célula y el medio pericelular, explican el intercambio material, que da
por resultado la adquisicién por parte de
la célula, de los materiales extraiios (ab-
sorcion) v la expulsion a él de los que no
necesitan (excrecién); pero la célula pue-
de también apoderarse de las substancias
iitiles no disueltas en el medio, porque los
productos que elimina obrando sobre ellas
las transforma en solubles (digestion). No
es raro que las células puedan apoderarse
de dichas substancias, bien englobando-
las con una gota del medio formando una
burbuja, dentro de la cual quedan in-
cluidas, en el caso de células sin membra-

Fig. go.—Distintas fases de la persecu- et ek
ci&n}ratrapamienm:unfﬂr:namnnde ﬂﬂﬂlﬂglriéndﬂias PDI' un UI’IEIE!{} de EHE

vacuola digestiva de una particula
Mlimenticia por una célula almiboide.  ctiando la poseen, y en uno u otro caso la
particula queda dentro de una ampolla (va-
cuola digestiva), donde la acumulacion de las excreciones digestivas

hace mas eficaz su accidn. =

La célula no se limita a absorber y eliminar substancias sélidas y
liquidas, sino que absorbe también dases, especialmente el oxideno, que
es absolutamente indispensable para la vida, exhalando anhidrido car-
bénico (respiracion) que resulta de las combustiones intraorgdnicas.

Es indudable que todos los materiales absorbidos se ponen en cof-
tacto con todos los territorios celulares (eireulacion), y que la célula
los incorpora (asimilacion) para reemplazar las pérdidas materiales que
continuamente esta sufriendo (desasimilacién). Sila asimilacién predo-
mina, la célula crece; mientras si la desasimilacion es la predominante,
mengua. La regulacién de estas dos funciones no puede verificarse inde-
finidamente, pues el equilibrio mévil de la vida entre la célula y el medio
no es permanente; al principio la facultad asimiladora es preponderante
y produce un rdpido crecimiento que va amortigudndose hasta un perio-
do de equilibrio metabélico seguido de otro de regresion por predomi-
nancia de la funcién desasimiladora que conduce a la muerte, si un acci-
dente no la ha acarreado antes.

Es de advertir que la absorci6én y eliminacién de substancias a tra-
vés de la membrana celular se hace de una manera selectiva, puesto
que su grado de permeabilidad es distinto para cada substancia.

En cuanto a las transformaciones quimicas que se operan en el me-
tabolismo vital de la célula, son todavia mal conocidas, porque empieza
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por no conocerse bien todavia la constituciébn quimica de la materia
viviente, es decir, la compleja materia albuminoidea; se sospecha, sin
embargo, que en ellas deben jugar un importante papel las llamadas
distasas, zimasas o enzimas por su propiedad de obrar como cataliza-
dores, es decir, de provocar por su presencia, aun en pequeflisima can-
tidad, transformaciones quimicas muy variadas segiin la indole de la
diastasa: unas obran desdoblando las substancias en otras mds sencillas;
otras actuan como hidratantes, provocando la hidrolisis de las substan-
cias; otras como oxidantes; otras por el contrario, como reductoras; en
fin, otras son coagulantes o descoagulantes, y otras, por {iltimo, coad-
yuvantes, en el sentido de que hacen activas zimazas que sin ellas no lo
serian.

Parece, por otra parte, que es el niicleo el 6rdano de la asimilacion,
en el sentido de presidir el quimismo protopldsmico, de tal forma, que
mantiene constante la composicién de éste, porque se ha conseguido,
mediante delicadas manipulaciones (merofomia), mutilar una célula, di-
vidiendola en dos partes, dejando el niicleo en una de ellas y observan-
dose que ésta sigue viviendo y regenera el protoplasma perdido, mien-
tras que la porcion desnucleada, aunque prosigue su intercambio con el
medio, bien pronto se modifica su composicién quimica y muere sin duda
por no existir la accion reguladora que al niicleo se le atribuye.

Ademas de funciones de nutricién, realizan también las células fun-
ciones de reproduccién y de relacién. Entre éstas, aparte de la irritabi-
lidad existe, en muchas, la motilidad, que puede verificarse mediante
espansiones (pseudopodos) del protoplasma en el caso de células sin
membrana (movimiento amiboide) o de prolongamientos cortos y nu-
merosos (pestafias vibrdtiles) o largos y escasos (flagelos) del reticu-
lo plotopldsmico (movimiento vibrdlil).

Es, por tltimo, de advertir que las células de nuestro ordanismo
ofrecen una marcada especializacion para una reaccion determinada, de
forma que, particularmente orientadas para un funcionalismo determi-
nado, delegan en sus coasociadas todas aquellas que no son de su espe-
cialidad, lo que constituye la llamada division del trabajo fisioldgico,
que hace de nuestro cuerpo una congregacién perfecta, en que cada
funcién es realizada por elementos especialmente adaptados para ella.

FISIOLOGIA DEL ORGANISMO
FUNCIONES SENSORIALES

Todo ser vivo es irritable, es decir, que reacciona a las excitaciones
del medio. Nuestro organismo dispone de células especializadas, par-
ticularmente impresionables a las excitaciones del medio, las cuales re--
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siden en los 6rganos de los sentidos. Las impresiones por ellas recibidas
transmitidas al cerebro, son transformadas en estados de conciencia
que constituyen las sensaciones. Por ellas podemos formarnos idea de
las cualidades del medio que nos rodea (sensaciones externas), asi
como de nuestro medio interno (sensaciones internas).

Las sensaciones se distinguen por cualidades diversas que poseen;
su carécter especifico debe residir, no en la naturaleza del excitante,
sin6 en la indole de los elementos celulares receptores (asi los puntos
de sensibilidad calorifica de la piel dan impresion de calor aunque se
toquen con un estilete frio; los golpes en los 0jos producen sensacion
de rdafagas luminosas, etc.)

Poseen las sensaciones una intensidad, por la que juzgamos de la
energfa del excitante; pero contra lo que a primera vista pudiera creer-
se, no hay proporcionalidad entre la excitacion y la sensacidn, sino que
(aparte de la irritabilidad de momento del 6rgano sensorial) la intensi-
dad de la sensacién crece, sediin se deduce de las investigaciones de
Weber y de Fechner, segiin el logaritmo de la excitacion (1) (ley psico-
fisica); es decir, que cuando una excitacién crece en progresion geomé-
trica; la sensacién aumenta en progresién aritmética, por cuanto para
producir con un excitante una serie de sensaciones que crecen unifor-
memente una cantidad apreciable, es preciso aumentar progresivamente
su intensidad. Una excitacién demasiado débil no produce sensacion, y
una demasiado fuerte cambia la sensacion en dolor. Entre estos dos
limites, la sensacién crece de la manera indicada.

[Las sensaciones no son instantdneas, sino que tienen una cierta du-
racién que se mide por el tiempo transcurrido entre la excitacion y la
reaccién, descontando el tiempo invertido por la corriente nerviosa, al
ir del aparato sensorial al centro nervioso y de €l al aparato motor. Esta
duracién disminuye con la atencion y el habito; aumenta con la fatiga,
el temperamento, la edad y la accion de algunas substancias, como el
alcohol.

Las sensaciones pueden tener distinto cardcter, del agradable al
desagradable, lo que se denomina tono de la sensacién, y las referimos
a puntos mas o menos distantes, bien a objetos exteriores (luminosas,
auditivas), al medio interno (sensaciones internas) o al limite del cuerpo
(térmicas). Frecuentemente son engaiiosas (ilusiones sensoriales) ¥
desde luego todas susceptibles de adquirir mayor precisién con la aten-

(1) Siendoela intensidad de la excitacion v s la de la sensacion, la relacion entre am-
e
bas puede expresarse por la formula s =& 1g.~—, siendo k' v  dos constantes que cambian

con cada excitante. Para e = P se tiene s = 0; es decir, que [ representa la méxima exci-
tacidn, que no produce impresion.

Caracteres de
las sensacio-
Nness
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cién y el habito (educacion de los sentidos), especialmente acusada en
las que carecen de alguno de los sentidos, lo que apareja un mayor des-
arrollo y exquisitez de los demads.

Sensibilidad cutéinea

La piel, 6rgano fronterizo entre el cuerpo y el medio, tiene eviden-
temente que ser un 6rgano sensorial, sobre el que acciona de continuo
el medio cuyas excitaciones recogen las numerosas terminaciones ner-
viosas que contiene,

La sensibilidad cutdnea es sumamente compleja, y sus miiltiples sen-
saciones las estudiaremos en dos grupos, las tactiles y las térmicas,
dejando las dolorosas para cuando tratemos de la sensibilidad general.

Las impresiones tactiles son muy variadas (contacto, presién, etc.);
su recepcion se atribuye a los corpiisculos de Meissner, porque el tacto
es particularmente exquisito en aquellos parajes en que abundan (yema
de los dedos, lengua, etc.), y parecen estas impresiones efecto de la de-
formacion de la piel apreciada por dichos corpiisculos, porque la presion
homogénea de un liquido, por ejemplo, a la temperatura del cuerpo, no
produce sensacion alguna.

La sensacion tactil es producida en puntos mds o menos espaciados,
segdin las regiones del cuerpo, y la de-
terminan con independencia de la na-
turaleza del excitante.

Para que haya sensacién tactil, es
necesario una presion determinada, la
cual se mide por la que es preciso ejer-
cer en un estilete para provocar una
sensacion minima; esta sensacién varia
con el aumento de presion, no sélo de
intensidad, sino de tono, desde el con-
tacto a la presion, y por iltimo al do-
lor. La duracion excede al-tiempo de
aplicacion del excitante, y por esto si
una serie de impresiones tactiles se
suceden rdpidamente, se fusionan, como
ocurre recibiendo los choques de una
rueda dentada giratoria si exceden de
640 por segundo.

La sensacién de contacto no sélo
da idea del cuerpo que la produce, sino  Fig. gt.—Experimento de Aristételes
con una gran exactitud del sitio de la
piel que la recibe; su precisién varia en las diversas regiones del cuer-
po, y se mide tocando con un estilete manchado de negro de humo la
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‘piel de una persona que tenga los 0jos cerrados y haciendo que ésta
sefiale en seguida el punto tocado, midiéndose la precision tactil por
la distancia entre ambos puntos. Este habito de localizar las sensacio-
nes, es la causa de la ilusion tactil que se suire haciendo el experi-
mento de Aristételes, gue consiste (fig. 91) en cruzar los dedos medio
é indice, y poniendo entre sus yemas un objeto, hace la ilusion de que
son dos por recibirse la impresién en dos caras opuestas de los dedos,
que en su posicién normal a la que nos referimos por costumbre, no
pueden dar simultdneamente la sensacion con un solo objeto. _

Del espaciamiento de los puntos tactiles puede juzgarse por la aper-
tura maxima con que un compas produce tocando simultdneamente la
piel con sus dos puntas, la impresion de una sola; distancia que da el
diametro del llamado circulo tactil de Weber.

Las sensaciones térmicas comprenden las impresiones frias (cor-
ptisculos de Krause) y las de calor, ambas apreciadas en puntos distin-
tos e independientes de los tactiles. Se aprecia la independencia de
todas estas sensaciones cuando se adormece, una pierna por ejemplo,
por compresién del nervio ciatico, pues desaparece primero la sensibi-
lidad para el frio, luego para el calor y por dltimo para los contactos ¥
el dolor.
 La sensaci6n de calor depende (aparte de circunstancias particula-
res del estado del organismo), no de la temperatura absoluta del cuerpo
que se toca, sino de la diferencia de ella con la de la piel; asf, sumer-
giendo la mano en agua a 25°, hay impresion de frialdad; pero la sensa-
ci6n es de calor si se hace inmediatamente después de sacarla de agua
a 20°. Por otra parte, un cuerpo mal conductor parece menos frio que
otro a igual temperatura, pero buen conductor, porque éste roba por
conductibilidad calor al cuerpo, produciendo una sensacion de frio ma-
yor de lo que a su temperatura corresponde. La impresion es mayor en
los primeros momentos, porque en ellos es mayor la diferencia térmica
y aumenta con la superficie de contacto, puesto que si se sumerge toda
la mano en agua caliente o fria, la impresién es mayor que si se intro-
duce solamente un dedo, y méds grande todavia cuando nos bafiamos.

Las sensaciones de temperatura persisten algiin tiempo también;
asi, la impresion de frialdad que produce una moneda puesta medio mi-
nuto sobre la frente, persiste después de retirarla.

Aun cuando las sensaciones de temperatura ambiente cambian con
los individuos el estado de animo, la humedad de la atmosfera y el vien-
to, puede decirse que la de 20 a 25°, a pesar de ser muy inferior a la del
organismo, no produce sensacion térmica y s6lo un sentimiento de
bienestar, mientras que por encima de dicha temperatura, aun conser-
vandose inferior a la del organismo, la sensacién es de calor.

Las substancias quimicas pueden producir impresiones térmicas in-

Sensacionesde
temperatura.
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dependientemente de su temperatura: asi, el mentol da sensacion de*
frescura, y el anhidrido carbénico de calor.

La sensibilidad térmica es m4s o menos fina segiin los parajes del
organismo, existiendo algunos particularmente sensibles, como demues-
tra un gran mimero de actos instintivos, cual ofrecer el dorso de la
mano hacia arriba para cerciorarnos si llueve y no la palma, pues si
bien ésta tiene mayor sensibilidad tactil'y por ello la empleamos de pre-
ferencia para tocar, su sensilidad al frio es menor que la del dorso; el
aproximarse a la mejilla los objetos calientes para juzgar de su tempe-
ratura, como hacen con frecuencia las planchadoras, para saber si las
planchas estdn a temperatura conveniente, etc,

Oliacién

Las fosas nasales son no sélo una via de ingreso del aire de la respi-
racion, sino ademas un sentido para juzgar de las cualidades del aire
que se respira, asi como también de los alimentos que han de ingerirse.
Las sensaciones olorosas son producidas solamente por cuerpos volati-
les, a veces aun cuando existan en pequefiisima cantidad, y exigen una
cierta velocidad de entrada del aire que los contiene (por eso cuando
tratamos de percibir un olor que es poco intenso hacemos entrar rapi-
damente el aire por la nariz) y una cierta humedad en la mucosa nasal,
pero no excesiva, pues entonces se amortigua la sensibilidad, como oc-
rre en los constipados, sin duda porque la percepcion de los olores exige
la disolucién de los vapores oloriferos, que en el caso de humedad abun-
dante se diluyen con exceso. La necesidad de la disolucién de los va-
pores, para que produzcan sensacion olfativa, explica la persistencia de
ellas y el tiempo relativamente largo que exigen. La parte sensible a
los olores es solamente la regién amarilla u olfativa de la pituitina, por
ser la que contiene las células olfativas inervadas por los nervios olfati-
vos, que son los encargados de transmitirlas al cerebro. La porcion roja
inervada por el trigémino es meramente tactil, y las excitaciones da-
seosas en ella son meramente tactiles (anhidrido carbénico), aun cuan-
do ademds sean olorosas (4cido acético). En los olores se distindue su
intensidad, que depende de su especificidad, que es Io que hace que
predominen sobre otros, y que no hay que confundir con la potencia;
asf, el olor de la bencina es fuerte; el de la vanillina es débil, pero de
gran potencia. Las calidades de los olores varian con la naturaleza qui-
mica del excitante.

La sensibilidad olfatica es susceptible como todos los sentidos de afi-
narse por educacién, y los olores fuertes y persistentes la embotan, al
menos temporalmente, para ellos, sin perderse para los deméds (ausen-
Cia parcial), y asf en las farmacias, los empleados acaban por no per-
cibir los olores fuertes y penetrantes (como los del 4cido fénico, iodo-
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formo, etc., percibidos en seguida por los que entran por poco tiempo),
lo cual no impide para que perciban los otros olores. Hay personas in-
sensibles a determinados olores y aun con falta total de sensibilidad
olfatica. :

Gustacion

La lengua es un érgano sensorial, cuya mucosa, prolongacién de la
piel, por contener terminaciones andlogas a las de ésta, constitu-
ye un delicado 6rgano tactil; pero ademds, las terminaciones especiales
la hacen asiento de un sentido especial el gusto, como corresponde a su
situaci6n en la entrada del aparato digestivo para juzgar de la calidad
de las substancias que han de ingresar en €l (1). Las sensaciones gusta-
tivas son sumamente complejas, pues entre ellas hay que contar unas
meramente tactiles y otras olfativas: estas ditimas tienen tal importan-
cia, que cuando se suprime la olfacion o queda muy atenuada, como
ocurre en los constipados, los alimentos resultan en su mayoria insipi-
dos. Como impresiones meramente gustativas se consideran solamente
dos, el amargo y el dulce, y quiza también el agrio y salado. Para que
una substancia sea sapida, es condicion indispensable su solubilidad
en la saliva, y la indole de la sensacion es independiente de la compo-
sicién quimica del cuerpo; asi, el sabor azucarado le presentan substan-
cias de composicién quimica tan diferentes, como la sacarosa, la saca-
rina, las sales de plomo, la glicerinay el cloroformo, y el amargo las
sales de magnesia, la quinina, etc. Hay, sin embargo, algunas reglas
generales: todos los dcidos son agrios; las sales, en general, saladas; los
alcaloides y sales magnesianas, amargos; 10s aziicares y sales del boro,
aluminio y plomo, dulces.

No toda la supetficie de la lengua percibe los sabores, existiendo
una region central completamente insensible, .como indica la fig. 92,
que pone de relieve la distribucion de la sensibilidad gustativa para los
diferentes sabores. Estos impresionan las terminaciones libres de las
células sensoriales de los botones gustativos, siendo transmitidas por
los nervios gloso-faringeos y las cuerdas timpénicas, mientras que las
tactiles caminan por los nervios linguales (los hipoglosos son nervios
centrifugos y por tanto no sensitivos, sino motores).

Para producirse la sensacion gustativa, es preciso que las substan-
cias sépidas obren en suficiente cantidad, puesto que de ésta depende
1a intensidad de la sensacién, asi como de la extension en que actien.

(1) El vulgo achaca la funcién gustativa al paladar ¥ no a la lengua; es de advertir que
aunque ésta juegue en la gustacion el papel principal en menor grado, intervienen tam-
biénlas otras partes de la boca, las cuales disponen de terminaciones nerviosas gus-
tativas.
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Fig. g2. —Distribucién en la su-

perficie de la lengua de la sen-
sibilidad para los diversos sa-
bores. Las lineas limitan en su
interior las zonas insensibles,

————— para el amargo.
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Laregion punteada esinsen-
sible a todos los sabores. (De
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La motilidad y humedad de la lengua son condiciones también nece-

sarias de la gustacién, la cual se perfecciona
con el ejercicio y se embota mediante las im-
presiones muy fuertes, las cuales pueden ate-
nuarse con otros sabores, funddndose en el con-
traste y compensacién de los sabores el arte
culinario. De todas formas, la gustacién resulta
una sensacion compleja de impresiones gustati-
vas percibidas por las papilas calicicolas y fun-
giformes y transmitidas por los nervios hipoglo-
sos, impresiones tactiles recibidas por las pa-
pilas coroliformes y hemisféricas transmitidas
por los nervios linguales e impresiones olfativas.
Los nervios hipoglosos son puramente motores.
Todo esto se pone de manifiesto por la seccién
de los nervios: la de los primeros, en un perro
puede observarse que el animal ingiere sin re-
pugnancia las substancias mds amargas; la sec-
cion de los segundos suprime el tacto lingual, y

Schreiber). . 5 : . £y
la seccion de los hipoglosos apareja la parilisis

de la lengua; el animal queda con la lengua fuera e inmévil y se la
muerde sin poderlo evitar.

