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DEL TRADUCTOR. . ..

En el dia ya no hay entre los médicos

quien ‘desconozca que los inmensos pro-
gresos que de algunos afios & esta parte
ha hecho el arte décarar son 'debidos
principalmente al estudio de la ‘estruc:
tura’ fisica' del cuerpo Humdio, y a1 ¢ot
nocimiento de Ja vida particular §'de'las
relaciones reeiprocas de” las - difereries
partes que le formany pero en''la l&bm-‘f
position ' de ¢ada un® dé estds par1és éns
tram yarios dpardtes d sisiéras '%faﬁey:m
les, y:estos 4 8t ver tambicn esPiifors
mados:de otfos . 16]idos ¥6da $i4 ‘had *6Bs
menfales, de suevte 8 Th “ésrietited
particular de cada GPEANG 116 es” hak fii8
el resuhiado ‘de 14 f_&f?@r%’h‘ fs?b)@iﬁ’ref&ﬂ‘ﬁ?ﬂ
que cada unp de e8tos aparates y tejidos
concurren 4 foringtle. Eita'ideéa sencitta
¥ demostrablé manifiestasuficiéntemens
te Jav'suma ‘impornwitia, ¢ PorLinejbr



v

decir, la absoluta necesidad de conocer
estos sistemas y tejidos generadores, su
modo de desartollarse y de concurrir 4
la composicion del organismo viviente,
su intervencion en las funciones especia-
les de los organos y en el misterioso fe-
némeno de la yida que de:ellas resulta,
en una palabra, del estudio de la Ana-
tomia general,

" Penetrado de esta misma verdad el
inmortal Bichat, quietud, comodidades;
placeres, salud .y hasta la .misma vida,
todo lo sacrificé por. este precioso. estu=
dio, dedmanﬂose él con una asidmidad
Y,. zel.o sin e;emplo. A su imitacion otros
sabios ; se entregaron . posteriormente &
1ap._,grdua tarea, y estendiendo iy gene-
ralizando las miras € investigaciones de
aqnel - genlo . anatdémico, elevaron . este
importante ramo de la Medlcma asun
grado de perfeccion increible. En tal
cs;adq;,* los seniores Bayle y Hollard, reu-
niendo 4 los anteriores progresos y ade=
lantamientos sus .trabajos particulares
sobre este mismo punto, han dado aluz_
en E:ancia el Manual de Anatomia:gen
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metal, cuya traduccion presento al pu-
blico. En €l se hacen eargo estos céle-
bres médicos de los descubpimientos” de
Ruischio, Malpighio, Morgagni, Vieq-
d’Azyr, Searpa , Legallois, Lobstein, Tie-
demann, Georget, Blainville, Gall; Mec~
kel, Lallemand, Magendie y otros mu-
chos autores antiguos y' coetineos, ad-
mitiendo 6 desechando con’severa criti-
€a'sus Tespectivas opiniones, segun que
las (consideran conformes 1 opuestas’ a
la irazon y 4 la experienciai Ew :cuanto
al 'pla't: y'métml'a'd'e la obra 'se «ounsi-
derat:a ‘esta sul)erlor ala deb mispip’
M. J: E. Meckel, dala. que tampoco. ce-
delen lo VTN y correcto del esuloy»
v Este: Manual va precedido de algu<
nas consideraciones sobre los difcrentes
liquidos “de la economia 3 ab fin1de cada
capitilo cinéertan Jos autores unizarica~
lurﬁﬂu AnafqmmJ p@ul&g@ﬁm ﬂ_rﬁ qumh eso
ponen las principales'alieraciolesmors
bosas que puede. pmﬂexzer elitejidodelque
en.él. se, traia ,Jehru}uem*m :t'ﬁﬁ])aéft: cony
otro articulo de Bibliografia i continna=
cion de este, en el cual anotan los au-

-
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tores 'mas insignes que hani escrito _sobre

la materia de que se habla en.el ecapi-
tulo, con .espresion de las producciones
literarias que cada uno de ellos ha dada
a luz; y por ultimo completan 'sw obra
con un' Apendice sobre los diferentesite-
jidos que pueden formarse actidental-
mente en nuestros organﬂs tubérculos;
escirro; cauncer, &e.

< Desde Iuego se concibe queun.tra=
bajo de esta;especie, 1inicoren succlase]
ha..de-ser absolutamente necesario parad
los alumnos de Medicina: y de Ginujia,
Yy pdra cuantos se dediquen al estudio
interesante: de la Anatomia’,” cualquiera
que'sea su abjeto; y- .sumamente unl-a
todos los profesores, zelosos por el buen
desempefio ‘de su ministerio;, yamantes
de los progresos de Ja ciencia. Estas son
las consideraciones: que ‘me ~han«decidi-
do-ay traducir este.Manual, «j otros que
comprende la escelente coleccion que acas
ba: de!publicarse en: ‘Francia- con) ek tis
tulo ti&rﬂ:bfwteca del Medico pmchco.

-J-:,li‘ i .!'_. Y4 b ',]1_?\‘_ [ JJ ..'._ F

l}."l | T : F i it T8 .\
. . A ed ek
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I_NTRODUCCION.

L vida resulta de la accion de una serie de
instrumentos llamados arb anos , unidos entre st de
un modo variado y mas 6 menns intimo, segun el
uso secundario d que los ha destinado la naturale-
za. El estudio de los drganos con respecto dla es-
tdtica, es decir , d sus formas, estructura’y ca~
racteres fisicos, y el de estas mismas partes
por lo que hace é la dindmica, ¢ en otros tér-
minos’, d ‘sus actos ¢ fanciones, kan estado mu-<
cho tiempo reunidos y formando el objeto de una
sola ciencia , la Fisiologia ; pero los progresos de
nuestros conocimientos sobre la urgam‘zacr'an‘* han
hecho neécesaria la separacion de estos dos géne~
ros de estudios. La cunfarmnc.rﬂn la situacion y
la estructura’de los érganos' han compuesto el
dominio de una ciencia désignada con el nombre
de Anatomia; y la Fisiologia fue desde énfonces
mas pc’.:rtmultzrmenra L‘u ﬁ;&mna df: fﬂs funcmnes
de la economia. MY ¢ 20 :
g Aﬂatamza misma se¢ ha .s:rbdmrdrda a‘n‘dﬂs"
ramos’, que son Anatomia particular y Anato-
mia gem:ral E! primero estudia en particular ca~



1.° De la sangre.

| La sangre es un fluido contenido en el cora-

zon y en los vasos sanguineos, cuya cantidad se
regula,desde ocho o diez libras hasta ochenta o
ciento. Y

Es un liguido de un color rojo, viscoso al tac-
to, de un sabor ngﬂramenfﬁ salado y nauseabun-
30, de un olor sui generis , de una temperatura
igual ¢ la del cuerpo, de un peso ESpEﬂﬁEﬂ que es
al del agua como ciento v cinco es d cienlo.

Las investigaciones microscapicas de Hewson,
de Beclard y de MM. Prevost y Dumas tienden
a probar que la sangre examinada en sus conduc-
t0os y en movimiento estd formada de un fluido
seroso, en el que nadan particulas rojas de for-
maq fanfrcufar. Estas particulas estdn compuestas
t,‘fa um glébulo ceniral, Mﬂrzquecmﬂ y trasparente,
y de una cubierta ¢ cdpsula roja menos fraspa—
renfﬂ.. :

Cuando cesa la mﬂuanc;a wml sobre la san-
gre, pierde esta poco d pocéd su calor, despide
una cantidad bastante grande de gas déidos
bonico , y se coagulu. Poco despues se divide en
dos partes: la una sélida, que se llama coigulo,
y la otra liguida , 4 que se da el nombre de sue-
ro. Lavando el codgulo, se le separa en otras dos
partes , de las que una es la materia colorante .
roja de la sangre, la cual queda en suspension
en el agua, al paso que la otra es solida, con-
sistente , blanquecina , y constituye la parte ﬁ-
brinosa del liquido que describimos.
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El suero tiene un color amarillo-verdoso, y
'su olor y sabor son bastante andlogos d los de la
sangre.: Bs alcalino y coagulable d los sesenta
nueve gradm del centigrado. Esta compuesto cle
agua , de albumina, de sosa y de sales de sosa.
.Brande. considera 53 suero como una combinacion
de esta base .con la albumina; y le da el nombre
de alluminato de sosa con esceso de base. iTa
materia colorante de la sangre resulta de¢ uina
mezcla de materia roja libre v de suero ; 'y pu e~
de presentar aspectos bastante variadoes. Es in=-
soluble en el agua , en la gue se divide al'infinito.
Nada de positivo nos ha enseiiado la quimica 'so-
bre la naturaleza de esta ‘sustancia, la cual pa-
rece compuesta de una mater ia ammai unida @
un perdwido de hierro. S WIS
' La fidvina de la sangre que muchos ‘autores
llaman Im_fa coagulable’, ‘tiene mucha rslm*ﬁan
o la fi8%4 muscular ; vistu. con el microscopio
se le' parece perﬁctamanf&, y presenta globuli>
llos blancos andlogos & los de’la parté colorante.
La fibrina ést@ compuesta de fibras solidas , te~
naces , eldsficas'y blanquecinas.” La sangre con*
tiene adﬁen}as ‘una materia' grasd v olvosa.
0 Lasangre estd sujeta en' &l hombre vivo al
impulso del corazon’; que con' f-:l auxilio de dfgi‘z—-
nas ofras causas Zﬂ hace eircular sin cesar en
sus cavidades, en las arterias vy en las venas.
Este fluido sufre en el circulo que recorre modifi-
caciones continuas en su composicion y su natu-
raleza, modificaciones cuyo objeto final es la nu-
Zricion de los organos. La sangre se renueva y se
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1.° Fluidos que sirven inmediatamente d la
asimilacion , al incremento y d laireparacion de
nuestros organos, 6 fluidos nutritivos.

2.2  Fluidos que se depasn‘an en ciertas cavi-
dades y en el intervalo de los 6rganos; tales son
la gordura, la serosidad y la sinovia', ¢ .bien
se exhalan por la superficie del cuerpo como la
materia de la perspiracion cutdnea y pulmonal. .

3.° Fluidos elaborados por un érden particu-
lar de organos llamados glindulas con los ma-
teriales que la sangre les envia: tales son el mo-
co, la materia sebdicea, las ldgrimas, la saliva,
la bilis, el fluido pancrdtico , laleche , el esper—
ma g la orina. -

De los tejidos y sistemas orgdnicos.

Es dificil determinar el mimero de tejidos
elementales del cuerpo, porque muchos de ellos
no son mas que modificaciones de otros, y por
que varian mucho acerca de esto las opiniones de
los autores. Unos (Mascagni) consideran los sd-
lidos como formados enteramente por los vasosy
¥ ofros por el tejido celular. Haller admite en la
composicion de nuéstros dorganos tres especies de
Zejidos primitivos: el celular, el muscular y el
medular. Mr. Chaussier agrega 4 estos tejidos la
febra albuginea, que sirve para la composicion de
los ligamentos. Mr. Richerand admite igualmen=
te estos cuatro tejidos, y ademas la sustancid
cornea 6 epidermica. Bichat divide todos los teji=
dos en veinte y uno y.entre los cuales tres sonpro=
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ductores de los demas. Estos tejidos son el celu-

« lar, el nervioso de la vida ammal el nervioso
de la vida orgdnica, el arterial, el venoso, el de
los exhalantes, el de los absorventes , el huesoso,
el medular, el cartilaginoso, el fibroso, el fibro-
cartilaginoso , el muscular de la vida animal, el
muscular dela vida orkdnica, el mucoso , el se-
roso, el sinovial , el glanduloso, el dermmdes, el
epidermoides y el piloso. Beclard, reuniendo mu-
chos de los sistemas precedentes bajo una misma
denominacion , @ egemplo de M. J. F. Mekel, ha
descrito sucesivamente el tejido celular, las mem—
branas serosas, las membranas tegumentarias , el
sistema vascular , las glindulas, el tejido liga-
mentoso , los cartilagos , el tejido huesoso, el
sistema muscular y el sistema nervioso. Nosotros,
admitiendo enteramente los sistemas establecidos
por Mr. Mekel, hemos adoptado un drden algo
diferente de los que se han seguido hasta el dia;
kemos procurado clasificar los tejidos del modo
mas propio para esplicar su complicacion progre-
siva. Asi hemos colocado despues de los sistemas
celular y vascular, todos Tos que , no siendo mas
que modificaciones del primero, solo presentan
en su organizacion vasos, y aparecen desprovis—
tos de nervios: tales son los sistemas seroso, fi~
broso, cartilaginoso y huesoso. Aqut principia una
segunda serie , 4 cuyo frente se halla el sistema
neryioso , y que se compone de los tejidos formados
por una trama celular de vasos y nervios, como

son los tejidos tegumentario, glandular y mus-
cular.






g

m@mmww @@ﬁ@@ﬁ@@@ﬁ@@@@@@@

MANUAL
" Ay vy DE

ANATQMIA-!'"'GENERAL.

_CAPIT ULO PRIMERO.
SISTLMA CELULAR

09 150 "‘SECCIO"J PR]MERP&

-6 2HD AR S ILET 0101955 19
-Bouing Tejrda ‘E‘ﬂfufui" prapramente dfcfm o136 051
z0b ﬁr;l i 9 99 :
:-";'._.!—T-- A® f ( : {"‘ it

et Smammm Sus{anc;a, cuerpu, me&mhr,ana,
Grgano, celular, tejido mocoso, glutinoso, areo-
lar,um:tmular, laminac,,; filamentoso., . -
'+ Definicion. Se daiel epiteto de celular al te-‘
iidosblande , esponjoso;, blanguecing , 1 que d,me-

3 mmaﬁq;en todo el, coecpase, dnterpone enire

nuestros Grgawos, Jos.reand uoos,con,otros, los
ﬂnwl,vg_.p penetra en;sn dmlerior, ipar@d cgncur—
rmamdempasmwm 27l ab ¢ 9588 ub Lebives
- Diwisian, . - Este tejido. forma fon mdnp.‘qnu:os
pel;l ya. estamos viendelas relaciones, qug _tiene
-con. los.drganos , y,qae; estas son mas. g menos

intimas. Esta consideracion; hace que se le disy
X
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tinga en general 6 comun y en propio. Refirién-
dose 4 estas dos divisiones todo cuanlo tenemos
que decir sobre el modo con que el tejido cela-
lar estd dispuesto en la econowmia animal , prin-
cipiaremos segun ella por el primero.

t Tejido celular comun. Este ofrece en su
conjunto la configuracion general del cuerpo, le
envaelve completamente por debajo de las mem-
branas tegumentarias, 4 escepcion de las cuales
todos los organos estan sumergidos en sa masa.
Su cantidad no es igual en todas partes: proce-
dicndo de lo esterior @ lo interior le hallamos
abandante debajo de la piel, particularmente en
la cara, en las partes anterior y laterales del
caello, y de las paredes del pecho y vientre; en
el escroto, 4 la inmediacion de las grandes ar-
ticulaciones por la parte de los flexores, princi-
- palmente en las dxilas € ingles; entre las dos
hojas del mediastino, al rededor de los grandes
vasos, ep el bajo vientre, sobre todo al rededor
de los rifiones , entre los repliegues del perito=
neo , pero mas aan al rededor de los drganos de
la pequeiia pelvis: disposicion favorable para. el
aumento de voldmen que produce el ejercicio de
sus funciones. En compensacion se vé, que es=
te tejido es' raro en la linea media (menos ¢en el
cuello) ; bajo los tegumentos del “crdneoy en la
cavidad de este y de la colamna vertebral ; so=
- bre todo entre la dara-madre y pared huesosa.
" "'Las porciones esteriores ¢ interiores del teji=
do celular'general se'comunican por todoslos in
tervalos que dejan entre si los drganos, -pero de
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un modo mas notable aun por los orificios y es-
pacios inter-organicos; destinados principalmente
al paso de vasos y nervios. Asi, los agujeros del
cranco y del rachis 6 espinazo permiten esta
comuuicacion ; el tejido celalar del cuello y bra-
zos penelra en el pecho, siguiendo la direccion
de los troncos vasculares y nervios que entran
'y salen por la parte superior de esta cavidad;
pasa de esta al abdomen por entre los pilares
del diafragma; acompatiando al eséfago, aorta

vena cava; en fin, el arco crural y anillo in=
gainal le facilitan comunicacion con el de las es-
tremidades inferiores. | (AL )

5 Tejido celular propio. Considerado el tejido
celalar ‘en sus relaciones mas directas con los
drganos ; vemos que les suministra una gooiers
ta parlicalar, ana-atmdsfera que los aisia ; stgon
la espresion de Bordeu, y penelrar despues en
B ADRBPION: $1i36¢ 207 (2088550 105 O BTl

i . La capd celular gue rodea nuestcos rganos
résulta de una condensacion del tejido eelalar gesao-
ral , del que es conlinuacion. Su espesor Vavia
mucho: es mas considerable al rededor de .Jas
partes que ejecatan grandes movimienios -y de
las que no estan aisladas por una cubieria Joem-
branosa,.como el cuerpeu{lo que comugmente
se llama glindula) thyroides, los rivones;. &s.
-Ala que reviste losomiseulos Haman sp mem-
brana comun. En la piely imembranas mocosas,
‘membranas serosas, yasos y conduelos:eserer
torios , solo-la isupecficie adherida #std tapizada
de una capa de tejido eelalars b g

¥
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- a. ‘Esta capa subcatinea no es ignalmente,
densa y apretada en todas partes: lo es macho
en las palmas de las manos, plantas de los pies,
al rededor de los ligamentos anulares y en la linea
media; al contrario, sn laxitad es notable en los
pdcpados , pene y escrolo.

b. > L capa sub-mucosa es gencralmente mas
densa que la precedente, por lo que rara vez se
acumula en ella la serosidad: este caricter le
es indispensabld para prestar an punto de apoyo
4 las fibras musculares que se implantan en ella.
- ¢.  Las membranas serosas, cuya mayor par-
te tienen que resbalar sobre su misma super-
ficic libre, estan provistas porla adherida de un
tejido celular bastante flojo; sobre todo en el
abdomen: sin embargo, el pericardio en algunos
puntos ;:1as sinoviales y la aracnoides en la ma-
yor parte de su superﬁpie_-fs-ternaa se adhieren
intimamente a sus 0rganos respecums. ,
wond. Jaos ' vasns sangummsay linfdticos y lus
~conductos escretorios vestan:envuelios wen:unas
werdaderas vainas celulosas. Luas de las ‘art¢rias
son ‘tam densas, ' gue conservan su forma cilin-
drica. caaudo se las ‘aisla ; las ‘delos canales es-
cretorios son algo menos dénsas, y las de las
'venas y vasos lmfau;as |ocupan el uiumu lu;,qr
en estecnncepm n RIS L E THIAIRT)

- Los drganos cnmpuestns de muchaa meénd-
-hranas sobrepuestas tienen ent:&ellas_.un lejido
celularsamas 6 menos apretado , que perienece
en parte 4 las capas-submucosas y subserosas
en el conducio intestirlal , p en ana porcion de
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Ia vejiga, y que considérado con relacion i las
tunicas, hace el oficio de tejido celular esterior,
al paso que puede considerarse como’ interior
cuando se estudian en su conjunto los drganos
de que se trata. Forma realmente una trausi-
cion entre la subdivision de que acabamos de
hablar y la siguiente. -

a  Introducido en los érganos el tejido celualar,
envaelve hasta las mas pequeias partes de su sus=
tancia. Asi cada hacecito, cada fibra, cada fibri-
lla muscular, las glinddlas y cada uno de los
menores granos que las componen, parece que
tienen una bolsa ¢ vaina celulosa. Esta es tanto
mas delgada, cuanto mas pequefia es la par-
_ticula orgdnica que ‘envuelve. Estas vainas estan
separadas unas de otras por un tejido celular mas
flojo que el que las forma. En una palabra, el
tejido celular interior hace respecto de las par-
tes constitativas de los drganos, lo que respecto
de estos Mce el tejido general. Se advierte poco
tejido celular en el cerebro y en la médula es-
pmal, en los huesos y en los ligamentos; en los
cartilagos solo puede descubrirse 4 costa de una
maceracion muy prolongada. '

- Estruetura. j Cudl es la conformacion inte-
rior del tejido celular? Si examinamos una por-
cion ‘que no se halla estirada ni distendida por
flaidos , nos ofrece, 6 el aspecto de una sustancia
homogénea semitrasparente, 6 una apariencia de
testura laminar y filamentosa. La primera forma
pertencce principalmente al tejido celular, es-
pecial 6 propio; la segunda al tejido comun:
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ademas, si separamos dos partes reanidas por
tejido celalar, se ve que este forma; ©.° laminas
trasparentes en los sitios en que es {lojo, como
en los pdrpados y escrota; 2.Y filamentos, ya
solos, ya entrecruzados con las liminas que no
exislen jamds sin ellos. Las ldminas, lo mismo
qne los filamentos, son hlandas y blanquecinas;
la distension puede adelgazarlos mucha antes de
-romperlos. Si se introdace aire ¢ un Nquido en
este t¢jido, le recorren estos fluidos con la mayor
facilidad, ocapando én ¢l arealas irregulares
formadas por el entrecruzamienta de las laminas
y filamentos dichos , areolas que se hacen muy
perceptibles con la congelacion del agna en sq
interior. Haller, Bichat, y en nuestros dias
Beclard y Mr. de Blainville, asi coma la mayor
parte de anatémicos ingleses € italianos han con-
cluida de estos hechos, que el tejido celular tiene
una testura laminosa y ﬁiamentﬂsa, de la que
resaltaba la existencia de areolas pefmancuntes,
irregnlares, variables y con comunicacion en-
tre si. Sin embargo, Bordeu habia publicada que
el tejido de que se trata no era mas que una
sastancia homogénea, destituida de formas, vis-
cosa: una especie de liga. Adoptando este moda
de ver Wolff, y mas recientemente Rudolphi,
Hensinger, J. F. Meckel, &c., han sostenido
que las liminas, los filamentos y las células no
preexisten 4 la distension que las hace percep-
tibles; que son su resultada, y que esta proda~
ciria fendmenns semejantes en una masa de moca
6 de cola. En consccuencia, han descrito el teji-
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do celalar con el nombre de Z¢jida mucoso (1). Se
puede responder 4 esto: 1.° que la testara del
tejido celalar es evidente sin distension' en mu-
chos pontos (2): 2.° que su permeablhdad es
demasiado notable para pertenecer d una sustan-
cia homogénea y viscosa (3), y que presentin-
dose este tejido como areolar y €sponjoso, como
tal se le debe copsiderar hasta el dia.

No tenemos mas que ideas vagas ¢ hipdtesis
sobre la naturaleza del tejido celular. Meckel vé
en €l el fluido coagulable en el estado de coagula-
cion; Ruischio y Mascagni dicen, que estd com-
puesto de vasos; Fontana, de cilindros tortaosos.
Sea lo que quiera, este tejido recibe muchos
vasos capilares, d los que suministra tdnicas, y
gne no se inyectan de sangre sino en el estado
inflamatorio. Los filetes nerviosos que se advier-
ten en él, parecen seguir otro destino,

Ilferencras segun las edades. El tejido celu-
lar , base de todos los demas, es, en los prime-
‘ros tiempos de la gestacion, camo una sustancia
viscosa, en medio de la caual se desarrallan los
6rganos; sustancia que disininaye, adquiere con-
sistencia, y despues de haher pasado al estado
‘de moco y de gluten, adquicre en fin la testura

£

(1) : Puede ilamarse tejido una sustancia informe 'y per=
fectamente homogenea, como Ia couciben estos autores?
(2) Meckel parece contesar este hecho, cuando dice
;quﬁ la uplumn ccotrariad lasuya esd lo menns muvy ggnerai
" (3) Encasos de heridas penetrantes de pecho,: s¢ in~
troduge 4 veces el aire en el tejido celular con una proo—
titud v facilidid que no se puede espltcar sin admlur la
p{eemstencia de celulas. Vil .
'»i
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querya-le conicemos. Bichat exagera sin duda
~caando dice gue los filamentos y las ldminas exis-
ten desde la primera edad del embrion, y no
‘pueden percibirse por su tenuidad y por la can-
tidad de flaido que llena sus intervalos. Lia masa
de ‘tejido celular general disminaye, al paso
que los drganos se desarrollan, pero aun conser-
va el predominio por muchos anos despues del
macimiento. Lo mismo se verifica por una gran
parte de la vida en el sexo femenino; de aqui
esta redondez de formas, comun 4 la majer y
al niflo. En éste el tejido celular es mas deli-
cado, su serosidad mas abundante, y su vida
mas enérgica ‘que_en las edades siguientes. En
el adulto ya adquiere cierta firmeza: es menos
jugoso ; forma capas menos gruesas y oculta
menos las prominencias de los_drganos subcuta-
neos. En la vejez es seco, poco eldstico y como
marchitado: este estado causa en parte las arra-
-gas que presenta la piel de los viejos. TR
% Propiedades fisicas y quimicas. El tejido
celalar, que casi carece de color cuando estd dis-
‘tendido, aparece de un blanco gris asi que for~
ma ana ligera capa; su cohesion, que estd en
razon directa de su demsidad, ofrece todos los
grados imaginables entre la de mucilago, y la
.de los tejidos fibresos. Es eminentemente elastico.
El tejido celular se corrompe con aua estre-
‘ma lentitud ; resiste mucho tiempo 4 la accion
de los jugos gdstricos y 4 la ebulicion ; apenas
fbas'taﬁ muchos meses para macerarle. La;'.eela-
tina es el principio inmedialo que domina en
. :
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este igjido, el cual contiene ademas un poco de
fibrina y sales calizas.

‘Propiedades vitales. Lia sensibilidad de este
tejido es muy oscura en el estado de salud; es
susceptible de contracciones vitales muy mani-
fiestas.

Funciones. El tejido ‘celular general sirve
para reanir los drganos entre si, y para facilitar
sus movimientos por su flexibilidad y elasticidad.
El que les pertenece mas particularmente forma
desde luego al rededor de ellos una especie de
atmdsfera que contribuye d librarlos de las en-
fermedades de las partes vecinas, y ademas deter-
mina su estension y configuracion, suministran-
do una cubierta 4 sus mas pequefias particulas.
Kste tejido es el sitio donde se exhala un fluide
- seroso (1), rico en albumina, que le mantiene
siempre himedo y sirve para facilitar el movi-
miento de las partes contiguas; esle flaido poco
abundante se presenta en forma de vapor cuan-
do se pone al descubierto en el animal vivo el
tejido lubrificado por él; estd continuamente
sometido 4 una absorcion que compensa su ex-
halacion. Se observa. que su cantidad estd en
razon inversa de la de la gordura en las diferen-
tes partes (2). :

(1) Muchos anatémicos creen que ejerce sobre este
producte una accion elaboratriz. |

(2) El fluido pingiiedinoso colocado hasta ahora eo la
misma linea que la serosidad en la historia del tejido celu—
lar, parece que se deposita en un tejide particular que se
ha descrito separadamente come una modificacion del que
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Se ha observado que el tejida celular tiene
una grande tendencia 4 empaparse de la hume-
dad y liguidos que se ponen en contacto con €l
Asi es que hace un papel muy principal en la
composicion de los érganos de la absorcion.

Anatomia pata!a siea.

El tejido celular es la base de muchas pro-
ducciones accidentales, como pdlipos, fungosi-
dades, cicatrices &c. &c., lo que prueba cadn
grande es sa fuerza plaslu‘a 0 de funuacmn pa-
remos la atencion sobre estas ultimas.

- Cuando ana solacion de continuidad vo pac-
de reunirse inmnediatamente 6 por primera inten-
cion, la superficie puesta al descubierto se in-
flama, y poco despues se cubre de granulacio-
nes rojas, llamadas mtprnplamﬂnte pezoncitos
‘carnagsas , pues resultan de un desarrollo del te-
jido celular inflamnado, y no de una regenera-
cion de las carues, como decia Galeno. I.as ve-
getaciones suministran un liquido parulento, se
deprimen al cabo de mas 6 menos tiempa, y se
contraen ; al paso que esto se verifica se hace
cada vez mas espesa la materia segregada, y se
organiza al fin bajo la forina de una pelicula
que se continda con la epidermis inmediata; por
debajo de esta se convierten los pezoncitos de-
primidos en un tejido ragoso, bastante analogo

nos ocupa: pareciéndonos fundada es'a distinclon , dedica~

remos un articulo particular al tejido adlpuso 0 pm—
giiedinoso.
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al corion de la piel, y que pierde su tinle ro-
jizo, para adquirir ordinariamente uno mas
blanco que el de los tegumentos: esto es lo que
se llama cicatriz. Estos fendmenos se verifican
de la circunferencia al centro de la tilcera; ca-
yas bordes se aproximan a este ultimo punto
por un efecto de la contraccion de los pezoncitos
carnosos; de aqui resulta que las cicatrices ocu-
pan menos superficie que las dlceras en que se
farman. Despuaes de la reunion inwmediaia de las
soluciones de continnidad , ni se Tfﬂ,pezﬂﬂﬁlﬂs
carnosos ni supuracion; la cicatriz se verifica
por la exudacion entre las labios de la berida de
una materia organizable, que adquiere al prin-
cipio una densidad mayor gue la del tejido celu-
lar, y por dltima se confunde con ¢l

El tejido celalar se pone frecuentemente
distendido por la acumulacion de la serosidad
gue le lubrifica; esta afeccion se llama edema
cuando es local, y grasarca cuando ocupa todo
el sistema. Coincide las mas veces con la exis-
tencia de alguna enfermedad cronica de una de
Jas principales visceras d de algan ehstdeclo en
la circulacion, Las paries mas declives del eaer-
po son el sitia ordinario del edema; en las ma-
nos suele formarse a veces en casos de afeccio-
nes del corazon. Lia serosidad infiltrada en el te-
jido celular abandona las paries en que se acu-
mula desde que se las da . ana posicion menos
declive: nueva preeba de la grande permealiili-
- dad de este tejido y de la preexistencia de sus

areolas. El aire penetra d veces ¢ este tejido,



12

en consecuencia de las heridas de las vias aéreas;
en ciertos casos tambien se desarrollan gases en
él mismo: esta especie de infiltracion es lo que
se ha llamado emphisema. La inflamacion, fre-
cuente en el tejido de que se trata, toma en €l
el nombre de flegmon ; puede disiparse antes de
haberle alterado (resolucion) y en general le ha-
ce muy [rdgil mientras existe. El flegmon agude
se termina ficilmente por supuracion, es decir,
por la secrecion de un liquido blaneco, cremoso,
inodoro (el pus), el qae, diseminado al princi-
pio en las areolas en que se ha formado, se reu-
ne luego en un mismo foco (absceso), y tiende
a buscarse salida al esterior, lo que no tarda en
suceder cuando la flegmasia es de alguna inten-
sidad y la situacion- del foco purulento no se
opone 4 ello; en tal caso se ven 4 veces salir con
el pus porciones de tejido celalar. Si ka enfer-
medad es poco activa, las paredes del absceso se
tapizan de una membrana que es resultado de
-la condensacion del tejido areolar, y que tiene
analogia con las mucosas. Cuando el pus se eva-
cua estas paredes se reunen, y la cavidad del
absceso se oblitera, 6 bien continua' saliendo
‘una materia puralenta, y el trayecto que esla
recorre para salir al esterior se tapiza ignalmen-
te de una membrana mucosa, y se convierte ast
en fistula. Los abscesos estan 4 veces alravesa-
dos por bridas y especies de tabiques , vestos del
tejido celalar que ocupaba su cavidad. Las es-
caras gangrenosas'que resaltan muchas veees del
flegmon agudo son blandas y‘parduscas. La es-
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eara uxmnemcmn, conocida con el nombre de
raiz (bourbillon), y que se forma en algunos ta-
mores ﬂegmnnasus, como el divieso y el antrax,
se atribuye 4 una especie de estrangalacion que
sufre el tejido celular inflamado. Ceando-la in-
flamacion pasa al estado crdnico produce mu-
chas veces en el tejido celular la exhalacion y
derrame de una malteria concrescible que da lu-
gar 4 la alteracion llawmada induracion blanca;
ella es la gue constituye las granulaciones que
ofrecen 4 veces las capas celulares subserosas y
submucosas. La elefantiasis de las. Barbadas
consiste en el estado patoldgico de ’q-ue'- se
trata. ‘

El sndur*ﬂcumepm dﬂl tej:da cglﬂfar dﬁ fﬂ.i'
recien nacidos, \lamado sclerema por Mr. Chaus+
sier, enfermedad que se observa casi esclusivas
mente en los primeros meses de la vida, estd
caracterizada. per una consistencia y una firme-
za considerable de . este tejido,  sobre todo del
subcutdneo ; las incisiones hacen salir un floide
amarillento.que Meckel cree ser, una mezcla de
gordura y semmdad Andry atribuia esta .afec~
cion 4 la,supresion de la perspiracibn catdmea;
otros la han considerado -como un, efecto: del
viras sifilitico ; de las indagaciones de Me, Bress
chet resolta que estd acompaiada de la perdise
tencia del,agujero,de Botal, y por consiggicute
de una 1mperfeccmn nutable de la resp:racmn.