Yision

Teorla didptri-

i El ojo bajo el punto de vista didptrico, es sencillamente una cdmara

obscura, en que el iris representa su diafragma, el cristalino hace el
papel de objetivo, la esclerética, de pared; la coroides, de bafio negro (1)
y la retina de pantalla. Es, sin
embargo, de notar dos parti-
cularidades, a saber: el enfo-
que automatico por modifica-
cion del poder converdente
del cristalino (acomodaci6n),
y la autorregulacién del pincel
luminoso por la facultad de la
pupila de modificar su didme-
tro. Por lo demas, el ojo, en lo
que a su funcionalismo optico
se refiere, no difiere del de una cdmara obscura, y los rayos, después de

Fig. g3.—Marcha de los rayos luminogos en el ojo,

(1) La coroides, ademéds del importante papel de evitar las reflexiones internas en
virtud de su pigmento negro, que cuando escasea (ojos albinos) hace muy imperfecta la
Vision, sirve por estar muy vascularizada, como capa nutricia del ojo.
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atravesar la serie de sus medios refringentes (1) (cérnea, humor acuo-
so, cristalino y humor vitreo), forma en la retina una imagen real inverti-
da y mas pequefia que el objeto, como es facil comprobar mirando una
luz a través del ojo extraido de un conejo albino, o de otro cualquier
animal, si se descorteza por su parte posterior. El tamafio de la imagen
est4 en razén directa del del objeto e inversa de la distancia, puesto que
depende del dngulo visual bajo el cual le vemos (un drbol cercano se
nos representa mds grande que una elevada montafia de las lejanias).
Para que un objeto sea visible, es preciso que el dngulo optico sea ma-
yor de medio minuto, y esté suficientemente iluminado.

En estado de reposo, el ojo distingue claramente un objeto situado
hacia los 65 ms (punctum remotum); si el objeto se acerca, la imagen se
alejara, y por tanto, en la retina se pintaria confusa; pero bajo la accion
del 6rgano ciliar, el cristalino se hace més convergente por abombarse
su cara anterior y la imagen se pinta con toda claridad hasta una dis-
tancia minima de 15 cm. (punctum proximum). El cambio de curvatura
de 1a cara anterior del cristalino se pone de manifiesto (2) por medio del
experimento de Purkinje, que consiste en observar las imadenes de un
objeto luminoso que se forman por reflexion en el 0jo; éstas son tres:
una que procede de la superficie convexa de la cornea, es directa y bri-
llante; otra de la superficie anterior, también convexa del cristalino,
més grande y directa, pero menos brillante, y la tercera, que procede de
la superficie concava, invertida, brillante y mas pequena que las otras.
Si se hace que la persona en cuyo 0jo
se estdn viendo reflejadas estas ima-
denes fije la vista en el objeto mas
préximo, se observa que las imagenes
corneal y de la cara posterior del cris-
talino no se modifican, mientras que la
otra se empequefiece y cambia de posi-
Fig. o4.—Iméigenes de Purkinje (a, cor- {1?6.[1, Iﬂ qhe PI’UEbﬂ i hd habido mo-

neal: b, cristalina anterior; by, id. postes dificaciéon en su curvatura.
e o b i e e La acomodacién es siempre simul-
t4dnea en ambos ojos y disminuye con la
edad, hasta ser nula, hacia 60 6 70 afios. Depende esto de que el punto
préximo se aleja poco a poco por endurecimiento del cristalino, cons-
titugendo la afeccién llamada presbicia o visia cansada, que se co-
rride con lentes convergentes.

(1) El indice de refraccion de la camara anterior es andlogo al de la posterior y algo
mayor el del cristalino, .

(2) En los casos de extirpacién del cristalino, hay afaguia, es decir, imposibilidad de
acomodacion, '
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El ojo normal o emétrope funciona como una lente casi acromética
de 20 mm. de distancia focal, y puede ver con claridad todos los objetos
situados entre 15 cm. (distancia de la vision distinta) y una distancia
practicamente indefinida; pero hay ojos anormales (eméfropes), que
por ser muy largo el didmetro antero-posterior o por su gran conver-
gencia, tienen muy cercano el punto préximo, como ocurre a los mio-
pes o cortos de vista, por lo que se acercan mucho a los ojos los obje-
tos. y como el punto remoto se aproxima también, no ven con claridad
a distancia. En otros individuos, por el contrario, la imagen se forma
detras de la retina, a menos que el objeto esté lejano; el punto préximo
se ha alejado (fiipermétropes). En algunos los dos ojos tienen distinta
convergencia (anisométropes), Estos defectos pueden combinarse por
la edad con la presbicia; el miope que se hace presbita tiene una ampli-
tud de acomodacion muy pequeiia, pues en virtud de su miopia, el punto
remoto esta muy proximo y la poca flexibilidad de su cristalino presbita
le impide acomodarle para ver de cerca y el punto préximo queda lejos.
Fécil es comprender que la miopia se combatira con lentes divergentes
que, alejando la imagen, hardn posible que se forme con claridad en la
retina; que los hipermétropes necesitan, por el contrario, lentes con-
vergentes que, anticipando el encuentro de los rayos hacen que la ima-
gen pueda formarse en la retina y que los anisométropes necesitan
lentes de diterente graduacion para sus dos ojos.

El cjo no estd en absoluto desprovisto de aberracion de esferici-
dad; pero ésta es particularmente manifiesta en los astigmdticos, en
los que la imagen se pinta deforme, bien porque las superficies refrin-
gentes no sean completamente esféricas, sino que ofrezcan variaciones
de curvatura (astigmatismo irregular) o por falta de homogeneidad de
ellas (astigmatismo regular). Se corrige el astigmatismo con lentes ci-
lindricas que hagan converger mds los rayos, sediin el meridiano de
menos curvatura. Cuando el astigmatismo no es muy pronunciado, sus
efectos’son inapreciables.

Propiedad singularisima-del ojo es la de autorregular la cantidad de
luz por medio de la variacién de didmetro de la pupila. Cuando sobre el
0jo actta una luz muy intensa, las fibras circulares del iris (esfinter de
la pupila) se contraen y achican la abertura; por esto si inmediatamente
después de estar al sol se pasa a un sitio obscuro, apenas se ve: pero
poco a poco dichas fibras se relajan, mientras que las radiantes se con~
traen agrandando la pupila y llegando a verse aunque la claridad sea
escasa; pasando entonces a un sitio iluminado, hay deslumbramiento por
exceso de luz, hasta que la pupila vuelve a estrecharse. Las variaciones
de didmetro de la pupila son involuntarias, lentas, bilaterales, y pueden
provocarlas otras excitaciones, aparte de las luminicas, entre ellas Ia
accion de diversas substancias quimicas, como la atropina, que dilata la
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pupila, y la eserina, que la contrae. También hay contraccién de la pu-
pila cuando se mira un objeto distante, y dilatacion si es cercano (reac-
cién pupilar de acomodacion).

Las modificaciones pupilares se operan en ambos ojos solidaria-
mente; asi, si se observa la pupila en una persona que mira libremente,
tapandole un ojo se produce la dilatacién pupilar del otro.

Nuestra retina se impresiona por las radiaciones de longitud de
onda intermedia, cuando actiian un cierto tiempo y tienen suficiente
intensidad: de todo esto resulta que las radiaciones poco o demasiado
refrangibles no son luminosas y las intermedias lo son solamente en el
caso de que tengan una intensidad tanto mayor cuanto menor sea su
tiempo de accion, y por eso un chispazo ha de ser intenso para ser visi-
ble. Una radiacién luminosa no se percibe si al mismo tiempo se esta
recibiendo otra mucho mas intensa (las estrellas no se ven de dia més
que desde el fondo de los pozos; los peces dentro del agua no se per-
ciben cuando da en los ojos el reflejo de la superficie; la llama de una
cerilla al sol no se distingue).

No toda la retina es sensible, sino que el punto en que aboca el
nervie 6ptico, por no tener terminacioncs nerviosas, resulta insensible
(punctum cecum). Se demuestra su existencia por medio del clasico
experimento de Mariotte. Ciérrese el ojo izquierdo y mirese con el de-
recho la cruz negra (fig. 95); acercando y alejando el libro se obser-

Fig. gs.—Experimento de Mariotue,

va que cuando la separacion es de 25 cm., el circulo negro deja de
verse por pintarse su imagen en el punto ciego.

La mayor sensibilidad corresponde a una fosita situada en el polo
posterior del ojo (mdcula lulea), en la cual hacemos instintivamente al
dirigir el ojo, que se pinten en ella las imégenes de los objetos que de-
seamos ver. ' .

Es carécter de la retina el ofrecer una cierta inercia a la percep

AnNaTOMiA Y FIS1I0LOGIA HUMANAS "

Sepsaciunﬂs
visuales.
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cion, el adaptarse a la luminosidad ambiente y el retener algiin tiempo la
sensacion. Esta persistencia de las imddenes en la retina es el funda-
mento del fenakisticopio y el cinematdgrafo, y puede probarse de gran
nimero de maneras (un cuerpo luminoso que se mueve rdpidamente se
ve como una raya de luz, el disco de Newton produce impresién de que
es blanco a pesar de estar pintado de sectores coloreados, etc.). Esta
misma persistencia es la causa de las imddenes consecutivas, o sea de
aquellas que se ven atn con los ojos cerrados por persistencia de ante-
riores. Asl, si después de percibir una imagen muy luminosa se cierran
los ojos, se sigue viendo algtin tiempo tal como era (imaden positiva),
pero va palideciendo hasta convertirse en negativa, especialmente entre-
abriendo los ojos, porque la luz que entra entonces impresiona toda la
superficie retiniana, menos la impresionada anteriormente, que queda
algo insensible por fatiga. Esta fafiga retfiniana explica buen niimero
de fendmenos: si.después de mirar una superficie roja fijamente, cerra-
mos los ojos, ld impresion persiste (imagen positiva), hasta que debili-
tandose se convierte en verde (color complementario del rojo).

Son también interesamrtes los Ilamados fenémenos de irradiacién,
porque son causa de muchas ilusiones 6pticas, y consisten en la apre-

Fig. g6.—Illusiones Gpticas,

ciacion falsa del tamafio de objetos idénticos, sediin que el campo en
que estén sea claro u obscuro; asi, un cuadrado blanco en fondo nedro
parece mas dgrande que otro igual nedro en fondo blanco; una superficie
surcada de rayas blancas y nedras de idual drosor, nos parece que tie-
ne mas blanco. Las ilusiones Opticas son muy numerosas: los drboles
que bordean las carreteras parecen juntarse a distancia; cuando se ve
un tren que marcha por una linea cercana desde otro parado, parece
que es éste el que marcha; las rectas AA" BB’ CC’ paralelas, cruzadas
por oblicuas equidistantes parecen convergdentes (figuras de Zollner).

Aunque realmente la mision de los ojos sea principalmente la apre-
ciacion de la luz y del color, la educacion de ellos les hace sumamente
titiles para otro buen niimero de apreciaciones.

La localizacién de las imdgenes fuera de nosotros y en la direccion
de los rayos visuales, es particularidad muy interesante sobre la que
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descansa la explicacion de los fendmenos Opticos (desviacion de los
objetos vistos oblicuamente a través de medios planos, desviacién hacia
el vértice de las imddenes de los objetos vistos a través de un prisma,
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Fig. g7 — Figuras de Zollner.

imddenes virtuales de espejos y lentes, etc.) Esta localizacién es un
efecto de educacion, porque los ciegos de nacimiento que recobran la
vista y los nifios recién nacidos ven los objetos como si tocaran a sus
0jos.

La propiedad de referir las imdgenes a la prolongacion de los rayos,
es para algunos la causa de la vision directa, a pesar de pintarse inver-
tidos los objetos en nuestra retina; es de advertir que los ciegos de
nacimiento que recobran la vista ven desde luego derechos los objetos.

La distancia se aprecia por la vista por efecto de educacion; un ojo
no experimentado toma las montafias por mas proximas de lo que en
realidad estan. También es consecuencia de la educacion la apreciacion
del tamafio, pues los objetos que le tienen diferente se ven iguales si
estan colocados a distancia conveniente para que se vean bajo el mismo
angulo Optico; hay, pues, apreciaciéon comparativa de éste y de la dis-
tancia al juzgar del tamario.

LLa apreciacion del relieve es debida principalmente a la vision bi-
nocular, la cual, ademds, extiende el campo de la vision, como puede
comprobarse cerrando un ojo. Se explica que veamos una sola imagen,
a pesar de pintarse en los dos ojos, por formarse en puntos similares
de ambas retinas; pero basta desviar un ojo para que se vean dos ima-
denes (diplopia). En los bizcos (estrabismo) no' hay visién binocular.
Una consecuencia interesante de la vision binocular es el fundamento
de los esfereoscopios.

Sila teoria catoptrica de la vision es relativamente conocida, la doc-
trina fisiologica de ella ofrece todavia muchas incertidumbres. El
hecho de existir en la retina, localizada en los bastones, una substancia
roja (erifropsira rodopsina o piirpura retiniana), que se descompone
por la accion de la luz. did lugar a la teoria quimica o fotografica de la
visién, segiin la cual se supone que los puntos iluminados sufren una
excitacion quimica por efecto de la descomposicion de la pirpura reti-
niana, presentandose como comprobacion de esta teoria los oplogra-
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mas o imagenes obtenidas en el ojo como en una placa fotogréafica, en
los cuales las partes iluminadas quedan blancas por decoloracién del
pigmento retiniano y las obscuras en rojo. Se ha pretendido desechar
esta teorfa atribuyendo a la eritropsina un mero papel defensor-de la
retina contra las excitaciones demasiado intensas, alegando que una
retina decolorada sigue siendo sensible a la luz, que los conos, tinicas
terminaciones que existen en la mancha amarilla, donde la visién es mas
perfecta, no la contienen, y que falta la rodopsina en muchos animales
que ven. Cabe suponer que los conos son los organos destinados a apre-
ciar las diferencias cualitativas de la luz (colores) y los bastones las
cuantitativas, y por ello la visién de los colores decrece como el nume-
ro de los conos del centro ala periferia del ojo; asi como que pueden
existir substancias descomponibles por la luz, no coloreadas. Es lo cierto
que en los casos de ceguera nocturna, es decir, de personas que ven
bien a plena luz, pero muy mal con luz escasa, hay falta de purpura re-
tiniana, y que en los envenenamientos con santonina, que obra sobre
los bastones, hay acromatoxia (ceguera cromética) para los colores de
poca longitud de onda.

Se supone que hay tres clases de sensaciones coloreadas (rojo,
verde y violeta), y que todos los demas colores que percibimos no son
més que mezclas de dos o tres de las sensaciones elementales en diver-
sas proporciones. En algunas personas falta la percepcion de los colo-
res (acromatoxia o ceguera para los colores), y a veces solo perciben
unc o dos de los fundamentales; entre estos casos el mds conocido es
el daltonismo, asi llamado del eminente fisico inglés que le padecio.
Los dalténicos son ciegos para el rojo, que le ven negro cuando es muy
intenso (su retina es, pues, una verdadera placa fotografica, puesto que
no se impresiona mas que con los {ltimos colores del espectro); todos
los colores les parecen variedades del amarillo y el azul (las cerezas
nunca les parecen maduras), y deben ser proscritos para los cargos de
ferrocarriles, en que han de apreciarse las sefiales por colores.

Con respecto a los 6rganos anejos al globo del ojo, es de advertir
que las cejas sirven para desviar el sudor de la frente, evitando que
caiga al ojo; que los parpados y pestafias le protegen contra una luz
demasiado intensa y contra la intromisién de particulas extrafas, y.que
el aparato lacrimal le mantiene hiimedo, condicién necesaria para su
transparencia. Las lagrimas sélo se derraman en el caso de una secre-
ci6n abundante por el influjo de una excitacion nerviosa (llanto) o en el
de oclusién del conducto lacrimal que vierte el sobrante (ojos hiimedos
o tiernos). Los miisculos oculares rectos mueven el ojo en la direccion
correspondiente (arriba, abajo, dentro y fuera), y los oblicuos le hacen
girar alrededor de su eje, hacia fuera el mayor y en sentido contrario el

menor.
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Audicidén ;

Los movimientos vibratorios que se producen y transmiten por los
medios ponderables, producen en nuestro ofdo las impresiones auditi-
vas, las cuales se transmiten al cerebro por intermedio de los nervios
auditivos.

El pabellén de la oreja recoge las ondas sonoras y parece servir
para juzgar de su direccion, porque se aprecia mal ésta cuando se apla-
na por compresion o rellenando de cera sus depresiones. Sin embargo, la
apreciacion de la direccién en que vienen los sonidos, se hace también
por la distinta intensidad con que se perciben en ambos oidos cuando
uno esta orientado hacia ella, y por esto instintivamente ladeamos la
cabeza cuando queremos saber de donde viene un sonido de proceden-
cia desconocida.

El conducto auditivo sirve para transmitir el sonido a la membrana
del timpano; esta transmisién puede hacerse por las paredes del con-
ducto, pero se realiza de preferencia por el aire de su interior, por
cuanto se dificulta bastante la audicién cuando se obtura. El cerumen
es itil, porque mediante €] se adhieren las particulas extranas que pue-
den entrar e irritar el ofdo, tan sensible, que basta hurdar en €l para que
se provoque un sentimiento de malestar acompaifiado de tos y nduseas.

Las ondas sonoras hacen vibrar a la membrana del ‘timpano cuando
su niimero de vibraciones estda comprendido entre 16 y 35.000 por se-
gundo, debido a que su tensién puede variar principalmente bajo la
accién del misculo del martillo, que al contraerse la pone tensa, con lo
que resulta més apta para vibrar con los sonidos, que reclaman mayor
atencion. No es, sin embargo, indispensable la integridad de la membra-
na del timpano para la audicién, ya que oyen las personas en que se €n-
cuentra perforada. Las vibraciones de la membrana del timpano se
transmiten por intermedio de la cadena de huesecillos al oido interno.
La trompa de Eustaquio, aunque normalmente cerrada, se abre en cada
degluci6n, estableciéndose comunicacion entre el oido medio y el exte-
rior y equilibrandose por ello la presién en ambas caras de la membrana
del timpano. En cuanto a las células mastoideas, su papel parece ser el
amplificar la cavidad timpanica. preservando a la membrana del timpano
de los cambios bruscos de presion. Los sonidos pueden transmitirse
también al oido interno por los huesos de la cabeza, pero mas impertec-
tamente, como puede probarse haciendo sonar un diapason y colocan-
dole sobre la cabeza; si cuando deje de oirsele se acerca al oido, su
sonido se percibe todavia.

El oido externo y medio son, como vemos, meramente transmisores
del sonido, y su recepcion se verifica en el oido interno, pues las vibra-
ciones de la base del estribo producen la vibracién de la masa liquida
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del laberinto, que reacciona sobre la ventana redonda, conmoviendo las
manchas aciisticas, tanto mas profundamente cuanto mayor es la inten-
sidad, por lo que se sospecha que sélo son sensibles a 108 ruidos. El ca-
racol. en cambio, debe percibir no sélo la intensidad, sino también el
tono y timbre de los sonidos, y sin duda la complicacién estructural del
organo de Corti fuerza a pensar en su localizacion en dicho aparatito,
sin que el mecanismo de la recepcién en €l del sonido nos sea conocido,
inclindndose los fisi6logos en favor de la teoria telefénica de la audicion,
que la explica como resultado de la transformaciéon del movimiento
vibratorio en corriente nerviosa, por efecto de los choques de la mem-
brana tectoria que actian de una manera andloga a la placa vibrante de
un teléfono sobre las prolongaciones ciliadas de los corpiisculos audi-
tivos.

Los principales caracteres de las sensaciones auditivas son el exte-
riorizarlas fuera del organismo, el poder recibir multitud de impresiones
- simultdneas como las producidas por una orquesta, pudiendo el oido dis-
tinguir y seguir un sonido especial en lo que se funda la parte armonica
de la misica vy el apreciar la intensidad, tono (acuidad) y timbre de los
sonidos (justeza). La acuidad o agudeza del oido varia mucho con las
personas, y es susceptible y en mayor grado atin la justeza de desarro-
llarse por educacién y disminuye con la fatiga, siendo de advertir que
ésta es corta y que la fatiga para un tono no impide el oir bien un sonido
si es de tono distinto.

Sensaciones internas

L.ldmanse sensaciones internas aquellas que por proceder de excita-
ciones originadas en los procesos intraorgdnicos nos dan idea de nues-
tro estado intimo, que cuando es normal produce un conjunto sensorial
de bienestar (euforiu). Hay sensaciones internas que corresponden a
suspension de funciones, y pueden ser llamadas necesidades, como las
de hambre, sed, necesidad de respirar, etc.; otras se relacionan al ejer-
cicio de funciones, como el sentido del equilibrio, especialmente locali-
zado en los conductos semicirculares, el sentido de las actitudes y mo-
vimientos y la nocion del esfuerzo (sentido muscular).