Los caerpos estraiios introducidos en el sis-
tema mzlnia!' le inflaman al rédedor de i mis-

mos, y las mas veces, s0p . arrastrados, 4, Jfuera
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por la supuracion (inflamacion eliminatoria);
algunas veces recorren trayectos considerables:
se han visto aigunos que depositados en el tubo
digestivo, habian atravesado sus paredes y re-
corrido todas las partes del cuerpo sin ocasio-
nar accidentes graves (1): El tejido celular se
condensa a veces al rededor de ellos; y les for-
ma una bolsa membranosa 6 kyste. ( Véase sis-
tema seroso. ) La sangre, el producto de las se=
creciones y los escrementos se derraman algunas
veces en el tejido celular; y obran sobre él co= .
mo caerpos estrafios: el primer fluido ; disemi-
nado al principio en las areolas de .este tejido;
lo que constituye el equimose ; antes de ser ab=
sorvido se reane machas veces en un foco, don-
de se convierte en un codgulo que absorve mas
6 menos pronto el kyste celular que le contienc.
.Guandﬂ se estravasan los liquidus Segregﬁdus re-
crementicios no tardan d entrar en las vias de
la circalacion ; pero la presencia de los escre-
mentos en el tejido celalar causa inflamaciones
fanestas las mas veces, al paso que las ocasio=
nadas por las dos especies precedentes son por
lo regular lijeras, y rara vez escedeén el grado
necesario para su absorcion. Se encuéntran 4
veces en el tejido celalar algunos seres organi-
zados , sobre todo hydatides. La filaria medi-
nensis ( filarid draguneulas de Bremiser) ¢ dra=
(1) Tal file el caso dé una mujer que tenia la manfa
de tragaf agujas , y'que inurié hace algunos afios en el
hospital de S. Luis, En la.abertura del caddavefse halla=

ron muchos centenares de estos pequefios instrumentos en
el tejido celular de diferentes pgrtes del cuerpo. ’
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goncillo, 'y la furia infernalis, se inlroducen
en €l atravesando la piel.

L
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sl sitie Wejido adiposs

?

- |
# ; g

- Sinonimia. Tejido celulo-pingiiedinoso , mems
brana pingiiedinosa, tela, tinica adiposa. -
Notodos los anatémicos reconocen la exis>
tencia del tejido vesicular en'que estd dépasis
- tada la gordura. Malpighio; Morgagni, y pfin>
cipalmente W. Hanter, y mas recientemente
Proschaska,  Mascagni, Chaussier y Beglard
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han descrito este tejido como distinto del prece-
deptie ; pero Bichat, adoptando sobre. este par-
ticular las ideas de Haller, publicé que Ia
gordura, lo mismo que la serosidad , se exha-
laba y depositaba en "las* cclulas ¢ areolas del
tejido' celular. En nuesiros dias J. Fr. Meckel
ba escrito que el {luido adiposo estd ‘contenido
en pequeiias vesiculas redondeadas, regulares,
formadas ac¢identalmente por la especie de co-
la que; segun él, constitaye el tejido areolar.
Lios hechos en que se funda la distincion de es=
te tejido y del adiposo, restablecida en ‘estos
ultimos tiempos por Beclard ; nos han parecido
bastante concluyenies para deber sostenerla aqui.

Definicion.  Vesiculas microscopicas reunidas
en masas mas 6 menos considerables 'y llenas-
de ana sustancia crasa, c(glstltuyen el tepdfr
adiposo O pingiiedineso. | *

‘Situacion. Abanda esteriormente ﬂeba o' de
a5 tegumentos de la cara, del-cuello, de la
parte anterior del pecho y abdomen, de Jas nal-
gas, de las palmas de las wanos.y plantas de
los pies. A la acumulacion de una grande can-
tidad de este tejido deben su edorme desarrollo
las nalgas de las mujeres hotentotas, y la cola
de los" carnetos dé Berberia , y las éminencias
que sobresalen en el dorso de alg’unds animales;,
como el camello. Se halla tambien muacho en los
grandes intersticios musculares. Interiormente
se halla principalmente el tejido adiposo-al re-
dedor de los grandes vasos , en la'cara esterna
del ‘corazon ; al rededor de . los ‘ridenes; entie
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las ‘hojas del mesentério vy - del epiplon. Ex'iz:e
ademas con el nombre de médula en' los huesos,
en los que ocapa las areolas delas sustancias
ESpon]osa y reticular , los intersticios microscé=
picos de la sustancia: compacta, y el conducto
medalar: de los huesos largos: en todas estas
partesestan las vesiculas adiposas depositadas
en las areolas de una membrana celulo- vascular,
de que tratarcmos en la historia del sistema
huesoso. Lo interior del crineo y del ojo, los
pirpados , el pene y el escroto, ¢l tejido cclular
submacose, los pulmones &ec., carecen en gene-
ral de gordura. Las personas de una gordura
regular no tienen ningona-en las partes donde
sa presencia dificaltaria las funciones.: !
1. Diferencia de situacion y cantidad segunlas
edades y sevos. Hdcia el quinto mes de su exis=
tencia es cuando presenta el feto algunas vesi-
culas adiposas aisladas, y solamente debajo de
la piel. Desde que nace se hace su tejido adipo-<
so mas abundante, se manifiesta en las spartes
menos saperficiales, y finalmente en‘las cavida-
des viscerales. Sa cantidad es mas considerable
en la edad madura que en las dgmas épocas de
la vida , y-enla mujer mas que en el hombre.
En la vejez se le halla: casi esclasivamente al
rededor de las visceras tordcicasy abdominales.

Forma.. El tejido adiposo se manifiesta’; ya
bajo la forma de capas mas 6 menos  gruesas
(el subcutdneo) , ya en forma: de pelutﬂnes (en
las drbitas ), otras veces en forma: de cintas
(Ell los ﬁplp[une&)~,&c» URNE 0 DBHLUGST 22

2
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Estructura. Eszaminando la testara de nna
porcion de tejido adiposo , se observa: desde lue-
go que estd compuesto de pequeiias masas oblon~
gas, entre las que serpean vasos' sanguingos,'y
que resultan de una reunion:de -granos iliares,
formados por la aglomeracion’ de una. multitad
de pequeiias vesiculas cerradas por todas partes,
redondas, un poco comprimidas; trasparentesy
vis:bles solamente con el ausilio del microscopio,
y cayas paredes resultan verosimilmente de una
modificacion del tejido - celalar. Estas paredes
no son manifiestas, perossin embargo no se po-
dria, negar su existencia, porque: 1.7y cuando
se espone un pedazo de tejido adiposo 4 una
temperatura capaz de licudr laigrasa, esta ne
se vierte , lo que se verificaria si estuviera libre
en las areolas del tejido, eélular: 2. ©, aungae
flnida durante la vida, jamds la hace descender
su peso, por zbundante que sea, hicia las par=
tes mas declives: 3.°; noesta comoel tejido
celular «diseminada por todas las partes del cuer=
po , lo que parece indicar .42 lo menos: alguna
diferencia de organizacion:: Las vesicalas adipo=
sas estan reunjdas por un tejido celaldr muy
delicado,'y reciben vasos sanguineos: ficiles de
inyectar. Kistos serpean primero entre las peque-
fias masas-oblongas , doude forman una red-que
envia 4 cada grano un pediculo compuesto' de
una arteria y una vena, cuyas divisicoes van-d
parar como otres tantos pediculos'mas pequeiios
# cada una delas vesiculas , en 'lag que parece
se terminan. Son poco conacidos: losiivasos lin+
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fiticos de’ este tejido; ¥ adn ‘e lgnnra:* $1 re’cigbe
nebviede. dor B yasli GEINFIY
b Praptedmies fisicas 'y quimicas. L’ éhtrEma
tenuidad de las fesmﬁl&'s adiposas hace qae no
conozcamo$' de estas’ p?npfed—ades sin6 las que
resaitan’ de'la presencia del flnido’ cuntemdn en
el tﬁldﬂ‘ﬂdlpﬂ&ﬂ, flmdu que nos Dcupbra mme-—
diatamente. 5 )
Prapwdades vitales. '~~La sensrhﬂldaﬂ fTe] te-—
jido ‘adip6so es tiula en’el estado sano, 'yno ‘pue-
de dmtrngturse en el‘estado mﬂamatﬂrm de la
del tejido célular aﬂyacente ‘Sa contractihdad ‘es
mujf}usdura ‘pero 'parhmpa vernmml!mmﬁ: de
lade é’teJﬂlt:mﬂ. b i o
Yo “ﬂ%n@& Las veésicilas *ad:pﬂsas"su‘ven‘ dé :
fettpt.z{c&lti i }a stistafigia’ conocida’ con'el ‘nom-
bre de 'grasa ;' la”'qaé &8 (fuida’ durante 19%id4
Esta sastancia varia'en' ciiatitt’' 4 sa’ ‘tnihi‘ , con=
s:stencm 4 olur 3 seghn l45 &speci’es dé’ ﬂnuha—-
les en ‘que se la examine; La‘grasa del horibre
es a‘m‘&nl[ﬁnta, inodora ﬁe “on sabﬁi”‘dﬁfc"é‘y
pomﬂmarnadﬂ, mas hgei‘é que el 3gn!§ “fusible
d quince grados del tcnt:gradu (12" de 105 hiiesos
lo es 4 an grado' menor ), insoluble en’él Egiﬁ‘
poco ‘soltble en el a!tnh'd‘f frio'y pero wiacho” eﬁ
este licor hﬁ'v:enﬂu A tina’temperatnr'hﬂﬁﬂﬁva-
da'la grasﬁ se descumﬁane én' ‘hidrdgend’, oz
geno'y carbono | dwéi"samente ¢ombinados eds
tre 'siy, 'y no ..dd an dtomo de'azoe. S’ combis
ﬂaéiﬂn con’ e*l‘ ‘oxigeno’ del aire da origei 4] et
do ‘sebacico. Por la destilacion da 4cido acético
y gas hidrégeno* caxﬁéhéﬂﬂ"mtad‘a“p’o’r 1ds al-
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calis se; obtienen los dcidos margarico y oleico y
an principio dulce( Mr. Chevreul ). Estos l-
timos productos no existen naturalmente en ella;
pero resultan de nuevas combinaciones de los
elementos de la grasa. Por otra parte. Mr. Che-
vreal ha demostrado que. esta sustancia esta
compuesta de dos principios inmediatos, 4 sa-
ber :la elaina, soluble en el alcohol , fluida 4 7°
del centigrado, y la stearina, mucho menos so-
luble en el alcohol y fusible solamente sobre
389 del centigrado, El grado de fasibilidad de
cada especie de grasa. resulta de las proporcio-
nes en que se.hallan combinados estos dos prin=
cipios. Sobre el modo de secrecion de._la. grasa
y sobre los agentes organicos que la, segregan
no tenemos mas que hipdtesis. Malpighio creyd
por un' momento que los vasos del tejido adi-
poso estaban acompaiiados de un pequeiio apa-
rato , secretorio; pero este grande anatomico
abandoné desdc luego una idea destitaida de
fundamento, sobre la cual volvieron luego otros
a hacer algun empeiio. Riegel publicd. que las
glindalas, y sobre todo las capsulas supeare-
nales, eran los drganos secretorios de la grasa.
Haller suponia gratuitamente que circulaba con
la sangre, y que yendo por su ligefeza al rede-
dor de la columna de este liquido se escapaba
al través de las paredes de los vasos. Pero la
grasa no puede hasta ahora ser para nosotros
mas que el resultado de una exhalacion, cuyo
sitie son las paredes de las vesiculas adiposas.
Esta funcion presenta a veces una actividad no-
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table, sobre todo despues de una abstinencia
prolongada ; el reposo de todos los drganos, el
uso de alimentos farindceos y la castracion, la
favorecen. Lia exhalacion (de la grasa) estd com-
pensada en este caso como en todos los demas
por una absorcion, que aun llega 4 veces a ser
‘saperior aqqel-la, sobre todo en las enferme-
dades cronicas de las visceras principales, en
las saparaciones , en las diarreas &c., prolon-
gadas 6 abundantes. :

La gorduga sirve para librar ciertas partes
de los inconvenientes de la presion habitual a
que estan sometidas; tal es su uso en las plan-
tas de los pies, en las nalgas, &c. Como mal
condactor del caldrico puede oponerse hasta
cierto punto 4 la sastraecion de este fluido; pe-
ro parece destinada principalmente a la natri-
cion: es decir, que se la puede considerar co-
-mo un alimento en reserva. Esto lo prueba el
ejemplo de los animales que pasan todo el in-
vierno durmiendo. La grasa de los huesos no
parece ‘tener otro destino gue la de los demas
organos. No ha habido fundamento para decir
que%eiaﬁjds huesos menos quebradizos(Haller),
que servia para su consolidacion en casos de
fracturas (Haller), para su nutricion, para la-
brificar las superficies articulares, &c. '

—

Anatemia patolégica.

Puaede considerarse como un estado morbo-
50 ¢l desarrollo escesivo del tejido adipuso que
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se llama obesidad 6 polisarcia: esta afeccion di-
ficulta las funciones de los demas 6rganos. Guan-
do este incremento estraordinario es local toma
el nomhre de lipoma ; esta especie de tamor es-
td rodeada a veces de un, kyste ; presenta ordi-
nariamente uno 6 muchos pedicalos: se han vis-
to lipomas que pesaban hasta treinta y cuaren~
ta libras; su forma es esferoidea sini regulari-
dad y, su silio mas comun es debajo de la piel;
tambien se forman en las cavidades tordcica
‘abdominal, sobre ' todo en. el epjplon; enando
salen por él. anilla inginal &e,, toman el nom-
bre de hernias pingiiedinosas. .La inflamacion
de los lipomas y la del tejidd*adiposo en general
se termina frecuentemente por gangrena: este
estado morboso puede ocasionar en €l las dege-
neraciones. escirrosa 'y carcinomatosa. El- le]r.-
do adiposo se desarrolla 4 veces en los ovarios,
en el tejido celular submacoso, y en otras par-
tes donde no se le encuentra comunmente. Los
muscualos y alganos otros érganes estan sujetos
d degeneraciounes lardaceas, que Beclard consi-
dera solamente como aparentes en los primeros;
volveremos 4 tratar de esto al hacer la historia
de las partes susceptibles de esta degeneracion.
La inflamacion traumdtica del tejido adiposo
tiene por efecto la evacoacion de las vesicalas y
la desaparicion de la grasa en la superficie de
Ia herida que se cubre bien pronto de pezonci-
tos celaloso-vascalares, y se cicatriza como he-
mos . indicado en la seccion precedente.

. En las infilsraciones del tejido celalar , pe-






24
_G86E00686030060060660E00606060
CAPITULO IL

SISTEMA VASCULAR.,

~SEGCGCION PRIMERA.
_ Cﬂns:’deracfﬂpas generales.

Definicion.  El sistema vascular se compone
de un conjanto de tubos membranoses ( vasos)
reunidos anos 4 otros, en términos de ofrecer el
‘aspecto 6 disposicion del tronco y ramage de an
arbol , y recorridos por liquidos destinades 4 la
nutricion y a las secreciones,

Division. Este sistema ofrece tres drdenes de
vasos: dos conducen la sangre, las arterias y
las venas ; el tercero comprende los vasos linfa-
ticos , que llevan & estas la linfa y el quilo, flui=
dos blancos , de los cuales, el primero vienc de
todos los 6rganos , y el segando, prodacto de la
digestion , es absorvido en la superficie interna
de los intestinos. |

Consideradas las arterias y las venas en sus
relaciones con el corazon y con la naturaleza de
la sangre que las ocupa, se han distinguido en
unas que pertenecen al sistewa pulmonal, vy
otras pertenecientes al sistema general; pero
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Bichat , dando mas impurtanma g la analogia
de fenciones que 4 la de caracteres anatémicos,
reanid los vasos que corresponden & unas mis-
'mas mitades del corazon { cavidades derechas é
izquierdas ) y sacé los mas felices resultados de
su division del sistema sanguineo, en uno de
sangre roja, y otro de sangre negra.

Conformacion general. Lias tres divisiones
del sistema vascular forman un todo, no inter-
‘rumpide , que se llama aparato eirculatorio,
porque sa disposicion es tal, que los liquidos
que le recorren vaelven al punto de donde ha-
bian salido: demos una idea general.

Una arteria, la aorta, saliendo de las ca-
‘wvidades izquierdas del corazon, lleva por sus
numerosas ramificaciones una sangre roja 4 lo-
das las partes del cuerpo: aqui nacen una
multitad de venitas que son come continua-
cion de las dltimas divisiones de las arterias,
y que reuniéndose sucesivamente se terminan,
despues de haber reeibido los vasos. lirfdticos,
en dos grandes troncos (las venas cavas)y
‘otro mucho mas pequedio (la vena coronaria’)
‘que vierten una sangre casi negra en las cavi-
dades derechas del mismo drgano; de eslas
sale la arteria pulmonal, cuyas divisiones mul-
tiplicadas hasta el infinito , distribuyen esta san-
gre negra en el pulmon, en el coal el aire
inspirado vuelve 4 este fluido su color rojo al
pasar de los capilares arteriales 4 los venosos;
estos ultimos forman por sus reuniones sacesi-
vas ramos , despues ramas, y se terminan en

&
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las venas pulmonales en las cavidades izquier=
das, de donde poco hd partimos.. _

Ya hemos dicho que el corazon es el pun-
to de reunion de los grandes troncos vascolares:
a medida que estos se separan de él, se divi-
den en ramas, ramos y ramillos, mas y mas
finos. Cada vaso conserva su didimetro mismo,
hasta el punto; en que se ramifica; su formaes
por consiguiente. cilindrica. Asi se vé la arteria
espermdtica recorrer un largo camino sin variar
su dimension. Si, por una parle, cada uno de
los ramos es mas pequeiio que la rama de que
nace, por otra, la reanion de sus diimetros
supera al de ésta, de suerte que el sistema vas-
calar se aumenta realmente, al paso que se
aparta del corazon, En este sentido es como los
anatémicos , reaniendo con la imaginacion las
divisiones de este sistema, le han comparado a
un cono, cuyo vértice estd en el corazon, y sa
base en las estremidades de los vasos anas pe-
quenos, ol Itk

La simetria del sistema vascular no iguala
ni con mucho 4 la del sistema nervioso. El co-
razon y los grandes troncos no estan exacia-
mente colocados en la linea media, y los vasos
que se corresponden no se separan todos del
mismo modo; asi el :ronco innominado da ori-
gen, por la derecha , a las arterias subelavias y
cardtida primitiva, las qne por la  izquierda
nacen separadamente de la aorta; sin embargo,
en general existe simetria de vasos en las par—
ies que ofrecen por si mismas esta disposicion.
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Drférsnm’a?g vascularidad de los drganzs.
Los drganos estan lejos de presentar todos el
mismo grado-de vascularidad: los ‘mas ricos,
1. ° en wasos sanguineos, son: el palmon, el
sistema tegumentario , las membranas pia-ma-
dre y coroidea, las glindalas; los folicalos, la
sustancia cortical del cerebro, los ganglios ner-
viosos, los miscalos y los cuerpos glandiformes;
2. ° en vasos linfiticos: los ganglios de este
nombre, las membranas serosas, el tejido ce~
lular y los cuerpos glandiformes. Aun no se han
descubierto vasos ni en los cartilagos ni en las
dependencias de la piel. Lios érganos tinicos que
la linea media separa en dos partes laterales,
reciben el mismo niumero de vasos de un lado
que de otro. Hay pocos 6rganﬂs que no reciban
muchos vasos de cada especie; tales son sin em-
bargo el ojo, los testiculos y los rifiones. Exa-
minados los vasos en las partes mismas en que
entran y de donde salen , presentan una multi-
tud de divisiones que frecuentemente se anasto-
mosan entre si.

-+ Los vasos mas pequeiios, cunnmdoa con el
nombre de capilares ( de capilli , cabellos-) que
solo da ona débil idea de su tenunidad , estan di-
seminados en todas las partes del cuerpo, como
lo demuestran la inspeccion microscdpica y las
‘inyecciones. L.os ramos menos delicados se ha-
llan mas particalarmente en la superficie del
cuerpo; las ramas tienen wna sitaacion mas pro-
finda, y estan alojadas en el tejido celular
abundantc que llena los grandes intervalos.de
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los drganos, sobre todo en el sentido de ta (le-
xion. Los troncos se hallan esﬁusivamente en
las cavidades tordcica y abdeminal.

Modo de division. El modo de dividirse los
vasos varia mucho. Unas veces consiste en upa
bifurcacion , cuyas dos ramas son iguales una
a otra, y asi es como se termina la aorta en el
abdomen ; las mas veees, una rama se separa
de an tronco , el eual eontinda su curso; en
este ultimo case no se observa ninguna propor-
cion constante entre el voldimen .de la primera
y el de la segunda: se ven, por ejemplo, ar-
terias medianas separarse de la aorta, tal es la
espermatica , &c. &e. El origen de los vasos es-
td ordinariamente bastante préximo al sitio en
que se terminan , y es raro ver algano que re-
corra un largo trecho sin presentar divisiones:
la artéria espermitica es, de las pocas que ha-
cen escepcion 4 ¢sta regla

Los vasos se dividen bajo dnguolos muy va-
riables en los ramos, pero que son las mas ve-
ces agudos, sobre todo e¢n los miembros. Sin
embargo , las divisiones de los grandes tronces
ofrecen muchos ejemplos de dngulos mas 6 me=
nos rectos, y las arterias intercostales superio-
res, y las recarrentes de los miembros formin
con los troncos que las producen dngulos miay
obtusos.

Modas de comunicacion. Los vasos de cada
especiec comunican entre si, no solamente por-
que resultan de ramificaciones de los mismos
~ troncos, sino tambien por counexiones llamadas
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anastomosés , que vamos a -describir proced ie?:-é
do de las mas trecueates 4 las mas raras.: '

Dos vasos se eacueniran 'y se confunden
muchas veces formando un arco, cuya conve—~
xidad produce ramos mas pequenos (en la in-
mediacion de las articulaciones , tabo intestinal,
manos , pies, &c.); otras veces se verifica la
comunicacion por imedio de zna rama inlerme=
dia (las arterias cerebrales anteriores , la vena
cava con la umbilical por medio del conducto
venoso, &c.); enfin, se ven dos vasos de un
volimen - igual , dirigiéndose 4 an mismd'pnn-i
to ; confundirse para formar uno solo que sigue
ana direccion media 4 la de los precedentes ; asi
es como las dos arterias vertebrales forman la
basilica. Todas las variedades de anastomoses sé
refieren en 1iltimo andlisis, 4 una de las tres
especies que acabamos de bosque]ar y son tan-
to mas frecuentes, cuante mas pequeiios, mal=
tiplicados y superﬁmales son los vases. Los lin-
fiticos ofrecen mas que las venas, y estas ‘mas
que las arterias. Las anastomoses sirven para
facilitar el corso de los liquidos , y para resta=
blecerle por vias colateralesen ana parte , cuyd
vaso prineipal se halla obliterado; esta es la ra-
Zon ptijue se ve continnar may bien la circu=
lacion & pesar de la contraccion, y aun dela
obliteracion de las ramas mas gruesas.

Superficies. - Los*vasos se adhieren por su su-
perficie esterior al tejido celalar adyacente, que
secondensa dsu alrededor y les*forma una vaina.

Su superficie interna es lisa y estd badada por
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un humor, cuya existencia niegan.algunos au-
tores; estd en contacto con los fluidos que cir-
culan 'por los 'vases;se motan en ella ciertas
salidas G espolones: que corresponden 4 los pun-
tos: en que las ramas: forman: dngulos al sepa—-
rarse de sus troncos. ' -.

Estructura. - laas:paredes de los vasos estan
formmadas de muchas. membranas cilindricas so-
brepuestas , cuya estructura y demas caracteres
son: diferentes segun la especie de vasorque se
examina ; por esto las describiremos al hacer la
« .historia particular de cada una de estas especies.
El espesor de las paredes es pmporcmnalmenle
tanto mayor, cuanto/menor és el didmetro del
vaso. Estas reciben ramosivasculares'sanguineds
y linfiticos { vasa vasorum) que se pueden dise=
cat hasta su membrana 'media. Los filetes ner-
viosos que van 4 ellas forman como redes en su
superficie : unos vienen del centro cerebro espi~
nal (arterias de la’cabeza, cuello y estremida-
des): los demas; y estos son mas namerosos,
pertenecen al sistema:del trisplanico’(los de los
grandes troncos , y en gﬁneral de las aTterias de
la vida de l]l]t['lﬂ]ﬂﬂ)r SUITAEE

Propiedades fisicasi'y vitales. IJas prt}pleda-
des ﬁs:cas y ivitales delos vasos, asi como sus
fanciones;, se diferencian: demas:adni segnn sus
especies, pava:quedayxdehablarse’aqui de ellas.

Modo de desaprolio - 29 Wsn&ﬁm}m} ssegun las
edades. . El: modocon que sé desarrollacel sis-
tema vascular no*hd pndtdo examinarse hasta’ el
dia ni en el hombre ni en los mamiferos; sola-
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mente lo ha sido en el huevo de las aves, y hé
aqui lo que en este tltimo se observa con res-
pecto 4 esto. El saco vitelino, que parece cor-
responder 4 la vesicula umbilical de los mami-
feros, presenta .desde luego algunas pequefias
grie'faﬁ_T-al'sI_adqs', llenas de un fluido claro y té-
nue; .aumenta el nimero de estas fisuras; se
reancn y adquieren-entonces la forma de un ar-
bolito , l;u):gﬂilmncu no tarda ‘en manifestarse :
esta es la vena onfalo-mesentérica, que en esta
‘época contiene sangre roja. Se dirige de abajo
4 arriba sobre la superficie anterior del embrion;
' se d'i["fa_if;'}i‘ fm‘fﬁa el corazon ;_las ‘arterias se. ma-

nifiestdn despues, y por.ultimo las venas, Todo
induce 4 creer que sacede lo mismo en el ems=
brion de los mamiferos ; que la vena umbilical
se forma la primera, y que el desarrollo suce-
sivo dé a?%f_’x}t,’%i-iasi'ﬁel' Eﬁué;pﬁ, 'pr'ec,ede al ;de las
iﬁﬁlaglfuue:jﬁéi?cﬁ'r}gshnﬁdém: en una fpa!__a.h;::"é;
que el orden-de aparicion de los vasos es el de
la progresion de los fluidos que los recorren. Lios
6rganos no son al principio mas que unos con-
ductos esculpidos en la sastancia adyacente, la
caal 1se) condensa poco 4 poco y les forma pare-
des distintas ; y no adquieren sino lentamente
la: testaraique les es propia. En la vejez, las
paredessdeclos vasos son muy densas, y las de
las arterias(ofrecen principalmente este cardcter
reunido 4 una grande fragilidad. En cuanto al
nimero dé’ ¥asos , ' nunca es thas considerable
que durantela vida fetal : en efecto, existen en
esta €poca varias ramas que se obliteran déspaes
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del pacimienlo: tales son los vasos umubiucales,
el conducto venoso y el arterioso.

Anatomia patolégica.

Las anomalias de origen, situacion y forma
son frecuentes en el sistema vascular: tendremos
ocasion de indicar algunasal hablar de cada or-
den de vasos en particalar.

Se observan en los tejidos de nueva forma-
cion que tienen sus andlogos en la economia , asi
como tambien en las cicatrices, en las adberen=
cias, y en las pseuado-membranas , vasos quese
desarrollan en ellos, aisladosal principio, como
los de la vesicula umbilical, y que comanican
luego con los de las partes conliguas, |

La anatomfa patoldgica de los vasos es de-
imasiado diferente en cada una de sus especies
para poder ocuparnos aqui de ella: haremos
pues su historia en las secciones siguientes.

SECCION 1L - "

De las arterias.

Definicion. Las arterias son los vasosque lle-
van la sangre del corazon 4 los érganos.

Division. Existen dos drboles arteriales, uno
pulmonal y otro general: el primero-de sangre -
negra y el segundo de sangre roja(r):

(1) Esta difcrencia en el eolor de la sangre gne con=
tienen los dos sistemas arteriales no es la . 1inica que exis—
te entre ellos, como ftios ‘cofivenceremos cuando llegue la
ocasion, |
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-« Disposicion general.  El sistema de las arte-,
rias consiste en su origen en dos troncos qoe na-
cen de cada uno de los ventricalos del corazon,
y delos cuales el uno, despues de haberse bi-
farcido , envia d cada pulmon una rama que
se ramifica en €él, al paso que el gtro, dirigién-
dose al principio hdcia la parte superior del to-
rax , sawministra grandes ramas que se distribu-
yen por ¢l cuello, la cabeza y estremidades su-
peviores; despues de lo cual seencorva, descien-
de 4 1o largo de la parte anterior izquierda del
cuerpo de las vértebras, da:muchas ramas 4 las
visceras del vientre; y*se divide por ultimo en
dos troncos secundarios; que despues de haber
suministrado divisiones a los organos contenidos
en.la peqaeiia pelvis, van 4 ramificarse en los
miembros abdominales. -~ . |
-\, Las arterias, despaes de un cicrto nimero
de divisienes ( veinte, segan Haller y Bichat ) se
terminan ¢n el sistema capilar, en donde se con-.
tinda con las raices.de las venas (). g
Situaecion. - La situacion de las arterias es ge=
neralinente mas profunda qne la de las venas y,
vasos linfdticos. ' , e odung. of
Forma y didmetro. Su:forma es mas eons-
tantemente cilindrica que Jaide'las:demas; espe-
cies, y su didmetro, ordinariamente ioferior a?
de las venas que les corresponden, disminuye
tanlo mas cuanto mas se 21¢jan del corazon: ‘cir-

. 3 .
31175L.280 - T4 (SR |

i3 i nhinsieq 20 200y, IO Sl 52 98
(1), .Algunas son aun visibles cuando se convierten, de,
vasos eferentes en vasos aferentes (de arterias en vepas).

el e W s
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‘canstancia queno se observa siem pre en los otros
dos drdenes de vasos. ,

Nimero relativo. El nimero de arterlas es
igualmente muy inferior al de estos dltimos, de
suerte que cada division arterial de un cierto
didmetro, corresponde sobre poco mas 6 menos
4 dos venas y diez vasos linfaticos. Esta diferen~
cia no existe entre las arterias' y venas pulmo=
nales, y si solo entre las del sistema general

Direecion. + Los grandes troncos arteriosos si=
gaen en su curso una direccion bastante recta:
el cayado de la aorta y la cardtida interna den=
tro del condocto huesoso por donde entra en el
craneo, hacen sin embargo escepcion 4 esta re-
gla. Las ramas pequeiias y ramos arleriales son,
generalmente mas tortuosos que las venas.