A las sensaciones generales pertenece también el dolor, cuya inten-
sidad depende, como en todas las sensaciones, de la del excitante; es
mayor en el lado izquierdo que en el derecho, y aumenta con la aten-
cion y la fatiga intelectual. La localizacion del dolor es siempre mas o
menos imprecisa, y provoca en gran ntimero de fenémenos de reaccion,
(contracciones musculares, trastornos secretores y psiquicos, etc.)El
dolor es una sensacion titil, en el sentido de dar la voz de alarma en las
alteraciones fisiologicas.
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INERVACION

La anatomia demuestra que toda célula sensorial estd en relacion con
una ¢élula del sistema nervioso, a la que camina una corriente cenlripela
o sensiliva, que es transformada en el centro nervioso, partiendo de €l
una reaccion motora o secretora que, transmitida por el cilindro eje de
una neurona central, forma la corriente cenfrifuga (mofora o bien se-
cretora), que produce la contraccion del misculo o la actividad de la
glandula en que termina su arborizacién terminal. De esta manera nues-
tro organismo responde con movimientos o secreciones a la accion de los
excitantes, pudiendo ser este acto de dos clases: reflejo o involuntario, o
sea cuando es elaborado fuera del cerebro, y no es consciente, y vo-
luntario, cuando nos damos cuenta de él, es decir, cuando es elaborado
en la corteza cerebral. En el caso mds sencillo se precisa por lo menos
dos células centrales: una recepiora o sensitiva, cuyas dendritas reco-
den la impresién, y otra mofora o secretora, relacionada con la arbori-
zacion terminal de la anterior por intermedio de sus dendritas, que envia
por su cilindro ejs hasta su arborizacién terminal la corriente centrifuga
que ha de excitar las fibras musculares o las células secretorss, siendo
en ambas neuronas la corriente celulifuga en el cilindro eje (es decir,
del cuerpo celular a la arborizacion terminal) y eelulipeta en las dendri-
tas (es decir, de ellas al cuerpo celular). En todo acto cerebral hay por
lo menos cuatro neuronas interesadas: 1.2, una neurona sensitiva peri-
férica; 2.7, una neurona sensitiva central; 3.°, una neurona motora cen-
tral; 4.°, una neurona motora periférica. Por otra parte, existen ademas
las llamadas neuronas de asociacion, que se relacionan entre si, y con
las diversas neuronas sensitivas y motoras; lo que multiplica extraordi-
nariamente las relaciones mutuas y explica, por ejemplo, la multiplici-
dad de reacciones que provoca una excitacion tinica.

De todas formas vemos que, gracias al sistema nervioso, una célula
aun sumamente apartada del punto en que se verifica una determinada
excitacion es impresionada por ella y capaz de reaccionar a su influjo,
y que la complicada red nerviosa que se extiende por todo el organismo
es un aparato de armonizaci6n y regulacion de las funciones organicas.

Las neuronas son excitables por adentes mecdnicos fisicos y quimi-
cos, ¥ ademds por las excitaciones centripetas o sensitivas que modifi-
can ellas de mil maneras. También hay estimulos ejercidos por un cen-
tro nervioso sobre otro en virtud de las comunicaciones intercentrales,
los cuales pueden ser aumentados (dinamogenia) o disminuidas (inhibi-
cién). Las excitaciones fisiologicas pueden dividirse en externas, cuan-
- do proceden de los cabos periféricos de fibras centripetas, e internas si
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de otras células nerviosas, entre los cuales pueden colocarse las llama-
das voluntarias. La excitacion en todo caso se traduce por cambios his-
tolégicos (aumento de volumen de la neurona y de sus dendritas, segui-
do de disminucién en caso de fatiga, reduccion de cromatina, etc.),
cambios fisicos (produccién de electricidad) y quimicos (formacién de
dcido sarcolactico y de colina, disminucién de colesterina de fésforo y
calcio, absorcién mas intensa de oxideno, etc.)

LLa neurona es para todas sus partes un centro denerador nutritivo y
funcional (ley de His). A la unidad anatémica de las neuronas, preconi-
zada principalmente por Cajal, demostrando que sus relaciones reci-
procas son solamente de contigiiidad y no de continuidad (1), es preci-
so adregar la unidad fisiologica que también representa, y que puso de
manifiesto Waller, demostrando que si se secciona un nervio, la parte
que queda por la operacién separada del cuerpo celular degenera (de-
generacion valeriana).

Los nervios raquideos transmiten a la médula las impresiones reci-
bidas en la superficie del cuerpo, y son, ademds, drganos de conduccién
para las excitaciones motrices elaboradas en los centros nerviosos, Se
les califica de nervios mixlos, pues por constar de fibras centrifugas y
centripetas, son a la vez sensitivos y motores, lo que se demuestra sec-
cionando cualquiera de ellos, pues se observa que queda suprimida la
sensibilidad y la voluntad en la regién en que se ramifica.

De las dos raices de que nace todo nervio raquideo, la posterior,
por estar formada de fibras centripetas, es sensitiva, y la anterior, por
ser centrifuga, motora; y en efecto, si se secciona la primera, queda
abolida la sensibilidad, pero no la motilidad de la parte del cuerpo en
que se ramifica, mientras que si la seccionada es la anterior, sobreviene
la parélisis, pero se conserva la sensibilidad.

También puede ponerse de manifiesto el doble papel cnnductnr de
los nervios raquideos, seccionando uno de ellos y excitando por medios
mecdnicos, por ejemplo, sus dos partes; la excitacién de la parte ter-
minal produce contracciones en los miisculos, por obrar la excitacion
de una manera andloga a la corriente motora; pero no hay sentimiento
de dolor, porque dicho trozo estd incomunicado con el cerebro, donde
solamente las impresiones pueden ser transformadas en sensaciones. Lo
contrario ocurre si se excita el trozo decapitado, es decir, el que con-
serva enlace con los centros nerviosos; hay SEHElbllldﬂd pero falta la
voluntad.

- ==

(1) Recientemente, varios histolodos imadinan la materia nerviosa como una maraifia de
finisimas hebras continuas, sobre la que estdn intercaladas las células nerviosas; pero
esta opinidén que se opone a la concepcién ya cldsica de la neurona, ni estd sancionada en
todos sus extremos por la observacion, ni goza de los sufragios de la mayor parte de los
histdlogos, ni informa por de pronto una teoria tan completa como la de la neurona,
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L.a médula posee una doble funcién; por su substancia gris actia
como un centro nervioso elaborando actos, mientras que su substancia
blanca es meramente conductora, jugando el papel de ungran nervio
mixto. :

Los actos elaborados en 1a médula son todos reflejos, por cuanto los
realizamos impensadamente fuera de la accién de la voluntad. La ela-
boraci6n de un acto medular exige forzosamente una excitacion previa,
actuando de células sensitivas o receptoras las neuronas monopolares
de los ganglios espinales, y de neuronas motoras las células de las astas
anteriores. Asi, la excitacion de las terminaciones nerviosas TS (fig. 43)
provocard la contraccion involuntaria de la fibra muscular TM. La
substancia gris de la médula parece servir también para la transmision
de las impresiones térmicas y dolorosas.

La substancia blanca tiene un papel puramente conductor de las co-
rrientes centripetas y centrifugas, sirviendo de enlace entre los ner-
vios raquideos y el encéfalo; por esto si se secciona la médula, toda la
regién en que se ramifican los nervios raquideos que arrancan por de-
bajo de la seccién, queda paralitica e insensible.

De la substancia blanca, los cordones posteriores y una parte de los
laterales (haces de Gowers y cerebeloso directo, principalmente) son
centripetos, es decir, que conducen hacia el cerebro las impresiones
sensitivas, mientras que las anteriores y el resto de las laterales (haz
piramidal cruzado en el bulbo, principalmente), son centrifugos, es de-
cir, que transmiten hacia la periferia las impresiones motoras elabora-
das en el cerebro, todo lo cual puede demostrarse mediante la seccidn
de dichos cordones.

Dada la analogia anatémica entre el bulbo y la médula, es 16gico su-
poner una analogia fisiologica, y en efecto, el bulbo tiene, como la mé-
dula, una misién de doble conduccién que realizan las fibras de su subs-
tancia blanca y un papel de centro nervioso elaborador de reflejos.
Los actos elaborados en el bulbo son de una gran importancia, pues
constituyen los reflejos de la vida vegetativa (movimientos del corazon,
respiratorios, secreciones), y asi es posible en ciertos animales hacer-
les vivir después de extraerles el encefalo, menos el bulbo, y, por el
contrario, la lesién de éste produce la muerte instantdnea, por de-
tencién del coraz6én y de los movimientos respiratorios, y de aqui el
nombre de nudo vital con que se le designaba antiguamente.

Desde los experimentos clasicos de Flourens, se sabe que en un ani-
mal descerebelado no hay déficit sensorial, ni paralisis, ni trastornos
psiquicos, y s6lo desorden y falta de coordinaci6n en los movimientos.
Se supone que el cerebelo ejerce s6lo su accién sobre 1a motilidad en el
sentido de aumentar la elasticidad de los miisculos y la energia y coor-
dinaci6n de sus contracciones. También parece elaborarse en el cere-
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belo las sensaciones de equilibrio, porque su excitacién produce vérti-
gos andlogos a los que se originan por lesiones de los canales semi-
circulares. _

Los tubérculos cuadrigéminos deben tener una funcién an4loga a la
del cerebelo, aunque menos pronunciada en el hombre, pero muy impor-
tante en seres que, como los peces, los tienen muy desarrollados, y el
cerebelo estd, en cambio, todavia poco desenvuelto. Su relacién ana-
tomica con los nervios Gpticos explica su intervencién en las funciones
oculares, que es muy grande, pues su extirpacién produce la ceguera y
paralisis del iris.

El cerebro es el asiento de la sensibilidad y de la voluntad, porque la
extirpacion del cerebro las suprime en absoluto, y el animal operado se.
convierte en un automata, todos sus actos son reflejos, no da muestras
de enterarse de nada ni toma iniciativa alguna (1). Sélo al llegar al ce-
rebro son convertidas las impresiones en sensaciones, y tenemos con-
ciencia de ellas, admitiéndose que esto se verifica en las pequefias cé-
lulas piramidales de la corteza cerebral. En ésta se elaboran tam-
bién las excitaciones motoras (voluntad), probablemente en las drandes
células piramidales.

La corteza cerebral se considera también como el asiento de la inte-
ligencia. En términos generales existe relacion entre el tamafio del ce-
rebro y el desarrollo de la inteligencia; en los hombres eminentes
cuyo cerebro ha sido estudiado, éste era de gran tamaiio; se citan,
sin embargo, casos de hombres de indudable valia y cerebro pequeiio;
pero en ellos las cisuras eran muy profundas, lo que aumenta la super-
ficie cerebral y por tanto la cantidad de materia gris, pues evidente-
mente enfre el desarrollo de las facultades intelectuales y el peso del
cerebro no hay una relacién necesaria, ya que s6lo una parte de la subs-
tancia gris estd en relaci6n con las facultades psiquicas, que pueden ser
mayores o menores, con independencia del tamafio global del cerebro.
Puede, sin embargo, asegurarse, que un cerebro europeo con menos de
1.000 gr., corresponde a un idiota, y que las enfermedades nerviosas
con lesion en la médula, bulbo o cerebelo, no alteran las propiedades
psiquicas, mientras que las lesiones de la corteza cerebral producen
trastornos mentales.

(1) Los experimentos de ablacidn del cerebro se realizan deneralmente en aves, pues la
operacion en los mamiferos es dificil de hacer sin acarrearles la muerte. Los pichones
descerebrados pueden, en cambio, conservarse durante mucho tiempo. El animal ope-
rado parece indiferente a todo lo que le rodea, ¥ no se mueve aunque se le asuste o se le
presente el alimento; pero anda si se le empuja, vuela si se le arroja al aire v come si se le
mete la comida en la boca, porque todos estos actos son reflejos. Lasranas se compor-
tan de manera andloga; pero la operacion les hace menos mella, pues su cerebro esta
menos desarrollado, y los peces,en los que es escasisimo, parecen no perder ninguna
de sus aptitudes con la operacion.
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Lo mismo pued decirse respecto al dngulo facial, que en lineas gene-
rales aumenta de amplitud con la inteligencia, sin que por esto pueda en
manera alguna medirse la inteligencia por los grados que alcanza dicho
4ngulo. La relacion que en cierto modo existe entre la inteligencia y el
dngulo facial, estriba en que éste acusa mds 0 menos exactamente el
desarrollo de los l6bulos frontales. '

Los talamos 6pticos estan relacionados con todos los organos senso-
riales, hasta el punto de que su lesion produce la abolicién de la sensi-
bilidad, mientras que la de los cuerpos estriados origina la paralisis,
por ser éstos, organos de paso de las vias motoras.

Por lo que se refiere a la epifisis, que ha sido considerada por Des-
cartes como el asiento del alma, su papel ha sido puesto de manifiesto
con la observaci6n de que en ciertos reptiles actuales se prolonga en su
nervio, que atravesando el frontal termina en un ojo impar, del que se
mira como un organo atrofico.

De los nervios craneales, unos son puramente sensitivos o centripe-
tos (olfativos, Opticos y actisticos); otros puramente motores o centri-
fudos (motores oculares comunes, patéticos, motores oculares exter-
nos, espinales e hipoglosos), y otros, por tltimo, mixtos como los ner-
vios raquideos (trigéminos, faciales, gloso faringeos y pneumogdstricos).
La secci6n de los nervios sensitivos provoca, respectivamente, la su-
presién de la olfacion, la ceguera o la sordera; la de los motores ocula-
res y patéticos, la inmovilidad del globo ocular; la de los espinales, la
pardlisis de los miisculos faringeos, etc.; la de los hipoglosos de la len-
dua. Por dltimo, los nervios mixtos poseen dos raices que se compor-
tan como las de los raquideos (una sensitiva y otra motora), y el resto es
de funcion mixta.

Las impresiones recibidas en los organos de los sentidos son condu-
cidas al cerebro por los nervios sensitivos que ya COnocemos. Res-
pecto a la sensibilidad dérmica, camina por las fibras centripetas de los
nervios raquideos hasta la médula, cuya substancia gris parece transmi-
tir las impresiones térmicas y dolorosas, mientras que las tactiles mar-
chan por las fibras de los cordones posteriores y parte de los laterales;
las primeras se entrecruzan en el bulbo y las segundas en la médula, ¥
por intermedio de los talamos 6pticos abocan a las pequefias piramides
de la corteza cerebral, donde se convierten en sensaciones. La misma
marcha entrecruzada se observa en la voluntad elaborada en las grandes
piramides de la corteza cerebral, desciende a los cuerpos estriados del
mismo lado y después a la médula por las fibras de los cordones anterio-
res y parte de los laterales, las primeras entrecruzadas en la médula y
las segundas en el bulbo. Por todo esto queda explicado que la lesion
de un hemisferio determina la pérdida de la sensibilidad y de la motili-
dad (hemiplejia) en la mitad opuesta del cuerpo. Es conveniente, sin
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embargo, advertir que hay también una accion directa de cada hemisfe-
rio sobre la mitad del cuerpo de su mismo lado.

Los actos cerebrales pueden ser asimilados o reflejos, como los de
la médula, pero mas complicados y conscientes. Se supone que las célu-
las cerebrales tienen la propiedad de retener las sensaciones (memoria),
las cuales reaparecen y pueden producir reacciones como cuando actiian
directamente, y de aqui la complicacion fisiolégica de los actos cere-
brales (1). Por otra parte, los actos conscientes pueden convertirse, me-
diante el hdbito, en re-
flejos propiamente di-
chos, y por esto, actos
que requieren al princi-
pio un gran esfuerzo de
atencion, llegan a ejecu-
tarse de una manera ab
solutamente inconscien- i
te (el andar, por ejem- e et
plo). | L ,','fﬂﬂjmﬂﬂliliy

La corteza cerebral 4 ”l"”
no tiene un funcionalis-

mo hﬂmngénen, SINO que Fig. g8.—Localizaciones cerebrales del hemisferio cerebral izquier-

r : A do—7Z A, zona auditiva; Z V, zona visuval; M I, cenwro del miem-
varia en sus dlﬁEl‘SDS te bro infarlinr. M S, id., dell Bl:]::tri'nt,' 1‘,i-:l.:-:ie 1:1 cabeza y lengua,
rritﬂriug_ ES fé,:il de- con A, centro de la afasia; N, 1d , de la nuca y cuelio; P, id.. de

los parpados, La parte punteada representa la zona del lengua-
mostrar que hﬂy exten- je. (A F, centro de las im:igenes motoras de la articulacion de

: las palabras; B, id., de las imdgenes avditivas de las palabras;
$0S parajes cuya excita-  C, id., de las imégenes visuales de las mismas),
cién no provoca efectos
motores, y cuya ablacion no produce anestesias, pues corresponden a
centros de asociacion.

Recientemente se han determinado muy exactamente diversas loca-
lizaciones sensoriales, motoras y psiquicas.

Localizaciones sensoriales.—El centro de la vision esta situado en
los I6bulos occipitales, cuya destruccién determina la ceguera, asi como
tembién la produce la de los tubérculos cuadrigéminos que relacionan
aquellos I6bulos con los nervios Opticos. Es de advertir que como el en-
trecruzamiento de las fibras en el quiasma de los nervios 6pticos es par-
cial, la destruccién de un l6bulo occipital no produce la ceguera com-

pleta del ojo opuesto, sino sélo en el tercio externo. El centro auditivo

i

(1) Segiin Flechsig, las primeras regiones que pueden funcionar de la corteza cerebral
corresponden a esferas sensoriales, que reciben sencillamente las excitaciones externas;
después, cuando las fibras centrifugas se desarrollan, se adquiere la facultad de respon-
der; pero hasta que no se verifica la mielinizacién de las fibras tardias, no entran en ac-
cidn la inteligdencia v la voluntad, por lo que resulta muy exacto el antiduo aforismo: Nikil
est in infeleefu quod non prius fuerit in sensu.



INERVACION 109

se encuentra en los 16bulos temporales, y por eso la destruccion de uno
de ellos produce la sordera, pero en el oido opuesto; por entrecruzarse
en el bulbo las fibras de los nervios auditivos.

Localizaciones motoras.—Se han reconocido excitando eléctrica-
mente una parte de la corteza cerebral, comprobdndose que en cada
caso se obtenian movimientos de determinados miisculos. El surco de
Rolando es particularmente motriz y posiblemente también asiento de
sensibilidad tactil y general de las regiones cuyos miisculos mueve. En
&1 est4n situados el centro motor de la pierna, del brazo, de los miiscu-
los faciales y de la lengua. La excitacion del primero en su hemisferio,
por ejemplo, produce movimientos en la pierna opuesta, y su extirpa-
cién la paralisis de ella, si bien despues pueden aparecer ciertos mo-
yvimientos que se explican por fen6menos de suplencia.

Localizaciones psiquicas.—No hay acuerdo entre los fisiblogos so-
bre si las facultades intelectuales tienen un asiento particular en la cor-
teza cerebral o se extiende por toda ella (1). Los partidarios de la pri-
mera hip6tesis admiten cuatro centros todos en el hemisferio izquierdo:
1.2 Centro de la memoria de los movimienlos necesarios para la ar-
ticulacion de las palabras, situado en la base de la 5.2 circunvolucion
frontal izquierda (ecirculacion de Broeca); se supone que de su desarro-
llo depende el talento oratorio, y su lesion produce la afasia, enferme-
dad en que el paciente pierde la palabra sin tener paralizados los mtscu-
los de la fonacion y conservando sus ideas intactas, hasta el punto de
que comprende y puede responder por escrito. Y.° Ceniro de la menmo-
ria del sentido de las palabras; su lesion produce la sordera verbal,
en la que se pierde la significacion de las palabras, oyéndose perfecta-
mente, pudiéndose repetirlas, pero sin entenderlas; comprendiendo por
escrito y pudiéndose leer, escribir y pensar. 3.2 Ceniro de la memoria
de las palabras escritas; su lesion produce la agrafia, y los entermos
de ella ven las palabras, entienden lo que s¢ les dice, responden oral-
mente y por escrito, escriben al dictado, pero son incapaces de enten-
der lo que leen. 4.° Cenlro de los movimientos de la eserilura (ésta
debe considerarse, més que como un centro psiquico, como un centro
motor); su lesion, que se produce frecuentemente por efecto de ataques
de apoplejia, hace olvidar al escribir. -

La suspension temporal y reparadora de las funciones de relacion es
el suefio, que cuando no se satisface llega a constituir una tan imperio-
sa necesidad, que provoca la muerte antes que el hambre. Durante €l,
las funciones de nutricién contintian, pero con menos intensidad, y el

(1) Para muchos fisiélogos existe relacién entre el desarrollo de la inteligencia vy el del
16bulo parietal, habiéndose observado un desarrollo extraordinario de éste en el cerebro
de algunos hombres eminentes (Liebig, Kant, Bach, Beethoven, etc.)

Suefio.
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individuo se conduce como un animal descerebelado, no realizando més
actos que los reflejos medulares. Lo caracteristico del suefio es la sus-
pension de la sensibilidad de las funciones psiquicas y de los movimien-
tos voluntarios. Cuando el suefio no es profundo, las impresiones pues-
den producir elaboraciones sensoriales incoherentes o la vuelta espon-
tdnea y desordenada de imagenes anteriormente percibidas (ensueifios).
No esta todavia claramente determinada la causa del suefio; para algu-
nos autores residiria en que durante la vigilia se endgendran toxinas
narcoticas que producen la plasmolisis de las neuronas, y por tanto la
interrupcion de las vias nerviosas, mientras que en el suefio, por el con-
trario, se forman toxinas convulsivas que producen su turgescencia.
F‘;?{fjﬁ;‘féﬁg“‘“‘ Los nervios simpaticos son mixtos, conduciendo lo mismo corrientes
" centripetas (sensoriales) que centrifugas (motoras o secretoras). Los
fenémenos simpaticos son todos reflejos, medulares o bulbares, y, por
tanto, inconscientes, y las sensaciones vagas, o sea que no pueden loca-
lizarse con exactitud.

MOTILIDAD

Nuestro ordanismo tiene la facultad de transformar la energia qui-
mica en mecadnica. Esta propiedad reside en el tejido muscular, cuyas

E @;;{»/
0 —
- =
A Fig. 1too.—Direccion de
Fig. 69.—Comparacidén de la elastici- las corrientes elétri-
dad de un masculo en estado de re- cas engendradas en
peso (A) y de contraccion (B). los miisculos.

fibras bajo la accion del sistema nervioso son susceptibles de encoger-
se, residiendo en esta contraccién que modifica la posicion de los hue-
sos, el mecanismo de nuestra motilidad.
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Las propiedades fisiolégicas de los miisculos son: la elasticidad, la
fuerza electromotriz y la contractibilidad. Las tres son propiedades de
todo tejido viviente, pero particularmente ostensibles en el muscular.

Los miisculos son eldsticos hasta un cierto limite de distension, sien-
do su elasticidad débil y perfecta. Si se suspende (fig.99) un miisculo ais-
lado, de uno de sus extremos y se cuelga del otro un pequefio platillo,
cargando a éste de pesas, se alarga el miisculo, no siendo este alarga-
miento proporcional al peso, sino que,grande al principio, disminuye has-
ta un limite, traspasado el cual, el misculo es incapaz de recobrar su pri-
mitiva longitud; pero si el limite no es traspasado, el misculo recobra
lenta, pero completamente su forma anterior. En vivo los musculos estan
siempre algo forzados, porque al seccionarse se acortan. Esta ligera
distension natural se denomina fonicidad muscular,

Los misculos en estado de reposo producen corrientes eléctricas
que se ponen de manifiesto poniendo los conductores de un galvanome-
tro en contacto, uno con la superficie del misculo, y otro con el centro
de una seccién transversal de él, La fuerza electromotriz de esta co-
rriente oscila alrededor de 005 voltios. La direccion de la corriente
(fig. 100) es siempre de la superficie del misculo a la superficie seccio-
nada, en cuyo punto medio esté la tension negativa maxima, mientras qe
la tension positiva maxima se encuentra en el ecuador del musculo. En
estado de trabajo, la intensidad de la corriente disminuye hasta anularse
y aun invertirse.

Condicién esencialisima de los misculos es la de encogerse por la
accién de agentes diversos, mecanicos (picaduras, seccionamiento, pe-
llizcos), quimicos (accién de 4cidos, élcalis, etc.). tisicos (temperatura,
luz, electricidad) y bioldgicos, como el influjo nervioso.

Los miisculos de fibra lisa y estriada se diferencian fisiolégicamente
por su contraccién. En los primeros, la contraccion es involuntaria; en
los segundos, voluntaria; pero como este caracter presenta algunas ex-
cepciones (el miocardio, a pesar de ser de fibra estriada es de contrac-
cién involuntaria), se han sustituido las denominaciones fisiologicas de
mitsculos involuntarios y voluntarios por las de misculos de contraccion
lenta y misculos de contraccién rédpida, pues éstos son, respectivamen-
te, los caracteres de su contraccion.

Para el estudio de la contraccién muscular se utiliza la excitabilidad
de los misculos por la corriente eléctrica. Una corriente constante como
la de una pila, no produce mas que una contraccion cuando la corriente
empieza y otra cuando la corriente acaba, quedando entre ambos momen-
tos el miisculo en estado de reposo, cualquiera que sea la intensidad de la
corriente, pudiendo decirse que las contracciones son debidas, no a la in-
tensidad de la corriente, pero si a las variaciones de intensivad. Cuando las
excitaciones eléctricas se repiten, por o menos, en numero de 30 al segun-

Elasticidad de
los musculos.

Fuerzae lectro-
motriz.

Contractibili-
dad.
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do, el misculo no tiene tiempo de volver al estado de reposo y se dice
que esta fefanizado, asi, cuando se coge entre las manos un conductor
de corriente alternativa, no puede soltarse. Cuando el nimero de inte-
rrupciones llega de 1.500 a 2.000 por segundo, la contraccién no se veri-
fica. Las corrientes poco frecuentes (100 a 200 veces por segundo) son
mortales, hasta el punto de que en América se utilizan para las ejecu-
ciones; en cambio las de alta frecuencia pasan desapercibidas, como
puede demostrarse haciendo pasar una corriente de esta clase (un millén
de vibraciones al segundo, por ejemplo) por el- cuerpo de una persona
que sostiene una bombilla eléctrica la cual viene a ser luminosa, sin que
el individuo note la menor sensacion.

Todos los fenémenos de la contraccion muscular mediante la accién de
la electricidad pueden estudiarse con aparatos especiales llamados mi0-
grafos (fig. 101), que trazan la grafica de la contraccion (miogramas).

La contracciéon de un misculo consiste en su acortamiento, perdien-

Fig. 101.—Midgrafo de Marey.

4

do los 5/6 de su longitud primitiva, pero aumentando correlativamente
en espesor, de forma que el volumen del miisculo permanece constante,
como puede probarse haciendo contraer mediante excitaciones eléctri-
cas a un miisculo dentro de un recipiente con agua, sin que varie el nivel
de ésta (fig. 102).

Por la contraccidn, el misculo no adquiere mayor dureza, como ge-
neralmente se cree; la que se observa en vivo en ellos (el biceps, por
ejemplo), al contraerse, es debido a que los huesos les impiden alcanzar
su longitud de contraccidn, y en esas condiciones, como siempre que se
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estira un musculo contraido, éste adquiere gran consistencia, a la que
se debe el trabajo muscular. Puede, pues, decirse que la contraccion es
el paso de la elasticidad del misculo en reposo a la elasticidad en
estado activo.

Con respecto a las modificaciones histolégicas que sufre el misculo
durante la ‘contraccion, se ha observado que
los discos obscuros se hinchan ecuatorialmen-
te, disminuyendo de volumen, por expulsar
parte del liquido que contienen, lo que explica
el acortamiento longitudinal producido por el
achicamiento de los discos obscuros de las
fibrillas y la hinchazén ecuatorial por la salida
del liquido expulsado.

Durante la contraccion muscular, se ope-
ran fenémenos quimicos, y especialmente la [§=
intensificacién de la absorcién de oxigeno y V&
glucosa, la cual se quema, asi como también |
la grasa, dejando en libertad la energia que
pueden desplegar los misculos y despren-
diéndose calor, cuya produccion durante el
trabajo muscular es bien ostensible,

Si se sujeta un miisculo por un extremo y ¥ig res.—Demostracion de que los

. : miisculos no cambian de volumen
se suspende del otro un peso P haciendo con-  por la contraccin.
traerse el miisculo, éste es levantado si no
es excesivo hasta una altura A. El trabajo T realizado por el mtsculo
serda T = PA. En relacién a su peso, el misculo realiza un trabajo mu-
cho mds grande que ninguna de las maquinas que el hombre ha podido
descubrir,

La fuerza muscular varia con la energia del excitante, teniendo su
maximum cuando es la voluntad movida por una fuerte pasion y también
con el estado del miisculo, pues su contraccién continuada conduce a la
fatiga, que se manifiesta por una sensacién especial, y exige entonces
desplegar un esfuerzo mayor de voluntad para realizar el mismo trabajo.
Depende la fatiga del agotamiento de los hidratos de carbono y de la
acumulacion de substancias de excrecion, cuya produccién aumenta con
el trabajo del miisculo, pudiéndose producir con sélo inyectar sangre de
un animal fatigado, y se alivia con el masaje, que activa la circula-
cién, v con ella el aporte de oxigeno y el arrastre de materiales resi-
duarios.

Después de la muerte, los miisculos van perdiendo la elasticidad por
un cierto orden (primero la mandibula inferior, después los del cuello y
miembros inferiores y por tiltimo, los toracicos), quedando rigidos al cabo
de un cierto tiempo, que es muy corto, en el caso de que el individuo
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muera fatigado. Atribiiyese la rigidez a la coagulacién del miosindgeno
de los miisculos que se transforma en miosina. .

Los miisculos obran, bien por presién; asi ocurre en los estinte-
res y en los conductos musculares, como la mayor parte de los miscu-
los lisos o por traccién, como ocurre con la generalidad de los estria-
dos que, actuando sobre el esqueleto, modifican la posicidn de los
huesos actuando de palancas, y constituyendo, por tanto, los Organos .
pasivos del movimiento. Se conocen en nuestro organismo tipos de las
tres clases de palancas. Las de 1.¢r género forman en general palancas
de estacion, y las de 2.° y 3.° palancas de movimiento, siendo las de 2.°
las preferidas en los casos en que la resistencia es grande, por estar en
ellas siempre favorecida la potencia, mientras que las de 3.°F género en

A

: :
[ "\l s
R ¥

Estaciones.

A— -
é C ¢
Pl é

Fig. 103. Fig. 104. Fig. 105.

Ejemplos de tres tipos de palancas en el organismo.—Fig. 103, palanca de 1.°r género; id, 104, palan-
ca de 2.° géneroj 1d, 105, palanca de 3.°" género.— A, B, C, puntos de apoyo y de aplicacion de la
resistencia R y de la potencia F, respectivamente,

que estd siempre perjudicada existen en aquellos Organos que nece-
sitan rapidez en sus movimientos. Las figuras adjuntas son ejemplos de
los tres tipos de palancas en nuestro organismo.

Los huesos cambian de posicién relativa merced a sus articulacio-
nes. En las diartrosis, el cambio puede ser muy grande; pero el roza-
miento queda disminuido por el almohadillado cartilaginoso y la accion
lubrificante de la sinovial.

Con respecto a las estaciones hay que considerar; la vertical, la cual
exige que la vertical del centro de gravedad del cuerpo, situado a nivel
de la segunda vértebra lumbar, caiga dentro del poligono de sustenta-
cién, y exige el concurso de los misculos que sostienen la cabeza, im-
pidiendo que ésta caiga por delante, de los misculos espinales que man-
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tienen erguida la columna vertebral, y de los misculos anteriores del
muslo que contrarrestan la tendencia del tronco a caer hacia atrds. En
la estacién sentada es iniitil la de estos dltimos, y aun de los anteriores,
en caso de haber respaldo, y en la echada (dectibito) no hay trabajo de
ningtin miigculo. _

Se distinguen dos modos de locomocioén: la marcha y la carrera. En
la marcha hay siempre contacto con el suelo y comprende tres tiempos:
1.2, un pie est4 plantado y el otro apoyado en su punto; 2.9, ésta oscila
hacia adelante (tiempo de apoyo simple); 3.°, el pie oscilante apoya el
talén hasta plantarse. En la carrera hay, por el contrario, un tiempo en
que el cuerpo queda en el aire (tiempo de suspensién), pues por la ma-
yor velocidad un pie se levanta cuando el oscilante atin no se ha apoya-
do. El tiempo de suspensién no es debido a que el cuerpo se eleve en
virtud de un salto, sino que, por el.contrario, corresponde al momento
en que el cuerpo estd més bajo, y si queda en el aire es por ‘la flexion de
las piernas, que al apoyar de nuevo le elevan. La duracion de este tiem-
po depende de la velocidad de la carrera.

FONACION

El 6rgano esencial de la produccién de la voz humana es la laringe,
que puede ser comparada a un aparato musico de lengiieta, produciendo
el sonido en el angostamiento glotico; pero con la facultad de poderse
cambiar la luz del orificio glético y la tensién de sus labios. El meca-
nismo de la fonacion se reduce, pues, a la vibracién de las cuerdas bu-
cales inferiores bajo la accion de la corriente de aire que sale de los
pulmones. .

La intensidad de la voz humana depende de la fuerza con que el
aire haga vibrar las cuerdas bucales, y por esto, para producir un soni-
do muy fuerte, es preciso respirar profundamente, lanzando con violen-
cia el aire, y dilatar la glotis. Por el contrario, se producird un sonido
pianisimo si las condiciones son contrarias.

El fono o altura de la voz depende de la tension de las cuerdas bu-
cales, originandose un sonido més agudo o més grave, seglin que estén
mas o menos tensas, respectivamente. La voz humana puede, por tanto,
cambiar de tono formando dos series de gamas, una més baja (regisiro
o voz de pecho), y otra més alta (registro o voz de falsete). La exten-
sion es de unas dos octavas, y sediin la situacion de éstas en la escala
musical se clasifican las voces, procediendo de las mds bajas a las mas
elevadas: en voz de bajo (de fa al red); baritono (del la al fa®); tenor
(del do? al [a®); contralto (del mi* al dot); mezzo-soprano (del sol* al
mit), y soprano (del si? al sol*). Las tres tiltimas voces son femeninas.

Movimientos.

Intensidad de
la voz.

Altura de la
VOZ,
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Las dos notas limites son: el mi, de 162 vibraciones, y el do® de pe-
cho, con 2.089. La voz es muy aguda en los nifios, bajando rapidamente
en la pubertad una octava en los muchachos y solamente dos tonos en
las nifias, descendiendo atin mas en la vejez por osificacion de los carti-
lagos y atrofias musculares en las cuerdas (los tenores se hacen barito-
nos en la vejez). ' '

Los labios de la glotis producen vibraciones parciales, ademas del
sonido fundamental, el cual, a su vez, se modifica en las cavidades con-
tiguas, resultando un sonido compuesto del fundamental, acompafiado
de otros arménicos, a los que se debe el fimbre de voz, que permite fre-
cuentemente reconocer individualmente las voces.

Los elementos de la palabra son dos: las vocales y las consonantes.
Las vocales son sonidos que dependen de la disposicién de la cavidad
bucal durante su emisién; las consonantes son ruidos que modifican la
emisién de las vocales, sin las cuales no pueden pronunciarse. Las pri-
meras pueden ser muy variadas, por serlo también las disposiciones que
pueden hacerse adoptar a la boca; mas hay solamente cinco posiciones
que dan sonidos bien distintos al oido, y que corresponden a las cinco
vocales del idioma castellano, que con el italiano, son los idiomas de mas
pura pronunciacién de las vocales. _

Las consonantes se engendran mediante disposiciones que producen
obstaculos a la emisién de una vocal, engendrdndose asi las vibraciones
que la modifican. Segin la posicion de este obstdculo, se dividen en
labiales, linguales o guturales, y segun la manera de vencerle, en é.r-
plosivas, resonantes y temblonas. El adjunto cuadro resume esta cla-
sificacién con los ejemplos relativos a cada tipo de consonante, Las
asociaciones de vocales y consonantes forman las silabas, de cuya
unién resultan las palabras, mediante las cuales el hombre dispone de
un medio maravilloso de comunicar sus pensamientos, que no es mas
que uno de tantos movimientos de expresion (mimica, escritura, len-

guaje).
explosivas (0,p).

resonantes (f,m).
temblonas (7 .

=

LABIALES

explosivas (/,d).
resonantes (s,1,1).
temblonas (r /inguel).

explosivas (4,2).
resonantes (7).
temblonas (r gufural).

CONSONANTES

GUTURALES LINGUALES
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DIGESTION

Las substancias alimenticias que ingerimos son més o menos parcial-
mente transformadas en otras aptas para ingresar en el organismo, atra-
vesando disueltas la pared digestiva. La digestién consiste en esencia,
en una serie de transformaciones quimicas que sufren los alimentos al
recorrer el canal digestivo, bajo la accién de los liquidos sedredados en
las gldndulas anejas, accién quimica facilitada por la trituracion y mo-
vimientos a que son sometidos. La parte asimilable de éstos es absorbi-
da por la pared intestinal, mientras que los residuos intransformables
(excrementos) en materia nutricia siguen su marcha y son, por tltimo,
arrojados al exterior.

Las substancias titiles que ingerimos, y de cuya calidad juzgamos
mediante el sentido del gusto, se llaman alimentos en el caso de subs-
tancias sélidas, y bebidas en el caso de liquidos. (El alimento gaseoso
es adquirido por el organismo mediante la funcion respiratoria).

Los alimentos son substancias que sirven para reparar las pérdidas
materiales que el organismo continuamente esta experimentando (agua,
sales) y superarlas en el caso de crecimiento; para aportar en forma de
energia latente la que constantemente el organismo estd dejando en
libertad (hidratos de carbono, oxigeno de la respiracion) y para ambas
cosas a la vez (albdminas, grasas).

En general, los alimentos son mixtos, es decir, encierran diversas
clases de principios inmediatos, siendo completos cuando contienen to-
dos los esenciales, como la leche. |

Algunas substancias se toman, no porque realmente sean alimenti-
cias, sino porque en virtud de sus propiedades estimulantes, comunican
~ mayor actividad a las glandulas digestivas, ¥ también por hacer mas

agradables al gusto los alimentos. A este grupo de substancias pertene-
cen las bebidas alcohdlicas, aromaticas y los condimentos.

La privacion de alimentos conduce a la inanicidn, en la cual el orga-
nismo suple su falta consumiendo materiales propios del tejido adiposo
y muscular, lo que constituye la causa del enflaquecimiento. El ayuno es
soportable més largo tiempo si no hay privacién de agua, sobreviniendo
la muerte cuando-la pérdida de peso es de 4/10. La alimentacion escasa
conduce a la inanicién parcial, a la que el organismo parece adaptarse,
pero perdiendo en fortaleza.

Los alimentos introducidos en la boca son triturados en ella para fa-
cilitar su paso en el aparato digestivo, asi como para hacer mds eficaz
la accién de los liquidos digestivos. Al mismo tiempo que la mastica-
cién se verifica en la boca la insalivacidn, mediante la cual los alimen-
tos se mezclan con la saliva, que fluye mds abundantemente por accion

Alimentos.

Masticacion e
insalivacidn.
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refleja, no ya sélo con la entrada en la boca de los alimentos, sino sim-
plemente a su vista. En estos actos intervienen todos los 6rganos mus-
culosos de la boca, removiendo el alimento dentro de ella ¥ colocandole
entre los dientes, donde es comprimido por efecto de la contraccion de
los miisculos elevadores del maxilar superior, formédndose, por iltimo,
una masa viscosa apta para ser ingerida, denominada bolo alimenlticio.