Anastomoses. l.as comnnicaciones anasto-
mgticas de las arterias son ‘mas raras que las de
los demas vasos , pero no tanto: como se ha di=
cho; lo son principalmente entre las arterias de
grande didmetro. El conducto arterioso no es-
tablece, sinc antes del nacimiento, comunicacion
de esta clase entre la arteria ( I) pulmonal 'y
la aorta. Sin embargo, son bastante numerosas
las anastomoses en el sistemaique mos ocupa,
para restablecer la circulacion por los vasos cola-

P

(1) Elautor la llama vena (veine). Ya se deja inferir que
es por razon de contenér sangre negra pero la ‘estructura
de este vaso yel nombre de arteria con que genera/men=
te se le conoce, nes ha parecido exigir y justificar la sus=
titucion que 4 la palabra vena hacemus con la de arterm.
Nota del traductor,
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terales despues de las ligaduras de los grandes
troncos, como la aorta abdominal, las iliacas,
las cardtidas &e. . |

Superficie. La superficie esterna de las arte-
rias esta rodeada de una vaina bastanle débil-
mente adherida d ella, y que resalta de la con-
densacion del tejido celular adyacente. En las
parles que sirven & la locomocion: es principal-
mente mas firme esta membrana. En las cavi-
dades espldnicas estd réemplazada en muchos
sitios,_ por repliegues de las membranas serpsas.
De este modo se prolonga un poco el pericardio
sobre el origen'de los troncos arteriosos y veno-
sos. La superficie inlerna es lisa; se la. supone
banada de un liquido, cuya existencia no es cier-
ta. Presenta 4 la entrada de los ventriculos val-
valas que'vamos 4 deseribir , y que son las uni-
cas del sistema arterial. , B

El espesor de las paredes de las arterias esta
en razon inversa del didmelro de estos vasos,
consideradas iodas, sus proporciones {1): los
anevristnas son por esto menos frecuentes en las
ramas. que en los ironcos. - pot s

Listructura. Las paredes de la_s.-:urte;;iq; 5=
tan compuestas de tres membranas cilindricas
sobrepuestas. 15 61K 00 Moy

1.° Lg esterna, formada por el tejido celular,
presenta una testura mas apretada del lade que

(1) El didmetro de spcavidad serd pues mas pequeiio,
con relacion al didmetro esterno, en las arterias pequefas
que en las grandes, 2OTG, & '8 13
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corresponde 4 la membrana media, y mas floja
esteriormente. Esta tdnica, la mas “estensible y
la mas resistente de las tres, es la inica que no
se rasga cuando se liga una arteria.-

2.2 La membrana media ¢ fibrosa, o propia
de las arterias, estd formada por un tejido par-
ticalar, amarillo, muy eldstico, que existe tam-
bien en los conductos aéreos, y que entra igual-
mente en la composicion de los ligamentos de
~ las vértebras. (' Véase la historia del tejido fibroso
amarillo.) Esta tdnica se compone de fibras casi
circalares, cuyo eje no es exactamente paralelo
al del vaso, y dispuestas en capas ficiles de sepa-
rar, lo quae {la hecho tomarlas por otras tantas
membranas diferentes. Estas fibras son firmes, y
muy eldsticas en el seatido de sa longitud que
corresponde 4 la circunferencia de la arteria ; sa
firmeza hace que esta permanezca hueca cuando
queda vacia. Lia tdnica media se adhiere mas
intimamente a la esterna que 4 la interna. Nace
d ana linea de los orificios ventricalares por tres
festones semilunares , cayo vértice dirigido hacia
los ventriculos estd separado de ellos por un
anillo fibroso.

3.9 La membrana interna, lamada tambien
comun porque se continia en las  gavidades - del
corazon, es mas densa en las arterias de sangre
roja que en las de sangre negra, y no presenta
fibras aparentes ; es blanqnecma , didfana, bas-
tante delgada eminentemente fragil , lisa y tersa
en sa cara interna que es libre, y adherida por
la esterna 4 la tumca fibrosa. A la entrada de
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cada ventriculo forma tres repliegues adhEridyﬂs
'3 toda la saperficie de tres lengiictas que la mem-
‘brana media ofrece en este sitio, y cuyo borde
libre dirigido segun-cl curso de la sangre, esta
guarnecido en su centro de un peqnefio tubér-
“culo cartilaginoso (1). Estos repliegces se Haman
.va'lvulas sygmaideas 6 semilunares, y se oponeén
d que la sangre retruceda de la arteria al yen-
tricalo.
Por lo que precede se ve que.las arterias
- dependen del corazon por la continuacion de la
membrana interna de aquellas en las cavidades
de este , donde se confunden con las de los tron-
- cos venosos, de modo que esle 6rgano, com-
puesto en el hombre de dos mitades laterales in-
dependientes desde que nace, debe considerarse
como una doble porcion del sistema vascular,
que no se diferencia dé'las demas sino porque
sus capas esteriores, en lugar de ser fibresas y
_celulares, son un entretapdu de fibras mas-
culares. Las arterias reciben vasos de todas tres
especies y nervips. Estos son was groesos y mas
namerosos en el arbol de sangre negra que en el
de sangre roja, y 4 proporcion, mas en los ra-
mos pequenos que en los grandes. En las cavi-
dades espldnicas y en”el cuello son ganglmmcus,
y encefilicos en los miembros,

Caracteres y propiedades fisicas. Los vasos

(1) Este cuerpo sirve para llenar el espacio quedeja-
_rian entre si los baordes libres de las vilvulas cuando se
reunen para cerrar la comunicacion de los vasag. .(Veanse las

" obras de Apatomia descriptiva.) :
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arteriales son menos densos, pero mas gruesos
que las venas: son menos resistentes que ellas,
y gozan de una mayor elasticidad , que deben 2
sa tinica fibrosa, la que sin embargo es muy
fragil. Esta propiedad de su tejido (_Ia elas-
ticidad ) es mas perceptible en el sentido de la
longitud que en el de la circanierencia, y en las
arlerias grandes mas que en las pequenas.
Propiedades vitales. La seasibilidad de las
arterias es muy oscura. La facultad de contraer-
se vitalmente les ha sido negada por Haller, Bi-
chat, Nysten, y dltimamente por Mr. Magen-
die, quienes han supuesto que estos vasos no
manifestaban ningun indicio: de irritabilidad
bajo la inflaencia de los agentes meednicos y
quimicos, como ni tampoca bajo la del galvanis-
mo. Pero las hechos referidos por Zimmermann,
Verschuir , Scemmering, Hunter , Hastings,
Parry , Ginlio Rossi, &ec., prueban la inexac-
titud de los que han alegado los antagonistas de
- la contractilidad arterial; y los fisiologistas creen
generalmente en el dia; 1.2, que las arterias
se contraen: 2,2, que esta accion es tanto mas
perceptible en ellas caanto mas pequedo es su
didinctro, y menor su elasticidad. .
La contractilidad de'las arlerias se hace evi-
dente por sus latidos 6 pulsaciones, que cons-
tituye lo que se llama pulso; fendmeno que
resulta no solo de un movimiento de totalidad
6 de disloeacion de estos vasos por-el chogue de
la sangre impelida bruscamente en ellos por los
ventriculos, sino tambicn de la espansion y con-
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traccion de sus paredes por el aflajo i mtermnengte
de este mismo fluido (v). Cada una de estas es~
pecies de m®dvimiento se ha considerado d su vez
como la razon esclusiva de las pulsaciones ; pero
estd demostrado que concurren lag dos, y que
la primera domina en los troncos gruesos, y la
segunda en las ramas y ramos, El modo de las
pualsaciones de las arterias corresponde en ge-
neral al de las contracciones del corazon; por
esto ocupa el palso un rango tan importante en-’
tre los signos de las enfermedades, pues nos in-
dica, por sa plenitud, su magnitud , su frecuen~

weia, su celerided, su regularidad, su igualdad,
asi como por las cualidades contrarias 4 estas, y
por otras mauchas, el estado de fuerzas, el gra-
do de intensidad de las-enfermedades, tanto del
corazon mismo, como de los demas drganos,
cuyos desordenes influyen sobre la circalacion,
sitio tambien muchas veces de estas iltimas.
En algunas inflamaciones (sobre todo las fleg-
monosas ) las pulsaciones arteriales de la pante
afecta son aceleradas indcpendientemente de la
accion de los ventriculos. Se ve ademas en los
paraliticos, que el pulso es mas d¢bil en los
miembros privados de movimiento gue en los
otros : noeva prueba de la countractilidad de las
arterias. - )
 Funciones. Las arterias distribuyen en todas
las partes la sangre que reciben del corazong, el

(1} Una observacion atenta demuestra en cada pulsacion
-una prolongaciou con dilatacion, seguida de un acurtd:ruen-
to y contraccion de las arterias.
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carso de este fluido en ellas no es uniforme: cada
contraccion de los ventriculos imprime 4 sa masa
‘un movimiento de aceleracion que sé®bserva may
bien cuando uno de estos vasos'estd cortado: en-
tonces se vésalir la sangre sin inlcrrupcion, es
verdad , pera por golpes, por sacadidas, isocro-
nas, como el pulso, con las contracciones de qae
‘acabamos de hablar.

Coando las arterias colaterales de una rama
grande tienen que suplirla en sus funciones, sa
didmetro aamenta considerablemente, y esto no
solo por dilatacion de sus paredes, sino tambien
por un incremento real (1), porque estas dle
timas no se adelgazan en razon de su desarrollo,
Por otra parte, la arteria que deja de ser recor-
rida por la sangre, se estrecha, y al fin se obli-
tera y se convierte en un cordon; no se dird
tampoco que esio sea un resaltado de so con-
‘tractilidad, sino mas bien una consccuencia de
“su inaccion, que entre otros efectos, causa el de
“disminuirla actividad de la natricion.

- Diferencias segun las edades. Las arterias
estan proporcionalmente tanto mas desarrolladas
cnanto mas jovenes son los sugetos: son izual-
mente muy flexibles, en los primeros afios de la

‘vida, y despnes adquieren las cualidades gue ya
les conocemos; en la edad de declinacion pier—
den estos vasos su elasticidad, y se hacen cada
vez' ' mas fragiles; sa osificacion en esta época de
la vida puede considerarse como un estado na-

(1) Este incremento se verifica 4 veces en lnug-tud ¥
latitud.
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taral, y como nna de las formas que debe ad-
quimr sa membrana media, gue es donde ordi-
nariamente se forma. Las paredes de los troncos
graesos son delgadas y frdgiles en la vejez , sobre
fodo las del sistema de. .sangro roja.

Anomalias degerizen. Bichat, y despues de
€l Meckel y Béclard, han reconocido que las
anomalias de nr:gen de las arterias eran 4 lo
mencs tan frecuentes como las de las venas (1,
proporcionalmente a su nimero y volimen. Mec-
kel cuenta diez variedades de origen de las ar-
terias que nacen del cayado de la z2orta , al paso
gue no conoce mas que una anomalia de la ve-
na cava superior. Este autor*ha hecho una ob-.
servacion aniloga respecto de las aru:rm:-:} venas
de los m:embms.

Anatomia patoldgica.

Las arterias son suseeptibles de modificacio-

nes en su forma, sin lesion en sutegido. De es-

‘te modo puede aumentarse su voldmen, ya en
toda su longitud, como suele verseen las partes

iuflamadas por mucho tiempo (2), ya en una

parte de su estepsion ; cuando la dilatacion es

local (anevrisma verdadero de los antiguos)ocu-

" pa, ya lacircunferencia entera del vaso, ya una

(1) Hal'ler, Semmering y Walthers han creido lo con~
trario.

(2) Eneste casoel grosor de las paredes corresponde -
4 la dilatacion, como en el desarrollo de las ramas cola—
terales.
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parte de esta, y esto es mucho mas comun. Las
arterias ofrecen ademas estrecheces, tanto gene-
rales como parciales: las primeras se observan
principalmente en las partes cuya vida se con-
sume ; las segurn as, mas comunes en los tron-
cos grandes, son algunas veces el resultado de
una alteracion local del tejido de la arteria.
Se reconoce la inflamacion de las arterias en la
rabicandez de su membrana interna (1), algu-
nas veces en su engrosamiento, y en una resu-
dacion albuminosa que se organiza y ocasiona la
adherencia de las paredes cuando estan aproxi-
madas por la compresion, 6 caando las ulcera~
ciones, la gangrena, &c. destrauyen parcialmen-
te una arteria. La membrana interna es la mas
espuesta 4 inflamarse; la esterna la sigue en es-
te concepto ; este estado morboso la hace muy
fragil. Las fungosidades y vejetaciones no son
raras en la saperficie de la membrana interna,
sobre todo en la ingediacion de las vilvulas.
Entre esta tunica y ftnedia se hallan a veecs
pequeiias masas tuberculosas enquistadas que
terminan por supuracion ¢ por osificacion , y
pueden obstruir el vaso. La osificacion tan fre-
cacate en los viejos (2) segun hemos dicho , se
observa tambien en los adultos ; se confenden a4

(1) Es muy dudoso que esta rubicundez sola seaun
indicio suficiente de la arteritis: sin embargo, por este
soio cardcter ha establecido Frank que la calentura infla~
matoria depentia de ura flegmasia arterial.

(2) Esta es la que causa ordinariamente la gangrena
espontinea, conocida con el nombre de gangrena senil,
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-veces can ella las concreciones calcdreas que se
forman entre las membranas media ¢ interna,
y acaban por penetrar esta y manifestarse al
descubierto en el interior de la arteria.

En consecuencia- de la dilatacion local de
una parte de la circunferencia deuna arteria , y
las mas veces sin que preceda esta dilatacion,
las membranasinternas fatigadas por el esfuerzo
de la sangre, 6 alteradas en su testura, se ras-
gan. Entonces la tdmica celular se distiende en
términos de formar sobre los lados de la arteria
un tgmor que comunica con esta por una aber-
tara de forma variable, y en caya circanferen-
cia flotan en muchos casos los bordes de las
membranas rasgadas. Tal es el anevrisma verda-
dero, una de las enfermedades mas graves de -
las arterias, y aun de la economia, La cavidad
anevrismadtica contiene codgulos de sangre; sas
paredes estan muchas veces tapizadas de capas
fibrosas y de falsas membranas. Algonas veces
queda el tumor estacionaria despues de haber
adquirido un medjano volimen; cen mas fre-
cuencia se aumenta y reclama los aoxilios del
arle; rara vez se le vé disminuir y desaparecer
en consecuencia de la oBliteracion espontinea
dc la arteria ; y favorediendo esta obliteracion,
gne lanto eseasea la naturaleza, cs como consi-
gue el arte curar los anevrismas, Esta enfer-
medad ofrece muchas variedades -que no pode-
mos indicar aqui Los troncos y las ramas groe-
sas, sobre todo las de los miemhros inferiores,
son su sitio mas ordinario. El gneveistna  false
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es an tumor formado por el derrame de sangre
de una arteria en cl ‘tejido celular préximo, ya
inmediatamtnte despres de una -herida, ya en
¢ ‘msecaencia de la rotura de auna cicatriz (anev-
risma fuf.m_r primitivo, anevrisma fufsa consccu—
tivo). Lias ligaduras aplicadas sobre las arterias
sanas cortan las membranas internas, y la es-
terna resiste ; la sangre detenida se manula has-
ta la rama mas inmediata del lado de! corazon.
‘Sobreviene la inflamacion’y prodace al cabo de
cuarenta y och® horas , por medio de ana resa-
dacion albuminosa, la adherencia de las partes
puestas en contacto, despues ia division de los
tejidos que comprendié la ligadura, la caiday
la eliminacion de esta, y finalmente la absorcion
del codgulo seguida de la obliteracion de la par-
te de arteria que este llenaba. En los cdsos en que
se rompen las membranas esternas , y queda in-
tacta la interna sola, se verifica icualmente la
~cicatrizacion por la resudacion de una maleria
organizable que aumenta el grosor de las pare-
des; otras veces se distiende la tunica interna,
forma hernia al traves de la solacion de conti-
nnidad de las utras;.* y constituye el anevrisma
mixto inferno.

Jones y Beclard han hecho en los perros
esperimentos mauy- curiosos con relacion 4 las
heridas que interesan todas las membranas ar-
teriales ; hé aqui los resultados: 1.©, una pun-
tura muy ligera es segnida de una pequeia he-
‘morragia, de la formacion de un codgulo que
tapa la herida, y de la cicatrizacion perfecta sin
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vestigios de esta: 2,9, todas las demas heridas
de las arterias son mortales si la tinica celalar
estd destruida, sino(a) una herida longitudinal
se cara como la punturasimple; pero queda una
cicatriz linear ($): uba herida trasversal que no
interese mas que la cuarta parte de la circunfe-
rencia del vaso, es susceplible de curacion (¢):
la que oeupa la mitad produce ana separaciun
en sus bordes demasiado grande para que la ¢i-
catrizacion pueda hacerse; es pues mortal (d):

la queocupa lastres caartas partes puede carar~
se si la retraccion de los estremos es bastante
fuerte para completar la solucion de continui-
dad (). Cuando esta es completa los estremos
se reliran en su tunica celalar, y despues de.
nna grande hemorragia el sincope da lagar 4 la
formacion de un codgulo, y se verifica la cica-
trizacien. En el hombre se ha tenido hasta aho-
ra por may dificil la caracion de las heridas de
las arterias, y per poco sdlidas sus cicatrices.
Sin embargo , las hEl‘IdﬁS de armas de fuego, y
por caaterizacion, dan 4 veces moy poca sangre,
pues se oponen i sa salida las escaras que no se
desprenden sino despues de obliterada la arteria;
lo mismo decimos de las heridas por avulsion ¢
arrancamiento, en las que la rotura de las mem-
branas arteriales , verificindose sucesivamente
de la interna 4 laesterna, da al estremo del va-
so una forma conica que agregada 4 la retrac-
cion consiguiente d la escesiva prolongacion de
éste , opone 4 la hemorragia un obsticulo sufi-
ciente para permitir la formacion del coigulo.

-

\.
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SECCION. IiL.

De los vasos capilares.

Definicion. No siendo los vasos capilares;
de que debemos ocuparnos aqui ; otra cosa mas
que las tiltimas ramificaciones de las arterias, y
las primeras raicillas de las venas, se hallard
colocada maturatmente su historia enire las de
estas dos divisiones del sistema sangaines. Los
ramitos de los vasos toman el nombre de capi-
lares (1) deésde que adquieren una tenaidad tal
que no se puede percibir 4 simple vista. (Los
'mas finos que el microscopio permite distinguir
ofrecen el didmetro de un solo gldbulo de san-
gre, que equivale & 1,150 de milimetro (a);
segun los csper:menlﬂs de MM Prévot y Da-
mas.) .

Division. Lios vasos capilare's de los pulmo-
nes forman un sistema & parte, que se distin-
gae del sistema capilar general: 1 °, porque
ocupa la otra estremidad de las dos mitades del
circulo que forma la sangre: 2.°, por sus fun-
ciones ; en efecto, en el sistema capllar general
los aferenles Hevan sangre roja, y los eferentes
negra ; al paso que en los capilares de los pul-
mones sucede lo contrario. Volveremos 4 tratar

(l) De capillus , cabello. j

(¢) El milimetro es la tnilésima parte del metro; y
equivale 4 muy poco mas de medla linea del pie castellano.
Noia del traductor, :
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mas abajo de los fendmenos fisioldgicos que per-
tenecen a cada una de estas dos divisiones. Ade-
mas hay en el higado un sistema capilar ente-
ramenle venoso, compuesto de las dltimas di-
visiones de la vena porta y de las primeras rai-
eillas de las venas supra-hepdticas.

Conformacion general. 'El sistema de los vasos
capilares forma una espaciosa red. Estos vasillos
presentan por una parte una disminacion suce-
siva de sus ramitos arteriales, 4 medida que se

dividen, y por otra un aumentﬂ currespurﬂilen-
te al paso que se reanen para formar las pri-
meras venillas.

S;iudcmn T.os vasos de que se trata consti-
tayen ﬁur su reanion” la “parte mas estensa del
sistema vascalar: estan distribanidos por teda la
econotnia. Se ha dicho en estos tltimos siglos
que n@estros Organod estaban esclusivamente
furmadusqe capilares: esta opinion no puede
darse hasta el dia, ni por probada, ni por
completamente refatada, porque no tenemos
otro medio de coufirmar la presencia de vasos
mas que la inyeccion, la que no los demuestra
en todas partes. Lainflamacion , es verdad, podria
servir de alBan auxilio para lostrat et cuestion,
puesque va acompaiiada, aunen algunos 'l'E]ldﬂS
en que no puede penetrar la materia de la inyec-

cion (los carulagﬂs &c.) de la manifestacion de
estrias rojas y ramificadas ; pero es muy dudo-
so que estas representen mas bien vasillos con
paredes distintas , que simples condactos labra-
dos accidentalmente en la sustancia ‘del érgano
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inflamado. Nos resta pues examinar las diferen-
cias que presentan los diversos tejidos con res-
pecto 4 la cantidad de vasos capilares que ma-
nifiestan en ellos las inyecciones. En este senti-
do se les paede dividir: 1., en Zejidos no in-
yectables, que son el tejido celular, la epider-
mis y sus dependencias, y los cartilagos: 2, ©
en fejidos poco inyectables , @ saber : la sastan-
cia blanca del encéfalo y los nervios, el sistema
fibroso , escepto el periostio y la dura-madre;
las membranas serosas y los huesos: 3.° en
tejidos muy inyectables, que se componen de las
vesiculas adiposas de la sustancia gris del cere-
bro y cerebelo, del nevrilema de los ganglios
nerviosos , de los musculos; pero sobre todo de
los tegamentos , de las glindulas y de los cuer-
por g!andiibrmes. Los pu!mﬂnes son , entre to-
dos los 6rganos, los mas ricos en vasgs capilares:
Modos de comunicacion de los cap;!tgﬁs Las
escelentes observaciones microscdpicas que Lea—,
wenhoeck ha hecho en el mesenterio de las ra-
nas , la cola de los peces y otros drganos tras—
parentes ;, observaciones cuya exactitud se ha
confirmado muchas veces ; han demostrado la
continuidad de los capilares arteriosos y venosos:
ademas la'materia de la inyeccion penetra con la
mayor facilidad de unas 4 otras; la eéxistencia,
de un parénquima, que los antiguos y algunos
modernos han supuesto que mediaba entre los
vasillos aferentes y eferentes, nunca ha sido de-
mostrada. En las relaciones reciprocas de los
capilares venosos y arteriales se hallan los tres
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modos de comunicacion que hemos indicado al
hablar de las anastomoses en general. Un vaso
eapilar apenas corre un trecho de dos lineas
sin reunirse 4 otro vasito de una 1 otra espe-
cie : circunstanciaque da 3 su conjunto una dis-
posicion retiforme. No estd aun bien probado
que las arteriolas se continuen con' las raicillas
de los vasos linfiticos. En cambio se anastomo-
san estos frecuentemente con las venillas:
 Estructura. 1.as paredes de los vasos capi-
lares apenas pueden distinguirse de la sustancia
de los 6rganos; no tenemos pues ningun dato
sobre su estractara : se supone solamente que
estan formadas por una conlinvacion de la
membrana¥interna de las arterias y de las ve-
nas. Los vasos capilares estan entrelazados eon
filetes nerviosos que pertenecen tanto al centro
cerebro-espinal como al trispldnico. Las papi-
las de la piel y de las membranas muacosas re-
sultan de esta reunion.

Hipétesis de varios autores so.ﬁ're la existen-
cia de vasos serosos , &c. Los partidarios de la
composicion esclusivamente vascalar de los dr-
ganos, en cuyo ndumero hallamos 4 Boerhaave,
han creido, asi cemo muchos anatomicos, ta-
les son Haller, Scemmering, Bichat y Mr.
Chaussier , que existian vasos mas finos que los
ultimos eapilar’s visibles, de los que eran co-
mo continoacion, y que estos vasillos no admi-
tian mas que los globulillos serosos de la sangre.
Boerhaave los distinguia tambien en muchos
érdenes mas y mas finos. Esta opinion se fun-

A
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daba: 1.° en que mo se podia concebir cdmo se
verifica la nutricion -en los 6rganos poco 6 nada
inyectables: 2. ©, en que la inflamacion pone
rojas las partes que en su estado mnataral son
blancas. Bleuland afiade haber percibido una
vez vasos blancos que nacian de las tltimas
arteriolas capilares. Se responde a esto: 1.9,
que el microscopio aumenta bastante los tlti-
mos vasos visibles por su medio, para que si
exislicran otros mas finos, debieran percibirse:
2. ©, que no se puede apreciar por la colora-
. cion la vascularidad de un drgano , puesto que
los capilares que no admiten mas que un glo-
bulillo de sangre no aparecen rojos, de donde se
infiere nataralmente que si un drgamo destitai-
do de color pierde este aspecto cuando estd in-
flamado, es en parte, porque la inflamacion ha
atraido a sus vasillos capilares un ndmero ma-
yor de globulillos: 3. ©, que la rubicandez in-
flamatoria es muchas veces el resultado de ana
inyecci(}n de la sastancia misma de los 6rganos.
Eo resamen , los vasos serosos no se han visto
mas §ue una vez, y no estaria bien admitirlos
por solo el esperimento de Bleuland, unico has-
ta el dia. : , |

Muchos anatémicos habian admitido 1a exis-
gencia de vasos estremamente finos , encargados
de condacir fuera de las vias #rteriales los ma-
‘teriales de la nutricion y de las exhalaciones,
y de otros capﬁares lgualmentc delicados, ca-
yas funciones serian volver d tomar en todos los
puntos de la economia, y verter en las venas

L

-
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los fluidos exhalados y las particulas orgdnicas,

destinadas 4 volver de nuevo al torrente circa-
latorio. Llamaban 4 los primeros vasos exla-
lantes y nutritivos, y d los segundos wasos ab-
sorventes ; pero jamds demostro la esperiencia
la existencia de estos agentes intermedios, como
ni tampoco la de las terminaciones osculares de
los vasos capilares admitidas por-muchos ana-
tomicos que les atribuyen las funciones de que
se trata. Por otra parte ninguna de estas hipé-
tesis es necesaria para la teoria de la absorcion
y de la exhalacion; estas se verifican mas 6 me-
nos en todos los tejidos de la economia, y son
una consecuencia enteramenle natural de su hy-
grometricidad (a)

(@) El lenguaje de una ciencia debe estenderse y dila-
tarse 4 proporcion de los progresosque se hacen en ella:
por esovemos en el de la Medicina una muititud' de voces
nuevas, cuya invencion ha sido sin duda indispensable pa=-
ra espresar las nuevas ideas con que de algun tiempo 3 es-
ta parte se han enriquecido sus diferentes ramos; vy como
muchas de estas vouves no tienen equivalentes en nuestro
jdioma , po hemos encontrado medio ni razon para de_lar
de trascnblrlas literalmente : en este caso se hallanlas :
labras bigrometricidad , arborizacion , vascularided v a gu-—
nas otras que se echardn ficilmentede ver en esta traduc—
cion. Sin embargo, 1a precision en que por abora nos ve-
mos de admitir estas voces no debe impedirnos juzgar de
su valor y exactitud: asi es que respecto de la palabra bi~
grometricidad pudieramos decir que su acepuun rigorosa es
puramente fisica ; y no podemos admitir que®las leyes que
rigen & la materia bruta sean absnluramﬂu e aplicables &
los cuerpos animados: creemos , si, que estas leyes influye
de un modo manifiestoen la prnduccmn de muchos fen£
menos animales ; pero tambien estamos persuadidos de que
la org anizacion y 1a vida enfrenapn y modifican poderosa-
mente esta influencia. Por counsiguiente , 12 palabra bigro-
meirgcidad DO €5, €n puestro concepto, admislble en up
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Propredades fisicas y vitales. Los vasos ca-
pilares son inuy permeables. Su sensibilidad
varia con la de los rganos en que se hallan. Son
mas conlractiles que las demas porciones del
sistema vascular. .

Funciones. El movimiento de la sangre es
debidayen estos vasitos 4 la accion mediata del
corazon y d sas propias contracciones. Hemos in-
dicado la oposicion que existe entre el sistema
capilar general y el pulmonal , en cuanto 4 la
mudanza de color que sufre la sangre que los
recorre. Vamos ahora mas adelante: los vasos
capilares de los pulmones ponen este fluido en
relacion con el aire atmosférico, ahsorven su
oxigeno, y son el sitio de una exhalacion activa,
cauyo prodacto sale de la economia con el aire
espirado. Por otra parte, los vasillos, que vie-
nen de las ramificaciones de la aorta, cargados
de una sangre roja, depositan en todos los 6r-
ganos las partes de esta iltima destinadas a su
nuatricion , pierden en algunos las que separadas
por simple exhalacion 6 por secrecion glandular,
deben 6 entrar de nuevo en el sistema vascular
( fluidos recrementicios ) 6 salir de la economia
-{ fluidos escrementicios ); despues, haciéndose
capilares, venosos y de sangre negra, absorven
los produetos recrementicios de las funciones
precitadas , y los residuos de la nutricion.

»

sentido literal y estricto, sino como una voz que esprese
¢a sujecion respectiva de los.diferentes tejidos de la econo-
mia animal 4 las leyes bidrdulico-vitales, Nota del traduce
tor, '

. < -
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Tejido erectil. Creemos que esta es la oca-
sion de hablar de una variedad del sistema vas-
cular reticalar, que muchos aatores y reciente-
mente Beclard , han descrito por seParaun con
el nombre de te;rda erectil. En algunes  érga-
nos , como son los cuerpos cavernosos del pene
y del clitoris , los labios™e* la vulva, el pezon,
el contorno de la boca , las papilas de las mem-
branas tegumentarias , el bazo &c., se observa
que 4 los ultimos ramitos arteriales suceden
raices de venas muy desarrolladas , anastomosa-
das entre si tan frecuentemente como los vasos
capilares, y presentando de este modo la apa-
riencia de ceélulas que comunicarin unas con
otras, Este entretejido venoso recibe muchos
nervios , y estd sostenido en los cuerpos caver-
n0sos l;azu &ec. , por un tejido fibroso ‘eldstico.
Cuando se exalta su sensibilidad se convierte en
sitio de una flaxion sanguifea que no dura’mas
que la escitacion que la causé: este fendmeno
pasajero se llama ereccion ; los descos y el acto
venéreos la producen en ]DS organos sexuales;
la degustacion en las papilas de la lengua ; mu=
chas causas, y entre otras el estado dalilsio de
las calenturas intermitentes , la prodacen en el
bazo. - D
.

-+ Anatomia patoligica.

El didmetro de los vasos capilares aumen=
ta macho cuando tienen, que suplir por medio
de sus .anastomoses, las funciones de un vaso

-
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obliterado. Se forman enteramente nuevos en
los tejidos accidentales, como las falsas mem-
branas y las cicatrices , &e. En algunas partes,
bajo la ‘piel principalmente, se desarrollan los
capilares 4 veces de modo que forman masas va-
riables con relacion 4 su volimen, configuracion
y color, bastante pafecidas 4 los tejidos vascu-
lares erectiles, y susceptibles, como estos, de
una floxion pasajera. Esta afeccion, llamada
telangiectasia, anevrisma de las arterias mas
pequeiias (denominacion inexacta, pues que con-
carren & sa formacion mas raicillas de venas
que de arterias) es ordinariamente congénila,
El vulgo la atribaye & los autojos de las mujeres
embarazadas. A estas dilataciones preternatara-
les de los capilares deben referirse las que cons-
tituyen los tumores hemorroidales, '

Desde .que se irritan los vasos capilares afla-
ye la sangre i ellos’, los distiende, y comunica
un color mas ¢ menos vivo 4 los tejidos enfer-
mos , cuyo volimen puede aumentarse sensi-
blemente. En tal caso, este fluido se exhala a
veces y-sale al esterior, si la disposicion de las
partes lo permite (hemorragias activas ); ¢ bien
se derrama en los tejidos inmediatos ( equimo-
ses espontdneos, apoplejia). Otras veces la. ra=
bicandez y la tumefaccion que acabamos de in-
dicar, se hacen mas considerables: entonces el
6rgano enfermo se pone ordinariamente doloro-
S0 y se anmenta su calor; sus capilares arte-
riales manifiestan muchas veces pulsaciones; es=
ta reunion de fendmenos caracteriza la infla-
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macion , estado morboso, cayos efectos y ter-
minacion varian. A veces se disipa sin dejar
vestigios (resolucion); muchas veces' ‘modifica
la exhalacion , cuyos productos son entonces:
1. ° alguna vez un liguido seroso que ya se der-
rama y permanece fluido, ya se coagula para
formar falsas membranas , ya en fin se combi-
na con el tejido celular inmediato, y da logar
4 la induracion blanca y 4 todas las degenera-
ciones que de esta pueden resultar; 2. ° sangre
pura, que combindndose intimamente con las
paredes de los vasos capilares y con los tejidos
adyacentes, produce la induracion roja 6 la ecar-
nificacion; esta alleracion se halla principal-
meunte en losipnlmones, drganos esencialmente
vascnlw y en los que toma el nombre de
hepatizacion , porqae da 4 su sustancia ellaspec-
to de higado; 3.° pus cuyas parl:cula‘ndades
hemos visto al hablar del tejido celalar: T.a‘in-
flamacion se termina tambien nftichas veces por
la gangrena de los vasos capilares y de los drga-
nos en que se hallan, Su irritacion prolongada
es la que produce los tumores fungesosy y la
mayor parte de las enfermedades llamfatl&s or-:
gdnicas. -

SECCfDH V.

De las wvenas,

Definicion. Las'venas son'los vasos por don-
de vaelve la sangre de los sistemas capllares a
las aariculas del corazon. : Y

%
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Division, Ademas de los dos drboles corres-
pondientes al sistema arterial, las venas nos pre-
sentan un tercero, el de la vema-porta, cuyo
tronco resulta de la reunion de venas de tedo
el aparato digestivo y del bazo,y se ramifica
como una arteria en el tejido del higado. Se dis-
tingue ademas en el sistema venoso general un
plan superficial y otro profundo.