El papel de la saliva es muy variado y quizd principalmente mecéni -
co (favoreciendo la masticacion y la deglucion) y gustativo (permitiendo
saborear los alimentos sélidos); pero a pesar de contener una diastasa,
la ptialina, capaz de desdoblar los polisacaridos en disacaridos, su pa-
pel digestivo debe ser poco importante, por el corto tiempo en que se
verifica su accion, ya que en el estomago no puede continuarse libre-
mente, por ser acido el jugo gastrico y actuar la diastasa salivar sola-
mente en medio alcalino.

Una vez formado el bolo alimenticio se verifica la deglucion o acto
de pasar los alimentos de la boca al estomago, el cual comprende tres
tiempos. En el primero, llamado tiempo bucal, el bolo alimenticio atra-
viesa la cavidad de la boca, bajando por el plano inclinado que forma la
lengua aplicada su punta contra el paladar. Este primer tiempo es vo-
luntario; pero los movimientos de deglucion sélo se verifican a condi-
cion de haber algo que tragar. Los dos tiempos siguientes son, por el
contrario, reflejos, y por eso una vez iniciados, la deglucion no puede
suspenderse. El sedundo periodo se llama tiempo farindeo, porque du-
rante él, el bolo alimenticio atraviesa la faringe, mientras todas sus co-
municaciones, menos la esofdgica, se obliteran, y asi el alimento pasa
por encima de la glotis sin entrar en el conducto respiratorio, por obtu-
rarlo la epigletis, que se abate en el momento de tragar, salvo en el
caso de sobrevenir un golpe de tos o de risa en el momento de la deglu-
cion que levanta la epiglotis, dejando expedita la via respiratoria. Por
ultimo, en el tercer tiempo, llamado esofagico, el bolo alimenticio des-
ciende a lo largo del es6fago por las contracciones de éste, sin inter-
vencion necesaria de la gravedad, ya que se puede deglutir cabeza
abajo.

Una vez los alimentos en el estémago, sufren en él una accién diges-
tiva que no es completa, como suponfan los antiguos, puesto que apenas
se verifica otra transformacién que la de los albuminoideos, los cuales
se convierten mds o menos parcialmente por la accion de la pepsina del
judo dastrico en peptonas. Mientras se verifica la digestion, el estoma-
go sufre contracciones que van del cardias al piloro, comprimiendo los
alimentos, favoreciendo su mezcla con el jugo gastrico y pasan por
tiltimo al intestino conforme van siendo digeridos, transformados en una
masa liquida dcida que se dengmina gquimo. El tiempo que dura la diges-
tion varia mucho, segtn la indole de los alimentos; asi el agua pasa di-
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rectamente al intestino sin detenerse en el estémago; los alimentos azu-
carados y feculentos apenas reposan algunos minutos; los albuminoides
necesitan mds de media hora para ser digeridos, y las grasas quedan
atin mas tiempo en el estémago. En general puede decirse que la dura-
ci6n de la digestién estomacal varfa de hora y media a cinco horas.
Suponian los antiguos fisidlogos que la digestion estomacal era un
acto puramente mecénico, en que los alimentos quedaban reducidos a
pulpa por la acci6n de las contracciones estomacales sobre los alimen-
tos triturados, y reblandecidos por los liquidos digestivos. Reamur, en
1740, al mismo tiempo que demostraba la realidad del papel mecénico
del estémago por la deformacién que sufrian cuerpos en €l introduci-
dos, probé de una manera concluyente que el jugo gdstrico actuaba
quimicamente sobre los alimentos, pues introduciendo pedacitos de car-
ne en tubos perforados que hacia tragar a algunos animales, y con los
que quedaba anulada la accién mecédnica del estomago, observo que
desaparecia la carne, es decir, que habfan sido disueltos por el jugo
gastrico. Sus investigaciones fueron continuadas por Spallanzani (1777),
el cual extrafa jugo géstrico de animales. a los que hacia ingerir espon-
jas sujetas con un hilo, exprimiéndolas después de retirarlas; mezclando
luego el jugo géastrico asi obtenido con carne y manteniendo la mezcla
a la temperatura del cuerpo, observé que la carne se disolvia realizando
asi una digestion artificial de ella. Posteriormente Blondlot (1843) ided,
para obtener el jugo géstrico, la llamada fistula gastrica, perforando la
pared del cuerpo y la estomacal y poniendo una canula por la que fluia
el liquido cuando se alimentaba el animal; como por este procedimiento
- el jugo géstrico extraido era muy impuro, por salir mezclado con la sa-
liva y los alimentos, Pavlow ha propuesto nuevos procedimientos, como

Fig. 106. ' Fig. 107, Fig. 108,

Procedimientos de obtencién de jugo géstrico por medio de la fistula gastrica,—Fig. 106, comida ficti-
cia; id. 107, pequeiio estimago; id, 108, aislamiento del estomago,

el de realizar al mismo tiempo que la fistula géastrica una seccion del
es6fago, poniendo en comunicacién las secciones con el exterior, de
forma que el alimento ingerido salga otra vez fuera, bastando, sin em-
bargo, esto para que se produzca la secrecion gastrica (comida ficticia);
mas como en estas condiciones el animal no puede nutrirse y conser-
varse durante largo tiempo, es preferible hacer una ligadura de la gran
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curvatura dividiendo el estomago en dos partes, una mayor que sigue
funcionando por las necesidades del animal, y otra menor (pequefio es-
témago de Pavlow), de donde se extrae por la fistula el jugo gastrico.
Puede también seccionarse el estémago a nivel del cardias y el piloro,
articuldndose directamente el esdéfago con el duodeno y quedando
aislado el estémago, a pesar de lo cual sigue produciendo jugo géstrico.
La excitacion que produce el acto reflejo a que responde la secrecion
estomacal, se verifica no sélo por la accidon de las substancias alimenti-
cias que obran como estimulantes (especialmente los albuminoides) a su
contacto con la mucosa estomacal (excitacién quimica), sino que basta
la deglucién y aun la vista y el olor de los manjares (excitacion psiquica)
para producirla. |

Es l6gico preguntarse por qué si el jugo gdstrico digiere las carnes,
no ataca a las paredes del estbmago. Se suponia antes que los tejidos
vivos soportan la accién digestiva, opinién apoyada por el hecho de que
los dusanos intestinales resisten a la accién de todos los liquidos diges-
tivos; pero si se introduce la pata de una rana viva por la fistula gas-
trica de un perro, retirada al cabo de cierto tiempo puede comprobarse
que estd digerida, y el mismo estémago se digiere a si mismo cuando se
le suprime el riego sanduineo por ligadura de la coronaria estomética,
en los casos de tlcera estomacal y también después de la muerte, por
lo que ha sido necesario recurrir a otra explicacién, como la de que la
mucosa estomacal estd siendo constantemente alcalinizada por la san-
gre, o bien se defiende segregando un antifermento (antipepsina) que
invalida la accién de la pepsina, o sencillamente gracias a la secrecion
de mucina, cuya virtud antipépsica estd absolutamente demostrada.

A la llegada de los alimentos al estémago, la mucosa de éste se con-
gestiona y sedgreda abundante liquido no digestivo, pero no contiene
todavia pepsina, sino otra substancia llamada propepsina, que por la
accion del acido clorhidrico se transforma en pepsina. Ademds, el jugo
g4strico es capaz de digerir las grasas ingeridas en estado de emul-
sion (1), y en el estémago son también digeridas las grasas no emulsiona-
das, por afluir jugo pancreético por el piloro. A pesar de todo, si se tiene
en cuenta que el jugo gastrico acaba por invalidar la accion de la saliva
y que la digestion que aquél opera sélo es eficaz para las albuminoides
y grasas emulsionadas, y por tanto que todas las otras catedorias de
alimentos son digeridos por los liquidos intestinales, que ademas ac-
tiian también sobre los citados, es 16gico conceder poca importancia a
la funcion didestiva del estdmago, lo que comprueba el hecho de ser

(1) En los recién nacidos, la pepsina esta sustituida por otro fermgntﬂ: la presura o
lab, que digiere la caseina de laleche, con independencia de la reaccidn dcida o alcalina
del medio.
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posible la vida sin estémago en los animales en que se hace la operacion
de articular directamente el es6fago con el duodeno. No debe, sin em-
bargo, deducirse de esto que el estdmago sea intitil, pues aparte de que
la accién digestiva del jugo gastrico, aunque no tan importante como
antes se suponia, es positiva, es indudable que dicho jugo posee propie-
dad antiséptica ya descubierta por Spallanzani, al observar que las
substancias putrescibles se conservaban en €l sin alteracion. Ademas,
el estémago, por su volumen, consiente una ingestion copiosa, y sin €l
habria que tomar el alimento en pequefias dosis, con mayor frecuencia
y con una masticacién muy completa.

Los movimientos del estémago son originados en virtud de reflejos
engendrados por las excitaciones que los alimentos producen en €l y
persisten atin con la seccion de los nervios estomacales, los cuales ac-
tian s6lo como transmisores de excitaciones aceleradoras (pneumogas-
trico) o moderadoras (espldcnico). Terminada la digestion sobrevienen
las contracciones de expulsion, que hacen que el quimo franquee el es-
finter pilorico. En ocasiones el alimento puede ser expulsado en la di-
reccién en que ha sido ingerido (vdmito), acto reflejo provocado por ex-
citaciones en diversos 6rganos (base de la lengua, etc.), con substan-
cias quimicas (emetina de la ipecacuana, tartaro emético, etc.) y por
influencias psiquicas. El vomito es elaborado en el bulbo porque la des-
truccién de las capas profundas del calamus le suprime.

Terminada la quimificacion, es ultimada la digestion en el intestino.
La digestion intestinal es indudablemente mucho més importante que la
gdstrica y muy compleja, por resultar de la accion combinada de las
variadas disstasas de los distintos liquidos intestinales. El papel princi-
pal en la quilificacion lo juega el jugo pancredtico; su tripsina completa
la digestion de los albuminoides, transformandolos en peptonas; su lipa-
sa emulsiona y saponifica las grasas; su amilasa juega un papel comple-
mentario de la ptialina salivar, transformando las féculas en maltosa, y
stt maltasa desdobla esta maltosa en glucosa. El jugo intestinal es par-
ticularmente eficaz para la digestién de los azticares, que son transfor-
mados en glucosa por la accién de la maltasa que obra sobre la malto-
sa, la invertina sobre la sacarosa y la lactasa sobre el aziicar de leche.
Por otra parte, también las grasas son atacadas por el jugo intestinal
merced a su lipasa y los albuminoides bajo la acci6n de la erepsina. Pa-
rece que la tripsina del jugo pancredtico no puede obrar sinla presen-
cia de la enteroquinasa del jugo intestinal, y que éste contiene también
una substancia llamada secrefina, la cual, absorbida, es la que provoca
la secrecién pancredtica, y como dicha secretina se segrega en virtud
de la acci6n excitante del acido clorhidrico sobre las células epiteliales
de la mucosa intestinal, resulta explicada la oportunidad de la intermi-
tente secrecion pancredtica por el hecho de que la llegada del quimo

Quilificacion.
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acido al intestino determina la produccion de la secretina, la cual, a su

vez, determina la secrecién pancreatica, que coincide asf con la llegada
de los alimentos al intestino. En cuanto al papel digestivo de la bilis,
parece ser muy escaso, pues si bien es ya antigua la observacion de
que ligandose el conducto colédoco, la digestion, especialmente de las
drasas, es muy imperfecta, lo que condujo a suponer que la digestion de
éstas estd encomendada a la bilis, hoy se supone que su principal papel
consiste en alcalinizar el quimo, poniéndole en condiciones de que ac-
tiien las diastasas de los otros liquidos intestinales que no obran en me-
dio dacido. Se admite también que la bilis juega un gran papel antisép-
tico que no impide, sin embargo, el desarrollo de gran ntiimero de mi-
crobios, muchos de los cuales parecen ser convenientes a la digestion,
si bien no necesarios, pues estd probado que la digestion se realiza
normalmente en un intestino totalmente aséptico, como el de los anima-
les polares, y el de los cultivados en condiciones asépticas desde su na-
cimiento, en el cual el intestino nunca posee microbios.

A medida que se va operando la digestion intestinal, los alimentos
van avanzando por el intestino, en virtud de las contracciones de sus
fibras lisas longitudinales y transversales, que originan los llamados
movimientos perisitdlticos y antiperistdlficos, transformiandose en un
liquido de aspecto lechoso por los glébulos grasos que posee, llamado
guimo, el cual es absorbido por las vellosidades intestinales a medida
que se va formando, quedando las materias insolubles, las cuales, una
vez franqueada la valvula ileo-cecal, no pueden ya retroceder al intes-
tino delgado, continuando por el grueso, hasta que, moldeados, rellenan
la S iliaca y son, por tiltimo, expulsados al exterior (defecaci6n).

Se calcula en 24 horas el tiempo necesario para que los alimentos
recorran todo el tubo digestivo, habiéndose podido comprobar mediante
observaciones radioscopicas en personas cuyos alimentos se han mez-
clado con subnitrato bismuto (opaco a los rayos X), que en el intestino
delgado, los alimentos avanzan a razén de un metro por hora; pero en
cambio, en el intestino grueso caminan mucho menos velozmente.

Las substancias digeridas pasan de la cavidad digestiva a los vasos
en virtud de la absorcién. Esta funcion se verifica a través de la pared
digestiva en toda la longitud del tubo intestinal; pero es particularmente
intensa en el intestino delgado, especialmente organizado para ella por
ofrecer las vellosidades intestinales que absorben por osmosis el quilo
en que estdn sumergidas de una manera andloga a como las raicillas de
las plantas absorben los jugos de la tierra.

El quilo que ha penetrado en el interior de las vellosidades intesti-
nales atravesando su pared epitélica, entra en los vasos que hay en el
interior de ellas, con la particularidad de que las peptonas glucosas,
substancias minerales v bebidas ingresan en los capilares venosos en
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que se resuelven las venas intestinales, mientras que las grasas digeri-
das toman la via linfatica, dando un aspecto lechoso a los vasos quilife-
ros, que les hace muy visibles cuando se sacrifica a un animal despues
de una digestién copiosa en grasas, mientras que si se le sacrifica en
ayunas son incoloros y dificiles de descubrir como los demés vasos lin-

taficos.

RESPIRACION

Fd

La respiracién es una funcion celular. Todas las células de nuestro
organismo necesitan constantemente tomar oxigeno y desprenden el
anhidrido carbénico originado en las combustiones intracelulares; pero
sumidas en el interior del organismo, no estdn en condiciones de tomar
directamente del medio ambiente el oxigeno, ni de expulsar a €l el anhi-
drido carbénico, vy de aqui la necesidad de un aparato especial (aparato

Fig. 109 —Expiraciin, Fig. 110,—Suspiracion.

Esquema de Funke que demuestra la solidaridad de movimientos entre un 6rgano eldstico en comuni-
cacidén con el exterior v la cavidad cerrada en gue estd contenido. La variacién de volumen de ésta
ze hace mediante el diafragma inferior de caucho 4, que representa el diafragma. El tubo 2 actia de
conducto respiratorio por el que entra el aire hinchando las dos vejigas que representan los pulmo-
nes coando la presién disminuye en la camara que actiia de caja tordcica.

respiratorio), adonde un medio intermediario, la sangre, conduzca el
anhidrido carbénico que producen todas las células del organismo, ale-
jando este cuerpo perjudicial para la vida animal y arrojandole al exte-
rior, al mismo tiempo que en el mismo aparato toma la sangre el oxige~
no del aire para conducirle a todas las células del organismo. Este in-
tercambio de gases entre el aire y la sangre, se hace por 0smosis ga-
seosa a través.de la enorme superficie permeable de separacion que
representan los dos pulmones, a los que llega el aire por el conducto
respiratorio y se renueva la sangre por los vasos pulmonares.
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Continuamente y a pequefios intervalos se verifican alternadamente
los movimientos respiratorios, que son de dos clases; unos provocan
la entrada del aire en el aparato respiratorio (inspiracion), otros
dan lugar a la salida del residuo gaseoso de los pulmones (espira~
¢ién). El mecanismo de la inspiracién y de la espiracion reside en la
elasticidad de los pulmones, en la facultad de la caja torédcica de modi-
ficar su volumen y en la solidaridad de ésta y los pulmones. Facilmente
se demuestra la elasticidad de los pulmones ajustando al tubo respira-
torio de un animal recién sacrificado un tubo con una espita, por el que
se inyecta aire, el cual sale con violencia si después de hecha la opera-
cién y cerrada la espita se abre ésta, porque la presion del aire inyec-
tado ha distendido las vesiculas pulmonares, que recobran por elastici-
dad su volumen cuando se abre la llave. Se comprende ahora, dada la
elasticidad de los pulmones, que encerrados éstos en una cavidad sus-
ceptible de amplificarse y reducirse, el aire tiene que entrar y salir, res-
pectivamente, por efecto de la disminucién y aumento de presion, de la
misma manera que lo hace a unas vejigas eldsticas (figs. 109 y 110) en
comunicacién con el exterior cuando se agranda o empequeiiece la ca-
vidad cerrada en que estan contenidas.

La amplificacién del térax se verifica poniendo en juego los llama-
dos miisculos inspiradores que agrandan la caja tordcica segiin sus tres
di4metros (antero-posterior, transversal y vertical). Los dos primeros
diametros aumentan por la acci6n de les miisculos elevadores de las
costillas (supracostales y escalenos), y el tiltimo por descenso del cen-
tro del diafragma, que toma ura forma menos abombada, comprimiendo
a 1a cavidad abdominal, que se dilata también. La espiracién se produce
principalmente por la elasticidad de los organos violentados, que tien-
den a recobrar su forma primitiva, devolviendo a la cavidad toracica su
anterior volumen. Tanto uno como otro movimiento respiratorio pueden
ser amplificados por la accién de misculos que normalmente no entran
en juego (inspiracion y espiracién forzadas).

Los movimientos respiratorios ofrecen una frecuencia variable, aun
en estado normal, sediin el estado del organismo, edad, sexo, etc. Pue-
de decirse qtie el hombre adulto respira 16 veces por minuto, y la mujer
y el viejo 18, elevandose este nidmero en los niiios hasta 44 en los re-
cién nacidos.

La capacidad pulmonar se estima de un maximum de 4 a 5 litros
para un adulto, y como aun en una espiracién forzada no se llega a ex-
pulsar toda esta cantidad, queda un aire residuario, cuya cantidad es
préximamente de un litro. La diferencia entre la mayor cantidad de aire
que puede introducirse y la que puede expelerse, se llama capacidad
vital y se evalia en 3 litros y 1/, como término medio. En la inspiracion
normal se absorbe solamente litro y medio de aire (aire respiratorio o
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corriente), denomindndose aire complementario, al que puede intro-
ducirse de mas en una inspiracién enérgica y aire de reserva la canti-
dad que puede ser espirada de mds en una espiracion forzada. El si-
guiente cuadro resume todos los datos en centimetros ciibicos referen-
tes a estos fenémenos respiratorios:

Capacidad to- Aire complementario.. 1.500 |

tal de los pul- Capacidad vi-{ » corriente....... . 1.500
mones: 4-5@- tﬂl: 5-5{]:'- b dE‘l‘EEEt"iFEl. e N L, lrﬁml Capacidﬂdpul_
i TEEIdUE! ..... A e I.Eﬂﬂl monar: 2.500.

Resulta de esto que en cada respiracion el aire no se renueva del
todo, sino s6lo una parte, y asf, si se hace una inspiracién de hidrégeno
puro, es preciso de 6 a 10 respiraciones para concluir de eliminar todo
el hidrogeno inspirado.

Aplicando el oido al pecho de una persona, s¢ oyen dos clases de
ruidos: uno llamado murmullo pesicular, que se origina en la inspira-
ci6n al inflarse las vesiculas pulmonares, y otro llamado soplo bron-
guial, que produce en la faringe el aire inspirado. La apreciacion de
estos ruidos (auscultacion) es de gran importancia clinica.

Ruidos respiratorios se producen también en una porcion de actos
accidentales respiratorios, como la 70s, inspiraciones profundas segui-
das de espiraciones violentas: el esfornudo, inspiracion lenta y profun-
da con la nariz, seguida de una espiracion rapida y ruidosa, tambicn
nasal: el sollozo, inspiraciones y espiraciones entrecortadas causadas
por pequeiias contracciones del diafragma; el fupo, inspiraciones vio-
lentas por depresiones rapidas del diafragma; el bostezo, inspiracion
larga y profunda con la boca muy abierta; el suspiro, inspiracion lenta
y profunda, seguida de una espiracién también lenta; el esfuerzo, ins-
piracion profunda seguida de espiracion pausada, con la glotis y la boca
cerrada, y el ronguido, espiracion ruidosa que se presenta durante el
suefio, por vibrar el velo del paladar. La fonacion, por tiltimo, no es
en realidad mas que una serie de ruidos respiratorios.

Las modificaciones fisicas que suire €l aire inspirado se refieren
principalmente a sSu temperatura y su estado higrométrico. Durante su
paso a través del aparato respiratorio, el aire exterior se calienta espe-
cialmente al pasar por las anfractuosidades muy vascularizadas de las
fosas nasales, cuyo papel es también importante, como depurador del
aire, pues en ellas abandona las particulas en suspension que dafiarian
el aparato respiratorio y que quedan asi adheridas a las miucosidades
de la nariz.

[as modificaciones quimicas que el aire experimenta, en virtud del
fenémeno respiratorio, fueron ya establecidas por Lavoisier, y consis-

Ruidos respira-
torios.

Fendomenos fi-
sico-quimicos.
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ten en esencia en la disminucién de oxigeno y el aumento de anhidrido
carbdnico; asi, mientras la composicién del aire en 100 partes es de
20'95 de oxideno, 79°02 de nitrogeno y unos 0'03 de anhidrido carboni-
co, el andlisis del aire espirado demuestra que mientras la proporcion
de nitr6geno queda constante, la de oxigeno baja a 16 6 17 %/, y la de
dcido carbdnico asciende a 3 6 4 °/,. Respecto al aumento de vapor de
agua, se hace bien ostensible con el hecho de empafiarse los objetos
frios con el vaho del aliento.

Se supone que a través del fino endotelio de las vesiculas pulmona-
res se verifica el intercambio gaseoso entre la sangre y el aire pulmo-
nar por la diferente tension entre los gases de ambos, y que el oxigeno
se combina con la hemoglobina de los glébulos rojos, transformandola
en oxihemoglobina, de la cual, reduciéndola, toman los tejidos el oxige-
no. El anhidrido carbdnico que se forma en las combustiones intraorga-
nicas, es transportado a los pulmones, en parte combinado con la hemo-
dlobina en forma de carbohemoglobina y en parte con el carbonato y
fosfato s6dico en forma de bicarbonato y fosfocarbonato, combinacio-
nes todas muy inestables que se desdoblan en presencia del oxigeno de
los pulmones, quedando en libertad el anhidrido carbonico, que es ex-
pulsado al mismo tiempo que el oxigeno es absorbido.

Se puede calcular en 540 litros la cantidad de oxigeno que absorben
los pulmones diariamente, de los cuales solamente 400 son utilizados en

la formaci6én de anhidrido carbdénico, mientras que los 140 litros restan-

Bl ; y = COR 400
tes se utilizan en otras oxidaciones, La relacion —— = llamada co-

0 540 °
ciente respiratorio, es, pues, siempre menor que la unidad, contraria-
mente de lo que debia ocurrir si todo el oxigeno fuera consumido por el
carbono para la formacién de anhidrido carbénico, en cuyo caso equi-
valdria a la unidad. La actividad respiratoria aumenta con el frio, el
ejercicio y la presion. El oxigeno, a la presion de 3'5 atmosferas o el
‘aire a la de 17°5, obra como un veneno, por tetanizar todos los miiscu-
los, entre ellos el corazén; por el contrario, el aire a 1/25 de atmoésfera,
o bien a la presién ordinaria con 3 °/, de oxigeno, no sirve para la res-
piracién, aun cuando esté privado de anhidrido carbdnico, por dejar de
ser absorbido el oxigeno. La falta de presion en el aire es la causa de
los vértigos de altura o mal de las montafias que se padece en las as-
censiones. Los aeronautas, aun manteniéndose en reposo, sienten au-
mentar los movimientos respiratorios con la altura; por encima de 400
metros sobrevienen vértigos, ruidos de ofdo, dolores de cabeza y aste-
nia y por tltimo, la muerte por encima de 6.000 metros. En los habitan-
tes de paises elevados, el niimero de gl6bulos rojos aumenta, con lo que
se facilitan los cambios respiratorios, asi como la cantidad de hemoglo-
bina, mientras que el aumento de presion la destruye. Los cambios de
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presién son mortales cuando se operan stibitamente, circunstancia que
han de tener presente los que, como los buzos, trabajan a presiones su-
periores a la normal.

De todos los gases, s6lo el oxigeno sirve realmente para la respira-
cién; pero es preciso distinguir entre los sencillamente irrespirables
(nitrégeno, hidrégeno, anhidrido carbénico) de los venenosos, como el
Cl. SO, y SH,, que destruyen los tejidos, y el CO (6xido de carbono) o
tufo, que por formar con la hemoglobina un compuesto muy estable que
el oxigeno del aire no puede descomponer, es muy venenoso, aun en
pequeifia cantidad.

No todos los tejidos tienen ignal necesidad de oxigeno, siendo desde
luego mayor el consumo en los periodos de actividad, y menor durante
el suefio. Los tejidos muscular y nervioso son entre todos los més Aavi-
dos de oxigeno. '

Los movimientos respiratorios son regidos por centros bulbares que
reciben las impresiones por conducto de los pneumogastricos. Es indu-
dable la intervencién del cerebro en los actos respiratorios, pero no ne-
cesaria. Los centros respiratorios son excitados también por el anhidri-
do carbénico, y por esto cuando la sangre se carga de €l sobreviene la
disnea, que no €s mas que una reaccion del organismo contra la asfixia.

Complemento de la respiracion pulmonar es la que se verifica por
toda la superficie del cuerpo. La intensidad de la respiracién cutanea
en el hombre equivale a una centésima parte de la de los pulmones.

La respiracién cutdnea, por lo que se refiere a la exhalacion de va-
por de agua, se pone de manifiesto con sélo acercar a la piel un objeto
brillante, pues éste queda empaiiado.

Aunque la respiracién cutdnea en el hombre no tiene la importancia
que en algunos animales, debido a que la superficie del cuerpo es poco
mayor de 1 m?, mientras que la de los pulmones se eleva a 200, no por
eso es despreciable, como lo prueba el aparecer los sintomas de asfixia
cuando el cuerpo esté introducido en un gas deletéreo, aunque por la
boca se respire aire puro.

Es, pues, la piel, aunque en menor grado que los pulmones, un orga-
no de absorci6n de oxigeno y de eliminacién del anhidrido carbonico ¥
el vapor de agua, verificdndose el intercambio gaseoso entre el aire y
la sangre de los capilares a través de la piel de una manera en un todo
andloga al que se opera enire el aire de los pulmones y la sangre de los

capilares pulmonares.

Respiracion
cutanea.
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CIRCULACION

Lasangre se mueve en el interior de los vasos en virtud de desigual-
dad de presiones, siendo el corazén el 6rgano encargado de mantener

estas desigualdades. Es facil demos-
trar que la sangre se mueve hacia
el coraz6n en las venas y en senti-
do inverso en las arterias, repitien-
do los experimentos cldsicos de Har-
vey (1) de ligarlas, pues las prime-
ras se hinchan del lado opuesto al
corazon, mientras que en las se-
gundas la sangre se acumula en el
otro lado.

El esquema adjunto dara idea de
la marcha de la sangre en nuestro
ordanismo. Del ventriculo izquierdo
sale sandre roja o arterial, es decir,
rica en oxigeno, que marcha por la
arteria aorta y la red capilar arte-
rial a todas las partes del cuerpo,
dejando el oxideno en los tejidos y
recogiendo el anhidrido. carbonico,
con lo que queda convertida en san-
dre venosa, que recogida por los ca-
pilares venosos y por los linfaticos
la parte extravasada (plasma y leu-
cocitos) va al corazén,donde la arro-
jan las venas que desembocan en la
auricula derecha; de ésta pasa al
ventriculo izquierdo para marchar a
los pulmones por las arterias pul-
monares, convirtiéndose en aquéllos
en sandre arterial, que vuelve por
las venas pulmonares a la auricula
izquierda, de donde pasa al ven-
triculo izquierdo, que hemos tomado
como punto de partida. La sangre,

Fig. 111. —Esquema de la circulacién de la san-
gre, Los conductos con sangre arterial estin
rayados longitudinalmente, los de sangre veno-
aa transversalmente y los linfiticos en blanco,
P, pulmdn; O, un drgano cualguiera; I, intesti-
no; R, ridn; H, higado; B,bazo; AP y VP, ar-
teria y vena pulmonar; A, aorta; VC, vena cava;
S L, sistema linfatico; V P vena porta,

(1) El descubrimiento de la circulacion de la sangdre es relativamente reciente. Los an-
tiguos tenian ideas muy incompletas y erréneas sobre este asunto, como las de considerar
las arterias como conductos de aire (v de aqui su nombre), por encontrarse siempre va-
cias en el caddaver en virtud de su elasticidad; conceptuar el higado como el centro del
sistema circulatorio, etc. En el siglo xvi Colombo v el espariol Miguel Servet descubrie-
ron la circulacién pulmonar, ¥y poco después Cesalpino ¥ Harvey la circulacion magor.



CIRCULACION 129

pues, recorre una trayectoria cerrada, pasando dos veces por el cora-
z6n y describiendo dos circulos: uno el de la circulacién mayor, en que
la sangre va del corazén a los 6rganos y de éstos al corazdn, y otro de
la circulacién menor, en el que estédn intercalados los pulmones. Se dice
que la circulacién en el hombre es doble, por ofrecer estos dos circulos,
y completa. por haber un segmento arterial y otro venoso, de forma
que la sangre arterial no se mezcla con la venosa. Es de notar que en
la circulacién menor las arterias llevan sangre venosa y las venas arte-
rial, al contrario de lo que ocurre en los vasos de la circulacion mayor.

En el corazén, 6rgano esencialmente muscular, reside la causa ini-
cial de la circulaci6n. Su funcionalismo consiste en una serie de con-
tracciones ritmicas (sisfole) que alternan rigurosamente con periodos
de descanso (didstole), La suma de estos dos tiempos constituye lo que
se llama una revolueion cardiaca, y dura aproximadamente 5/4 de se-
gundo en el adulto.

No todo el corazon entra en sistole al mismo tiempo. Las auriculas
quedan en sistole durante 1/10 de revolucion cardiaca, y después de
ofro tiempo igual de infersistole sobreviene la contraccion ventricular,
que dura 3/10, quedando, por tanto, un tiempo de 5/10 de revolucién
cardiaca, en que todo el miocardio se relaja y descansa. Este descan-
so es, por tanto, de 9/10 para las auriculas y de 7/10 para el ventriculo.

La sangre llega a las auriculas que estdn en diastole por las venas
correspondientes. La contraccion de ambas auriculas es simultdnea, y al
achicar sus cavidades comprimen a la sangre que pasa por los orificios
auriculo-ventriculares a los ventriculos, no volviendo a las venas por ser
la presion en ellas mayor que la producida por la sistole de las auriculas
(2:5mm de mercurio), mientras que su paso a los ventriculos es favore-
cido por la absorcion que produce la diastole ventricular. Al contraerse
los ventriculos cierran automdaticamente las valvulas triciispide y mitral,
y no pudiendo volver la sangre a las auriculas, pasa a las arterias, ven-
ciendo la resistencia que opone la presion de la sangre en ellas (15 a 18
centimetros de mercurio en el oriden de la aorta y 3 a5 cm. en el ori-
gen de la pulmonar). En resumen: la sangre es expulsada del corazon en
virtud de su energia contractil, y acude a él en virtud de la aspiracion
que produce el aumento de las cavidades auriculares coetdneamente con
la sistole ventricular, la aspiraciéon producida a su vez por la diastole
ventricular sobre la sangre de las auriculas y por la llamada aspiracion
fordcica que obra constantemente en virtud de la elasticidad de los
pulmones. -

El anélisis de la contraccién cardiaca se hace mediante aparatos
que la registran y que se llaman cardiografos; los destinados a experi-
mentar en animales consisten en sondas con ampollas herméticamente
cerradas (fig. 112) que se introducen en el animal, en que se experimenta
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dentro de su corazoén, por los grandes vasos del cuello (vena yugular para
el coraz6n derecho, arteria cardtida para el izquierdo). Las contraccio-
nes de las cavidades cardiacas comprimen las ampollas transmitiéndose
a unos tambores que mueven una aguja inscriptora, la cual traza el car-
diograma en un tambor giratorio en virtud de un aparato de relojeria.
Los tiempos de sistole se sefialan por ascensos de la curva, que ofrecen
una especie de meseta que corresponde al tiempo sistolico en que la
presi6n es sostenida. Estos maximos son especialmente elevados en el
ventriculo y muy especialmente en el izquierdo.

En el hombre, los cardi6grafos consisten en tambores que recogen
las sacudidas cardiacas aplicdndoles contra el pecho.

La actividad del corazén se acusa exteriormente por dos clases de
fendmenos de gran importancia clinica: los latidos y ruidos del cora-

Fig, 111,

Cardiégrafo de sonda trazando las curvas de variaciones de presién en una auricula y su ventriculo
correspondiente,

z6n. Los latidos son conmociones que se sienten al apoyar la mano en
el pecho a nivel del 4.° 6 5.° espacio intercostal izquierdo, y que se re-
piten con ritmo regular 70 a 75 veces al minuto por término medio en el
hombre adulto, siendo mayor su frecuencia en los viejos y sobre todo en
los nifios (140 en el recién nacidoj. El latido no es un choque del corazon
contra la pared tordcica, puesto que el corazon es adherente a ella,
sino que ésta es conmovida coetdneamente con la sistole ventricular
por efecto del endurecimiento y aumento de didmetro en sentido antero-
posterior del miocardio y por el empuje de la onda sanguinea que llega.

Si se aplica el oido contra el pecho, se perciben dos clases de ruidos
alternantes: uno que se produce al mismo tiempo que el latido, es sordo
y prolongado y se produce con el cierre de las valvulas auriculo-ven-
triculares al impedir el retroceso de la sangre a las auriculas, y ofro
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breve y claro que es producido al cerrarse las vdlvulas sigmoideas por
tender la sangre de las arterias a volver al corazén en la diastole ven-
tricular, impidiéndoselo dichas véalvulas, que bruscamente se cierran por
el impulso de la misma sangre.

El papel de las arterias es no solamente distribuir la sangre por todo
el cuerpo,” llevdandola a todos los Organos, sino ademds asegurar una
circulaciéon continua de la sangre en los tejidos, a pesar de ser intermi-
tente el impulso del corazon y todavia atin regular la cantidad de sangre
que en cada momento debe recibir cada uno de los érganos. .

Estos dos tiltimos fines se considuen, respectivamente, dgracias a las
dos propiedades caracteristicas de las arterias: la elasticidad y la con-
tractibilidad que las comunican sus tejidos elastico y muscular.

En virtud de su elasticidad, las paredes de las arterias reaccionan
sobre la sangre, que inyectada en ellas a presion por sacudidas en su
interior, da por resultado el producir una corriente continua. Se com-
prueba la transformacion del esfuerzo intermitente de un liquido en el
interior de un tubo de paredes eldsticas en propulsion continua por me-
dio del aparato de Marey (fig. 113), que consiste en un frasco de Mariotte
lleno de agua, del que sale un tubo depresible, pero inextensible, que se

Fig, 113,

Experimento de Marey para comparar la salida de un liquido en un tubo de paredes rigidas y otro de
paredes elasticas, inyectado en ambos con intermitencias,

=

bifurca, continudndose sus dos ramas por dos tubos de un metro de lon-
gitud, uno de vidrio con paredes rigidas, y otro de goma, es decir, con
paredes eldsticas. Comprimiendo ahora ritmicamente el tubo en Y, se
observa que el tubo de cristal da chorros intermitentes, mientras el de
goma da un chorro continuo. La explicacion de este fenémeno es Ia
misma: reside en que el tubo de goma, lo mismo que las arterias, se dis-
tiende por la presién del liquido sobre las paredes, las cuales reaccio-
nan sobre él, convirtiendo el esfuerzo intermitente en continuo. El co-

Circulacion ar-
terial.
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razén lanza, pues, ritmicamente a cada sistole ventricular una oleada
de sangre a las arterias, produciendo una distension en éstas; su reac-
cién empuja la sangre hacia la periferia, ya que no puede retroceder al
corazoén, por impedirselo las valvulas sigmoideas, con lo que el esfuerzo
cardiaco es almacenado en las arterias en forma de fuerza eldstica y
restituido a la sangre durante los intervalos de didstole ventricular.
Esta manera de progresar la sangre en las arterias, oridinando dilata-
ciones ritmicas de ellas, se llama puiso arterial, y su ntimero es fre-
cuentemente determinado por el médico en la arteria radial para juz-
gar del estado del organismo, siendo igual al de latidos del corazon. El

Fig. 114.

Esfigmégrafo de Marey, La palanca inscriptora recibe las conmociones de la arteria radial cerca de su
punio de apoyo y por su gran longitud las exagera trazando con su eXiremo la grafica del pulso en un
plano ennegrecido que se desliza suavemente.

ntimero de pulsaciones aumenta con la fiebre, el ejercicio, la emocion,
y disminuye con el ejercicio. El estudio gréafico del pulso se hace me-
diante aparatos denominados esfigmografos. La fig. 114 da buena idea
de su mecanismo.

La onda pulsatil se propaga con una velocidad de nueve metros por,
segundo, con independencia de la velocidad de traslacion de la sangre,
que es s6lo de 50 cm. al nacimiento de la aorta.

De lo expuesto se deduce que la sangre corre en las arterias some-
tida a una presién que sufre intermitencias alternadas de aumento ¥ dis-
minucién, todo lo cual lo prueba el hecho de que seccionando una arte-
ria, la sandre rutilante es proyectada violentamente, formando un cho-
rro que se refuerza por sacudidas intermitentes. La presion arterial ha
podido ser medida y registrada en los animales por medio de delicados
manémetros que se ponen en comunicacion con el interior de la arteria.
En el hombre, estas determinaciones se hacen midiendo el esfuerzo ne-
cesario para deprimir las arterias, impidiendo el paso de la sangre por
la compresién que se obtiene con un sacoo balén en que se inyecta
aire a presion hasta producir dicho efecto.

Reside la causa de la presion arterial en la resistencia que los capi-
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lares arteriales ofrecen a dejar pasar la sangre en virtud de su pequefio
calibre, y disminuye con la distancia al 6rgano propulsor central, con-
tribuyendo a ello la debilitacion de la capa el4stica a medida que dismi-
nuye el calibre de las arterias. |

La contractibilidad de las arterias es cualidad muy importante, por-
que gracias a ella puede en cierta medida variar su calibre y con él la
cantidad de sangre que aportan. La autorregulacién de la irrigacion
sanguinea que cada 6rdano debe recibir se hace, como veremos, bajo la
accién del sistema nervioso. : ;

La sangre circula en los capilares merced al empuje que constante- Circulacion en

AR : : ; los capilares.
mente recibe de las arterias, determinado por las contracciones ven-
triculares y por la elasticidad arterial, y vircula con una presion muy
inferior a la que tiene en las arterias, debido a la gran resistencia que
ofrecen los capilares en razdn de st pequeno didametro y ala dran capa-
cidad de la red capilar superior a la de las arterias, pues la multipli-
cidad de los capilares compensa con creces su finura. La corriente san-
guinea en los capilares es continua y uniforme, pues la onda pulsétil que
llega a ellos muy debilitada, se extingue por la falta de elasticidad de
las paredes, que son exclusivamente endoteliales. La disminucion de
presién en los capilares determina una disminucién de velocidad en la
corriente sanguinea que corre por ellos muy lentamente, especialmente
en los de mas estrecho calibre.

La circulacién capilar puede observarse al microscopio en 6rganos
transparentes de animales vivos, como la membrana interdigital de la
rana. El espectdculo que se sorprende es sumamente instructivo; los
glébulos rojos desfilan lentamente en columnas cerradas, alargédndose
en los pasos angostos. En los capilares més druesos la sangre pasa mas
rdpidamente y se observa ya la pulsacién, puesto que ritmicamente jasva
velocidad aumenta y disminuye.