Confirmacion general. Las venas, lo misme
que las arterias, representan en su conjunto un
arbol, cayo tronco fuera el corazon.

Situacion , eurso, numero , voliimen , capacidad
de las wenas, en comparacion de las arterias.
Este orden de vasos esld genegalmente mas pré-
ximo 4 la saperficie del cuerpo que las arterias:
las venas subcutdneas presentan un ejemplo pal-
pable de esta verdad, y aun en las del plan pro-
fundo se observa lo wismo , como lo acrediian
las venas del cerebro. El curso de las venas no
es tortuoso comt® el de las arteriass circunstan-=
cia importante, pués que contribuye 4 facilitar
la circulacion de Ya sangre que recorre la mayor
parte de estos vasos conira su propio peso. Cada
arteria va comunmente acompaiada de dos ve-
nas por lo menos, rara_vez de una sola, que
atraviesan con ella los mismos orificios huesosos,
y los mismos intersticios de las partes blan-
das (1). Ya se deja ver que el nimero de venas

(1) Enel pulmon , los intestinos &c¢., las venas peque-
fias se aplican 4 los ramitos arteriales de que son continua-
cion, vy siguen por un trecho deI‘.EDIE largo su modo de ar~
borizacion.
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es muy superior al de las arterias: sin embargo,
esta counclusion muy exacta respecto de todo el .
sistema, no lo seria respecto de los vasos san~
guineos de todos los drganos considerados aisia-
damente. En efecto, el tabo digestivo, los riiio-
nes, los testiculos, &e., presentan oo ndmero
lgual de venas que de arierias; el pene, el clito-
ris, la vejiga de la hiel, el cordon umbilical,
tienen cada uno dos arterias y una vena; pero en
estos casos , la superioridad del didmetro de las
venas sobre el de las arterias, compensa la in-
ferioridad del nimero. Despues de haber tomado
~su grigen las venas en todos los puntos de la
economia por innumerables raicillas microscdpi-
cas, continuacion de las dltimas arteriolas (1),
se reunen sucesivamente para formar ramos, ra-
mas y trouncos; pero la vena que resulta de la
union de otras dos no es proporcionalmente tan
gruesa comparada con cada una de estas, como
la arteria que se bifurca con respecio 4 una de
las dos ramas en que se divide. Y aun se obser-
van venas, cuyo didmetro no es mayor que el
de los ramos que las producen: especie de ano-
malia mas comun en las partes mas deelives,
porque circulando en ellas la sangre con lentitud
y contra su prepio peso, gravita sobre las pare-
des de las venas, naturalmente muy estensibles

(1) Por rezumar en la superficie interna de los intesti-
nos la materia myectada en las venas, han admitido algunos
fisiologistas la existencia de raicillas venosas con orificio
libre ; pero la realidad de este hecho anatémico estd muy
lejos de hallarse confirmada,
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tanto mas coanto mayor es la porcion de su co-
lumna que la separa del corazon. I.a capacidad
del drbol venoso escede a la del drbol arterial,
pero en ana proporéion que no es la misma da-
rante todo el carso de la vida: asi esta sauperio=
ridad , que es casi nula en la infancia, se hace
mas y mas considerable en la edad de® decliva-
cion, y estremada en la vejez. La diferencia que
indicamos no existe verosimilmente mas que en
el sistema general de vasos sanguineos, y de nin-
gun modo en su sistema pulmonal.

" Anastomoses. lias anastomoses de las venas
son muy numerosas: se las observa hasta en los
troncos mas gruesos. Asi las venas cavas comu-
nican entre si por medio de la acygos; son mas
namerosas en las partes que menos favorecen el
carso de la sangre venosa, y en las que pueden
presentarle obstaculos los agentes esteriores; y
para citar un ejemplo, las venas subcutdneas
comunican tantas veces unas con otras que for-
man una especie de red de mallas espaciosas (1).
Existen ademas anastomoses entre el plan venoso
saperficial y el profando.

Forma. Las venas son menos regalarmente
cilindricas que las arterias, lo que depende en
gran parte de la facilidad con que aquellas se
dejan distender.. Ademas, la saperficie esterna
presenta en algunas partes como estrangulaciones
que corresponden d sus repliegues interiores O
vdlvulas, que describiremos mas abajo.

(1) Las venas espermdticas v las de la pelvis preseutan
iguaimente una disposicion retiforme.
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Estructura. Las paredes de las venas, ug.s
delgadas que las de las arterias, estan compues-
tas como en estas de tres capas Clllﬂdl‘lﬂﬂa sobre-
puestas ; debemos esceptuar las venas del cere-
bro, 6 senos de la dura-madre que hasta el tiem-
po de Bichat se consideraban como formados es-
clusivamente por esta ultima membrana, pero
en los que ha demostrado este grande anatémico
la existencia de la membrana interna.

1.° JLa capa esterna o celular es menos den- -
sa, menos sclida qué la de las arterias, ¥ no
conserva como ella su forma cilindrica cuando
se la aisla. Estd bastante/intimamente unida 4
la membrana media, por cuyo espesor envia
prolongaciones que llegan hasta la interna.

2.° La capa 6 membrana media iiene tan
poco espesor, que algunos habiles anatdmicos
han desconocido su existencia; es mas distinta
en las venas en que es menos ficil el curso de
la sangre (las subcutdneas) y en los troncos
gruesos. Kn este concepto, la de la vema cava
superior escede 4 la de la inferior. Esta tdnica
de una testura débil, estd compuesta de fibras
longitudinales blandas, rojizas , de naturaleza
evldentemente muscular, cerca de la union de
los grandes ‘troncos con el corazon, muy esten=
sibles y dificiles de romper, como lo hail probado
los esperimentos de Wintringham. La membrana
media parece que falta en las venas de los hue-
s0s, y estd reemplazada por la.dura-madre en los
senos cerebrales. La fibrina es el principio dOﬂ]l-
nante en ella. |
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3.9 La membrana interna 6 comun es del-
gada, lisa y tersa, macho mas estensible y resis-
tente que la de las arterias y de una testara fi-
lamentosa ; se contintia en el ventricalo derecho
del corazon, y es la tdnica que se halla en las
venas de los huesos y en los senos de la dura-
madre. Esta tdonica forma un gran ndmero de
repliegues parabglicos, llamados »dlvilas, cuyo
borde adherido es convexo del lado del origen
de la vena, y cuyo borde libre, recto 6 ligera=
mente concavo, se dirige hdcia el corazon. Las
vdlvulas estan aplicadas contra la superficie in-
terna de la vena por la sangre que circula por
ella, y cuando una causa cualquiera tiende 4 ha-
cer retroceder este fluido, se introduce enire los
repliegues menbranosos y la pared venosa, separa:
de esta su borde libre en términos que , de pa-
ralelos que eran al eje del vaso, llegan 4 hacer-
sela casi perpendiculares, y forman como unos
sacos, cuya cavidad dirigida hdcia el corazon re-
cibe la:sangre y se opone 4 su retroceso. Las vdl-
valas son generalmente bastante grandes para
tapar la cavidad del vaso; pero algunas veces
no son mas que rudimentos, y se reducen a li-
geras salidas 6 4 algunos filamentos trasversales,
como se ven ejemplos de esto en la vena craral
y en los senos de la dura-madre. A veces presen-
tan anomalias tales, como escotaduras de sa
borde libre, una estructara reticular, &e. ; ano-
malias qae son unas veces congénitas, y> otras,
y esto lo mas comun, consecutivas 4 la accion
mecanica que ejerce sobre ellas la sangre Las
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vilvalas se hallan ordinariamente de dos en dos,
y dispuestas segun dos didmetros opuestos. Son
sin embargo tinicas en las venas de media linea
de didmetro, y en las menores: tambien se lia-
llan dweces ires 6 cuatro reunidas en lugar de
dos. No en todas las venas se hallan vdlvulas:
existen principalmente en las del plan super-
ficial, y de las partes mas declives del cuerpo,
y por consiguiente en las de los miembros ab-
dominales; ademas, son tanto mas numerosas y
aproximadas cuanlo mas pequeiias son las venas.
Existen en general, en la union de los ramos
con las ramas, y de estas con los troncos. Las
venas de las cavidades esplinicas no las presen-
tan en su curso, pero algugas de ellas (por ejem-
plo, la azygos) las tienen en su terminacion, Las
valvalas, oponiéndose al carso retrdgrado de la
sangre, facilitan su progresion hacia el corazon;
por esto estan colecadas en las partes por donde
este fluido recorre can menos facilidad los con-
duclos venosos. e

En la estructura de las venas entran vasos
sanguineos y filetes merviosos, pero en menor
nimero que en las paredes arteriales; pero ni 4
unos ni 4 otros se les puede seguir hasta la mem-
brana iaterna.

Caracteres y propiedades fisicas. Las venas
son blanquecinas, semitrasparentes, muy esten-
sibles, y susceptibles de adquirir un volimen
considerable; su elasticidad es may inferior 4 la
de las arterias. Cuando estan vacias no se sos-
tienen, como estas, conservando ura parte de sa
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cavidad, sino que se deprimen y se aplanan 4
menos que no tengan la superficie esterna inti-
mamente adherida 4 la sustancia de los drganos.
 Propiedades witales. KEstos vasos gozan de
una sensibilidad oscura, y su contractilidad se
manifiesta principalmente en los tfoncos gruesos.

Diferencig segun las edades. Hemos visto
ya que la capacidad del sistema venoso igualaba
casi a la del arterial en la infancia, pero que
era superior en el adalto, y mucho mas aidn
ert el viejo. Esta diferencia proviene de que
a medida que nos alejamos de la época del
incremento, se hace mas lenta la circulacion, y
la descomposicion se hace superior 4 la compo-
sicion ; dos causas que acumulando mas sangre
en las venas, producen la dilatacion con adel-
gazamiento de sus paredes. La osificacion senil
de eslos vasoses muy rara.

Funciones. Las venas conducen al corazon
la sangre de todas las partes del cuerpo, despues
que este flaido ha suministrado los materiales de
las secreciones y de la natricion, y se ha carga-
do de los residuos de esta ultima funcion, ast
como de las naevas sustancias que la absorcion
introdace en la economia. Este curso de la san-
gre en las venas estd probado: 1.° por los fend-
menos qge acompaian la presencia de las liga-
daras de estos vasos: & saber , la depresion de
estos entre el corazon y la ligadura, y su disten-
sion entre esta y sus raices; 2, la direecion de
las valvalas; 3.° las observaciones microscdpi-
cas. El curso de 1a sangre es igaual y continuo
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en las venas ; estos vasos noofrecen pulsaciones,
si esceptnamos los casos en que 3 consecuencia
de una dificaltad de respirar , 6 de una enferme-
dad orgdnica del corazon, la contraccion de la
auricula derecha hace reflair en las venas cavas
una parte de la sangre que estas habian vertido
en ella; mientras que la otra porcion pasa al
ventricalo derecho ¢ pulmonal (1). El movi-
miento que imprime d las paredes de las venas
este fluido asi rechazado se llama pulso venoso,
y no es may sensible sino en los grandes tron-
cos vecinos al corazon. La progresion dela san-
gre en las venas reconoce por causas: 1.° la ac-
cion del ventriculo a’cu que obra aqui en ra-
zon de la continuidad de las columnas sangui-
neas arterial y venosa; 2.° la accion propia de
las paredesde las venas; 3.° las contracciones de
los musculos inmediatos; 4.° una aspiracion de
sangre de las venas cavas por la aaricala dere-
cha, aspiracion producida por la dilatacion de
esta, y que se hace mas notable en el tiempo
de la tendencia al vacio que causan en toda la
cavidad del pecho los movimicntos de inspira-
cion (2). En fin, la direccion de las vilvalas, la

(1) Este reflujo se verifica en el estado regularde la cic=
culacien, sobre todo durante 1a espiracion ; pero no esbas-
tante considerable para que se le perciba al esterior. .

(1) Eidoctor Barry acaba de publicar una obra sobre
las causasde la circulacion de la sangre en las venas, en
la que prueba con nueves esperimentos que la sangre no lag
recorre sino durante la inspiracion; pero nos parece que ha
exagerado la influencia de esta sobre la cjrculacion veno-
s3 , considerandola como su causa esencial, y como causa
de la dilatacion delas auriculas,
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circunstancia de recorrer la sangre el drbol ve-
noso de las ramas a los troncos, es decir, de la
parte mas ancha 4 la mas estrecha, y el gran
niimero de anastomoses , favorecen el curso de
este flaido en los vasos de que se trata. Sin em-
bargo, todas estas causas de su progresion hdcia
el corazon estan lejos de comauicarle un movi-
miento tan enérgico como el que recibe de este
Organo para recorrer lasarterias; no neatralizan
cowpletamente las leyes de la gravedad (1).
Mr. Magendie y algunos fisiologistas moder-
nos han decidido , en virtud de un gran nime-
ro de esperimenms que las venas absorven. Es-
ta opinion, que fue la d#Galeno y de los que
le sucedieron hasta T. Bartholin, tiene cone-
xion con la que niega a4 los vasos linfaticos la
facaltad de absorver otras sustancias mas que el
quilo, por lo que remitimos 4 la historia de es-
tos dltimos la esposicion de los hechos que mi-
litan ensu favor, y de los que la combaten.

Anatomia patologica.

Las venas estan espuestas 4 unas dilatacio-
des en el todo 0 en parte de su circunferencia,
conocidas con el nombre de varices. Esta afec-

(1) Segun Mr. de Blainville, la lentitud de la progre-
sion de la sangre en las venas, ocasionando la detencion
por mucho mas tiempo de los elementos de este fluido en
ellas, favorece las modificaciones que su mutua reaccion
les hace sufrir ; modificaciones que no son de ningun modo,
como se ha creido hasta ahora, el resultado de una accica
orgdnica de las paredes vasculares.

—
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vion la causa la sangre, e]ermendn sobre las
paredes de las venas una presion superior 4 la
resisterncia que ellas’pueden oponerle ; por con-
siguiente deben ser mas comunesen tcdas aque-
llas partes en que este fluido circula contra su
propio peso, y en qae haya obstdcalos 4 su curso:
por- esto se forman con'tanta frecuencia en las
venas ‘de los miembros inferiores, sobre todo
en’'lassubeutineas y las de la pelvis Algunas
veces se ha visto en un estado varicoso todo el
sistema venoso (1). Las venas afectadas de vari-
ces presentan a veces inﬂexinnes, que indican
gue ha habido 4 un mismo tiempo aumento en
el didmetro y en la longitud del vaso.

Se llama variz anevrismdtica la d:latacmn
de una vena gue resulta de su comunicacien con
una arleria; comunicacion establecida ordinaria-
mente por una herida 6 por la ulceracion de las
paredes contiguas de los dos vasos. La" sangre
pasa en tales casos de la arteria 4 la vena, pro-
daciendo un ruido de fuelle may perceptible.
Cuando se forma un anevrisma falso consccuti-
vo en el tejido que media entre esin?’dns vasas
‘danados, se llama areprisma varicoso. -y

El estrechamiento de las venas es mucho
mas raro que su dilatacion’, y depende las 'mids
veces, 6 de que la sangre se ve Impﬁmb‘lhlm'fa
poruna cadsa cualqmera de mrcafar por €1y aso,

(1) Puchelt autor de una obra alemana sobre las en-
fermedades de Ias vengs,, ha insistige mucho sobre est2
dilatacion general que, en, su cuncepto, hm.e un p;-pel
importante en muchas enfermedades

5
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6 de que ana inflamacion crénica ha hecho sus
paredes mas gruesas, 6 ha tapizado la superfi-
cie interna con uma materia plastica y membra-
niferme. Se han visto obliteradas las venas ca-

as y yugulares, sin que la circulacion estuvie-
ra interrumpida. La alteracion de que se trala
puede ser general 6 local.

Las soluciones de continuidad de las venas
se curan mas ficilmente que las de las arterias,
4 causa de la falta de pulsacion ; pero su cica-
trizacion no es inmediata: se verifica por la in-
terposicion de una materia pldslica de nueva
formacion entre los labios de la herida. Coando
la division trasversal de una vena es completa,
los dos estremos del vaso sufren lasmismas mo-
dificaciones que los de una arteria; peroel cod-
gulo es menor. La parte que la sangre deja y la
ulceracion se desarrollan mas ficilmente en las
heridas de las venas que en las de las arterias,
Las ligaduras no cortan la membrana interna
de las venas sino secundariamente , y mediante
la inflamacion que ocasionan.

La flebitis 6 inflamacion de las venas es una
enfermedad bastante frecuente, y reconoce las
mas veces por causa: 1,? las heridas de estos
vasos (no es rara en consecuencia de la fleboto-
mia); 2.° la ligadara de las venas; 3.° la del
cordon umbilical ; 4.° las inflamaciones de los
tejidos inmediatos; 5. © el estado varicoso de
estos vasos. Este estado morboso presenta las si-
guientes sefiales anatdémicas: una rubicundez
mas 6 menos viva de la membrana interna,
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acompaiiada ¢ no del engrosamiento de las ﬂt:g;s
dos tunicas: colecciones paralentas que se for-
man en la superficic esterna de la vena (1); y
un derrame de materia pldstica en su interior.
La ioflamacion de las venas se propaga ordina-
riamente hacia el corazon desde el punto primi-
tivamente afectado, y asi puede estenderse muy
lejos. A veces se hallan vejelaciones en la su-
perficie interna de las venas. La osificacion de
estos vasos es rara, ¥ las mas veces se han te-
nido por tal unas pequeas - concreciones inor-
gdnicas, redondeadas, del grosor de am graao
de mijo 6 de un gaisante, que se hallan mas
particalarmente en las venas dela pequefia pel-
vis , asi como en iodas aquellas en que es mas
dificil el curso de la sangre. Estas prodacciones
Hamadas flebolitas estan adheridas & veces por
un pedicalo d la superficie interna de las venas;
se hallan ordinariamente colocadas en las dila-
taciones de estos vasos, v cubiertas pcr una
membrana muy delgada. Su estructara resalta
de capas sobrepuestas, y su composicion parece
ser las' mas veces fibrinosa. "

#

(1) Hunter ha visto una fiebitis que scasiond sucesiva-
mente una serie de abscesos que ge abrieron enla parfte
esterior del vaso enfermo, y produjeron la obliteracion de
este. ' i '
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SECCION V.
DEL SISTEMA LINFATICO.
l Vasos. Zz’ﬂfdfr‘ms.

Definicion. Se da el epiteto de linfiticos &
unos, vasos que contienen fluidos blanquecinos;
nagen por raicillas capilares, ya en la sustancia
de los drganos { véaunse linfdticos propiamente
dichos), ya en la superficie de los intestinos
( véase qud,feras) para formar muchns troncos
que van a terminar en el sistema venoso éenera]

~ Conformacion general. El sistema linfitico
presenta una forma reticular mas bien gue ar-
boriforme, y se compone de una multitud de
vasos que comunican unos con otros por nume-
rosas ramificaciones, y que termiuan en dos
troncos principales. - |

- Situacion. Todos los érganas, esceptuadﬂs el
cerebra, la médula espinal, el ojo, el drgane
interno del oido, y la "placenta, contienen va-
sos linfiticos. Estos ‘ presentan como las venas
dos planos, uno superficial y otro profando;
cgya disposicion se observa tanto con respecto
a los miembros y paredes de las cavidades es-
pldnicas, como con relacion & los érganos con-
tenidos en estas.

- Volimen , mimero y forma particular. El
vnlumen de estos vasos es inferior al de las ve-
nas ; bajo este aspécto ofrecen menos diferencia
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que estas entre sus ramos y sus ramas, y pEr—
manecen delgados a pesar de sus reuniones sa-
cesivas. Los de la cabeza son los mas pequefios;
los dé los miembros superiores lo son un pgeo
menos ; los del tronco y miembros inferiores
son los mas voluminosos. A pesar de la pequefiez
de su volumen ofrecen eslos vasos en su con-
junto una capacidad equwalente d la del drbol
venoso; es decir, que sa nimero es mumy supe-
rior al de los vasos de este dltimo sistema: en
efecto , se cuentan mas de diez linfiaticos para
un tronco venoso ¢ .arterial, La forma de es<
tos vasos es la de umnos tabitos cortados por
numerosos nudos, correspondientes d las vdl-
vulas de que estd abundantemente prunsla su
superficie interna. -
Origen , curso y terminacion. El origen de’
]ns vasos linfiticos se hace inaccesible 4 todas
las investigaciones ; no se tienen sobre este par-
ticular mas que hipdtesis y hechos poco eonclu-
yentes. Lia continuacion d{z sas raicillas con los
capilares arteriales es todavia dudosa, y no
puede darse por probada por el solo hecho de
gue aparezcan-en los linfiticos las materias in-
yeetadas en las arterias. En efecto, este fend-
meno confirmado solamente por un pequefio’
nimero de esperimentos, es raro cuando no
- hay rotura de las arterias pequaeiias. Sea lo qne
guiera, los vasos linfiticos toman origen en lo
interior de les drganos,y segun algunos ana-
tomicos, en la superficie de las membranas
tegumentarias y serosas. Las raicillas linfiticas:
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mas finas que se descnbren se anastomosan tan-
tas veces entre si, gue forman verdaderas redes
bastante cerradas para componer en algun mo-
do la trama de ciertas especies de drganos, tales
como las membranas citadas, &c. Los ramos
mas voluminosos comunican entre si & interva—
los menos inmediatos : sin embargo, las anas-
tomoses de este érden de vasos son siempre mas
numerosas que las de las wvenas, y les dan por
todas partes una disposicion reticular. Kn el
trayecto de los vasos linfiticos se hallan los
ganglios de este nombre: aquellos penetran en
estos hdcia la estremidad opuesta al canal to-
racico, despues de haberlos rodeado de nume-
rosas ramificaciones llamadas »asos aferentes,
y salen por la otra estremidad en forma de otros
ramitos [lamados vasos eferentes, que se reu-
nen despues que dejan el ganglio para formar
nuevas ramas. [.a mayor parte de los vasos
linfiticos atraviesan de este modo muchos gan-
glios: los del mesenterio particularmente se ha-
llan en este caso; estos pequeilos cuerpos estan
colocados en la travesia de los vasos y 4 distan-
cias muy pequeiias ; mas en cambio los linfi-
ticos de los miembros recorren uno y aun mu-
chos pies sin encontrarlos. Istés vasos termi-
nan en dos troncos principales: uno, el canal
fordcico, principia por una especie de dilata-
cion, llamada recepticulo de Pecquet , sobre la
senunda vértebra lambar, y va 4 derminar en
Juvend aahelavis izquierda , despues de haber
recibido los vasos linfdticos de los miembros in-
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feriores , del abdomen, de una gran parte 7del
pecho, de la estremidad superior izquierda, y
de la mitad lateral izquierda de la cabeza y del
cuello. 3 _ hy ©

El otro tronco§ llamado grande vena linfd-
tica derecha, resalta de la rcunion de loslinfd-
ticos del miembro toricico derecho , de una par-
te del pecho, y de Ia mitad derecha de la ca-
beza y del cuello, y se termina despues de un
trecho muy corto, en la vena subelavia corres-
pondiente (1). Un gran mimero de vasos lin-
faticos de todas dimensiones se abocan directa-
mente 4 las venas de su inmediacion. Este he-
cho, bien reconocido en el dia, esplica la ra-
pidez del paso de las sustancias absorvidas &
las venas. -

Superficies. La esterna es designal y esta
adherida 4 los tejidos inmediatos, y la inter-
na‘lisa y guarnecida de mochas valvulas, de
las que trataremos en el pirralo siguiente.

Estructura. Las paredes de los vasos linfa-
ticos se componen de dos capas membranosas,
sin contar la especie de vaina que les sumi-

“mistra el tejido celular que se condensa-al rede-

(1) Unanatémico.de Fiorencia,el Dr. Rigolo Lippi
ha descubierto recientemente otros muchos troncos linfa=
ticos , de los que uno bastante grueso y tres menos volumi-
nosos desembocan en 12 vena cava inferior, hicia la terce=
ra vertebra lumbar; un cuarto se termina en la iliaca primi=
tiva, y algunos otros van 4 las venas renales ( Antologia
noviembrede 1824 ). Boletin de Ciencias Médicas , publi~
cado por el Baron de Ferussac : cuaderno de diciembre de
1524,
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dzr de ellas. La membrana esterna es ‘hastante
fuerte; su testura filamentosa ha hecho creer
que se componia de fibras musculares, lo que
no esti aun demostrado. La membrana inter=
na es en estremo delgada ' frigil; y ella es
la que forma las numerosas vilvalas que se
hallan al interior de los vasos linfiticos. Estos
repliegues son parabglicos en la mayor ‘parte
de estos, y anulares en algunos (los del higa-
do). Estan dispuestos como en Jas venas, ya
de dos en dos, ya aisladamente. May multi-
plicados en las ramas, y mucho mas aun en
los ramos, lo son mucho menos en los.ironcos.
Se. halla an par en la union de estos con las
venas sabclavias. Los linfdticos reciben ramos
arteriosos y venosos, asi como vasitos de sa
especie ; pero no se ham visto nervios en ellos.

Propiedades. fesicas. Los vasos linfiticos
son 4 proporcion del grosor de sus paredes
mas resistentes que las arterias y las venas. Go-
zan de mucha estensibilidad, y aun despues de
la muerte son susceptibles de retraccion, lo que
pone en evidencia su elasticidad. De estas pro-
piedades:dependen las asombrosas diferencias
qgue presenta el voldmen de los linfiticos, se-
gun que se hallan en un esl_adn de vacaidad o
de plenitud. '

Propiedades vitales. La contractilidad vital
de los linfdticos estd bastante bien demostrada;
su sensibilidad no ha podido serlo hasta aqui
mas que por su inflamacion.

- Diferencias segun las edades. Nada se pue-
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de afirmar de positivo sobre las variaciones que
presentan los vasos linfdticos en las diversas
épocas de la vida, en cuanto 4 su capacidad y
al estado de, sus paredes. Algunos hechos'y la
historia patoldgica de este sistema harian creer
que estd mas desarrollado y goza de una vida
mas activa en la infancia y juventud que en las
edades siguientes. gL '

Funciones. Los vasog linfiticos absorven en
todos los 6rganos, y cnt saperficie de todas las
membranas, las sustancias que deben entrar en
la sangre; las condacen confandidas bajo, los
nombres de quilo (en el mesenterio), y delin-
fa (en el resto del cuerpo), y las vierten en
fin en el sistema venoso. Estamos ya en el caso .
de esponer los hechos alegados para probar que
los linféticos no absorven, y los en que se fun-
da la opinion contraria.

~ Los antiguos que no conocian los vasos lin-
fiticos, miraban las venas como agentes de la
absorcion. Esta opinion esclusiva: reiné hasta
el momento en que:J. Hunter y Craikshank
publicaron que la funcion de que se trala per-
tenecia 4 los linfdticos, los cuales desde enton-
ces recibieron el titulo de »asos absorventes,
titalo que conservaron esclasivamente hasta el
afio de 1809: en esta época Mr. Magendie pu-
blicé muchos esperimentos que concluian: 1.%
que la ligadura del canal tordcico permitia 4 un
animal vivir aon muchos dias: 2.° , que esta
ligadura ni acelera ni retarda los efectos del
veneno: 3. ° , que este aplicado sobre una su-
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perficie que no tenga conexion con el resto del
cuerpo mas que por una arteria y una vena,
no obra de un modo menos funesto sobre la
econbmia: 4.° , que las materias colorantes y
olorosas se hallan al cabo de muy poco tiempo
en la sangre venosa, y no en los vasos linfati-
cos. Mr. Magendie coneluyd de estos hechos que
las venas absorvian, y que entre los linfiticos,
los quiliferos solos paggcian ejereer esta funcion;
pero solamente con rgpecm al quilo. Este mo-
do de pensar fue adoptado por los mas célebres
fisiologistas alemames que repitieron y modifi-
caron los esperimentos de Mr. Magendie, ‘y por
Mr. Ribes, 4 quien las inyecciones habian he-
cho ver orificios libres de raicillas venosas, y
que habia descubierto vestigios de pusy gor-
‘dura en los vasos de sangre negra, wientras
que los habia buscado initilmente en los linfd-
ticos. Para completar esta série de hechos, Mr.
Segalas sometio sustancias venenosas 4 la aceion
de una asa de intestino, que habia aislado con
todo esmero , y cuyos vasos sanguineos habia
ligado, 4 escepcion de una arteria y de la ve-
na correspondiente,, necesarias una y otra 4 la
vida de esta parte ; no pudo verificarse el enve-
nenamiento hasta que desligé otra vena. Todos
estos esperimentos y otros casi semejantes que
tuvieron los mismos resultados, dieron origen
4 esta opinion , adoptada en el dia por un gran
nimero de fisiologistas; 4 saber, que las venas
solas absorven. Porotra parte Mr. Fohmaun,
anatdmico aleman, probé en una obra sobre
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las comunicaciones del sistema vennsn'cnn? el
linfitico , que no estando estas limitadas al pe-
queiio nimero descrito hasta entonces, sino
manifestindose al contrario muy maltiplicadas,
ya en las glindulas linf:ticas, ya en la sustan-
cia de les drganos, era ficil esplicar por ellas
los resultados de los esperimentos precedentes.
El importante descubrimiento de Mr. Lippi,
y los trabajos de Mr. Laath, el hijo, han ve-
nido despues & dar ona nueva agtoridad 4 los
de Fohmann, Mr. Laath afiade que las venas
son una conlinuacion de las arterias; que no
puede admitirse en su sistema la esistencia de
vasitos con orificios libres, ni su penetrabilidad
por medio dé¢ poros inorgdnicas: de donde con-
‘cluye que los linfiticos ahsorven, y que nada
prueba que las venas desempefan esta funcion,
pues que las sustancias estraiias que se han en-
contrado en la sangre,, han podido llegar 4 ella

- direclamente y para apresurar sa eliminacion,
por los namerosos vasos linfiticos que sc ingie-
ren en ellas en lo interior de las gldndulas de

.este nombre y en otros puntos de la economia.

Tal es el estado actual de la cuestion que
se agita de muchos afios & esta parte, con're-
lacion 4 los verdaderos agentes de la absorcion.
Nadie duda que la facultad paramente fisica de
absorver pertenece 4 los linfaticos y 4 las venas,
porque todos los tejidos de la economia gozan
djeﬂa; pero se tratard de determinar cudles
son las suslancias que se introducem y recorren
una y otra parte del sistema vascular cen-
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iripeto: esto es lo que nos resta que hacer.

g
- - I1. Ganglios linfdticos.

'* Definicion. Se llaman glindalas congloba-
das, 6 ganglios linfiticos, tnos pequeiios drga-
nos mas ¢ menos ovoideos, colocados esclusi-
vamente en el trayecto de los vasos que acaba-
mos de describir.

- Forma y wolimen, Estos ganglios son tan-
to mas redondeados y ginbulusas cuanto menor
es su volimen , y tanto mas aplanados y pro-
longados cuanto mas considerable es este. Sa
grosor varia desde el de una lenieja al de una
almendra.

Situacion. Se las encdentra mas p?lrucular-
mente en la inmediacion de las grandes arti-
calaciones de la parte dela flexion : por ejemplo,
en las axilas, ingles, &c. Son aun mas abun-
dantes en las cavidades tordcicas y abdominales,
y en general en los puntos mas inmedialos a
los troncos linfiticos y a las superficies por las
que se introducen sustancias nuevas en la eco=,
nomia. &

Estructura. Estos érganos estan compuestos
por el entretejido de »asos aferentes , de algu-
nos vasos sanguineos que se apastomosan con
estos; y de filetes nerviosos. Las células que se
han querido hacer entrar en su composicion no
son mas que el resultado de una dilatacion de
los vasos linfiticos. Estas células contienen una
materia andloga 4 la linfa, pero mas espesa; y
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uando esta falta estan aplanadas Eistos peque-
fies cuerpos estan sumergidos en un tejido cela-
lar bastante flojo para permitirles Iigeras mudan-
zas de sitio, y que condensindose al rededor de
ellos les suministra una capa ‘'membranosa.

{Caracteres fisicos. Los ganglms linfaticos son
muy comsistenies, y su ‘eolor varia segun los Gr-
ganos 4 cuya inmediacion se hallan. Asi, al
rededor de les bronquios y del bazo, les comu-
nica la sangre un color moreno: son amarillen-
tos en la proximidad del higado, y blanms en
el mesentério. -

Propiedades vitales. Son muy oscaras para
Pader apreciarse en el estado de salad.