La sangre circula por las venas hacia el corazén, uniformemgnte sin Circulacion ve-
sacudidas y a débil presion (5 a 15 mm. de mercurio), en virtud del em- s
puje de la sangre que constantemente afluye a ellas desde los tejidos,
en virtud también de la aspiracion que produce la diastole auricular y
por la dilatacién que la elasticidad de los pulmones producen sobre los
gruesos troncos venosos (aspiracion tordcica).

Otras causas secundarias coadyuvan también a la circulacién de la
sangre en las venas, COMO son: la pesantez en las venas en que la san-
gre camina en la direccién de la gravedad, como ocurre en las del cue-
llo; la existencia de valvulas en las que vienen de los miembros, las cua-
les impiden el retroceso de la sangre, que COrre en direccion opuesta a
la gravedad y la obligan a ascender cuando se producen contracciones
de las paredes venosas; la vecindad de las arterias que transmiten por
contacto sus movimientos ondulatorios, y la accion de los miisculos que

i
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comprimen las venas, obligando a la sandre a avanzar, ya que las vél-
vulas la impiden retroceder.
Circulaci6nlin- La progresién de la linfa es debida a andlogas causas que la de la
e sangre venosa, como hace presumir la analogia anatémica entre los
vasos linfaticos y las venas. La linfa que continuamente trasuda por las
paredes de los capilares, hace avanzar continuamente hacia delante lo
que contiene el sistema linfdtico. La aspiracion toracica, el empuje ¥
movimienios de las visceras, los latidos de la aorta, las contracciones
‘musculares v las vdlvulas de los vasos linfaticos son causas accesorias
que colaboran en la circulacion linfatica.
Inervacién. cir- El corazdn es un 6rgano auténomo, puesto que funciona atin separa-
culatoria, 44 del sistema nervioso, debido a los centros nerviosos que posee (1).
Sabemos, sin embargo, que el corazdén estad en relacion con el sistema
nervioso por los pneumogdstricos y filetes simpdticos de los gdanglios
cervicales; pero el papel de estos nervios es el de transmisores de exci-
taciones puramente modificadoras, porque el corazén sigue funcionando
después de seccionados, obrando los pneumdticos de transmisores de
excitaciones moderadoras y los simpéticos de aceleradoras, porque si se
excitan las primeras, el movimiento del corazén se hace mas lento, mien-
tras que si se excitan las segundas, el corazon late mds velozmente.
Los movimientos de los vasos estdn supeditados al sistema nervioso
por el intermedio de dos clases de nervios llamados vasomotores; los
unos disminuyen su calibre, y se llaman vasoconstrictores; los otros le
aumentan, llamandose vasodilatadores. De esta manera el riego sangui-
neo es redulado por la acci6bn antagénica de ambas clases de nervios;

recibiendo las 6rganos en cada momento la cantidad conveniente de
sangre, ‘

NUTRICION

Asimilacion Siendo la sangre el medio vital de las células de nuestro organismo,
y desasimila- o glla han de realizar el intercambio de materiales caracteristicos de
la vida. Este intercambio constituye la nutricién, funcién celular que no

se localiza, por tanto, en ningiin aparato determinado.

De la sangre toman las células los productos de anabolismo que se-
rén incorporados (asimilacion), hasta que transiormados por el metabo-
lismo celular en productos de catabolismo (desasimilacion), son devuel-
tos a la sangre.

De las substancias absorbidas por la pared digestiva, el agua y las

sales solubles, asi como el oxigeno de la respiracion, son directamente

(1) De ellos, el ganglio de Ludwig es moderador, ¥ los de Remak y Bidder aceleradores.
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asimilados por las células, siendo selectiva su asimilacion, escogiendo
cada 6rgano de preferencia ciertas substancias, como el cloruro sédico,
las glandulas digestivas; el hierro, el higado y bazo; el iodo, el cuerpo
tiroides; el f6sforo, las glandulas genitales; el oxigeno, el fosforo y el
calcio, el sistema nervioso, etc.

La glucosa es oxidada en su mayor parte utilizandose el calor que
resulta de su combustién, y siendo los misculos, especialmente durante
su actividad, los que preferentemente la consumen; pero €s preciso te-
ner en cuenta que no toda la glucosa absorbida va directamente en
masa al torrente circulatorio, sino que marcha por la vena porta al higa-
do, donde es retenida en forma de glucogeno, siendo este 6rgano el que
la vierte constantemente a la sangre, segtn el organismo va consumien-
do la que hay en ella en pequefia cantidad. Se calcula que el higado
proporciona a la sangre cada 94 horas 10 gramos de glucosa por kilo-
gramo de materia viva, o sea 600 gramos para un hombre de peso medio.

La grasa la utiliza el organismo por su grar poder termdgeno, alma-
cenandola cuando hay abundancia en el tejido adiposo subcutdneo, For-
manse las grasas en las vellosidades intestinales a expensas de los &ci-
dos grasos y de la gdlicerina en que han sido desdobladas en la diges-
tién; pero también forma el organismo las grasas a expensas de los
hidratos de carbono y aun de las substancias proteicas, porque s€ en-
gorda con alimentacion rica, principalmente en hidrocarbonados. Con
respecto a la desasimilacion de las grasas, sabemos que una gran parte
es quemada, como los hidratos de carbono y eliminada por el pulmoén en
forma de anhidrido carb6nico y vapor de agua; pero también se eliminan
las grasas y sin descomponerse por la piel con la secrecion sebacea.

En cuanto a los albuminoides, muy transformados por la digestion,
son absorbidos, edificando con ellos las células de nuestro organismo
{a multitud de sus substancias proteicas. Se supone que a expensas de
los albuminoides desdoblados por el proceso digestivo y absorbidos por
la pared intestinal, forma el higado y las.células intestinales los albumi-
noides de la sangre, y a expensas de ellos las células sintetizan sus al-
buminoides especificos. Es curioso que el organismo es incapaz de al-
macenar las substancias proteicas en caso de abundancia, para las épocas
de penuria, como lo hace con la glucosa y las grasas, de forma que eli-
mina los nitrogenados en la proporcion que las toma, y por esto en caso
de alimentacién muy rica en albuminoides, ahorra drasas € hidratos de
carbono. Asi no es posible engordar con un régimen albuminoideo,
mientras que la obesidad se alcanza facilmente con alimentacion de gra-
sas, ¥, sobre todo, de hidratos de carbono, de los cuales el tubo diges-
tivo puede tolerar una racién de 600 gramos, mientras sélo puede dige-
rir como méximum 200 gramos de albtimina.

La materia albuminoidea asimilada se desintegra en los procesos de
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catabolismo intraorgédnico, quedando reducida a substancias de desecho,
de composicion quimica muy sencilla, de las que es tipo la urea.

Las transformaciones quimicas que se operan en los procesos intra-
org4nicos no solamente determinan transformaciones de materia, sino
que son ademds una fuente continua de energia que utiliza el organismo
en sus actividades y que se manifiesta por un desprendimiento incesante
de calor. Se sabe, en efecto, que nuestro organismo, sea cualquiera la
temperatura del ambiente, se mantiene a una temperatura propia y
constante, en gdeneral superior a la de aquél, y esta aparente falta de
obediencia a ley del equilibrio térmico, se consigue gracias a una pro-
duccién continua de calor que compense la que constantemente el orga-
nismo pierde por radiacién, tanto mas intensa cuanto mds baja es la
temperatura del medio.

La temperatura del cuerpo humano oscila entre 37° y 37°,8. En es-
tado normal se mantiene siempre entre dichos valores, subiendo algo
durante las digestiones y descendiendo un poco durante el suefio; pero
en estado patoldgico puede elevarse por encima de 38°, constituyendo
la fiebre.

Las investigaciones calorimétricas han permitido determinar que en
reposo el hombre adulto produce unas 2.500 calorias, pudiendo elevarse
esta cifra con el trabajo hasta 3.800.

Los recursos de que el ordanismo dispone para mantener constante
su temperatura, son muy variados. Si la temperatura ambiente es muy
baja, el ordanismo necesita una alimentaclon mds abundante y termo-
gena, y por esto los habitantes de climas frios comen mds y prefieren
las drasas que repugnan en los climas célidos . El ejercicio es también
una fuente de calor, y el frio constituye un estimulante de la actividad
muscular. La piel y el tejido adiposo subcutdneo constituyen exce-
lentes abrigos que aminoran la radiacién calorifica. Por tiltimo, con el
frio los nervios vaso-constrictores superficiales entran en juego, y ami-
norandose la actividad circulatoria en la piel, se impide un desperdicio
de calor, ademds de una menor produccion de melanina, con lo que la
piel, tomando una coloracién més blanca, emite menos calor.

Por el contrario, cuando el medio ambiente tiene una temperatura
muy elevada, los vasos superficiales se dilatan y con ello la actividad de
la piel se exalta, activandose la produccion del sudor, que al evaporarse
refresca la piel, la melanina se produce bajo la accion del sol en mayor
cantidad, tomando el cutis un color més moreno que consiente mayor
emision calorifica. El ejercicio se hace penoso gustando la inactividad,
y se prefiere una alimentacién mds ligera a base de hidratos de carbo-
no, cuyo poder termégeno es inferior al de la grasa.
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SECRECION

Propiedad general de las células es la de separar substancias deter-
minadas del medio que viven y expulsarlas después de transformadas
quimicaménte; pero esta propiedad es particularmente manifiesta en las
células dlandulares como las que ocupan las superficies epiteliales de
las glandulas. Entre éstas hay unas que expulsan su producto al exte-
rior (1) (dlandulas de secrecion externa), mientras que otras estén des-
provistas de conducto vector, pues vierten sus productos al mismo me-
dio interno (sangre) del que han separado los elementos para su forma-
cién, siendo su principal papel el de mantener constante la composicion
de la sangre (glandulas de secrecion interna). Las primeras pueden atin
dividirse, como antiguamente se hacia, en recrementicias, atendiendo
a que el producto sea atin ttil al organismo y pueda ser de nuevo incor-
porado a €l (glandulas digestivas), y excrementicias, es decir, gldndu-
las cuyo producto una vez formado estd destinado a evacuarse (rifio-
nes). Es preciso, sin embargo, tener en cuenta que muchos productos
excrementivos pueden ser atin de utilidad (sudor, lagrimas, etc.), y que
muchas gldndulas que vierten productos son ademds de secrecion inter-
na (higado, pancreas, etc.).

La actividad glandular es debida a la influencia del sistema nervio-
s0, ya que sabemos que éste preside todos los movimientos y secrecio-
nes del organismo. También obedece a la accién de excitantes quimicos,
debiendo para cada glandula existir fibras nerviosas escilo-secreloras
que estimulan la actividad glandular y freno-secreloras que la mode-
ran, resultando del juego de ambas acciones antagénicas la regula-
ci6n de la actividad funcional de la glandula. Esta consiste en la elabo-
racién de principios en el interior de las células que se acumulan en
ella (2), expulsandoles después en los momentos de actividad a beneficio
de un exceso de agua que toman también de la sangre, cuyo aflujo es
mayor en las fases de actividad. !

(Glandulas de secreciom interna

El higado tiene a su cargo una mision compleja y muy importante, no
s6lo por el gran nimero de funciones que desempeiia, sino tambien por

——

(1) Entre ellas se encuentran las gldndulas didestivas, va que la cavidad digestiva es
en realidad exterior al cuerpo, ¥ lo que hay en el tubo digestivo esta realmente fuera del
cuerpo mientras no franquee la pared intestinal. .

(2) Se suponia antes que habia glandulas cuyas células se transformaban integrament@

en la substancia de secrecion (holocrinas), mientras que en otras la célula elaboraba las
substancias sin dejar de vivir (merocrinas). En rigor, todas las gldndulas son merocrinas.

Higado.
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la elevada significacidn fisioldgica de ellas. Una manifestacion grosera,
pero demostrativa, de la gran importancia del higado, es su gran des-
arrollo, pues representa en casi todos los animales del 2 al 4 por 100 del
peso total del cuerpo.

Aparte de la funcion biliar, el higado regula la cantidad de gl6bu-
los rojos de la sangre (funciones hematolitica y hematopoyética), fija
el hierro (funcién mareial), forma el glicégeno y a expensas de €l la
glucosa (funciones glucogénica y glucémica), fija la grasa (funcion
adipogénica) y los albuminoideos, forma el fibrinégeno (funcion fibri-
nogénica) y materias anticoagulantes (funcién anticoagulante), forma
la urea (funcién uropoyética) y neutraliza la accion de los téxicos (fun-
cion antiloxiea),

Sabemos que todos los hidratos de carbono son transformados final-
mente en glucosa en el tubo digestivo, la cual, una vez absorbida, mar-
cha por la vena porta al higado; ahora bien: segin demostré brillante-
mente Claudio Bernard, este 6rgano retiene la glucosa, que queda al-
macenada en sus células bajo forma de glucégeno, restituyéndola a la
sangre segiin las necesidades del organismo (1). El higado es, pues, un
6rgano de reserva de los hidratos de carbono y un regulador de su gas-
to; sin él la glucosa de la didestién pasaria integra a la sangre, impi-
diendo la circulacion con la viscosidad que la comunicaria.

El higado es también un 6rgano de reserva para la grasa, que se en-
cuentra en sus células almacenada en forma de finas gotitas, siendo
probable que este 6rgano pueda fabricarla a expensas de los alimentos
feculentos y nitrogenados. El higado retiene también los albuminoides y
produce otros, tales como el fibrinégeno y substancias anticoagulantes.

Aunque en pequefias proporciones, el higado es uno de los organos
que contribuyen a la formacién (hematopoyesis) y destruccién (hemato-
lisis) de los glébulos rojos, reteniendo el hierro de la hemoglobina, a
expensas de cuyo grupo prostético forma los pigmentos biliares.

El higado realiza, por tltimo, una importantisima misién de defensa
contra las substancias t6xicas, ya provengan de la alimentacién, ya de
los procesos fisiolégicos internos y de las infecciones microbianas, des-
truyendo o reteniendo dichas substancias. Desde los tiempos de Orfila,
se sabe que los venenos minerales, tales como las sales de cobre, mer-
curio, arsénico, etc., son mis o menos retenidos en el higado, y lo mis-
mo ocurre con los de origen orddnico (nicotina, estricnina, morfina, cu-

==

(1) Las experiencias de Cl. Bernard fueron concluyentes: 1.* En un animal alimentado
con substancias feculentas, el andlisis de la sandre de la vena porta demuestra mas canti-
dad de glucosa que en la sangre suprahepdtica, lo que prueba que la glucosa ha sido rete-

®hida en el higado. 2. En un animal en inanicién, la sangre de los suprahepdticos y el higa-
do siguen conteniendo glucosa, y si se elimina ésta haciendo cifcular por 1os vasos del
higado agua destilada (higado lavado), abandondndole, vuelve a endendrar glucosa.
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rare, veneno de serpientes, etc.), por lo que estas substancias son mu-
cho menos venenosas introducidas por la via digestiva que por la inyec-
cién intravenosa. Parece también que el higado produce substancias
llamadas antitoxinas, que combinédndose con las toxinas, las transforman
en cuerpos inocuos; pero la mds importante accion antitéxica es la que
ejerce sobre los productos de la degradacion de los albuminoides intra-
orgénicos, formando la urea a expensas de ellos.

El pdncreas tiene también, aparte de su mision de glandula digesti-
va, otra de secrecién interna, incorporando a la sangre un producto sin
el cual el organismo es incapaz de utilizar la glucosa para sus necesida-
des, suponiendo que esta facultad reside en unos actimulos globulares
que en él existen, denominados /sloles de Langerhans, y que deben
constituir verdaderas glandulas de secrecion interna.

El bazo se considera como un 6rgano de funcién hematopoyética
y hematolisica, como el higado, y ademads leucopoyética, es decir, for-
méndose de gl6bulos blancos como los ganglios linfaticos, especialmente
en la edad joven. En el adulto, su mision parece ser exclusivamente
hematolisica y desde luego no indispensable para la vida, pues puede vi-
virse después de su extirpacion, no observandose otros fenémenos que
el aumento de volumen de los ganglios linfaticos.

Parece también que existe una estrecha dependencia entre este or-
gano y el pancreas, pues la extirpacion del bazo hace inactivo el jugo
pancredtico, por carecer de tripsina.

La glandula tiroides tiene una mision distinta de las gldndulas para-
tiroideas, como corresponde a su diversa estructura y a las siduientes
observaciones: 1.2 La extirpacion de la gldndula tiroides solamente €s
inofensiva en los animales adultos, y en los muy jovenes determina la
suspension del desarrollo y el cretinismo experimental. 2,* La extirpa-
cién de todo el cuerpo tiroides y aun simplemente de las dldndulas pa-
ratiroideas, parece ser casi siempre funesta. Con la extirpacion total
sobrevienen trastornos nerviosos, apatia, abatimiento, parédlisis, tem-
blores, disnea, anemia, ataques tetanicos y por ditimo, la muerte. Es
probable que los trastornos troficos dependan de la extirpacion tiroide,
y los nerviosos (tetania) de la paratiroide. Los mismos sintomas que en
la extirpacién del cuerpo tiroides se presenta en una afeccion del tiroi-
des (mixodema), y la inflamacién de este 6rgano constituye el bocio,
muy comtin en las regiones montanosas.

Se supone que el papel del cuerpo tiroides es sedregar una antitoxi-
na que neutralizaria los efectos funestos de una toxina engdendrada por
las células, y desde luego los extractos acuosos del cuerpo tiroides in-
yectados gdozan de propiedades diametralmente opuestas a las mani-
festaciones morbosas consiguientes a la supresion de la funcion tiroides
y las atentian, asi como la transfusion de sandre de animales en que es

ET
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normal la funcién tiroidea. De estos extractos acuosos se obtiene una
substancia proteica, llamada, por ser muy rica en yodo, podofirina, con
cuya produccién estd ligado el funcionamiento del aparato tiroideo.

La importancia fisiolégica de las cépsulas suprarrenales las pone
bien de relieve su extirpacion, a la que sobreviene sintomas andlogos a
los que ofrece la llamada enfermedad del cobre o de Adisson, originada
por lesion de dichas cdpsulas. Tales sintomas son: astenia, pigmenta-
cién de la piel, parilisis y por dltimo, la muerte. Se supone que ésta es
debida a la intoxicacién del organismo, pues la inyeccion de sangre de
un animal descapsulado préximo a la muerte en un animal recién opera-
do, produce rdpidamente la muerte de éste. Las toxinas, de accion ana-
loga al curare, se suponen destruidas en el funcionalismo de las cApsit-
las, y por ello el anima! privado de ellas o con lesion de las mismas
muere.

Parece que existe relacion entre el funcionalismo de las capsuias
suprarrenales y la existencia en ellas de una substancia muy toxica: la
adrenalina, cuya inyecciéon eleva la tension arterial y aciia sobre el
ritmo circulatorio y sobre todos los miisculos inervados por el sistema
simpético.

Las funciones de la hip6fisis han empezado a entreverse reciente-
mente, permitiendo colocarla entre los 6rganos de secrecion interna y
considerarla como un 6rgano regulador de la circulacién cerebral, por-
que los cambios de presién intracranea repercuten sobre ella, la cual
obra sobre el bulbo, haciendo entrar en juego el aparato moderador
cardiaco.

También se ha sefialado una relacién entre la acromegalia (enferme-
dad caracterizada por el gran desarrollo de los huesos de la cara y
las extremidades, fatiga y debilidad continua), con lesiones de la hipo-
fisis. ,

La inyeccion del extracto acuoso del cuerpo pituitario determina fe-
némenos analogos a los de la inyeccién de la yodotirina, lo que se afri-
buye a una substancia que se ha llamado hipofisina.

Sobre las funciones del timo, hay la sospecha de que favorecen el
desarrollo del sistema 6seo, y ademds parece desarrollarse con la cas-
tracion, Se le ha atribuido también una actividad leucopoyética. Una
inyeccién de su extracto acuoso disminuye la presion arterial.

Son consideradas las amigdalas como gldndulas de secrecion inter-
na, pero al parecer de papel accesorio, porque su extirpacién no da
lugar a trastornos orgénicos, hasta el punto de que es frecuente estir-
parlas cuando por su gran desarrollo dificultan la deglucion.

Cada dia se concede mds interés al estudio de las secreciones inter-
nas, se descubren en nuevos 6rganos que las poseen y se utilizan las
inyecciones de los extractos como preciosos agentes terapéuticos (opo-
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terapia). Las glandulas genitales, los rifiones, el estomago y tal vez
todos los 6rganos parecen estar dotados también de esta actividad.

Glandulas de excrecidon

Las substancias de desecho que resultan én los procesos desasimila-
tivos del desmoronamiento molecular de las materias alimenticias, son
expulsadas del organismq, en el que son no s6lo inttiles por haber per-
dido toda su energfa potencial aprovechable, sino perjudiciales por su
cardcter toxico. | '

Las vias por las cuales son expulsadas estas substancias de desecho,
son dos principales, a saber: el pulmén que bajo la forma de anhidrido
carb6nico y vapor de agua expulsa los residuos de los materiales hidro-
carbonados, v los rifiones, que son la via de eliminacion del nitrégeno,
o sea de los materiales que resultan del catabolismo de los albuminoi-
des, asi como también las sales minerales, todo lo cual, disuelto en agua,
constituye la orina.

La piel y el intestino son también organos secundarios de elimina-
ci6n; la respiracion cutanea es complementaria de la pulmonar, y el su-
dor y la eliminacién intestinal son medios escretores complementarios
de los rifiones. '

Es indudable que la orina se forma en los rifiones, porque ligando

‘los uréteres se acumula encima de la ligadura, y seccionédndolos se acu-

mula en la cavidad general. La produccién es continua y se ha venido
suponiendo que era debida a una filtracién del plasma sanguineo, supo-
sicion que parece confirmar el hecho de aumentar la secrecion urinaria
con la presion sanguinea; pero la comparaci6n de la composicion de la
orina con la de la sangre demuestra que si bien una parte de los elemen-
tos del plasma ha pasado a la orina (sales minerales, urea, etc.), otros
estdn en ella méds o menos transformados (dcido hiptrico, creatinina) y
otros, los elementos titiles, no pasan a la orina, al menos en estado nor-
mal (albuminoides sanguineos, glucosa, grasa). Se trata, pues, de una
filtracién selectiva, siendo de notar que los productos de asimilacion y
1os elementos extrafios de la sangre se encuentran en la orina, y en ma-
yor proporcién que en la sangre, mientras que el filtro renal niega el
paso a los materiales ttiles. El papel de los rifiones al eliminar todo ele-
mento extrafio y separar continuamente los productos de asimilacion,
que en su constante formacién se almacenarfan en la sangre, parece ser
el mantener constante la composicion de este medio vital en colabora-
cién con los 6rganos que, como el higado, la proveen constantemente de
los materiales titiles que continuamente se estan consumiendo.

Se supone que a nivel del glomérulo se filtra una disolucién acuosa
salina isoténica con la sangre, y que en virtud de intercambios osmati-
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cos a través de los tubos uriniferos, la orina va adquiriendo los otros
componentes, caminando por la presién producida por el empuje del
liquido que constantemente se filtra, hasta rezumar en la pelvis, de don-
de por los uréteres cae en la vejiga urinaria. Cuando por influencia
de una excitacion nerviosa aumenta la presion sangufnea, la filtracion
es mds abundante y el paso por los tubos uriniferos mds répido, por lo
que en esas circunstancias la cantidad de orina segregada aumenta (po-
liuria), pero la orina es pobre en residuo fijo. «

El estudio de la composicion de la orina en cada caso es un dato
precioso para juzgar del estado de la nutricion del organismo; el aumens-
to de residuo fijo, y especialmente del nitrégeno total de la orina, se-
fiala una exaltacién del catabolismo, y por ende una desnutricion, el
aumento de eliminacion de fosfatos (fosfafuria) indica un exceso de des-
truccion de materia nerviosa, la presencia de materias itiles indica
graves alteraciones; en ocasiones se expulsa por la orina grasa (/ipuria),
albtimina (albuminuria) que frecuentemente indica alteraciones graves
del filtro renal (nefritis) o glucosa (glucosuria o diabetes sacarina), 1o
cual cuando no es debido a accidentes nerviosos o ingestion inmoderada
de hidrocarbonados, indica alteracion de la funcién de secrecidn interna
hepatica o pancredtica, frecuentemente gravisima.

LLa orina camina por los uréteres descendiendo por su propio peso
empujada por el aporte continuo de nuevas cantidades de orina y por las
contracciones propias de estos conductos, siendo recogida en la vejida,
6rdano impermeable, donde se acumula hasta que, repleta ésta, se
siente la necesidad de su expulsion. Esta se verifica por la contraccion
de la vejiga, que comprimiendo la orina hace que ésta franquee al esfin-
ter uretral, no pudiendo ascender por los uréteres por cerrarse €stos
en virtud de su desembocadura oblicua, al comprimirse la vejiga. Por la
misma razén no asciende la orina por los uréteres cuando la vejiga esta
repleta, porque su distension cierra también los uréteres.

FISIOLOGIA GENERAL

Condiciones generales de la vida.—La vida necesita para desenvol-
verse condiciones especiales del medio que podemos llamar exfernas,
eririnsecas o mesoldgicas, y otras dependientes del medio interno
(internas o inirinsecas).

Las condiciones externas (temperatura, presién, luz, composicion
quimica del medio y de los alimentos), han de ofrecerse en condiciones
convenientes; pero no es preciso que permanezcan rigurosamente inva-
riables, porque el organismo tiene la facultad preciosa de la adaptacion,
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ya que la vida es la continua adaptacién de las relaciones internas a las
relaciones externas.

l.as condiciones internas varian a su vez y el organismo también
se adapta a si mismo; por eso se ha dicho con frecuencia que vivir es
adaptarse.

Datos interesantes de la vida son las correlaciones funcionales ar-
ménicas entre los diversas partes del cuerpo (1), la distribucion del tra-
bajo fisiolégico entre ellas y el intercambio material con el medio, en
virtud del cual la materia adquirida y transformada en su composicion
quimica, especialmente bajo la accién de las poderosas acciones diasta-
sicas, deja en libertad su energia potencial, de lo que resulta que el or-
ganismo estd sujeto a las leyes generales de la transformacién de la
materia y la energia, ya que no crea ni la una ni la otra, no haciendo
mdas que transformarlas.

ONTOGENIA

Propiedad esencialisima de las células es la de multiplicarse, es de-
cir, la de dar lugar a otras células. El procedimiento mas deneral, y al
cual pueden reducirse todos los demas, es el de divisién, que consiste,
en esencia, en la particion de la célula en dos, absolutamente semejan-
tes a la que las ha originado, procedimiento que no debe ser considera-
do como una reproduccion, puesto que la célula primitiva desaparece
como individuo, repartiéndose su substancia entre las dos nuevas célu-
las; son, por tanto, viciosos los términos de c€lula madre y células hijas
que corrientemente suelen emplearse.

En virtud de la multiplicacién celular, una sola célula puede dar
lugar a un nimero teéricamente indefinido de ellas, y asi se cothprende
que la multitud de elementos celulares que integran nuestro organismo
procedan todos de una sola celula originaria.

Se admiten dos modos de division celular: la conocida con los nom-
bres de directa o amitosis se realiza estirdndose la célula hasta estran-
gularse el protoplasma y niicleo, quedando convertido en dos. Este sis-
tema parece ser un modo simplificado del mas general, llamado division
indirecta, mitésica o kariokinética, en que el fenomeno va acompafiado
de curiosos y profundos cambios estructurales en el niicleo.

La célula que va a sufrir el proceso kariokinético empieza por en-

(1) El predominio de determinados sistemas constituye lo que se han llamado tempera-
mentos de los que se admiten tres, el sanguineo, el linfatico y el nervioso, cuyos caracteres
son sobradamente conocidos.

Multiplicacion
celular.



144 FISIOLOGIA

grosar su nticleo, haciéndose mds aparente la red cromatica, y el cen-
trosoma aparece bien visible envuelto en su esfera atractiva, formada
de una serie de fibrillas que irradian en todos sentidos (aster). La red
nuclear (ovillo cromédtico o espirema) se segmenta transversalmente
dando un cierto niimero de fragmentos o cromosomas que se enrecian y
acodan convirtiéndose
en horquillas. La mem-
brana nuclear se desva-
nece. Los dos centriolos
~se apartan, y el aster
que les envolvia se hace
doble, dando lugar al
llamado huso acromd-
tico, constituido por fi-
lamentos curvilineos que
unen los dos centroso-
mas. En el plano ecuato-
trial del huso acromaético
se disponen los cromo-
somas con sus codos
vueltos al centro del ni-
cleo, terminando por
hendirse longitudinal-
mente, duplicAndose el
niimero de asas crométi-
cas y dirigiéndose cada
mitad por los filamentos
acromaticos a su polo
I'E:SPEEH".?D, cada uno de  Esquema de la kariokinesis (M. Duval)
los cuales constituye el
centro de formacion de un nuevo nticleo con el mismo nimero de cromo-
somas que el primitivo. Estos se unen formando de nuevo en cada polo
el corddn apelotonado (dispirema) que por anastomosis reproduce lared
nuclear y una membrana se constituye en suderredor, quedando constitui-
dos los dos niicleos hijos. Desaparecido el huso acromaético, el citoplas-
ma se divide en dos mitades, cada una de las cuales encierra uno de los
niicleos recién formados, quedando constituidas las dos nuevas células.
La interpretacion de todos estos fendmenos es todavia obscura; pero
de todas formas parece que el centrosoma sea el centro director de to-
dos los fendmenos kariokinéticos, y que la reparticion de cromosomas y
su excision longitudinal en relacién con su falta de homogeneidad en
sentido longitudinal parece responder a un fin de equidad heredando los

dos niicleos hijos el mismo lote cromético.

Fig. 115.
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La multiplicacion no puede repetirse indefinidamente, pues sin duda Conjugacion.
la actividad celular se agota; pero la fusién de dos células en una, en- '
gdendra una nueva célula capaz de nuevo de despledar la activa multipli-
cacion kariokinética. Esta fusion es el comienzo de un nuevo ser, cuya
célula inicial, llamado huevo, se engendra por este proceso, llamado
conjugacion.

Los elementos celulares que han de conjugarse, llamados gdametos,
son diferentes y sabemos se forman en las gldndulas genitales.

- La formacién de los dametos va acompaiiada de fendmenos muy in-
teresantes que recuerdan los de la kariokinesis. Las células madres que .
originaron los elementos sexuales sufren tres divisiones repetidas, ori-
ginando ocho células, cada una de
las cuales es ya un elemento sexual;
pero antes de funcionar como tal ha
de sufrir un curioso proceso llama-
do de maduraeion, que tiene por ob-
jeto expulsar a beneficio de actos
mitdsicos simplificados una parte de
la cromatina nuclear a fin de evitar
la duplicacion de la materia croma-
tica en la célula resultante de la con-
jugacion, por lo que se ha llamado a
gste proceso de depuracion cromid-
tica. A este efecto (fig. 116), el nd-
cleo de la célula se divide en dos por
el procedimiento normal, y uno de
los niicleos resultantes es eliminado
w4 al exterior, denomindndose primer
- ot Zlobulo polar;en seduida, y sin pre-
ceder periodo alguno de reposo, el
niicleo que ha quedado en la célula
se divide nuevamente, repartiéndose
los cromosomas en dos grupos ¥
expuisdndose uno de ellos, fendme-
no que constituye la expulsiondel se-
gundo gidbulo polar. El elemento
sexual, ya maduro, es, pues. una cé-
lula con medio niicleo, que se deno-
Esquema de la maduracion del huevo y de la mina por esto heminticleo o también
fecundacion. pronticleo macho o hembra, respec-
tivamente, y en estas condiciones, si
no encuentra el elemento sexual antitético, degenera y se destruye,
pero por el contrario, si ambos elementos reproductores se encuentran,

Fig. 116.
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conjugan fntimamente sus heminticleos, origindndose el del huevo. Este
fenomeno, denominado fecundacion, se realiza de la siguiente manera:
Los gametos machos, mds pequefios, se mue-

ven por medio de su flagelo, y llegan hasta -:3

el gameto hembra; uno de ellos atraviesa la

membrana delatinosa que rodea a éste, intro- @ @
duciéndose dentro del protoplasma y cons- b

tituyéndose una membrana alrededor del ga-
meto hembra, que hace imposible la intrusion .:; 5

de otro espermatozoide.
Una vez los dos heminticleos en el inte- d
rior del protoplasma del dameto hembra, se b
i- & d
C

1.".‘|

colocan enfrente el uno del otro, se aproxi-
man y reproducen la fase de huso acromatico

con los dos centrosomas que proceden de
una previa divisién del espermocentro. Di-
vidense longitudinalmente los cromosomas
dirigiéndose a su centrosoma respectivo, re-

sultando dos niicleos hijos, cuyos cromoso- E
mas proceden la mitad del proniicleo macho |
y la otra mitad de la célula materna. Fiﬁiﬁ:&ﬁﬂﬁiﬂ?ﬂr;ﬂaéﬁa;;ﬂ:ﬁgi
Segmentaci6n El huevo fecundado se divide en seguida  rula F. (De Testur),
delhuevo.-  on dos células o blastémeras, una clara y
otra mas pequefia; ambas se multiplican, pero la primera prolifera
mas activamente y da mayor nimero de blastémeros que tienden a en-
volver a las de estirpe granulosa. El conjunto macizo y globuloso de los
blastomeros constituye la fase de morula; mas bien pronto aparece

un liquido central que rechaza a las células hacia la periferia, for-

..-"'__:-

Fig. 118,—Formacion de la gastrula por invaginacién de la pared de la blastula.

mando el blastodermo, que limita una cavidad interior, constituyendo
la llamada fase de blastula. La pared de la blastula queda formada por
una hilera de células claras (frofoblasto) y un acumulo interno, que
por derivar de él el embri6n se le ha llamado germen embrionario, el
cual se extiende hasta tapizar el trofoblasto.
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Muy obscuro es todavia el conocimiento de cémo se forman en el em- Gastrulacion.
bribn humano las dos hojas ecfodermo o exterior y endodermo o
interior de la fase llamada de gdsfrula, en la que se inicia la futura

fa i .' ‘.-
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Fig. 119.—Esquema de un modo de formacién del mesodermo, (Hertivy).

cavidad digestiva envuelta por el endodermo y en comunicacién con
el exterior por un orificio o blastéforo. Entre ambas capas se constituye
una tercera o mesodermo constituido por dos capas, que separandose
limitan lo que sera cavidad general o celoma. Cada una de estas

Fig. 120.—Esquema de la limitacién del gérmen embrionario.

hojas blastodémicas dar4 lugar a diferentes formaciones: el ectodermo
originard la epidermis glandulas cutdneas, sistema nervioso, etcéte-
ra; el endodermo, al epitelio intestinal y sus gldndulas anejas, y el
" mesodermo, los tejidos sanguineos conjuntivos y esqueléticos, los miscu-

los y las gldndulas genitales.
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Desarrollo del A expensas del germen embrionario y por diferenciacion de las hojas
brionario. " blastodérmicas, se constituye el

cuerpo del embrién. No tarda en
aparecer en él una banda obscu-
ra llamada linea primitiva, que
marca la orientacion del ser futu-
ro. Delante de ella se origina un
surco que profundizandose y sol-
ddndose por sus bordes, consti- ..
tuye un tubo ectodérmico llama-
do canal medular, primer indicio
del sistema nervioso; su parte
anterior se dilata, originando la #' B
vesicula Eﬂﬂﬁfﬁliﬂﬂ, la Euﬂl; POr  Fig, 121.—Esquema del desarrolio del encéfalo.
aparicién de dos surcos transver- (o Fepulen.
sos, se subdivide en tres (vesicu-
la anterior, media y posterior), de las cuales la primera y tiltima se sub-
dividen a su vez en dos. En el siguiente cuadro se expresan los Organos
y cavidades que originardn en el adulto:

Cerebro anterior o Hemisferios cerebrales, 1.7y 2.° ventriculos (ven-

Vesieula an-| Protencéfalo. cuerpos estriados. triculos laterales).
1erior.. ... Cerebrointerme- Talamos 6pticos (epifisiso 3.« ventriculo.
diéf;rflﬂ o talamen- hipofisis).
céfalo.

I R Cerebro medio o Tubérculos cuadrigémi- Acueducto de Silvio,
mecencefalo. 108S,

Cerebro posterior Cerebelo.
Vesicula pos- [ o metenceéfalo.
rerior .. .e.s : 4.® ventriculo.
lUItimu cerebro Bulboraquideo.

mielencefalo.

Tobo arenal. . coiheissnsniitse evees Médula espinal. Epéndimo,

Debajo de la médula se inicia la formacion del eje esquelético o
cuerda dorsal, que segmenténdose y diferencidndose originara la colum-
na vertebral y alrededor del encéfalo se constituye el craneo. Estos 6r-
ganos, como todos los de naturaleza 0sea, empiezan por ser conjuntivos,
transformandose después en cartilagos, los cuales sirven de molde en el
curioso proceso calcificante que origina los huesos (osificacidn). Hay
algunos, sin embargo, que no pasan por la fase de cartilagos, sino que se
osifican directamente, a partir del estado mucoso. De estos huesos, lla-
mados de membrana para distinguirlos de los normales o de cartilago, co-
rresponde la béveda craneana, las costillas, la clavicula, etc. A los lados
de la caja craneal se forman tres pares de cdpsulas esqueléticas, El primer
y tiltimo par (edpsulas nasales y dticas) se sueldan al craneo, viniendo
a constituir en el adulto la cavidad nasal y la auditiva, esta 1ultima adya-
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cente a un diverticulo del intestino anterior (caja del timpano y trompade
Eustaquio). Elsegundo par (cdpsnlas dplicas)queda
independiente y fibroso, viniendo a ser la esclerdtica.
La porcion anterior del embrion toma un gran
\ incremento con el desarrollo del encétalo, y su ca-
| vidad interna (intestino cefdlico) comunica con la
vesicula blastodérmica por unos pares de aberturas
llamadas fhendiduras branguiales que se cierran
antes del nacimiento. A expensas del diverticulo
del intestino embrionario se forman las glandulas
digestivas y el aparato respiratorio. El corazon se
Fig. 12a.—Esquema de la origina a expensas de la lamina fibrosa, del intesti-
disposicion primordial de Lo . .
e evers. IR, Perrier). no cefdlico; empieza por poseer dos cavidades, una
auticula y un ventriculo, dividiéndose la primera
en dos, y por tltimo también el ventriculo, subsistiendo algin tiempo la
comunicacion interventricular (agujero de Botal).
Cuando el embrién empieza a separarse de la vesicula blastoder- ﬂﬁ!ﬁﬂ:ﬁagﬂ"
; mica, se forma un repliegue de la soma-
topleura (estodermo y ldmina mesodérmi-
ca externa), constituyendo los capuchones
cefalico y caudal, los cuales no son mas
que evaginacion del celoma que se extien-
de en derredor del embridn, formando una
bolsa de doble pared que la envuelve y que
constituye el 6rgano embrionario llamado
amnios, el cual hallase formado de dos ho-
jas, de las cuales la exterior se llama co-
rion primario, una cavidad (celoma ex-
ferna) y otra entre el amnios y el embridn
(bolsillo amnidtico). Entre tanto un nuevo
diverticulo originado por evaginacion de Fig 1a3,—Feto de perro con sus brganos
la esplacnopleura (endodermo y ldmina Emb kR el AR,
merodérmica externa), o sea un diverticu-
lo del intestino, hace saliente en el celoma externo hasta aplicarse a la
cara interna del corion primario, desapareciendo asi el celoma externo.
El embrién queda, pues, en una vasta cavidad bien protegidoy sustentado
por un cordén (eorddn umbilical) que arranca de un punto céntrico de
su cara ventral y retenido en el titero materno, se establecen relacio-
nes entre éste y el corion primario, que dan por resultado que la sangre
de la madre pase al cuerpo del hijo, el cual se nutre de esta manera;
hasta que suficientemente formado estd en condiciones de salir al exterior.
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