Diferencias segun las edades. l.os gang lios
linfdticos son mas gruesos, mas blandos, mas
subidos de color, y gozan de una vida mfas ac-
tiva en la infancia que en las demas épocas de
la vida. En la vejez se atrofian en términos que
algunos aatores dicen que en tal edad desapa-.
recen de algunas partes. & -

Funciones. Son poco conocidas las funciones
de Jlos' ganglios linfaticos. Se supone solamente
que inducen una modificacion en la linfa y el
quilo, y que en ellos comienzan estos fluidos 4
meaclarse con la sangre venosa. el

L]
'|

A nm‘am;a pafn!ag:m dcl usiema Zanfatwm J

Las anomalm—s cnngemtas son muy frecuen—
tes en el sistema linfdtico. Asi el canal toricico
es algunas veces doble, y otras veces se divide
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antes de llegar 4 la vena subclavia; los ganglios
varian igualimente mucho en cuanto 4 su ndimero
y situacion. No se hallan vasos linfdticos en los
tejidos de nueva formacion. Lios vasos de que se
trata estan sujetos d dilataciones andlogas 4 las
varices, producidas igualmente por causas mecd-
nicas. Esta afeccion toma de aqui el nombre de
cirsus: rara vez estd acompaiiada de una altera-
cion organica de las membranas. Se observa 4
veces una porcion de vasos linfiticos, recmpla=
zada por una série de vejiguitas, que han sido
consideradas por los antores como hiddtides, y
deben referirse @ dilataciones de estos vasos en
los intervalos de par a par de vdlvulas, con obli-
teracion en los puntos correspondientes 4 estas.
La inflamacion se observa frecuentemente en el
sisternd linfitico; ordinariamente sigue en ellos
un carso lento, y produce diferentes fenémenos
morhosos , atribuidos al vicio escrofuloso. La
supuaracion, los derrames de materia albuminosa,
y la obliteracion del vaso por el engrosamiento
de sus paredes, pueden ser sus consecuencias. La
inflamacion se termina por induracien blanca
con mas frecuencia en las glindulas linfiticas
que en todas las demas especies de drganos. Es-
tan igualmente may opuestas 4 las degeneracio-
nes escirrosa, carcinomatosa y tuberculosa. La
osificacion, 6 4 lo menos la formacion de una
sastancia caliza, es mas rara en los vasos que
en los ganglios hinfiticos, en los que se la puede
observar aun en una edad poco avanzada.
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Bibliografia del sistema vascular.

Los tratados de Anatomia general y de Ana-
- fomfa patélogica citados ya.
1.2  Arterias.

Haller. Opera minora, tomo » “, pigina
6o y241.

Rofanda Memoria sobre la formacion del
corazon y de los vasos arteriales, venoses y ca-
pilares, inseria en el Diario complementario del
diceionario de C.lenuas Médicas, tomo. X11, pa-
gina 34

Corvisart. Ensayo sobre 1as enfermedades del
corazon y de los grandes vasos. Paris 1806.

Hodg 0. Enfermedades de las arterias y de
las venas, “tradacido por Mr. Breschet. Pa-
ris 18

Bertin. Tratado de las enfermedades del co-

razon y de los grandes vasos , redactado p&r J.
Bouillaud. Paris 1824.

'D: Belmas. Estructora de las arterias, y de

sus propiedades, funciones y alteraciones: aorga—
nicas, en 4.° Strashurgo, 1822,

Fr. Tiedemann. Tabulea arteriarum cerporis
humani. Carlsruhe 1822.

Scarpa. Memoria sobre el anevrisma, tradu-
tlda por Mr. Delpech. Paris 180q. b

A Beclard. Subre las heridas de las arte-

rias Memorias de la Sociedad Médiea de hmu—~
lacion, tom. 8.° Paris 1817.

Véanse sobre la ligadura de la aorta las obras
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quirargicas de A. Cooper y B. Travers, tradu-
cidas del ingles al frances, dos volimenes en
" 8.° Paris 1823.

2.° V. Capilares. -

ﬂfa?prgka Epist. 11, in oper. omn.

Leuwenhoeck. Exper. et contempl. arcan. na-
tar. detect, epist. 65y 67. . -

Spallanzani. Esperiméntos sobre la circula-
ciun, pag. 255. Tradaccion del italiano por J
Tourdes, en 8.9 Pams, afio 8.

Prmckaska De vasis sangumew capllianbus,
in disquisit. anatom. physiol. orgamsuu curptms
humani. Viennze 1812. |

3.° Venas. -

No poseemos sobre la Anatomia de las ve~
nas . en part:cular, consideradas en el estado
sano, casi mas que lo que se halla en los tra-
tados de -Anatomia general. Citaremos ,sobre
las enfermedades de: estos vasos las memorias
siguientes,

M. J. Bouillaud. Investlgacmnes clinicas uti-
les para formar la historia de la flebitis, &e.
Amculu- segundo: Caracteres anatdmicos, en la
Revista Médica, junio de 1825. |

M. F. Ribes. Razon sucinta de las inves-
tigaciones sobre la flebitis, en el mismo pe- .
riddico , julio de '1825; y: Memorias de la
Sociedad Medlca de Emulacmn, tu:nn Vill
1810. .' ‘

~M.. J. Bau:llaud De ]a nhhlerarmn ‘de las
venas y de su influencia en la formacion de las
hidropesias parciales; en los Archivos generales
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de Medicina, junioc 1823 pagma 188, y mayo
3824, pigina 194. -
4. % N. Linfdticos. |

Cruiksank. Anatomia de los vasos ahsorven-
tes, traducido del inglés por Petit-Radel. Pa-
ris 1787.

Lauth , hijo. Ensayo sobre los vasos linfi-
ticos. Strasburgo 1824. :

Los que quieran conocer los trabajos recien-

tes sobre los érganos de la absnrcmn , hallarin
la mayor parte en las Memorias siguientes.—
Magendie. Memoria sobre los érganos de la ab-
sorcion en los mamiferos ( Diar. de Fisiol. exper.,
tom. 1, pagina 18). Véase tambien su Com-
pendio elﬂmenlal de Fisiol. , tom. X1, pdginas
179, 192 y 257 ; segunda edicion. Paris 1825.=
Segalas. Nota sobre la absorcion intestinal (Perid-
dicocit., tom. 11, pagina 11).=Ribes: Memorias
de la Suemdad Medwa de Emulacion, 1817,
tom. VIII, pdgina 6o/ y siguientes.

Tiedemann y Gmelin. Investigaciones sobre el
curso que toman diversas sustancias para pasar
del estomago y tubo digestivo 4 la sangre; trad.
del aleman. Paris 1821.—= Fodera. Investiga-
ciones esperimeniales sobre la absorcion y la
exhalacion. Paris 1824. =Vertrumb. Memorias
insertas en el Diario complementario de Cien-
cias Médicas, tom. X V1, pdgina 225.=Seiler
y Ficimus. Esperimentos sobre la facultad absor-
venle de las venas, en el mismo periddico, tom
XVHI, pdgina 318, y tom. XIX, pigina 125,

Alard. De la inflamacion de los vasos ab-

| 6






83
66eC00G06AAGAE0EECC0BBEOEHEBEH

CAPITULO IIL

DEL SISTEMA SEROSO.

SECCION PRIMERA.

- Lonsideraciones  generales.

Dcﬁnicfbn El sistema seroso se compone de
la reunion de un gran’ numero de m‘rgau&s mem-,
branosos eystiformes , separados unos de otros,
y presentando una superﬁme adherida a las® pars
tes inmediatas; y otra libre, contigua a si mis-
ma, y lubrificada por an hqmdu mas 6 menos
anaiﬂgu al saero de la sangre: de aqm el nﬂmbre
de membranas serosas.- - BLCD

Division. El sistema scroso se divide en espld-
nico, que comprende las membranas serosas,
contenidas en las cavidades de’ esté nombre ood
ademas la tdnica vaginal del testiculo;"'y “en
sistema sinovial, el cual ofrece’ por: st indsifio
muchas sabdivisiones, d’e —qﬂe se tratard- ﬂia’s
adelante. 49 ¢ £ ST &3

Conformacion. No cnmhluyeﬂdﬂ esté sistema
un todo dnico, no podria ‘tenér una forma ge-
neral. Las diversas meﬁ‘ihraﬂasque le componeh
représentan sacos sin abéetdra ; eh:*hb! que no se
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puede dar mejor idea que conparandolos, como

. lo ha hecho Bichat, “d aquellos gorros dobles
»de dormir, que se redﬂblan sobre si mismos
» para puner!ﬂs enla cabeza.” :

Sin embargo el peritoneo dista un poco de
esta conformacion caracleristica de las membra-
nas- serosas. - L.a trompa uferina penetra en su
cavidad , y presenta por esta disposicion el dini-
co ejemplo de continuidad de los sislemas sero-
S0S y mucosos que se conoce en la economia.

Superficies. Los sacos serosos se adhieren

3 las partes inmediatas por su superficie esterna,
y estode un modo muy intimo en algunos pun-
tos, y may débil en otros sitios. Asi es que, no
se pueden separar. del pulmon, del bazo , del
testiculo , ni tampoco de las estremidades arti-
calares las tinicas serosas adheridas 4 estas
paries , 4 noser en los puntos en que principian
i cubrirlas; al paso que la union de lag mem-
branas. serosas con los musculos y algunas glin-
dulas es bastante débil. Las primeras son igual-
mente ficiles de aislar de las partes subyacentes
en la inmediacien de los puntos en que pasan
de un drgano 4 otro. La superficie esternaes li-
geramente. desigual, rugosa, revestida de una
capa celular, cuya densidad varia muacho en los
diferentes puntos de una misma membrana; Es-
ta superficie forma , reflejindose sobre si misma
en algunos sitios ; un cierto nimero de replie-
gues mas 6 menos considerables , de los que son
_ejemplos notables el epiploon y el mesenterio.

La superficie ;interna contigua d si mma
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es lisa relaciente y snempre estd himeda, y
- por mbdm del microscopio se adﬂerte que esta
‘semhrada de vellosidades. B0
Testura.  Lias membranas de que hablamos
-estan formadas por una hnja"ﬁnica , cuya tes-
tura ¢s tanto ‘mas apretada, cuanto mas. cerca
de lasuperficie libre se la examina.Sa tejido de-
‘be considerarse como una modificacion del celu=
lar. Enefecto, cuando se distiende muy faerte~
‘mente una porcion de membrana serosa 'se per—
icibe una sériede laminitas y filamentos entrela-
zados irreguhrmente Ademas, los 6rganﬁsﬂe
‘esta especie no estan myectadns de rojo sino en
el estado inflamatorio , eardcier que perteneee
-igualmente  al tejido laminoso. Este, lo mismo
;qhe los filamentos , es el sitio de ana exhalacion
~ serosa y ciyo pmduclu es casi el mismo. Agregae-
'se 4 esto que las membrafias'serosas accidentalés
(kystes) se’ forman en' ‘el tejido celalar porsn
‘simple condensacion ; que uno 'y ‘otro tejido se
‘pudren’con la misma leniitud; 'y’ que su' mace-
‘racion es lguh’imente larga. La mayor parte de
los aatores miran las membranas serosas ‘como
- ‘muy ricas en vasos blancos, pero desPrnﬂsials
‘de vasos rojos (). MM. Radolphi y Ribes:van
mas lejos, y apnyﬁndnse sobre los resultados: de
das: ﬂlsecbtbnes. mas mnucmas, les niegan’to-
da especie de'vascularidad. © - 10 GroTas
6l ebod 10q 6o eup woolgigs id god HOHOETE 0l

"..fqr"l i th’;:'f o 5 1‘.5;."'
La trasp re cia de Ias membrana seruaas deja ver
recg{é irasculdi s.’;ll ﬂ:esiaﬂ ¢i tuagas, no ehsu espesor, co=
-mo podria cﬂurse ,'sing enla capacelular subserosa. |
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Caracteres y propiedades fisicas y quimicas.
Las membranas serosas son blancas y traspa-
rentes, y gozan de una elasticidad que puede
conocerse principalmente por la facilidad con
que se las ve volver 4 tomar su dimension pri-
mera , despues que han sufrido distensiones con-
siderables. Auunque muy estensibles, no lo son
sin embargo tanto como haria creer la’ notable
estension que presentan en ciertas hidrepesias.
En efecto, debe tenerse presente: 1, © que estos
organos ofrecen ‘en su estado mnatural un gran
nimero de pliegues que se borran darante es-
tas enfermedades; 2. ° que son susceptibles de
.mutaciones considerables de localidad , cuando
la causa de la distension no obra sino sobre
una parte de su estension. L.a maceracion las
vaelve opacas, y la desecacion aumenta en cam-
‘bio sa trasparencia. Sometidas 4 una ebulicion
prolongada , suministran gelatina y albumina,

Propiedades vitales. L sensibilidad-de las .
membranas serosas es nula, 4 lo menos en sa
estado de salud : es probable que la que se ob-
-serva en sas inflamaciones ‘pertenezca d los te-
jidos subyacentes.- Su natricion sapone en ellas .
una vitalidad que no puede conocerse de mngun
otro modo.

Diferencia segun las -edades. E[ sistema
seroso ofrece una estrema  tenuidad en el feto:
la aracnoides y el epiploon que son por toda la
vida las partes mas delgadas, apenas tienen en
€l el grosor de las paredes de nna ‘burbujita de
jabon. La dcnsidad de estas membranas se au-
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menta con la edad: es bastante notable enla ve-

jez , y les quita entonces una gran parte de sa
flegibilidad. En esta misma €poca, las adheren-
cias_de estos organos a4 las paries vecinas se
hacen mas fuertes, mas resistentes, al paso
que en la primera edad son flojas y debiles,
Es probable que las membranas scrosas, &
Jo menos las esplinicas, no constituyen des-
de el principio sacos sin abertura. En lo su-
cesivo esperimentan en sa forma todas las mo-
dificaciones que necesitan las partes rodeadas
¢ tapizadas por ellas , y -lasdislocaciones mata
rales de las primeras.

Funciones. Las membranas que nos ocupan
aislan unos de otros los drganos que tapizan, y
entre los cuales se halla interpuesta sy cavidad.
Este aislamiento se hage mas completo pos-la
presencia de la serosidad gue humedece su su~
perficie libre ; serosidad, sin la que las pactes
contiguas 4 esta ultima contraerian adherencias
entre si, y que sirve ademas para que dichos
6rganos resbalen con facilidad unos sobre otros.
En coapto 4 la separacion de cste, flaido, ha de:
mostrado Raischio que po se yerifica por medie .
de glindulas como se creia antes de su. tiempos
en el dia se enseia que gs el producto de una sgr
crecion perspiratoria ; de upaaccion orgduica, dgl
tejido seroso, 6 solamente de los vasos que se
admiteri’ en su testara; y muchos fisiglodos
may, distinguidos creen que este tejido no. Aieng
en la exhalacion de que se ‘trata mas parte:que
1a que tendria’una sustancia hygro Metr;’}:';nzilaafﬁ
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quiera (1). El produacto de esta perspiracion varfa
segan las especies de membranas serosas. A
‘medida que se exhala, es absorvido y vuelwe &
entrar en la vias de la circulacion, esperimen-
tando verosimilmente durante este doble movi-
miento, una modificacion que le hace mas propio
para la natricion. Bichat demostré quela esten-
sion de las superficies serosas, sin comprender
en ellas las sinoviales, es mayor que’la de las
membranas tegumentarias, haciendo conocer en
esto la importancia de la exhalacion y de la ab-
sorcion que se verifican en las primeras.

BEGU.Y) 7 Anatomia potoligica.
-~ Las membranas serosas se engruesan algu-
nas veces al mismo tiempo que aumentan sa
estension. Este fendmeno, que se observa frecuen-
temente en las hernias'y en las hidropesias , re~
salta de un aomento de natricion. Las solacio=-
nes de continaidad de estos drganos son segui-
das de una cicatriz linear casi imperceptible,
cuando la reanion es inmediata, y de laforma-
- ‘cion de 'una naeva porcion de membrana sero-
sa caando no se han podido reunir inmediata-
mente los bordes de Ia herida : esta porcion per-
manece siempre mas delgada y mas estensible
o (1) - Rudolphi, qua niega toda espetie de vasos 4.este
sistema , cree que Ia exhalacion de la serosidad tiene por
dgentes ' los vasos subyacentés 4 las membranas setbsds, v
que este fluido las atraviesa para llegar 4 su superficie li=

bre , como el producto de la perspiracion cutdnea atraviesa
l1a epidermis. : . e kb b

A
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que el resto’ de la membrana. El primer efe:?th
‘de la inflamacion es suspender la exhalacion de
la serosidad , despues la aumenta sin alterar su
'nataraleza , y finalmente la altera, lo que pue-
‘de verificarse de diversos modos. El producto de
la exhalacion serosa es en este caso ya un liqai-
do lactescente que tiene en suspension copos al-
buminosos; ya una materia mas consistente, de
un aspecto gelatinoso, que se deposita sobre la
superficie libre de la membrana en forma de
‘particalas pequeiias que se reunen para formar
‘placas de mas 6 menos estension. Estas tltimas
se aglutinan muchas veces con las que se forman
sobre la auperﬁme libre de una parte contigna:
de la’ misma membrana. Estas producciones
pseudo-membranosas se organizan y establecen
muchas veces adherencias permanentes entre di-
ferentes puntos de los drganos de que se trata.
En este caso adquieren la consistencia de teéjido
celalar y despues la de tejido seroso; se observa
que se forman en su centro vasos que seestien-
den por todos lados, y se anastomosan por sus
ramificationes con los e’ la tembrana madré
Se adhieren 4 esta las falsas membranas'ya en
un solo punto, ya-en toda sa’éstension , y asi
su dtspnswiﬁn como su forma y sn espesor va-
rian mucho. Se encuentran estas produceiones
en forma de bridas , de filamentos, de franjas,
de membranas, &c. En las plearas es‘donde se
las halla con mas frecuencia ; despues en el’ pe-
ritoneo ; las sinoviales las han presentado tam-
bien en consecdencia ‘del’ reumatismo. Estan
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espaestas 4 las trasformaciones cartilaginosa
.y huoesosa, La inflamacion de las membra-
nas serosas puede tambien dar lugar a la secre-
_cion de una materia puralenta, que segun sea
mas 6 menos espesa y mas 6 menos abundante,
asi permanece derramada sobre la saperficie li-
bre , 6 sereune formando un depdsito en la par=
te mas declive. de la cavidad. Las flegmasias
cronicas pueden trasformar en algunos puntos el
tejido seroso en tejidos fibrosos, cartilaginosos y
huesosos , los cuales se observan comuanmente
bajo la forma de placas , ya 4 la superficie adhe-
Tente, ya en la sustancia de la membrana: la
parte del pericardio que cubre el corazon, ofre-
ce frecuentes ejeniplos de esto. Se hallan algu-
nas veces concreciones de esla misma, naturale-
23, ya pedmular ya del todo libres (a.unquﬂ no
llegan 4 este caso sino posteriormente 4 su for-
macion) en las cavidades serosas , y sobre. todo
en las sinoviales, Tambien, se hallanhtuhercula,s
en el sistema que nos ecupa. aaad

. A una sabinflamacion, 6 4 lo menos 4 un;
irritacion perenne del. tae]ufo celular, debe atri-
buirse la formacion de las membranas: serosas
accldentalea conocidas cnn el numhre derbysfe.s:,
denominacign que indica su forma vesicular,
peroque se da igualmente 4 algunos sacos , cu-
Yo tejido se acercamas al de los tegumentos que
al .de las verdaderas membranas serosas. Los
kistes serosos, caya analogia con el sistema de
este nombre ha demostrado bien Bichat , resul-
tan los mas de la. condensacion del tejido celu=
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lar al rededor de un derrame de sangre, -de-?m’a '
coleccion de pus, 6 suero, de un caerpo estraiio,
de algunos lipomas, &e. &c.; y otros varios son
debidos al desarrollo de un saco preexistente: ta-
les son los kistes que resultan de la dilatacion
de las vesiculas de los ovarios, los del cordon es-
permitico, los producidos por una distension
parcial de la tinica vaginal, &c. No considera-
‘mos en el mismo caso los atheromas, esteato-
‘mas’ y meliceris; por no ser su telndu semejante
‘al de las membranas. serosas ; sino mas hien zl
‘de los érganos tegumeutarms, COmo " veremaos
mas adelante. Los I{ysles pueden presentar todes
los grados de organizacion de las membranas se-
Tosas y todas sus alteraciones, 'y ademas exha-
lan y absorven el mismo flaido: Lios hydatides
son una especie de kistes distintos de los denw:s
porque no se adhieren 4 laspartes inmediatas,
y se suelen hallar en mayor 6 menor mimero
en algunos drganos., como-el-€erebro ; el Higado,
. la matriz , &c. En las membranas serosas y en
Jos’ verdaderos Kistes - estan: dlénosny radéados
de serosidad, y parece que resultan de laor-
-ganizacion de este fluidouSus:paredes son \bian-
‘das como de albomina wconcretada. Mr. Laennec
*ha clasifipado estas producciones ‘entre . losiento-
zoarios, y los ha® deserito-bajo el mombee! de
ac«bﬂﬁdﬂ%'yﬂés pero MM: Cuvier, Rudolghi y
-Meckel 1 no los admiten en sus rcuadrusbmqlm-
g«lm ' '1.1 29 090 119 ;"- ¥ X610} 19 y OID

La acumaulacion de la seqondaﬂ an:humq-
idad “de' las membranas: serosas ‘constituye las
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hidropesfas , y depende de' una falta de equili-
brio entre la exhalacion y la absorcion de este
diguido; cuando la primera escede su tipo or-
-dinario , lo que depende las mas veces de una in-
flamacion ya efemera , ya crdnica, pero siem-
pre leve, toma la hidropesia el nombre de ac-
tiva; toma el de pasiva, cuando permaneciendo
-en su estade natural laexhalacion, pierde de su
-actividad la absorcion, lo que resulta muchas
veces de un desdrden de la circulacion y de un
infarto del sistema venoso, consecuencia frecuen-
‘te de alguna alteracmn pmf'unda de los urg.anus
-espldnicos. o B atmslohs o
En las ' seceiones '31gmentes mdmaremﬂs el
-corto ndmero de vicios de conformacion que pre-
‘sentan las memhranas serosass (vin6rds vk
SRR SECCION II BUTIO!

- N
"k L | - § r N
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: - De Za.r mem&mnm serosas asplamms, o
Sirhamaia Membmnas vellosas Sltill[l]ts - did-
-famas ‘&e.« lnzsreosup 9 ‘bEBE 0138 'l
-+ Definicion. Las membranas sel?usns esp]am—
‘cas 'son las que- tapizan las :cavidades de este
-nombre, y cubren mas 6 menos completamen-
te losdérganos contenidos en’ estas. | .
¢ 'Division. . Unas son tnicas y otras son dohlﬂs
.0 pares:: la aracnoides en el crianeo, el periear-
dio en el torax, y el peritoneo en el abdomen,
pertenécen 4 la primeéra‘categoria: la segunda
comprende las dos plearas que ocupan cada uia
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de e¢llas una mitad lateral del pecho, y las dos

tinicas vagmales desum’tdas cada una 4 su tes~
ticulo. | | ;
fﬂrmac:an y  disposicion generales. . -Sﬂ,‘
forma es igual 4 la de las demas membranas se-
rosas, es decir , la de sacos simm abertara (1). Re-
cordaremos , en cuanto d su disposicion gene-:
ral, la comparacion que Bichat ha hecho de es-,
tas membranas con an gorro de algodon dobla~
do sebre si mismo , en términos de. formar o
saco esterno y otro ianterno, continuos en: los
puntos en que se doblan uno sobre otro, y conti~
guos por ana desus saperficies. El saco esterno
(hoja ¢ saco pacietal) seadhiere a las paredes de:
la cavidad espldnica, y el iaterno (hoja ¢ saco
visceral) se estiende sobre los drganos conteni~
dos en esta cavidad , y los-envuelve mas ¢ me-
nos completamente. Eu este sentido se distin=~:
gue la. pleara costal de la pleara pulmonal,
aunque las dos no formem réalmente mas que:
una sola membrana serosa en cada mitad’late-~
ral del pecho. La dmpqsu:mn dela hoja parietal
no presenta nada particular, pero en cambio la
de la hoja viseeral es bastante complicada en la’
aracnoides y en el peritoneo;:la primera por su—
ministrar una vaina mas 6:menos prolongada &
los vasos y 4. los nervios encefdlicos , y la segun-
da por hallarse en relacion, y de un modo bas-
tante variado , con diferentes 6rganos. Unas Ve

(1) No debe olvidarse que €l peritoneo es el finico que
no - participa de este cardcter general delas membranas

serosas,, pues penetra en su cavidad la trompa uterioa.
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ces se revuelve inmediatamente la hoja panetal-
para formar la visceral y cabrir un érgano que no-
envuelve ordinariamente de un modo completo:
en este caso se hallan la porcion ascendente y
descendente del colon. Otras veces, despaes de
dejar la membrana la pared de la cavidad, re-
corre un peqaeiio espacio antes de llegar al 6r-
gano 4 que se dirige para cubrirle enteramente,
menos por donde recibe sus vasos y nervios , y
dejado este cubierto se aplica & aquella parte
de si misma que acabamos de considerar entre
el drgano y la pared para volver 4 adherirse 4
esta ; resalta de aqui una primera especie de
duplicatura , de la que nos dd el mesenterio el
prmmpal e;empln Otra especie de pliegue resal-
ta cuando la hoja visceral , despues de cabrir
una parte solamente: del drgano, se prolonga
apartindose mas 6 menos de este, y redoblin-
dose despues sobre si misma vuelve hicia el 6r-
gano - para cubrir la otra porcion. Los replie-
gues de esta ultima especie pueden ser flotantes,
como el epiploon; 6 fijos, y mantenidos en tal
estado, por continuarse sus partes laterales con
la hoja parietal : los ligamentos anchos del dte-
ro nos presentan un:ejemplo de esto. En gene-
ral , las hojas de las" duplicaturas de que aca-
bamos de hablar estan unidas por un tejido ce-
lalar bastante flojorpara permitir sa’ separacion
caando el 6rgano ' ‘que corresponden aumenta
de volumen. _ |
Superficies. ILia esterna estd adherida por
todas partes 4 las paredes de las cavidades es-
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plamcas ya a las visceras, ya a un cierto ni-'
mero de vasos y de nervios, ya en fin' i $i
misma en la especie de duplicatara de que aca-
bamos de tratar: la aracnoides sola,y én un
punto de estension , presenta un epemp]o de no-
‘adherencia de las dos superficies de una mem-
brana serosa. Hemos sefialado ya las diferencias
‘que presenta’ la union de las membranas serosas
con las partes cubiertas por ellas; la que’en
ningan punto es menos intima que en aquellos
en que la hoja parietal se redobla sobre lus or-
ganos. Nada tenemos que afiadir 4 lo que hémos
dicho sobre la snperﬁcle libre en la seccion pre-r
cedente. PR '

Testura. Las membranas serosas esp‘anl..:
eas no son realmente mas que unas grandes re=
des de tejido celular, modificado’ en cuanto 4
su densidad. La’ apariecia fibrilar no es tan
notable en ellas como ¢én las sinoviales; y se
las considera mas ri¢as en 'vases blancos que
estas tltimas (1). Los vasos roins gque al parecer
penetran en ellas, no son sino sibyacentes y
- abundan principalmente entre las hiojas de los
pliegdes , donde se encuentra igual’mehﬂ? 'mas

(1) La aracnoides hace eseepciﬂna esta regla, y se tie-
ne por completamente destituida de vasos: 4 lo menos ia
inyeccion no los manifiesta de ninguna especie en elias pir
esta razoa, y atendida su estrema tenuidad, esta membra~
na, que por lo demas presenia la cnﬁfnrmacmn general de
lns sdCos serosos, ha sido considérada por muchos anatdmi-
¢os como formando up género 4 parte; pero si es cierto, co-
mo lo cree Rudolphi, que toda la elase’ de estas mﬁ&lbra—_
nas est4 privada de vasos, plerde su fundameanto la separa~
cion que ipdicamos.
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6 menos tejido adiposo. Ya hemos visto que no
se pueden seguir los nervios hasta las membra=
Das serosas. _

Propiedades fisicas y vitales. La estensi-
blhdad de las serosas esplanicas es superior §
la de las sinoviales. Lios demas caracteres fisi-
cos y su vitalidad no ofrecen nada de particular.

Funciones. El liquido que se exhala en la,
superficie libre de las membranas serosas espla-
nicas es tan escaso en el estado de salud, que
no hace mas que humedecerlas, Este se coagu-
la muy ficilmente y por sola la esposicion al -
aire, lo que depende de la albumina que entra
en su composicion, y que se encuentra sin em-.
bargo con menos abundancia en €l que en el
suero de la sangre. La parte incoagulable de es-,
ta serosidad viene & ser , segun las investigacio-.
nes de Beclard, un moco gelatiniforme. lLas
membranas de que se trata aislan unas de otras
las visceras y las paredes de las cavidades es-
pldnicas, al mismo tiempo que facilitan sus mo-
vimientos reciprocos a beneficio de la lisura de
su superficie libre. Fortifican ademas las pare-
des de algunos drganos membraniformes, como,
el estémago y los intestinos, y las de un gran
nimero de vasos, 4 los cuales suministran ona
vaina en una pequeiia parte de su estension.

Anatomia patoligica.

La forma de estas membranas, y sus rela:
ciones con los drganos inmediatos, varian fre-
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cuentemente 4 causa ‘de la-acumulacion de la
serosidad. Otras veces resultan estas alteracio-
nes de dislocaciones de las visceras, y mas par-
ticalarmente de las conocidas con el nombre de
hernias, especie de afeccion que presentan con
mas frecuencia que los demas los drganos del
ahdumen, y sobre todo el conducto intestinal.
El érgano que sale de la cavidad espldnica, reves-
tido ordinariamente por su membrana serosa,
empaja hdeia fuera la porcion de hoja parietal co-
locada delante de la abertura por donde sale, por-
cion qae le suministra tambien una segunda cu=-
bierta contigaa 4 a primera , y constituye lo que
se llama suco herniario. Este es 'debido algunas
veces, no 4 una dislecacion, sine 4 una disten~
sion 'de la hoja parietal, como sucede en las
hernias umbilicales. Las alteraciones de testu~
ra de las serosas esplinicas son’las mismas de
que hemos hablado en la seccion precedente, y
solo afiadiremos que son mas frecuentes en esta
especie que en las sigaientes. Entre el pequeiio
nimero de vicios de conformacion de estas mem-
branas, observados hasta el dia’, hallamos: la
falta de una de sus ‘porciones, sobre tedo de Ia
anterior, la perma’nén‘éin'ﬂe 1a ‘continuidad de
cavidades del peritosieo'y de la tdnica vagi-
nal, &ec. Se ha encontrado ' tambien’ un’ sacb
seroso colocado dentro del saco peritoneal’,

en comunicacion con '€l por una’ pcqﬁeﬁa abgr-
tura. ¥ ) S
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_ ~SECCION 11I..

Dc Zas mamémnas .smaumfes

Dqﬁmcmn Las membranas. sinoviales son
unos 0rganos serosos distribuidos en  gran nu-
mero, en el aparato de la locomocion , y coloca-
dos enire superficies que se mueven unas. suhre |
OLFAS, i 4 - : TS O

Division. Se las d:nde en cipsulas sinovia-
les 'subcutaneas, en membranas sinoviales de
los tendones , y en memhranas g.muvlales de las
artlculacmncs. e ICOH

Forma y. dwpﬂsrcmn Una y otra se dlfe—
rencian bajo muchos _respectos -en las tres’ es=
pecies de. cdpsplas smqﬂales srasl.e, e .
.. 1.°  Las bolsas subcutdneas sun upas sim=-
ples vejiguitas,; redondeadas, mauy percephhles
por la insuflacion , que se hallan, ml&rpuﬁstas
entre, la piel y .ciertas paries. huesosas 6 cartila~
ginosas que sobresalen por debajo de esta tlti-
ma: las hay de esta; clase entre ella; y el tm-—
canter , la rétala, el olecranon , &e. . &e. i
o Esl,as capsula,s estin adheridas por, su super-
ﬁme esterna d los tejidos, inmedialos, , se conliz
nuan algpnas Veces ¢on; l;a,s capsulas tendmgsﬂs‘i
vermasa y son, mnt;guas 51 mismas por, laj suy
tperﬁue interna , que es libre, La cavidad delal-
gunas de estas vesiculas g&ta‘d;ﬂdlda énymuchas
Jolsas por medio, de tabiques mas 6. mengscom=
Prﬁtﬂﬂ (l) ; % 1

(r) A Beclard es 4 quien debemos la primera descrip~
cion buena de estos pequefis Grganos.
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1521 Las s:nﬂumle& b fos tendones presentan
dos fnrmas may distintas. Unas'son ‘wesicula~
rés;y'y se hallan interpuestas entre partes ten-
dinosas 'y huesos 6 cartilagos, ¢ entretendo-
nes solamente, y abrazan mas ¢ menos’ com-
pletamente estos diversos drganos, adhiriéndose
ﬁ ‘ellos bastante intimamente por su' superficie
esterna, la cual es lisa en algunos sitios dende
hay hulsas sabcutdneas 6 membranas sinoviales
-de las articulaciones vecinas. Machas' de ellas
forman ‘pliegues que se presentan en su’ cavidad
4 manera de prﬂlvngacianes fgstaneadas, 'y de
las que’ volveremos 4. tratar cuando Jo‘hagamos
de las: cdpsulas articulares. Ias sinoviales ten-
dinosas de la segunda especie son las'vaginales;
- Hamadas asi porque-forman--al rededor de:los
~ tendones vainas completas'y compuestas de dos
ho;asaﬂhnﬂrmas sobrepuestas ; ‘continuas por sus
dos estremidades ; iy “contiguas pori“una de sus
seperficies, que es libre, al *pasu queila otra es
adherente; la hoja esterna tapiza las’ paredes'de
un-canal fibroso, atravesado por uno: ¢ ‘muchos
tendones ;' y la internac rodea estos ultimnos,  En
algunns sitios, una-de las estremidades 'dtiey
tas vainas ftendmr.rsas estddividida ‘en'muchds
langﬂiﬂas, que se estlenden sobre otros® tﬁhtﬂs
tendones; ' i2.aelish & 9 el gedang
~53:° + Las membranas; .smm:a!es ide-las” arti=
culaciones son todas vésicalares, y 51?&!‘apartan
de:esta —ﬁgura en a!guhasr ammilacmn'és 63 1s0la
ensia apanenc;a, pues !smmpﬁm 'se lagipod ria
restituir 4 ella aislindolas-de las parm%ﬁﬁasl
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Estos - 6rganos tapizan las superficies de las ar-
ticalaciones diarthrodiales, sus ligamentos y to-
das-las: partes que las rodern inmediatamente.
El nimero, la figura y la disposicion de estas
membranas varian mucho y miodifican en la
misma proporcion la configuracion aparente de
las membranas 4 que se adhieren. Asi es coma
en las articulaciones en que se halla un liga-
mento interarticnlar, v. gr. la coxo-femoral, se
redobla la cipsala sinovial sobre este, y le su-
ministra una vaina que da enteramente 4 la
membrana la apariencia de ama confermacion
vaginal. L disposicion de la sinovialde la rodi-
lla es ain mas complicada, por el gran ndme-
ro de ligamentos y tendones, & que suministra
vainas mas 6 menos completas Las membranas
que nos ocupan se adhieren tan intimamente a
los cartilagos , que no se las puede separar del
centro dé estos; por lo que muchos analidmicos,
y entre otros Mr. Magendie, dicen que no se
estieaden mas alld de su circunferencia, y que
no hacen mas que circundarlos; pero un exa-
umien atento demuestra lo contrario, y algunos
hechos de anatomia patoldgica, principalmente
la presencia de adherencias pseudo-membrano-
sas en el centro de las superficies articulares,
prueban la existencia de las sinoviales en estos
puntos. Estas dltimas presentan pliegues and-
logos a'los que forman las serosas esplanicas,
pliegues flotantes en su cavidad, frangiformes
en su borde libre,, y llamados por esta razom

prolongaciones franjeadas. Estas duplicaturas
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que ya habiamos hallado en las cdpsulas vesi-
<culares de los tendones , contienen erire sus ho-
jas tejido celalar y machos vasos. Se hallan ade-

‘mas , ya entre estas mismas hojas, ya fuera de
‘ellas, unos paquetes pingiiedinosos que Havers

creia sin razon que eran grupos de glindulas, y
‘que saos sucesores, adoptando su opinion, llama-
“ban gldndulas de Havers.

Testura. El tejido de las membranas sina-
viales, y sobre todo el de las dos primeras es—
pecies , no se distingue del tejido eelular si no
en ser un poco mas denso. Reciben , segun di-
cen, vasos blancos, que la inflamacion hace
perceptibles, y algunas de las articulares pare-
cen tener vasos linfiticos. Sus nervios, si es
que los tienen ; son tan dﬂsmnnc;dus como los
de las demas serosas. |

Caracteres y prepiedades fisicas. Todas las
sinoviales son blanquecinas., semitrasparentes,
delgadas Yy blandas, y su estensibilidad parece
inferior 4 la de las serosas esplinicas. | '

Propiedades vitales. El modo de vitalidad
de estos drganos mo poedé conocerse, como el
de las demas serosas, si no por la pusnlnhdad

de su inflamacion {1).

Diferencias segun las sdedes Las bolsas
subeutineas se ven ficilmenie desde el maci~
miento, siendo entonees su sinovia mas abun=
dinte que en las épocas siguientes de la vida.
{1) Sies que este estado morboso no tiene cu 351&-[':“0,

como lo cree Rudniphl en los tejidos 5uhyacemes y o €n
las serosas mismas. . :
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Sa estension y su- densidad ‘se aumentan ‘tanto
mas cuanto mas se ejercitan las partes en que se
hallan. Beclard ; Bogros', MM. Breschet y Wi-
llermé han l:rEldﬂ notar que las sinoviales ten~
dinosas se desarrollan en consecuencia del frote
de los tendones sobre las partes vecinas. Efecti-
vamente, se forman del todo en las partes en que
la piel sufre una presion habitual ; como por
ejemplo, en elnmufion de los miembros ampu-
tados. Seemmering observa que su numero dis=-
minaye con la‘edad por reunirse las que se ha-
llan en contacto. Finalmente, las sinoviales, que
en el feto y en el infante son mauy delgadas, se
hacen mas y mas densas, y presentan una cier-
ta rigidez en la vejez. Lia sinovia es poco consis-
tente en los primeros, y su abundancia en esta
ultima época, y antes del nacimiento, es menor
que en las edades iutermedias.

Funciones. Tas membranas sinoviales faci-
litan' los movimientos reciprocos de las partes,
en cuyo intermedio estan situadas, y esto por la
lisura de su superficie libre; lisura que deben 4
la presencia en esta superficie de un liquido lla-
mado sinovia que constantemente se exhala y se
absorve en ella, Este liquido es mas abundante
sobre las prolongaciones franjeadas , lo que de-
pende de la grande cantidad de vasos que se
hallan entre las hojas de estos pliegues, y no,
como decia Havers, de la presencia de un apa-:
rato g!andu]usu ’ cuyns conductos escretorios
fderan las franjas. La sinovia rezuma de todos
los puntos de la superficie libre, asi sobre todos
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los: que -no ‘presentan franjas, como’sobre los
demas , y-esto solo destrairia la hipdtesi de Ha-
.wvers. Este liquido varia un poco en las tres es-
_pecies de sinoviales. En las bolsas mucosas no
hace mas que humedecer la membrana y darle
un tacto untuoso. En las bolsas tendinosas es mas
abundante, bastante espeso, viscoso, amarillen-
to, tirando algunas veces un poco 3 rojo, y com-
- puesto de albumina y moco. En las membranas
articalares es igualmente viscoso, glutinoso, de
un sabor salado, compuesto de agua, de albo-
mina , de fibrina, de moco, de algunas sales de
sosa y._de cal , y ademas, segun Kourcroy;, de
una . materia que parece ser el ﬁcidn'uricu (x):

¥

Anatomm patufogwa,

La hldmpesm de las bolsas subcutaneas (/%/-
gr.'omu) ;» la de: las bolsas tendinosas (ganglion)
no son raras; pero la de: las cipselas articalares
(kidrarthrosis) lo es en estremo. lia sinovia acu-
malada conserva unas veces sa caracter natural,
y.otras se altera de diversos modos. En las dos
primeras especies se parece este liquido nyuclras
. veces al zumo de grosella.: De la inflamacion de
las sinoviales pueden resultar colecciones de ma+
teria puriforme o purulentas; pero esle estado
mﬂrhuso €s mas raro en L,l!.‘]S que en el sistema
5eroso espldnico. A veces ocasiona su tlceracion,

o la produccion de w]emcmnes fnngnsas, }' ]a

£ o
(n Esto esplicaria la furmacmn de las cuucreemnaa de
urato de sosa en las articulaciones.” ; .
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conservacion de las cdpsulas articulares en una
sustancia pultacea, de an moreno claro, sem-
brada de estrias blancas, presentando 4 veces
media palgada de espesor, y que se apodera poce
a poco de toda la articulacion. La inflamacion
de estas membranas ocasiona tambien su engro-
samients, y machas veces la formacion de adhe-
rencias pseado-membranosas, tan variadas en sus
formas como las demas serosas. Unas veces son
bridas que por su nimero y sus direcciones re-
presentan una especie de celulosidad; otras veces
son capas membraniformes que reunen las super-
ficies que antes estaban libres y contiguas. Todas
estas prodacciones dificultan mas 6 menos los
movimientos de las partes, en cuyo intermedia
se halla la membrana, y constituyen una va=
riedad de las falsas ankiloses: enfermedad que
resalta tambien muchas veces del engrosamiento
con induracion de la sinovial articular y de los
tejidos adyacentes. L.a adhesion de las dos por-
ciones contiguas de la cdpsula articular es al-
gunas veeces causa de su desaparicion, despues de
la de los cartilagos, y finalmente de la seldadura
de las estremidades huesosas, 6 verdadera an-
kilose. En las membranas sinoviales se encaen-
tran algunos cuerpos estrafios. Las de los ten—
danes contienen a veces produaceiones cartilagi-
nosas, y otras veces unos pequeiios eaerpos del
grosor y figura de pepitas de peras, que se han
creido, aunque sin fundamento, dotados de una
vida propia. Se-hallan en las cdpsulas articn-
lares algunas producciones fibrosas, cartilagi=



105
nosas , huesosas, ya libres, ya ped:cnladas 6 de-
pusttadas en el espesor del cartilago, y tambien
se han sacado concreciones salinas, compuestas
principalmente de'urato de sosa. En algunas cir-
cunstancias se forman membranas sinoviales
nnevas 0 accidentales, como se ven enlire los dos
fragmentos no reunidos de un hueso fractarado.
Los vicios de conformacion de estos 6rganos son
aun poco conacidos.

: Bibliografia del sistema seroso.

1.2  Sistema seroso espldnico,
Biehat. Tratado de las membranas. Paris afio
VI, pédgina 73; 11, 202—29q2,
— Anatomia en general tom. 1V, pagma
180 y siguientes, edicion citada,
J: F, Meckel. Obra citada,
P. A. Beclard. Obra citada,
Bonn. De continuationibus membranorum,
Amst Batav. 1763.
"Langenbeck. Commentarium de structura pe-
ritonii &c. Cam tabulis. Gottingen 1817.
2.° Sistema sinovial. |
Foureroy. Seis memorias aplicables a la his-
toria anatémica de los tendones, en las que se
ocupa principalmente de sus cdpsulas mucosas:
en las memorias de la Academia Real de Cien-
cias. Paris 1785_88.
Koch y Eysold. De bursis tendinum mauco-
sis. Wittemburg. 17 89.
Ch. M. Rase.muller Icones et descript. bur-
sar. mucos. corp, hum. LBlpSlck 1799,
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CAPITULO 1V.

DEL SISTEMA FIBROSO

PRIMERA DIVISION,

SISTEMA. annsn, PROPIAMENTE mcao, O No
e 'ELASTICO,

- %

'~ SECCION PRIMERA.

Consideraciones generales.
Stnonimia, 'Tejido albugineo, tendinoso, apo-
nevrdtico, hgamentnsu (1'1 2
Deﬁmcmn. El sistema fibroso comprende un
gran nimero de dérganos de varias figuras, des=
tinados 4 usos diferentes; pero que tiemen pot
cardcter comun él estar formados de un tejido
blanco, reluciente , muy resistente y que presenta
fibras mas 6 menos distintas. '
- Division. Este sistema estd compuesto de mu-
chas especies de u’rganus- los distinguiremns"' i

(I} Ninguna de* estas. denominaciones convieneal sis~
tema de que tratamos, porque todas ellas espresan, O un
caracter que le es comun con otros muchos, ¢ una sola de
las formas con que se presenta. La prlmera'tacha es apli-
cable al nombre de ﬁb: 050, QuUe sinembargo conservaremos
aqui 4-ests Sistema, pui-que estd generalmente admitido.
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en organos fibrosas ligamentosos, que comprenden
los tendones y los ligamentos propiamente dichos:
2. en drganos fibrosos de cubierta, entre los
cunales hallamos los de los muiscalos (apone-
vroses) ; los de los huesos y cartilagos (el perios-
tio y el pericondrio) ; los de algunos érganos ner-
viosos, glandulosos, &ec. (la dura-madre en el
cerebro, la esclerdtica en ¢l ojo, la albuginea en
el testicula, &e.). Trataremos separadamente de
cada una de estas especies en las secciones si-
guientes, A

Conformacion general, Dos formas princi-
pales hallamos en el sistema de los drganos fi-
brosos, la fanicualar ¢ facicular y 1a membranosa:
la primera pertenece esclusivamente 4 los ten-
dones y 4 los ligamentos; la segunda es la que
se observa en las cubiertas, y se encuentra tam-
bien en las dos especies precedentes. Bichat ha
presentado el periostio como eentro de los or-
ganos fibrosos, fundando su opinion en que los
tendones , los ligamentos y las aponevroses, asi
como la tinica fibrosa de los cuerpos cavernosos
y la dura-madre, tienen todos conexiones con
esta membrana, cuyas diversas partes reuncn
ademas; pero esta observacion no podria aato-
rizar la admision de un centro de sistema fibroso,
atendida 4 que ciertas tinicas de drganos glan-
dulares que, como los anteriores, pertenecen a
este sistema, no tienen sin embargo con ellos
ninguna relacion de continuidad.

Testura, Todos los drganos fibrosos resaltan
de una reunion de fibras, muy distintas en la
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mayor parte de ellos, casi imperceptibles en ﬁ-
gunos, anas veces dispaestas en manojitos, y
~casi paralelas anas 4 otras, otras veces entre-
lazadas de diversos modos, y otras en fin, for=
mando machas capas delgadas y entrecruzadas,
eomo se observa en las aponevroses. Estas fibras
son unos filamentos blancos mas delgados que
los cabellos, y que tienen todos los caractéres
fisicos ‘que vamos 4 ver ahora en el tejido com~
puesto de ellos. Mr. Chaussier coloca esta especie
de fibras, con el nombre de albuginea , entre las
coatro que admite como elementales en nuestra
organizacion ; pero en el dia se la considera ge-
neralmente como el resaltado de uwna conden-
sacion del tejido celalar. Este-dltimo rodea y
reune las fibras y los manojitos que estas forman,
y saministra cubiertas 4 los drganos que estos
componen. Estos drganos contienen un poco de
tejido adiposo. Ofrecen diferencias notables en
coanto 4 sa vascalaridad, pues ciertos tendones
delgados parece que no tienen vasos sanguineos,
al paso que el periostio y la dura-madre poseen
muchos. Hay algunos que reciben linfiticos; pero
ea ninguno se pueden seguir los nervios.
Caractéres y propiedades fisicas y quimicas.
El tejido fibroso es blanco, y presenta en general
un brillo plateado : es duro, resistente, y sa dis—
tension ho puede verificarse sino lentamente.
Cuando una causa enérgica tiende 4 prodacirla
muy de repente, 6 resulta la rotura del drgano
fibroso mismo, 6, si resiste, 1a de los huesos,

&ec. a los que se adhiere. De esta falta de esten-
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sibilidad dependen los accidentes conocidas con el
nombre de estrangulaciones, accidentes que con-
sisten en el obstdculo invencible que' oponen los
~ 6rganos fibrosos al desarrollo de ciertas partes,
rodeadas ordinariamente por ellos, coyo voli- -
men aumenta repentinamente una inflamacion
violenta, 6 alguna otra causa. El téjido fibroso
se retrae con una lentitud proporcionada 4 la
de su estension : es decir, que liene poca -elas-
ticidad , 4 lo menos cuando no ha sufrido alte-
racion, pues la desecacion le da esta propiedad
y le hace trasparente, de un:amarillo rojizo y
casi ‘homogéneo. Pero basta tenerle por algunos
dias en agua para restitoirle sus primeros: carac-
téres. Lia anaceracion prolongadaisepara ‘al prin-
cipio sus-fibras, despues las reblandece y-las con-
convierte en mna .pulpa blanquecina, yila:ebu=
Hicion le reduce por dltimo i gelatina; Es muay
dificil de digerif:y tarda mucho’en corrom perse.
- Prapiedades vitales.. | Lia'sensibilidad:del sis=
tema’ fibroso se manifiesta’en el estado de’salud
por-una estension violenta, coma la que se veris
fica en los esquinces 6 pasos en/;vago,! estension
que produce un:dolor escesivo , y *puede ocasio=
nar accidentes inflamatorios: muy intensos (1).
Por lo demas; un;drgano fibrose puéde picarse,
cortarse y someterse da accion de irritantes qui-
micos sin que el -animal dé seiales;de dolor. Sin

| - haall go101his 2063 LUD obiisw.

i H o F 0 00 B R it K s

(1)1’ Creen ‘muchas ; v nosotros somos ‘de s’ iparecer,
contra la opinion generlmente admitida ,gue por lo.menps
es dudoso que deba referifse este dolor 4 los ligamentos
mas bien‘que 4 losmerviosideJa-parte interesadal ' =
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embarga, las causas irritantes obran tambien
sobre este tejido y pueden causar so inflamacion.
No' manifiesta contracciones este te;:elu y.el apa+
rato de reparacion es bastante activo en €L,
. Modo. de desarrollo y diferencia segun las
edades. = La testura fibrilar no principia d@ ha-
cerse . percephble sino 4 los tres meses de la vida
fetal. El tejido fibroso es de an color blanco de
perla en el nifo; se presenta ficilmente 4 los
muwmienms estensos de esie, y como es mas es~
tensible , se rasga enloices menos facilmente, En
esta edad esta el periostio, la dura- madtf:;y la
esclerdtica mas desarrolladas que en las siguien-~
tes. En el viejo. es denso; rigido, mas amarille
Y menos liso. este le;;tdﬂ que. en el adullog -y a
pesar: de su dareza estd poco espuesto 4 su ©sis
ficacion senil; d no ser en-los: puntos en que se
roza con lgs huesos, yen algunﬂs sitios .en quge
estd ﬂﬂ'ﬁtlgﬂﬂ 3 los cartilagos. ! . 1 mlogio
-F uncmnp.m L Sﬂﬂl dsffmmﬂy como ?ﬂﬂﬂfﬂﬁsi
seg,unhlps organaa fibresos y. todas puramenté
mEﬂﬂﬂiﬁaﬁ- (1 POfi9e O ?hin 2anminapl 1 RAND
TR TaT ' nac won  eseolndol L zsbaob
ay sbh oy Anatﬂma pa&olagzm.
- ﬂw\-r-;,"\-,- O ometn s o b Q-:: SR
. «hos ﬂrganns ﬁbruaﬁs 4rsometidos 3 una;ﬁst&n{-
jsion p{ulnngada .qae, na puede venﬁcaﬂbe,e,sm
adelgazarlos ,  vienen “& hacerse mas densos «que
antes, por razon de un.;aumento. de ‘nuiricion;
Sus heridas se curan mténpemenﬂcue entre.| sus
labios una foateria organizable que: adqui¢re::al
fin la,densidad del tejidd fibroso. La inflamacion

-+ [
s eLATIRITG
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de este rara vez se termina por gangrena ¢ por
‘supuaracion, sino mas frecuentemente por reso-
lucion 6 por una condensacion del drgano. Las
flegmasias cronicas de los drganos fibrosos pro-
ducen sus trasformaciones cartilaginosa y hue-
sosa , su reblandecimiento, el desarrollo de fan=
gosidades, de polipos y de tumores carcinoma-
tosos. El tejido fibroso se desarrolla accidental-
mente al rededor de algunos kystes y tumores,
al rededor de las falsas articulaciones, y en
algunas adherencias de las membranas serosas.
Las cicatrices del higado y de la piel estan for-
madas por un tejido que se le parece, y se le
puede comparar tambien el de algunos polipos,
y de algunos tumores sabcatdneos que se encuen=-
tran ‘principalmente entre el rectoy la vagina,
y entre esta y la vejiga. Los cuerpos fibrosos
gne se encuentran en ciertas partes, pero prin=
cipalmente en la matriz y en los ovarios, y
que se han confundido por mucho tiempo con
los escirros; 4 los que en nada se parecen, son
unas producciones mas ¢ menos numerosas, re-
dondas, lobulosas, muy pequeiias al principio,
blandas, y que aumentan: poco 4 poco de voli-
men, adquiriendo al mismo tiempo solidez , co-
locadas ya en la sustancia del itero, ya en la
superficie de sus paredes, y poco adheridas 4 €l
en este dltimo caso. Estos cuerpos estan com-
puestos de dos sustancias dispuestas por capas,
de las que la una es fibrosa y la otra de una tes-
tura homogeénea ; 4 esta dltima la considera como
cartilaginosa J. F. Meckel que vé en las produe-
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ciones de que se trata anos fibro-cartilagos. En [a

testura de estas entran ademas tejido celalar y
algunos vasos, y no es raro el que se convier-
tan en cartilagos y aun el osificarse: los cilcu-
los que dicen haber encontrado en el itero no
han sido muchas veces mas que porcienes de
eslos caerpos. '

-

SECCION II.

DE LOS ORGANOS OQUE COMPONEN EL SISTEMA
- FIBROSO, PROPIAMENTE DICHO.

ARTICULO PRIMERO.
De los drganos fibrosos ligamentosos.

Esta especie comprende los ligamentos de
los huesos y de los cartilagos, y los tendones
gue unen los muscalos 4 las partes duras.

g L

De los ligamentos..

Definicion. Los lizamentos son unos 6rganos
fibrosos de forma may variada que se adhieren
4 lo menos por sus estremidades 4 huesos 6 &
cartilagos. ;

Division. Se distinguen segun su situacion:
1.° ; en articulares que sirven para anir dos

| 8
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}lllesbs diferentes , adhiriéndose & cada uno de
ellos; 2.9, cn no-articulares que se dirigen de
ana parte d otra del mismo hueso, ya para
convertir en agujeros algunas escotaduras { liga-
mento acromio-coracoideo ), ya para obliterar
una falta ¢ vacio de sustancia. huesosa ( liga-
mento sub-pubiano ), y multiplicar de este
modo las superficies de insercion de los muscu-
los; 3.°, en mixtos , 6 que sirven principal-
mente para este ultimo fin , llenando un espa-
cio que dejen entre si dos huesos diferentes:
tales son los liga}mentus inter-0seos peroneo—
tibial, radio-cubital, y el sacro-esciatico.
Conformacion y disposicion. Todas las espe-
cies de ligamentos presentan las dos formas ge-
nerales de 6rganos fibrosos , la fascicalar y la
membranosa. Los ligamentos fasciculares son
gf:nurahnent'e mas anchos que gruesos, y su fi-
gura particalar esordinariamente la de un cua-
drilongo ; rara vez son triangulares. Los de las
articulaciones son esternos 6 internos con rela-
cion a ellas. Los esternos estan colocados de
modo que limitan 6 impiden el movimiento en
ciertos sentidos; la mayor parte de ellos son la-
terales, y se adhieren por dentro 4 la sinovial,
y por fuera 4 los tendones y demas partes que
rodean la articalacion. Los internos son unos
cordones fibrosos que se encuentran en el centro
de las articulaciones coxo-femoral y de la rodi-
Ha, que se adhieren por sus estremidades al
centro de la superficie articular, y por el resto
de su estension 4 la sinovial, la cual le Sami-
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nistra una vaina redoblindose sobre ellos. Los
ligamentos membranosos tienen una forma va-
riada, que en los no-articulares estd determi-
nada por la de los espacios que ocupan. Los de
las articulaciones ( no se hallan completos mas
que al rededor de la escipulo-hameral, y de la
coxo-femoral ) se llaman ligamentos capsulares,
y representan unas anchas vainas fibrosas que
abrazan la diarthrose , y se adhieren por cada
una de sus estremidades d la circunferencia de
una de las parteshuesosas que la forman. Es-
tas cipsulas ¢ vainas fibrosas se adhieren inti-
mamente por su cara interna d la esterna de la
sinovial , y por la otra 4 los tejidos peri-articu-
lares, y permiten los movimientos en todos sen-
tidos. La adherencia de los ligamentos con los
huaesos 6 con los cartilagos es muy intima en la
edad adulta y en la vejez; pero lo es poco en la
infancia, y en esta ultima época se insertan los
érganos que nos ocupan casi esclasivamente en
el periostio.

Testura. El tejido de los ligamentos es muy
apretado, y sus fibras no se distinguen en todos.
Tienen algunos vasos sanguineos, y contienen
un poco de gordara. |

Funciones. Estos 6rganos flexibles , y al mis-
mo tiempo resislentes , se oponen & ciertos mo-
vimientos que para hacerse necesitarian su es-
tension, y permilen otros que no exigen mas
que_su flexibilidad. Los mno-articalares sirven
principalmente para la insercion de muscalos.

Alteraciones. . Lios ligamentos, 'y sobre todo
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los capsulares , se rasgan en las luxaciones. Sa
inflamacion se observa con frecuencia principal-
mente en los tumores blancos, y este estado
morboso puede ocasionar sua osificacion, su re-
blandecimiento, su degeneracion larddcea, &e.

§ 1L
De los reﬁdﬂnas.

Definicion. Se llaman tendones los drganos
ligamentosos que unen los misculos a los hue-
sos 6 4 los cartilagos, 6 tambien dos porciones
de un mismo musculo. :

Division. Se distinguen segun sua figura en
tendones funiculares , y en fendones aponeyroti-
cos , O aponevroses de insercion. |

Situacion y relaciones. - lios tendones estan
colocados las mas veces en las estremidades de
los miscalos, y en este caso se insertan por
una parte en estos, y por otra en las partes
duras 6.en las aponevroses de cubierta. Otras
veces interrumpen la continuidad de las fibras
carnosas, y cuando la interrupcion es eompleta
dan 4 los musculos la forma digdstrica, trigds-
trica , &c. Los tendones funicalares y aponevrd-
ticos se encuentran 4 veces en un Mismo mus-
culo, y entonces el de la primera especie se ad-
hiere al hueso mas movible, y el membranoso
al que sirve de punto de apoyo. La union de los
tendones con las fibras carnosas es muy inti-
ma en todas partes. Estas llegan a ellos ya en
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direccion oblicuna , sueediéndose wnas 4 otras
en una parte de su longitud , y presentando 4
veces de este modo una disposicion anidloga 3 la
de las barbas de una plama segun salen de sa
tronco; otras veces siguen las fibras tendinosas
la direccion de las muscualares, de las que spa-
recen ser una continuacion. En. muchos sitios
estan los tendones mas ¢ menos completamente
rodeados de bolsas sinoviales, y pasand veces
por vainas fibrosas que describiremos adelante;
-otras veces estan unidos 4 un tejido celalar flojo.
Conformacion. Los tendones funiculares son
unos cordones mas 6 menos prolongados, redon-
dos 6 complanados, ya simples en toda su es-
tension , ya divididos por una de sus estremi-
dades en muchas porcicnes distintas. Los Zendo-
nes aponevrdticos son ignalmente simples 6 di-
vididos , y machos de ellos forman arcos, cayas
dos estremidades se insertan en las partes du~
ras, y cuya concavidad da paso 4 vasos. Algu-
nos tendones son en parte funiculares y en par-
te membraniformes; en fin, hay miscules que
se terminan por manojitos fibrosos muoy eortos;
aislados unos de otros , .y que no se paeden re-
ferir 4 ningana de las especies de tendenes que
hemos reconaocido. _
~ Testura. El tejido’ de los tendones es muy
apretado, y sus fibras, mas 6 menos distintas,
estan reunidas por un tejido celular poco ‘aban-
dante. Se ha querido comparar aanque sin nin-
gun fundamento  sa orgapizacion @ la de los
miuscualos , con los cuales nada tienen:de comun
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mas que el tejido celular que pasa de unos a
otros. Los tendones reciben muay pocos vasos, y
los que se rozan con los huesos se hacen por
ultimo fibro-cartilaginosos y aun huesosos.

Caracteres y propiedades fisicas y witales.
Los tendones son de un blanco nacarado y eam-
biante, secos, € inestensibles, y su vitalidad,
sobre todo la de los funiculares, pdrece infe-
rior d la de los demas drganos fibrosos,

Funciones. Los tendones sirven para fijar
los misculos en las partes daras, para presen-
tar una estensa superficie de insercion 4 sus fi-
bras, que por esta razon pueden ser mas nu-
merosas que si se unieran inmediatamente 3 es-
tas mismas partes, y finalmente para favorecer
la accion de aquellas, concéntrandola en un es-
pacio mas limitado que el que ellas ocupan. -

Alteraciones. La inflamacion de los tendo-
nes es poco conocida , y su puntura ocasiona
una hinchazon indolente que se resuelve con
lentitud. Participan del reblandecimiento de los
ligamentus en los tumores blancos. Espuestos al
aire, y desnudos de su tejido celular , mueren
ficilmente y se esfolian,

ARTICULO II.

De los drganos fibrosos de cubierta.

Este género comprende: 1.°, las cubiertas
fibrosas de los misculos, 6 aponevroses; 2.°, las
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vainas de los tendones; 3@, la cnbierta de l?nsl
huesos 6 el periostio; 4.°, la de los cartilagos
6 el pericondrio; 5.9, la del sistema nervioso 6
la dura-madre; y 6.9, algunas otras que perte-
necen 4 diversos drganos, 'y que esplicaremos
mas tarde.

& L
Aponevroses de cubierta.

- Definicion. Las aponevroses son unas mem-
branas fibrosas que revisten mas ¢ enos comn=
pletamente uno 6 muchos miisculos. *

Division. Se las distingue en generales y en
parciales; las primeras pertenecen 4 los miem=
Lros, y las segandas al tronco. B @9

Conformacion y disposicion. Las cubiertas ge-
nerales presentan - la forma de los miembros;
cuyos miscalos rodean. Estan en: relacion con
estos por su cara interna, y les envian prolon-
gaciones membranosas , que separdndolos auos
de otros suministran puontos de insercion dias
fibras de muchos de ellos, y van 4 adherirse 4
ciertas prominencias lineares de los huesos. Sa
cara esterna estd unida por medio de un tejido
celalar poco apretado 4 los tegomentos, al te-
jido adiposo, y 4 los vasos subcatdneos. Estas
aponevroses se confunden por sus estremidades
con el periostio 6 con el tejido celalar, y for-
man  algunos 2nillos fibrosos para dar paso d
los tendones; Las aponevroses parciales tienen
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una forma variada, y cubren d envuelven in-
completamente ciertos misculos de las paredes
de las cavidades espldnicas. Las hay que no cu-
bren mas que un saln misculo ( la del tempo-
ral ) ; otras que pertenecen 4 muchos de estos
drganos ;: unas corresponden por su cara interna
a los muscnlos, y por la esterna al tejido ce-
lular suobeatdneo; otras estan en relacion con
los musculos por sus dos caras, y se compo=
nen 4 veces de muchas hojas que alojan estos
ultimos en sus intervalos, como en unas espe=
cies de holsas; la. aponevrose de los miseulos
rectos del abdomen nos presenta un ejemplo de
1. I8 P

Las aponevroses tienen misculos fensores,
que unas veces les son propios ( la fascia-lata
en la aponevrose de este nombre ), y destina-
dos otras veces @ funciones diferentes, no lle-
nan sino accesoriamente la de Zensores, median=
te la insercion de su tendon en la membrana
aponevrética ; tal es el biceps braguial que se
une en parte pot su estremidad inferior 4 la
aponevrose anti-braquial. Estos museulos pro-
porcionan el grado de tension de las cabiertas
de que se trata al estado de contraccion ¢ de
relajacion de los misculos subyacentes.

Testura. El tejido de las aponevroses de
eubicrta se compone de una 6 de machas capas
de fibras dirijidas en diversos sentidos.

Caractéres fisicos. Hstas membranas son de
un blanco de perla ; su espesor estd en razon
dicecta del ndmero , de la energia y de la acti-
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vidad de los miscules que cubre. Sas fibras son
mas rigidas y mas resistentes que las de los
tendones, v tambien resisten mas 4 la macera-
cion y a la ebullicion.

Funciones. l.as aponevroses mantienen las
partes subyacentes en su posicion en los casos
de movimientos que tienden a mudarla; fava-
recen la progresion de los flaidos venosos y lin-
fiticos , y por su inestensibilidad impiden que
eslos ultimos se acamulen debajo de ellas.

g 1L

Vainas de los tendenes.
~ Definicion, Llamanse asi unas espansiones
de tejido fibroso que forman, solas 6 con el au-
xilio_de los huesos inmediatos , unas especies de
conductos por los que pasan uno 6 muchos ten-
danes. # 110
Division. Las vainas tendinosas son genera-
les 6 parciales segun que reciben muchos ten-
dones 6 uno solo. :

Situacion. Se las halla principalmente en la
@stremidad libre de los miembros, y sobre todo
en el sentido de la flexion : diferencia que exige
la saperioridad de ndimero de los musculos fle-
xores sobre el de los estensores, Asi, ademas
de la vaina fuerte que abraza todos los flexores
de los dedos, cada uno de estos tiene otra par-
ticalar (1), al paso que los estensores mno es-

(1) Ademasdela, razon que acabamos de dar de la di-
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tan sostenidos mas que por fibras tendinosas
que traen su origen de los miscalos inter-oseos.
Forma y disposicion. Las vainas de los ten-
dones son completas 6 incompletas; es decir,
que anas forman todo el conducto por donde
pasan estos dltimos, al paso que otras no for-
man mas quae una parte, pues la otra estd for-
mada por los haesos 4 que se adhieren las es-
tremidades de las partes fibrosas de que se tra—-
ta. Algunas son unos verdaderos conductos ; pe-
ro otras no constituyen mas que anillos fibrosos
y toman por esto el nombre de ligamentos annu-
lares, Lias vainas que reciben muachos tendones,
son simples ¢ compuestas, es decir, divididas
por prolongaciones fibrosas en tantas cavidades
cuantos son los tendones que admiten. Estos ér-
ganos se contindan con las aponevroses de los
miembros en que s¢ hallan, y'su cara tendino-
sa estd tapizada por una holsa  sinovial’ vagini-
forme, la que, en las compuestas, envia entre
los tendones unos rephegues que forman otros
tantos tabiques mas 6 menos completos,
Testura. Kl tejido apretado, denso, y mu-
chas veces bastante delgado de las vainas ten-
dinosas, estd compuesto de fibras trasversales u

ferencia que se ha indicado, hay otra aplicable al ejem=-
plo que citamos, y es que cuando se dobla la mano, los
tendones delgados vy muy largos de los masculos anterio-
‘res del antebrazo, sino estuvieran fijos sobre los falanges
por vainas que no les permiten mas que sus movimientos
longitudinales , se dislocariany darian a la cara palmar
del drgano del tacto una ﬂ:irma que dificultaria sus funcio~
nes. :
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oblicuas, unas veces muy mamﬁestas , y otras
poco dlslmtas.

i Funciones. Estos drganos estan destinados 4
mantener los tendones en sa logar, y en alga-
nos sitios les sirven al mismo tiempo de poleas.

§. 1L
Del periastio.

Definicion. Se da este nomhre d la cubierta
fibrosa de los haesos,

Forma y disposicion. El periostio tiene la
figura del hueso que cubre, y su continuidad no
estd interrumpida sino en las articulaciones de
movimiento, pues en las inmobles pasa sin
interrupcion de un haeso 4 otro, y ni en unas
ni en otras cabre las superficies articulares. La
adherencia de esta membrana con los huesos
es débil en la infancia, y bastante intima en
el adulto, sobre todo en las estremndades de
los huesos largos, y en los huesos cortos ; en
una palabra,‘en todos los puntos en que Tl
tura de eslos Grganos es esponjosa, y los vasos
que penetran por estos puntos en el iejido hue-
s0so van acompafiados de numerosas prnlﬂnga-
ciones de esta membrana.

Testura.  Las fibras del periostio de 16l line-
sos largos y cortos tienen la misma direccion
que las de estos; pero no sucede lo mismo enla
cubierta fibrosa de los huesos planos. Su testu-
ra se hace fibro-cartilaginosa en las partes es-
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puestas d frotaciones habituales,, y su tejido reci-
be muchos vasos sanguineos y algunos linfiticos.
i Diferencia segun las edades. En el feto es
el periostio blando, esponjoso, empapado de
fluidos gelatinosos, y poco vascular ; sus fibras
se demarcan despues poco 4 poco , su consisten—
cia se aumenta , se desarrolla su red vascular,
y en el viejo se hace tenaz, duro, y aun llega
a osificarse por sw cara interna.

Funciones. El periostio defiende los huesos
de la accion de los érganos que se mueven en
su superficie ; refuerza las paredes de sus vasos,
y en la infancia une las epifises al cyerpo del
hueso y reeibe la implantacion de los ligamen-
tos y de los tendones que, con el tiempo y en
consecuencia de la osificacion de esta membra-
na en sus puntos de insercion, se adhieren al
hueso mismo. Cuando nes ocapemos del siste-
ma huesoso, hablaremos del modo con que el
periostio contribuye 4 su reparacion en alganas
enfermedades.

Anatomia patoligica.

Levantado el periostio en una pequeiia es=
tension se reproduce (1); sus solueiones de cone
tinuidad son seguidas de cicatrices semejantes
a €l. Su inflamacion rara vez se termina por
gangrena , algunas veces por suparacion ( y en

(1) Laablacion del permstm ﬂcasmna € el hueso uﬂn
necrose snperficial,
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este tam-se*dbsi;rende del hueso ), y otras ve-
. ces ocasiona esle estado morboso la induracion
con aumenio de espesor ( periostose ), la osifi-
cacion, ¢ finalmente la degeneracion carcinoma-
tosa encefaloidea, y el desarrollo de preduccio-
nes fangosas. |

‘ 8§ IV.
Del  pericondrio.

El pericondrio es una membrana fibrosa
gue cubre los cartilagos no articulares, con los
cuales estd menos intimamente unido que el
periostio con los huesos , y envia pocas prolon-
gaciones fibrosas al interior de aquellos. Es. po-
co vascular el pericondrio, y su vitalidad es
inferior 4 la del periostio , del que no se dife-
rencia sino por los caracteres que acabamus de
indicar. - o .

s 8. V.
Cubiertas fibrosas de las masas nerviosas cerebro~
cspfnales y de algunm otros oOrganos. :

Estas membranas son:

.2 La dura-madre (meninge de Chauss:er)
que estd situada en el crdneo y en el conducto
vertebral, tapiza como un periostio interno la
cavidad del primero, y estd unida may intima-:
mente 4 la aracnoides ; envuelve el cerebro, el
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cerebelo, la médala oblongada y laespinal ; se
prolonga un poco sobre los nervios que salen
de la base del crineo, perforindose para dar
paso 4 estos y 4 los de la médula espinal , y for-
ma en fin muchos repli¢gues que se deben distin-
guir, en unos que separan diversas partes del eh-
céfalo, como la hoz del cerebelo y la tienda de es-
te , y en otros que hacen el oficio de condactos ve-
nosos, y estan tapizados por la membrana inter-
na {lei sistema de este nombre: tales son los senos
de la dura-madre. Esta membrana estd compues-
ta en la primera edad de dos hojas, segun algu-
nos autores. Sus fibras son muy manifiestas, y
es tan vascular como el periostio (1).

2.0 La esclerdtica, capsuia fibrosa muy sé-
lida._que sirve de tunica al ojo, da la figara 4
este organo y protege las demas partes que le
forman. Sus fibras son poco perceptibles , y su
vascularidad muy mediana.

3.° La albuginea , que rodea el testiculo en-
viindole prolongaciones , es igual en su densi-
dad 4 las dos precedentes, y presenta, como la
segunda, poca vascularidad. Consideraremos cn
el mismo caso que esta membrana la que envuel-
ve al ovario.. -

4.° En fin, la fumm ﬁ&rnm de los riiiones que

(1) Muchos %‘tn‘ammims culuf:an tambien en el sistema
fibroso la cubierta celulo vascular de los nervios ( el nevri-
lema), la que presenta en efecto en muochos sitics una
densidad que justifica esta clasificacion; pero el nevrilema
representa mas bien la pia-madre guoe la cubierta fibrosa
de quesetrata: 32 lo menos se continoua con la primera en
el origen de los nervios.
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envia igualmente prolongaciones al interior ;:le
estos 0rganos.

Importa.notar que ninguna de las partes 4
que da cabiertas el tejido rbroso mno-elastico,
esta destinada a safrir mudanzas momentaneas
de volimen, pues veremos adelante que las que
se hallan en el caso contrario estan rodeadas de
tejido fibroso eldstico. -

8 VL

Dewlas membranas fibro-serosas y fibro-
mucosas.

En todas las partes en que las membranas
fibrosas se hallan en relacion con las serosas ¢
mucosas , se unen tan estrechamente dellas que
es imposible separarlas por la diseccion , de
suerte , gue no forman al parecer mas que una
sola membrana fibrosa por su caraesterna, y
mucosa ¢ serosa por la interna. El pericardio y
las tinicas vaginales son en una parte de sa
estension verdaderas membranas sero-fibrosas,
y la union de la dara-madre y de la aracnoides
es iggalmente muy inlima en todos los sitios
en que estas membranas estan aplicadas una 4
otra. Se encuentran ejemplos de membranas
fibro-mucosas en la traquea-arteria, pues la td-
nica fibrosa que reune los anillos de este con-
duacto es inseparable de la mucosa que le tapiza.
En el mismo caso se hallan el periostio y el pe-
ricondrio en todos los puntos en que los tegu-
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mentos internos se aplican inmediatamente 3
ellos, como se vé en las fosas nasales, conduc=~
to auditivo esterno, laringe , &e.

SEGUNDA DIVISION.
Sistema fibroso amarillo® eldstico.

Definicion. Este sistema comprende un gran
numero de partes membranosas, ligamento-
sas &c., formadas por un tejido andlogo al pre-
cedente, en cuanto 4 su testura, pero que se
distingue de €l por unaelasticidad muy notable,

Situacion. Se encuentra este tejido en todas
las partes en que se hace necesaria una resis—
tencia continua ¢ intermitente 4 la accion de
la gravedad, 4 la de los misculos , &c. Los dr-
ganos principales, ¢ las pogciones de 6rganos
que forman en el hombre el tejido de que se
trata, son: los ligamentos amarillos de las vér-
tebras , la membrana propia de los vasos, de
las arterias principalmente, de los conductos
escretorios y aéreos, la tinica del bazo y la de
los cuerpos cavernosos (1).

Conformacion. Se encuentra el tejidn fibroso
eldstico bajo tres formas, 4 saber: 1.° ia de
manojitos ( en los hgamentus amarillos ) i3
la de tubos (en los vasos y en los mnductﬂs
escretorios ) ; y 3.°, la de sacos membranosos

(1) En losanimales constituye este tejido el ligamento

cervical posterior , y €l que retira la ufia en las tSPELIES
del género feilis. .
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con prolongaciones interiores retiformes (la ca= -
bierta de los cuerpos cavernosos y del bazo).

_ Estructura.: Este tejido estd formado de fi-
bras dispuestas en manojitos, paralelos 6 un po-
co oblicuos unos 4 otres; pero nunca entrecru-
zados , y fdciles de separar, y se encuentra en
" él poco. tejido celular y pocos vasos.. ' ,
_.Caracteres y propiedades. fisicas y quimicas.
El tejido . que nos ocupa es de un color. blanco:
]ﬁa’amente amarillento darante la vida, 'y mas
despues de la muerte ; es opaco, firme, menos
tenaz y mucho mas estensible que el otro tejido
fibroso, mas tenaz despues de la muerte y me-
nos durante. la vida, que el tejido mauscalar, al
que se parece' mas que el precedente. Sa, pro+
piedad. fisica mas motable es la elasticidad,, en
virtad de la cual vuelve repentinamente 4 su
anterior estado cuando. ha sido distendida .6,
comprimida , y esta, propiedad  depende; en, €l
de la grande cantidad de aguoa Jq;!e;i:o,n,li,epﬁ,,
pues en efecto se le priva de ella por la deseca-
cion, que’le Jhace perder la mitad de’su peso
y le da un aspecto cérneo. Pero en tal caso bas-
ta que permanezca um.,poco en;agaa para *vol-
ver 4 adquirir su elasticidad y sas primeros ca-
NOeIErds. o125 110 . isboagmos € weint a0

12 Resiste :muocho. 4 la; macenacignyocy:-asi el
‘agua, hirviendo eomo. .los dcidos y-flosidlcalis
tienen, poca; accion, sobreiél;. Lal cotcion no.le
convierte en gelatina como al precedente, y)aun
al parecer entra esle principio en muy corta

200 & oal Smialzizetoq s P syine I~ (1)
cantiddd ensu composicioni, 4§ 14 4t en catn~
¢ | 9
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bio contribuyen mucho mas la albumina y la

ﬁbrma. .
~ Propiedades witales. | Este tejido no mani-

fiesta s‘ensibilidad ni contractilidad. .

Funectones. Suministra medios de union, ¢
cabiertas | ‘4 ciertas partes;”se presta por su -
estensibilidad 4 las mudanzas de voliithen ¢ de'
situacion de estas, y las restituye por su'elas-
ticidad 4 su situacion’ iidtural coando cesa q‘:
obrar‘la causa de estas mudanzas.

Anatamzd pdralngzcd

La hisﬁma anatdmma de las enferme&ades
de este tejido se contiene”hasta ahora en la del
tejido’ ﬁbf‘usn propiamente dicho. Unicamente
- motaremnos que su osificacioni es mas rara que la
de esté dliimo |, ‘que pierde su elasticidad des=
pues® de’‘tina - d gfension | demasmda fl‘ecuem‘e,

es:esha © prnlnngadm bsbidnen ol

TERCERA mwsm\}. i

Tt ST ..—nfj_: b

—oet e Sistema ) ﬁérafcm;fagmasm X sop st

.!“.-' A f “ 1; -1 W ': ’ o 1 [ ..r’- e P IrJ‘!
3

Daﬁmc:an Se mmprcnden en este Sisteinar
los érganos 'que participan “por su testara'y su
tenacidad-de los ¢earactéres de tejido fibroso y ¥
por su densidad y sd blancura de los' t:ai!tﬂ-au
BOS(I) O1r j -}!l-. 11919 110

QI -'Lr.glr..]!'r' ‘r

(1 ) ich '} . ulugar.{u en este s:stema, los
membranff qu ‘MecKel, Beclard y 0trgs gdt lhir.ﬁ!
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" Division. Se distinguen los drganos fibro-
‘cartilaginosos : primero, en unos que estan
libres ‘por sus dos caras , tales son los inter-
articulares 6 meniscos; segundo, en otros que
tienen una cara libre y otra adherida, 4 saber,
los de las vainas tendinosas y de las circunfe-
rencia de las cavidades articulares; tercero, y
en otros que se adhieren por sus dos caras a los
huesos , sirviéndoles de este modd de medios de
union, |
Situacion , conformacion y disposicion. 1, °
Los fibro-cartilagos inter-articalares se encuen-
tran en las articulaciones de la rodilla, de la
mandibala inferior y de la clavicala: son lami-
niformes, libres por sus dos caras, adheridos
por sus bordes a las cdpsulas ¢ 4 los cartllagos
articulares, y bastante movibles para variar
de mtua'cinn en los movimientos de las artica=
laciones: 2.2, los fibro-cartilagos adheridos por
una de sus caras son de dos especies, & saber,
: los de las vainas tendinosas colocalos en
ltrs Wi en que los tendones se deslizan sobre
los huesos, y que tienen la forma de gotieras{);
otros en forma de rodetes colocados en los
ordes de las cavidades glenoideas y cotiloideas:
3.9, los fibro-cartilagos adheridos por’sus dos
naras se hallan 'situados “entre’ dos superficies
huesosas & las que sirven ‘dé'medio de union, Yy
Bn forma est#ﬂét&fmmada pur la de sus supe

mns‘ideraﬂ como’ verdadems carhlagor. el t:ﬁ'p]ﬁﬂnf si=

gti]i e ? notard que este wdo de ven es preferible)al
e Bichats
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ficies: asi los que reunen los cuerpos de las vér-
tebras son circulares, y el que se encuentra en.
la sinfisis del pubis representa casi un cuadri-
lﬂngn &e. |
Estructura., Los tejidos fibrosos y cartilagi-
nosos no se hallan combinados en las. mismas
proporciones , ni dispaestos del mismo modo en
todas las partes del sistema de que se trata, ni
tampoco . en &odos los puntos de un mismo
fibro-cartilago. Asi sucede que la sustancia fi-
brosa predomina en los ligamentos interverte-
brales , donde forma capas concéntricas ; que es
menos abundante en los rodetes del borde de
cierias articulaciones (en este caso som sus fi-
bras circalares ) y en los fibro-cartilagos inter-
articulares ; y menos abundante aun, y apenas
nntable muchas veces, en las vainas de los ten-
duues . las que estan formadas 4 espensas del
pt:rmstm casi enleramente convertido en carti-
lagu En general la_sustancia fibrosa es tanto
mas percepuhie cuanto. mas cerca de su parte
esterna se examina, el fibro-cartilago , esistien-
do casi sola en este sitio ; pero en camhm se en-
caentra la sustancia, carulagmgsa y tanto mas
ahundante cuantg. mas se apmmma al centro
del drgano, punto en que-desaparccen las fibras,
y en algunos sitigs se encuemtran alternativa-
nte ana capa ﬁbrusa y otra cartilaginosa. El
g‘stema que nos ocupa es poco vascalar, como
lo son en general los dos tejidos que le forman,
-i: Caracteres.y propiedades fisicas:y quimicas.
Los fibro-cartilagos son blanguecinos; y’ reunen -

-
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4 la tenacidad del sistema fibroso, al caal de-
‘ben tambien un poco de flexibilidad , 1a elasti-
-cidad del cartilago. Es de notar que los fibro-
cartilagos que unen los huesos 'de la pelvis se
reblandecen durante la prefiez sensiblemente,
y se hacen mas f%‘;usns. La coccion cunvlerte
este tejido en gelatina.

Propiedades' vitales. Lia especie de drganos
de que se trata no manifiesta en el estado sano
ni sensibilidad ni contractilidad.

Diferencias segun las edades. La parte ho-
‘mogénea de los fibro-cartilagos predominaen la
infancia , y al mismo tiempo son estos bastante
‘blandos; pero a pmpﬂrciﬂn que anmenta 'su
consistencia se sefialan mejor sus' fibras. Sa osi-
ficacion senil es bastante rara. .

Funciones. Los érganos ﬁhm—cartilaginnsns
sirven , segun “suﬁspeciés, unos para facilitar
los movimientos de ciertos tendones, & los que
presentan un punto de apoyosélido y eldstico 4
la vez , y 'los otros para favorecer la movilidad
de las’ superﬁmes articulares entre las que estan

“ situados , ya como especies de almohadillas, ya
como ligamentos igualmente eldsticos.

Anatomia patoligica.

Por 1a poca vitalidad de los fibro-cartilagos
son muy raras sas enfermedades, y lenta la ei-
catrizacion de suas heridas. La inflamacion toma
en ellos el mismo cardcter, y da 4 estas partes
un color rojizo , unas veces uniforme, otras es-
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triado, y que muchas pasa al moreno; las re-
.blandece frecuentemente , y no es muy raro el
q‘ua ocasione en ellos una especie de suparacion,
cayo producto, en general bastante ténue y san-
guinolenta, se deposita en diversos puntos de
1a sastancia de los f_ihrqmaf"ilagqs , 0 bien es
exhalada al esteriar. La ulceracion de estos ulti-
mos se ha observado mauchas veces, y en ma-
chos raquiticos y en ciertos sugetos atacados del
mal vertebral se encuentran los fibra-cartilagos
inter-vertebrales hinchados, reblandecidos é in=
fartados de liquidos. El tejido que nas ocupa se
osifica ficilmente bajo la influencia de auna caa-
sa irritante. Entre las producciones fibro-carti-
laginasas preternaturales que se encuentran en
la economia, citaremos las que se desarrollan
en un tejido fibroso de resultas de frotaciones
accidentales, y las que se eacuentran en algunos
kysies o e el centrh de ciertos tumores y en al—
gunas cicatrices , como por ejemplo, las que se
siguen en el pulmon 4 la evacuacion de los tn-
bérculos, y en fin en mauchos cuerpos fibrosos
preternaturales, Meckel ha colocado estos tiitimos
entre las producciones fibro-cartilaginosas,

Bibliografia del sistema fidroso,

No se ha escrito sobre el sistema fibrosa
mas que un cortigimo numero de obras concer—
nientes 4 partes aisladas de esle sistema, por
lo gque creemos deber limitarpos a remitir al
lector @ los tratados generales ya citados, y 4
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CAPITULO V. -

'DEL SISTEMA CARTILAGINOSO.

e ) Y s
SECCION PRIMERA.

Consideraciones generales.

Definicion. Los drganos que componen este
sistema , 6 los cartilagos , son’ unas partes du-
ras, sin apariencia de testura ni de organizacion,
blanquecinas, quebradizas, y sin embargo un
poco flexibles y eldsticas, independientes unas
de otras y generalmente en conexion con el
sistema huesoso. -

Division. Se distinguen los cartilagos en
temporarios y permanentes: no siendo los pri-
meros otra cosa mas que partes destinadas a
hacerse huesosas , y que pasan antes por diver-
sos estados , en cuyo numero se halla el carti-
laginoso; remitimos sa historia al capitulo VI,
que tiene por objeto el sistema huesoso: los se-
gundos no son todos permanentes de un modo
absoluto ; porque muchos de ellos terminan siem-
pre por osificarse al cabo de mas ¢ menos tiem-

po. Los distinguiremos en dos grupos princi-
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pales: el primero comprenderd los cart:lag?ns
gue no tienen pericondrio, es decir, los articu-
lares solos; en el segundo se colacan " fodos
los gune le tienen, 4 saber: los cartilagos de las
costillas, de la laringe, los membraniformes, &e.

Conformacion y relaciones. Losdrganos car-
tilaginosos presentan una grande variedad de

 formas. Unos son largos y estrechos, y otros

dispuestos 4 manera de membranas, y todos
son mas 6 menos aplanados. Entraremos en
mayores detalles con respecto 4 esto en las sec-
ciones siguientes. Los cartilagos del primer
grapo estan unidos d las estremidades articula-
res de los huesos, ya por sus dos caras (en las
articulaciones inmobles ), ya por una sola (ar-
ticulaciones mnvlhles) Los del segundo grapo
se adhieren 4 los huesos ( los de las costillas, de
Ia oreja, de la nariz &c.), 6 estan en relacion
con partes blandas ( los de la laringe, &c.).
Testura. El tejido cartilaginoso parece ho-
mogéneo a primera vista ; pero un examen mas
profando hace descabrir en estos 6rganos fibras,
caya dircccion varia en los dos grupos, como
veremos al hacer la historia de estos. La mace-
racion may prolongada reduce este tejido 4 ana
trama celulosa poco considerable, Parece que no
recibe vasos, 4 menos que no se consideren co-
mo tales las estrias parduscas y algunas veces
rojas que se notan en €l en ciertos casos.” Sin
embargo , los cartilagos estan penetrados por
los liquidos de la economia, y este hecho , que
supone la nutricion de estos 6rganos, se eviden-
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cia por el color amarillo que toman en la icte-
ricia, No se descubren nervios en ellos.
-Caracteres y propiedades fisicas y quimicas.
Lns cartilagos son de un blanco nacarado; cor=-
tados en liminas delgadas presentan la semi-
trasparencia del asta; el tejido huesoso es el
unico qae le escede en dureza y en densidad (1);
sin embargo se les puede dividir con el escal-
pelo. Estos 6rganos son muy eldstices, pero sa
distension no pnede forzarse mucho sin ocasio=
nar su rotara. Contienen mucha agua, y de-
secados se hacen trasparentes y amarillentos,
pero una corta permanencia en el agua les res-
titaye en estos casos su primer aspecto; se pa-
dren con una suma lenu}ud y su maceracion
exige tambien macho t:empn Cuando se les ha-
ce cocer principian por encogerse; y despues
los cartilagos articalares solo se disuelven y dan
una especie de gelatina, mientras que los otros
permanecen insolables y no la sumlmstraﬂ a
menos que ana de sus partes no eslé umﬁcada.
Su andlisis quimica aun no presenta nada de
positivo por lo que hace 4 los cartilagos del
hombre. Segun MM. Hatchett y Davy, de-
berian estar compuestos de albumina y de fos-
fato calizo ; y segun Mr. Allen, de albumina
y de un poco de carhanam de cal. Mr, Gendrin
considera la sustancia gelatiniforme , que se ob-
tiene por la decoccion de los cartilagos. articu-
lares , como un compuesto de albumina, de un

(£) 'Ni aun los huesos tienen esta 1ltima especie de su=
Perioridad mas que en sus partes esteriores, j
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‘moco animal, y de fosfato de cal;'y segun e.sgte
aator, los {:arulagus de la laringe deberan con-
tener gelatma formada en gran parte por la fi-
‘brina combinada con el agua.

Propiedades witales. La vitalidad de los
cartilagos es muy oscura, y su wotricion se
efectua con una suma lentitud, menos en la
€poca de la pubertad en que !qs de la laringe
se desarrollan de pronto de un modo notable.
No paeden referirse a4 la sensibilidad de estos
organos los dolores que ocasiona la presencia de
caerpos estrafios en las articulaciones.

. Diferencias segun las edades. Los cartilagos
tienen al principio la consistencia y el aspecto
‘de un mucilago espeso, y despues adquieren
poco d poco “hasta la edad adulta , el grado de
solidez que les conocemas, ,,

_ Esta dltima época es 13 de sa mayor elas-
-ticidad, propiedad cuya condicion se halla en
el esladu intermedio 4 la dureza que adquirirdn
mds tarde y 4 sa blandura primitiva. En el
“viejo son mas secos , mas colprados y mas opa-
cas; se acumula en ellos la sustancia calcirea
'y acaban por csificarse 4 lo menos parcialmen-—
te. Los cartllagus de las articulaciones mavi-
bles son lm; unicos exentos de esta trasfﬂrma—
cion (I) , que ataca afgunas veces a los dema,s.
con mucha anticipacion.

Funciones. Los cartilagos ejercen; en vir-
tud de su dureza y su f:lastirldad fuﬂciﬂn{:s

(') Sinembargo se 1a obserya en un cortisimg ‘pimero
de casos, 3 i)
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que , segun los grupos 's que pertenecen estos or-
ganos, se diferencian demasiado para indicarse
en esta seccion, pero que en todas pueden com-
pararse de un modo general 4 la de los resortes.

Anatomia patoldgica.

Cuando los cartilagos estan divididos sin
peérdida de sustancia, las soperficies de la solu-
cion de continuidad permanecen yusta-pucstas;
pero no contraen adherencias, y solo el pericon-
drio cuando existe, se cicatriza formando un
callo huesoso que cubre la herida. Separados de
las partes inmediatas, ya no vuelven a reunirse
con ellas, Su inflamacion no esta bien carac-
terizada; pero se pueden considerar como resul-
tados de este estado morboso las ulceraciones
que presentan i veces, la tumefaccion con re-
blandecimiento y la degeneracion lardacea, sobre
todo en algunas enfermedades de las articalacio-
nes. Volveremos 4 tratar de sus alteraciones en
las dos secciones siguientes de este capitulo.

Se encaentran algunas veces cartilagos desar-
rollados accidentalmente en la economia; Mr,
Laennec los ha dividido en perfectos € imperfec-
tos, division que Meckel desecha como fundada
en observaciones que se han hecho en las diferen-
tes épocas del desarrollo de semejantes produe-
ciones. Los cartilagos accidentales se encaentran
en forma de placas en el espesor de las paredes
arteriales, en el tejido subseroso del bazo, del
palmon, del testiculo, &c., y en masas irre=
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gulares en la sustancia de algunos drganos, tales
como el cugr%u tirpideo, los ovarios, &c., y en
- fin en algancs tumores escirrosos, lardiceos,
bajo la forma de pequeiios cuerpos aplanados,
adheridos 6 libres, al esterior 6 en el interior de
las membranas sinoviales,, y rara vez de las se-
rosas. La uretra, la vagina y el prepacio son 4
veces el asiento de una trasformacion cartilagi-
nosa, y aun los huesos mismos la esperimentan,
pero muy rara vez.

" SECCION SEGUNDA.

- ’ 3“ [
. Cartilagos articulares.

‘8

. Definicion. Se di este nombre 4 los cartilagos
que revisten las estremidades 6 caras articulares
de los, huesos. R ol T
- Division., . Distinguiremos los cartilagos de las
articalaciones ‘movibl

o i Dy 0 _t'-'_ﬂr_fﬂagqs .dfﬁz-_ﬁzﬁm_
diales), de los de las ;it_l@_f;p!qpimies inmobles.
sinarthrodiales. i %

. Conformacion y disposicion... (a) Los cartilagos
~ diarthrodiales tienen la figura de liminas apla-
nadas, mas delgadas en la circunferencia que cn
el centro sobre las estremidades articulares cons,
vexas, y en cambio mas gruesas en sus, bordes
que en su centro sobre las estremidades articu~
lares concavas, y aplicadas 4 las superficies hue-
sosas disthrodiales’, gk éubreb en todssc -
tension, y-4 las que se adhieren muy intimamen-
te por ana de ‘sus caras,-al paso que la otra'estd
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tapizada por la cépsala sinovial ;uque la separa
de la cara correspondiente del cartilago articular
opuesto. (6) En las articulaciones inmobles se
encuentran entre las estremidades huesosas car-
tilagos lamelliformes; adheridos al hueso por sus
dos caras, y al periostio por sus bordes (1).

Testura.  Lia maceracion, la coccion, &e.
hacen ver evidentemente las fibras que componen
el tejido, al parecer homogéneo, de los carti=
lagos arliculares. Estas fibras estan dispuestas
. perpendlculdrmente a la soperficie huesosa que
cabren y 4 la que estan unidas muy intimamente;
las de los cartilagos diarthrodiales parece que se
reblandecen en su estremidad libre; y en este
sitio, el tejido celular que entra en su compo-
sicion, se modifica para formar la parte de la
capsula sinovial que’tapiza el camfagu No se
pueden seguir Ios vasos en los tirganos de gae se
trata e * -

C'q’m&fﬂrﬂs qurmfms % u§ cattﬁﬁgb& articu-
Tares son'los unicos’ tlue se convierten en gelatma
por la decoccion,

Diferencias segun‘lis ‘edades. A tndo lo que
hiemos dicho sebre ‘este objeto en ]a seccion pre-
cedente afiadiremos que los cartllagos diarthro-
dialds™se adelgazatﬁ muy seuslhlemente ‘en la
ve]ez “que se osifitan’ macho mas rara vez que

| J-; F} n-.-.\J--. &t

(1) Los cartila gﬂs sina thmdmle: de lus hﬂesos dEI Erﬁ-

€0 SON mas gruesos en1a iu erficie Convexa de ~este que

en la concava; 5 por do que dts suturas, dﬂapr{rectnl ‘mas

gr"”t“ eh lo lntenur tiue 0, lo esterior ¢ esta lmr,edﬁ
uesosa.
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todos los demas ; y que en cambio los de las ar-
ticulaciones inmiobles pertenecen tanto 4 la cla-
se de cartilagos tempurarms , como 3 la de per-
manentes: |

Funciones. Los tartllagns aé las arricalacio
nes disminayeén en virtud de sa elasticidad "los
esfuerzos de compresion; y los choques que es-
perimentan las superficies articulares; y ademas
facilitan por un efecto de la misma’propiedad
los movimientos de las artmuiacmnes diar-
throdiales: | S 2P0 |
Anntamm pdfﬂl&gfca 06113163 ol

: 3 . 5018000

Los carhlagns artmu]ares se_ hmchan a veces |
}7 se feblandecen en la flegmasfa de las articu-
aciones. Sus fibras se hacen muchas veces per-
ceptibles , ténto'en 'sa interior. como en su super-
ficie libre , que en tal caso es como felposa. Olras
veces los sep‘dra ‘la ifamacion-del huesn o 'los
destruye (1).:Muay: rara vez Jes ttaca este estado
morboso ;| sob¥e todo 4 los Hxaﬂhrodiales, pero
cuando ‘se’ verifica’ puede’ terminar en ellos por
sapuracion ; y-producir sa° alceracion: Alganas
veces se hallai‘los ' cartilagos ariieulares reem-
ﬂaudbs por’ una smttatin:i.:«:L dara y eburned, qtd

r. Meckel*cree ser urato deé sosa, 0 - 010020
" Lios t:alﬂﬂi‘g'ns dmrthrﬂdlah’.-s se presentan al-
116q .20l 8b  smzica sl b 28le ¢l ob ol v

(l) A si destritcéion éigué 14 $oldatura de 14 sup eFilicﬂe‘s
hﬂfﬁﬂaas que ' en faleasase ponen:€n cobtacto s soldadura

e’constitiiye kil t E
S o o R e R
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gunas veces adelgazados en uno 6 en muchos si~
tios, y Mr. Laennec atribuye este fendmeno 3
la regeneracion incompleta de una parte de car-
tilago destruida por la ulceracion, Las placas
cartilaginosas 6 huesosas de que se encuentran a
veces incrustados los cartilagﬂs articulares son
producciones nuevas, que despues de haberse in-~
trodacido en la articalacion atravesando la sino-
vial se han engastado en la capa cartilaginosa.
En las falsas articulaciones que se forman entre
los dos estremos de an hueso fracturado :se en-
cuentran un tejido mas 6 menos semejante al de
los cartilagos diarthrodiales, pero que no se debe
considerar sino como un callo imperfecto.

R SECCION e e
Cart:lagas perzcandnalm.

.. ‘Definicion. -_Com?prenderemus, en este grapo
un cierto.nimero de cartilagos que tienen por
caractéres:-comunes el. constitair .ana. porcion ¢
la totalidad de.la armazon de ciertas partes , de.
estar revestidos.de una membrana fibrosa 6 pe-
ricondrio, y de no poder ser reducidos 4 gelatina
por la cogcion. Los, cartilagos de esta segunda
especie, son: los de las costillas, de la . laringe,
del conducto auricaular, del tahlque de la nariz,
y los de las alas de la misma, de los parpados,
de la oreja , de la lengua, de la epiglotis; de la
traquea y ‘de los brongquios, mal colocados por‘r
Bichat en el ndimero de lgs ﬁb;:o-carnlagos. o 4
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. Forma ¥ conexiones.. Enire los cartilagos de
este grapo unos son membraniformes, como el
thyroides, el del pabellon de la oreja, &c.; otros,
como los de las cushlias, tienen la forma de lis-
toncitos estrechos y bastante gruesos, y otros en
. fin representan anillos incompletos, como por
ejemplo los traqueales y bronquiales. Unos se
adhieren 4 los huesos por sus bordes ¢ por sus
‘ estremidades con tanta solidez como los car-
tilagos articulares (los de las costillas, del tabi-
que nasal,, &c.), y otros no tienen relacion siro
.con partes blandas (los de la laringe y de la tra-
quea y los cartilagos tarsos). Hay algunos que
se articulan reanidos de miodo que se mueven
unos sobre otros, y que presentan eminencias
articulares reunidas por cdpsalas ligamentosas:
tal es la disposicion de los cartilagos de la larin-
ge Detalles mas largns sobre la forma y las co-
nexiones de estos drganos pertenecen ya i la
anatomia descriptiva¥

! Testura. (@) Los cartilagos de fasécostiflas
estan compuestos de ldminas elipticas sobrepues~
tas y unidas entre si por fibras trasversales. Dice
Herissant, que estas laminas tienen una diqpn-
sicion €pirdidea; pero sea de esto lo que quiera,
se descnmpnnen por si mismas en fibras g' aca—
ban por redacirse 4 tejido celular; pero para
analizar la testara de estos cartilagos se necesita
una maceracion samamente larga, seguida de su
desecacion 6 de la accion de los dcidos. (&) Los
demas cartilagos de este grupo se redocen por la
-maceracion y la coccion, primero d fibrillas muy

0 lo
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tenues y muy cortas, y despues a tejido celalar.
Los de los pdrpados, de la oreja y todos los
fibro-cartilagos membraniformes de Bichat , tie-
nen un tejido menos denso; y que resisle me=-
nos que el de los otros cartilagos 4 la imaceracion
&ec. Estan cabiertos de tin pericondrio mas grue-
so que envia prolongationes fibrosas 4 su inte=
rior , al paso que la cubiérta fibrosa de los pre-
cedentes no estd unida i ellos mas gté por un
tejido celalar. | : .
Propiedades fisicas. Los cartilagos de que se
trata son mas 6 menos flexibles (los membrani-
formes 16 son mas que los otros) y may elds~
ticas; la decoccion no los convierte en gelatina,
contieren mas materia terrea gue los diar-
throdiales. 3 s ] _
Diferencias segun las edades: Algurios de los
cartilagos pericondriales; y sobre todo los de las
costillas; de la laringe y de la traquea-arteria,
desptes de haberse desartollado hasta la edad
adulta coiio todos los demas, se osifican ordi-
nariamente eii todo 6 eén parte, y adquieren en
su centro una testura areolar. Esta trasformacion
nataral se acelera én los cartilagos de l4s costillas
por la tisis pulmonal , y en los de la laringe por
la tists laringea. | L
Funciones. Los cartilagos de qué hablamos
constituyen, ya solos; ya en concurrencia con
los huesos, la base de ciertas partes del cuerpo,
cuya figara deteriiinan por consigdiente ¢ con-
triboyen 4 determinar; en una palabra, susti-
tayen 4 los huesos en los sitios en gque los mo-
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vimientos de esPansmn de estrechamiento , &e.

‘mecesitan la"presencia dé una armazon elasuca, y
mas 6 mends flexible.
Anatomia patoligica. *

La forma de los cartilagos periﬂnndriales
puede alterarse por una accion imecanica, y asi
los tumores del cuello, tales como los bocios,
dai 4 los anillos traqueales y bronquiales una
forma aplanada 6 triangular 4 causa de la com-
presion qie ejercen sobre ellos.

Las soluciones de continuidad de los carti-
lagos no son seguidas de su cicatrizacion ; pero
el pericondrio forma un' rodete carllla‘gmﬂsu o
huesoso que sujeta los fragmentos y los mantie-
ne en conctato, y este rodete es menos largo
cuando los fragmentos se corresponiden por sus
estreimos, que cuando se han' situado uno sobre
otro. Si la osificacion del cartilago se ha verifi-
cado ya, puede formarse entre los estremos frac-
tarados un verdadero callo ( Vease sistema hue-
s0s0; @natomia patoldgica). La inflamacion de
estos ‘cartilagos se termina brdmzrlami:nie por su
nsnﬁtacmn.

“Los ejemplos de caries }' dé necrose ‘ne se
han encontrado en'los 6rganos éartilaginosos , y
prmmpalmenie en la laringe, no correspondian
sino d parles que habian safrido la trasformacion
huesosa, _

Entre el pequefio nimero de anomalias con-
génitas de estos organos observadas hasta el dia,
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se cita la falta de alganos de ellos y; particalar~
mente la de los cartilagos de las costillas.

S |

Bibliografia del sistema cartilaginoso.

Ademas de los tratados generales ya citados.

Herissant. Sobre la estructura de los car-
.tlla os de las costillas del hombre y del ca-
ballu en las memorias de Pans, 1.'743, pagi~
na 355,

Delapone. Sobre la organizacion de los hue-
s0s; en las memorias de Paris, _17_52 y pagi-
na 253__.253 *

~ En esta memoria se hallan pormenores muy
interesantes sobre la testura de los. cartilagos
articalares.

J. G. Hase. De fabrica cartilaginum. Le:p-
Eltk, 1767.

. Doerner. De gravioribus quibusdam carula-
ginum matationibus. Tubing, 1798.

Cruveilhier. Observaciones sobre los cartila-
gos diarthrodiales ¥ las enfermedades de las ar-
ticalaciones del mismo nombre ; en los Archi-
vos generales de Medicina, febreru de 1824,
pag.i61.

. . Gendrin. Historia anatémica de las infla-
maciones , tumu 1, pdg. 322 y siguientes.

i
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i CAP[TULO VI

DEL SISTEMA HUESOSO

-—l—hﬂm——-—-

SECC[ON PR IMER&

II'E LOS HUESOS.

ARTICULO PRIMERO

Lansuferamanes generalcs

1) b

I)gﬁmefan El sistema hnesusu se cuylpm:e de’
un gran ndmero de piezas orgdnicas mas 'd‘ﬂr‘:is'
que todas las demas partes ‘solidas de la econo-"
mia, anidas mediatamente 'y 'de dwersm mo-"
dos unas con otras , y formando una especie de’
armazon’, que’ sirve de base de sustentacion &’
los'demias drganos , yﬂetermma la configuracion
general del euerpo. ¢

-« Situacion. Los huesos estan 'siempre situados
en medio de las partes blandas, debajo’de los'
tegamentos y de'los miscalos que estos cubﬂ:n
jamds estan enteramente al esterior. 0 ° 7

- Division. Segan qnﬂpredumman una 6 dos*
de sus dimensiones, 6'qbe son casi iguales en”
las tres, se los divide en huesos largus anchos”
y: carius los hay tambien mistos 6 que pefte--
necen a un mismo tiempo 4 dos de los géneros '

'I

o
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precedentes. Estos grapos no se diferencian unos
de otros solamente por sus dimensiones, sing
tambien por otros caractéres comg veremos en
el articalo siguiente. -

Conformacion. Presentando el sistema hue-
s0so, en sa conjanto la figura general del cuerpo,
ya se deja conocer que la de los huesos mismos
debe variar mucho segun las regiones de este ql-
timo, y esto es tambien lo que indica la divisian
que acabamos de estahlecer: remitimos pues este
asunto 4 la histaria particalar de cada especie;
pero aqui debemos hablar de las eminencias y
cavidades que presenta la superficie de’tados
los haesos, y que modifica sa conformacian.

1.° Las eminencias son 6 arllculares é na
articalares. Las primepas estan cuhiertaa de
tejida carh!agmusu valveremos 4 tratar de ellas _
en la seccion siguiente , con motjvo de las arti-.
culaciones, Las segunda's., cuya mayor aimerg.
esta.destinada A dar imsercion a partes fibrasas,
carecen de cartilagos y son mas ¢ menos rago-
sas. L variedad de forma que presentan estas
eminencias, ha hecho que se  lag distinga en
muchag especies designadas con los nombres ge=
néricas, de . apofises, - de processus y de ramas,
caando san largas y muy prominentes; eon los
de prafuberancm.:, de tuberosidades , cnando
son'mas cortas y mas anchas; con el de ¢restas,
caando son muy salientes, estrechas y €stensas;.
de espinas , cuando son pequefas, delgadas y
agudas; de lineas, guandq s0n prﬂihngadas y
poco salientes.). s ol o :
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2.°  Las cavidades ¢ hundimientos se dis-
tinguen tambien en articularesy Do articalares:
solamente lus primeros cstan cubiertos de carti-
lagos como las eminencias correspondientes.
( Vease la historia de las articulaciones.) Lias
segandas, de que unicamente tratames aqui,
son esternas © internas. Las cavidades esiernas
no son unas veces mas que depresiones 6 hun-
dimientos , y otras' constitayen verdaderas cavi-
dades. La forma de unos y otras varia mucho;
asi es que alganos hundimientos paco profun-
dos tienen una entrada anchay de hordes muoy
separados, y toman el nombre de fosas, fositas,
impresiones digitales. Ciertas cavidades, general-
mente mas profundas , son esirechas en sa ori-
gen, y anchas en el resto de su estension ; es-
tap tapizadas de una membrapa macosa y lle-
nas de aire atmosférico, y se las distingue con
los nombres de células 6 senos, segun su pume—
ra -y capacidad, gqoe. estam en razon inyersa,
pues esta predomina. en los ltimos y -aguel’
en las primeras. Kl tercer grupo comprende,
baja los nombres de surcos , gatieras, ranuras,
escotaduras , &c., unos hundimientos mas ¢
menos estrechos y prulnngadﬂsque recibén gene-
ralinente nervios 6 vasgs; y-en fin, en'nn cuar-
to grupo, se reanen los- agujeros, Jlas ﬁsurus,; v
los conductos 6 canales; 'destinados mas parli-
‘cularmente a dar pas;;r.a vasos y mervios: ca-—
vidades ioda& que atraviesan el hueso: de: parte
Q_Pante Y8 it rH. Fiiin
24 L@s emmeumas y 1asipamdadas huesosas es-
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tan formadas alguna vez por an solo haeso ; pe-
ro las mas veces por la reanion de dos 6 de’
“muchos de estos 6rzanos, Tambien se encuen-
tean en los bordes 6 en lasaperficie de ciertos
huesos unas pequeiias asperidades’ destinadas 4
la insercion de partes fibrosas,

Ademas de las cavidades qune comunican al
esterior de los haesos , ha}' otras enieramente
internas , y que hacen variar maucho la confor—
macion interior de estos 6rganos. Son unos hue-
cos unicos, y en forma de conductos’ en el
caerpo de 1{}5 haesos largos ; muy multiplicados’
y en forma de células mas 6 menos grandes em’
todas las demas partes del sisteina huaesoso.’
 Estos huaecos, que resaltan inmediatamente de -
la testura de estos drganos, estan’siempre mas:
desarrollados  en el centro de los huesos que ‘en
su parte eslerna, y cuntlenen mstema me-.*
dalar 6 adiposo. ¥y 98 BETY

MTestura.  El tejido de Im huesos es filiro~
laminoso, may ‘aprelado efi su p#rte esterna’y’
mas areolar en la interna, diferencia que hace’
distinguir en ellos una sustancia 6 tejido com=!
pactoy an ta;:da :afmu!ar, y un tejido esponjo=
so. Eu el primero , que sirve siempre de cubier~
ta 4'los otros dos, se ‘aplican las filiras y- las'la=s
minitas unas contra otras, de modo’ que dan‘
al ‘haeso un aspecto fibroso. Tias ﬁbras muy ll"-!
regalarmente yusta-puestas, y que 'no de]an en-
treisi mas que’ intervalos mmmsmptms Yy tienen’
la forwa de conductitos, componen las ldviinas
y las ‘capas reunidas utlas'd otras por’ fibeillas
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trasversales d oblicaas, El tejido reticular es me=
" nos apretado, y constituye en algan modo las
capas mas internas del precedente. Ea el tejido
esponjoso , las fibrasy las laminitas dejan entre
'si unos intervalos 6 areolas comparables 4 las
de las esponjas, ¢ 4 las de un tejido celularen—
fisematoso ( con la diferencia de que estan oca-
padas por la sustancia medular), y esta es la
sesunda especie de cavidades huesosas de que
acabamos de hablar. En dltima anilisis, el te~
jido huesoso no es mas que un tejido celular en-
durecido por su ‘combinacion conuna sustancia’
gelatino-calcarea , pero que ha conservado'las
formas interiores de su primitivo estado, y has=
ta la grasa depositada entonces en sus areola$.

 En la estructara de los huesos entran otras
partes, ademas del tejido huesoso mismo, y
son: 1., una membrana fibrosa que le sirve de’
cubierta esterna, y que hemos descrito ya con’
el nombre de periostio ( vease pig: 66 ): 2.%, la
médala 6 el sistema adiposo de los huesos que:
ocupa las células de las sustancias esponjosay re-'
ticalar, y aan los intervalos microscdpicos del’
tejido compacto, asi como el grande conduacto
interior de los huesos largos, donde veremos
luego que estd contenida en una membrana ce-
lalosa 6 vascalar propia de este conducto. La’
grasa de los huesos ‘ consiste, sino todaj 4 ‘lo°
menos la de los huecos mas espaciosos, en pe-
queiias vejiguitas llenas de una sustancia oleosa,’
mas fluida y mas amarillenta que la del tejido
adiposo generaly’y no' direros mas sobre este
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asunto por haberle tratado ya en otra par-
te ( vease la historia del tejida adiposo ) ; 3.4,
vasos sanguineos distingunidos por los anatdmi-
cos en tres grdenes: el grimefq comprende las
pequeilas arteriolas , que naciendo del tejido vas-
cular del periostio, se intraducen por orificios
microscépicos en la systancia compacta. El se-
gundo drden se compone de vasos que penetran
en la sustancia esponjosa por los aganjeros mayo-
res que se notan en las esiremidades de los hue-
sos largos, y en los huesas cortos. Finalmente,
en el tercero se hallan los vasos conocidos mas
particalarmente con el nombre de nutricios , que
recorren sin ramificarse los canductos de la sus-
tancid compacta y legan 4 lamembrana medular.
Las venas correspondientes 4 las arterias de los
das primeros drdenes no salen por los orificios
que reciben 4 estos; pero en cambio las arterias
del tercer drden estan acompaiiadas en el con-
ducto natricio de -un. nimero de venas igual
al suyo, es decir,.de una sola en la mayor par-
te de casos. Las venas de los tejidos compacto y
€sponjoso no se componen mas que de la mem-
brana interna del sistema venoso, y presentan
una disposicion celular que estahlece algana re-
lacion entre ellas y las qae constituyen el teji-
do erectil; de losy cuerpos cavernosos, &e.,'y
aun no ‘estan formadas como estas , mas gue por
la membrana interna del sistema venoso , carde-
ter que presentan igunalmente las venillas de la
sastancia compacta, ' e B s

No  pueden dcscabrirse VAs505 linfaticos
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mas adentro de la snperficie de los huesos.
- Los vasos de la membrana medular de los
huesos largos entran acompainiados de filetes
nerviosos, pero no se los descabre en el tejido
huesoso mismo.

Caractéres y propiedades fisicas v quimicas.
Los huesas son de un blanco amarillento: sa
depsidad varia, como ya hemos visto; son muy
duros , resistentes , y sin embargo an poca fle-
xibles, algo eldsticos, susceptibles de anaesten=
sion lenta, y seguida cuapdo cesa la causa, de
la restitacion de estos drganos 4 sus primitivas
dimensiones (ciertas cavidades huesosas coma
las de las fosas nasales, la orbita &c., ensan-
chadas momentineamente por algan tumar,,
vuelven de naevo d su capacidad natural despues,
de la estirpacion de este); la solidez de los hue-=
sos depende de su composicion quimica. Mr..
Bercelias, despues de haber analizado los hae-
sos hien desecados, ha obtenido los principios:
_ siguientes: materia animal reducible 4 gelativa

or la decoccion 32,17 ; sastancia anjmal inso-,
able3,13; fosfata de cal 11,30; flaato de cal 2,0;
fosfato de magnesia 1,16 ; sosa € hidra-chlorato
de §0sa 1,20, Las analjsis de Fourcroy y de Mr.
Vauqaelin sedifcrencian un poco de esta, pues,
estos quimicos dicen haber reconacido en los
huesos la presencia del hierra y de la silice. Por
lo demas, la composicion de lps haesas varia
segun los gGe se examinan, y segun la edad d¢
los individung a que pertenecen , el estado de
salad 0 de epfermedad de estos individugs. La

[
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parte gelatinosa se separa por medio de la coc-
€ion, y la parte salina se descumpune por me-
dm de los dcidos.

" Propiedades vitales. - Los huesos son insen-
sxblf.,s en su estado sano, v nunca manifiestan,
contracciones vitales. La lent:tud con que se
forman y se reparan manifiesta en ellos una vi-
talidad oscura. |

Modo de desarrollo y d{ferancra segun las
edades. Los huesos son ﬂmdus al principio, co-
mo todos los dewas tejidos, despaes gelahm-—
formes, y en seguida pasan sacesivamente , d
lo menos muchos de ellos, por los estados fibro-
cartilaginoso y cartilagineso, estados en los
cuales permanecen en ciertos animales vertebra=
dos, y que en el hombre son reemplazados,
despues de un tiempo may variable , por el es-
tado huesoso, tal como lo hemos descnm pre—=
cedentemente. Al prmclpm 'de la vida del em-
brion no tiene aan el sistema que nos ocupa
mas que una consistencia mucosa , 'y forma un’
todo continuo que se divide luego despues en un
gran nuimero de partes. La osificacion principia
cerca de .un mes despues de la concepcion, y
no se acaba hasta la edad de dece aiios, y aan
de diez'y ocho para ciertas partes accesnri'as*
No parece que estd precedida en todas partes
del estado cartilaginoso , pnes Howship ha vis-
to algunas partes de este sistema, tales como
el cuerpo de los huesos largos y los huesos pla-
nos del crineo, pasar inmediatamente del esta-
do macoso al estado haesoso. En cuanto a los
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huesos que son cartilaginosos antes de llegarya |
este tltimo estado, he aqui como se verifica su
trasformacion. En el centro de un cartilago
temporario formado en los dos primeros meses,
y que tiene ya la configuracion del faturo hue-
s0 , aparecen conductos y haeces pequeilitos ta-
pizados de una membrana vascular llena al
principio de un liguido viscoso y despues san-
guinolento, y 4 la aparicion de esta sigue muy
pronto la de un primer punto huesoso (1). Se
vé tomar al cartilago inyectado de rojo al rede-
| dor de la parte trasformada su aspecto homo-

‘géneo 4 proporcion que se le examina mas cer-
~ca de sa circunferencia. Asi se estiende poco 4
poco la osificacion de dentro 4 fuera, y ocupa
finalmente todo el cartilago. Los conductos de
que hemos hablado son muy anchos al princi-
pio de esta operacion, y disminuyen progresiva-
mente cuando esta concluida. En este caso se
encuentra en lugar de la sustancia- homogénea
de un cartilago temporario ; an hueso de fibras
distintas y provisto de vasos. i
~ Se han propuesto una infinidad de hipdtesis
para esplicar la metamorfdsis del tejido cartila-

(1) Todaosificacion patural ¢ accidental es anunciada
por el desarrollo de un pequefio aparato vascular rojo en
el punto del fibro-cartilago ¢ del cartilago que debe sufrir
la trasformacion. Desde el instante que esta se verifica so~
bre un punto ( que siempre es en el centro de este apara-
to ) continuardn precediendo 4 ella la formacion de vasos,
¢ 4 lo menossu desarrollo y su coloracion, y de tal suer-
te que I2 porcion osificada, y la que aun ne lo esti, se
ven siempre separadas por otra porcion inyectada de
Ll PREELET IR AR TS ESNEE S B SEEN ) 1RG£ B0 .
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ginoso en tejido huesoso; pero la esencia de este
fenémeno nutritivo aun se ignora tanto como la
de todos los demas, por lo que debemos limitar-
nos 4 considerar en esta trasformacion el resul-
tado de un nuevo modo de nutricion en la tra-
. ma celalosa, consecuencia del aflujo de sangre
al cartilago; alteracion en virtad de la cual sa-
cede 4 una sustancia albuthinesa homogeénea,
un tejido compuesto de fibras gelatino-calcdreas.

Un gran namero de huesos se fofihan por
muchos puntos de osificacion. Asi es que algu-
‘mas veces lds dos miitades simétricas de an hue=
so imipar seé desarrollan separadamente; y aca-
bah por encontrarse y tonfufidirse en la linea
media i en este caso se halla el hueso frontal y
el makilar inferior ; otros huesos simétricts tie-
nen pintos medios y puntos laterales ; por ejem-
plo ; el esfenoides; las vériebras; &c. Los hue-
sos asimélricos & pares se diferencian tnos de
otros efi ¢uanto al nimero y en cuanto 4 la
disposicion respecliva de sus primeros puntos
huesosos. El vestigio de la reanion de las par-
tes primitivamente distintas de un misino Eu_é—-
so persiste algunas veces duranté toda la vida;
como se vé en el sacro. Muchas eminencids
articalares y no articalares se forinan por puiis
tos de osificacion distintes, que aparecen éit
épocas muy diferentes, es decir , desde gairce
dias antes del nacimienta hasta los quince y diéz
y ocho aiios. Estos puntos huesbsos se llaman
epifises mientras que estan separados de. los
huesos por una porcion cartilaginosa, pues la
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osificacion de esta los convierte’ en apdfises. Se
ha procurado esplicar ‘de un modo general el
orden , segun el cual se efectua la osificacion de
las diversas partes del esqueleto; pero estas re-
glas estan' lejos de conformarse con todos los
hechos. Las dos sigaientes son las que sufren
menos escepciones: 1.° loshuesos se desarrollan
en el hombre siguiendoel érden de suaparicion
en la série animal: 2. © loshaesos largos se for-
man antes qaé los anchus, y estos antes que
los cortos (1). |

(1) He aqui el érden segun &l cual se osifican las dife=
rentes piezas del esqueleto, y despues de haberl€ido estos
pormenores se comprenderad la dificultad de establecer re—
glas generales Sobre este particular. |
,»La osificacion principia al tin del primer mesenla cla-
vicula ¥ sucesivamente en el hueso maxilar inferior, en
el temur en la tibia, en el hidiero ; eh el makilar supe-
rior, en los huesos del antebruzo,donde principia hdcia
los treinta y cinco dias. Hécia los cuarenta dias comien=
za en elperone, el la escdpula jen los hitesos palatinos,
y eil los dias siguientes en la’ porcion ¢ pieza grande del
occipitaly en el frontal, en los arcos de las primeras vér—
tebras; en las costillas, en las grandes alas del esfenoides,
enl la apofise cigomatica , en los falanges de losdedos, en
€l cuerpo dé las vértebras medias, en los huesos nasales y
cigumaticos; enel ileonyen los huesos del metacarpo, en
los nltifmos falanges de los dedos de las mands y de los
pies ; en los condilos del occipital y despuesen su porcion
vasilar , en 1a porcion escamosa del temporal , ed el parie=-
tal y en el vomer, hilesos todos €1 que principia hicia la
mitad de la primera semana. Enel curso de la misma se~
mana principia tambien en el ala orbitaria del esfenoides y
hicia el tin en los huesos del metatarse , en los falanges de
los dedos de los pies y en los segundes d¢ los dedos de las
manos. En los diez dias siguientes principia en el cuerpo del
esfenoides, en el de las primeras vértebras del sacro v en
‘el circulo del timpano. H4cia 165 dos meses § medio se ma—
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En el tiempo de su formacion se aumentan
los huesos como hemos dicho de dentro & fuera,
por la adicion de una-nueva sustancia huesosa
al rededor de la primera que aparecid : ademas
de esto el periostio mas vascalar en la época de
la osificacion que en ninguna otra, segrega.y
deposita , segun dicen, en la superficie interna
capas huesosas que se unen al hueso y aumen-
tan tambien su espesor (1). El primer desarro-

nifiesta en ¢l apéndice costiforme de la séptima vertebra;
antes del fin del tercer mes en el laberinto y hacia el fin
del mismo en el ischion y en la apofise pterigoidea internas
hdcia la mitad del cuarto mes en los huesecitos del timpa-
0o ; al medio tiempo de la preiiez en el pubis, en el cal-
caneo, en los segundos falangesde los dedos de los pies,
en las masas laterales del etmoides y e¢n los cornetes de
Ja-nariz; un poco mas tarde en las primeras piezas del
esternon, vy hacia los seis meses en el cuerpo y apdlise
- odontoides-de la segunda vertebra , y en las masas laterales
¥ anteriores de la primera veértebra peiviana o del sacrog
un poco mastarde aunenel astrigalo; hdcia lossiete me~
ses en el cornete estenoidal , y mas tarde en la cresta mes
- dia_del etmoides, en el cuboides, la primera vertebra
del coccyx y el arco - anterior del atlas 6 primera verte—
bra cervical hacia el nacimiento;un afio mas tarde en la
apofise coracoides, hueso grande y ganchudo del carpn,
y haicia los tres afiosen el primer hueso cuneiforme, en
la rétula y hueso piramidalj hiacia los cuatra afios en el
segando y tercer hueso cuneiformej hécia los cinco en
el hueso escafoides del tarso, emgel trzpecio y el semilu=
nar ; hacia los oche afios enel-escafvoidesdelcarpoj un aiio
despues enel trapezoides, y en fin hdcia los doce aiosen
el pisiforme. Beclard, Anatomia general, pagina g490.
() Las depresiones y las cavidades de los huesos se for-
man en el momento de la osificacion , ya por la presencia
de algun organo sobre el que se modela el bueso, ya por
una presion activa que se opoue & su incremento €D 0s pun-
tos en que se verifica j y noestan de ningun modo disefadas
en el tejido huesoso, coino se pudia creer a primera vista:
los huesos del crdneo se amoldan sobre el cerebro, las super—
ficies articulares sobre las eminencias que reciben, &c. &e.
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y pierden la especie de elasticidad que tenian
y se adelgazan ; de aqm se sigue on aumento
notable de sus tawdades interiores, y la fragi-
Ildad que presentan en la velez. Lns huesos con-

“servan en la‘mu;er mas que en ‘el hombre los
‘caracléres que tienen en la’ ]uventud iyt

Funciones. -Lus haesos swﬂ:n paswamente.

‘para la locomocion, haeiendo unos. el ofitiode

palancas que los musculos ponen en movimicn-

' io, ¥:-etros dando insercion 4 eslos y presen-

tinds puntos de apoyo: 4. los. pr:tﬁerus. Ademas
protejen algunos «6rganos importantes al rede-

'dur de los ¢uales estan, colocados; tal es el ofi-.

cio de los que fnrman el crineo el eunductu' |

‘vertebral, las paredes' tordcicas y la pequena
_pelﬂs B general SﬂSllﬁﬂEIl las partes blandas.

L] -

! ART[CULO I{
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g _]}E LDS HUESOS L.tmos . A.NGHDS 5 cmmjs ?‘ms'ros-
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i § I. ; .‘* ._ 'l -prl.-
Hu.ems Zargos. ..'.,__.’;f'. i |

'\l

Dqﬁmcmm Pcrr haesos. largos solo s se enlien=

"de las. piezas huesosas ‘prolongadas que presen-—
‘tan tin conducto. meﬂular (1) ('lales son el

(1) De este carﬁnter debia tuma-rse el nnmbre genémcu _
de los huesos de- que se trata: la etra denominacion €s de-

.Jmasiado general y. conviene igualmente 4 hue.sos sin mu- !

sucto’ ‘medular , €0 suuflas,custlllas. s e o R
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.~ hdmero , el culnto el radio, el femur, la ti-
bia, el peroné, lus ‘haesos del metacarpo , los
del metatarso, y los- falanges de los dedos de
las manos 'y de los pies). .. % L.
Situacion. an]us los huesus largns estan si-
~ tuados en los miembros, cuya estension ocupan
_amgm 4.escepcion del carpo y del tarso.
nformacion y disposicion. . Lu&huesns son

0s .y oluminosos en sus estremldades,'
dq:_xﬂﬂ .motan apnﬁses de insercion, eminen-
cias yWavidades articulares ; despues se« ‘dismi-

nuyen graduahnenle Y adqmeren una forma
imperfectaménte ‘cilindrica ¢ triangular; y esta’
parte mtermedla a-las estrgmldades se llama
- su caerpo 6 diapliss. Se notan en ella.algunas
'_]mea;s para las mserﬁmes musculares ; ordina-
riamente eu nimero de tres y dirigidas oblicaa=
- mente, dé modo que: ‘hacen aparecer al hueso
mxpp r&’tﬂqmdm Lus hnesus largos representan.
_por su ‘gﬁquntﬂ en ;:ada miembro una colamna
en pedam,. cu)fas prezas ‘articaladas de dife-
rentes modos , como veremos mas adelante , dis-
_'mmuyen en vnlumen y aumentan en nimero i
" proporcion que s apartan del tronco,
.+ Estructura. Hay una grande diferencia, con
srespﬂo a la forma interior, entre el cuerpﬁy las -
esiré'mldra&es de las huesos largos El primero esta
},-tmilpuestn- de sustancia compacta que se enrarece
~un poco y Heg:ra hacerse reticolai hdcia el cen-
tro. del hueso, "en cuyo punto se encuentra un
"conﬂuctn faplzadn por. una. membrana’ celulo-
raq:ular, la cual tmm al mtermr ‘ estg tlti-
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mo an, gran numem de pralongamones sosteni
das en algunos puntos pnr otras que' emaran -
de la sustancia huesosa, 'y que forman por sus
enirel&.&amuﬂ:[ﬁs las células en cuya interior es=
tan depﬂsﬂadas las vesicalas adtpﬂsas 6 lamédu-
la pruplamenle dicha (1). La membrana me-~
dular parece resaltac de un' le;:da d#wasos san-
guineos y linfiticos’y de nerv ms;-mamqﬂpnr
un lu;idu {:e[ular que ,prnvmne-dﬂ‘!sa vi=
“siones" de. lna que han penetradoenla cavidad
medalar por los conductos natricios. Sé®eonsi-
dera 4 ‘esta tembrana ccomo el periostio inter-
no ‘de los huesos largos. La canﬁdad de grasa
que contiene- y ‘la consistencia - de, este fluido -
guardan_proporcion:‘con la gﬂrdura esterior de
jlus sagetos. Es poco abumﬁnte Y. casi tolalmen~
te acuosa ¢n las personas demacradas: pero en
cambio es considerable su _propotcion en las
que gozan de una: gordara anrd'mﬂrm La sus-
tancia, compacta se adglgaza muacho Wicia las
estremidades de’ los"huesos, y acaba por redu-
cirse a una Iamma que*reualﬁ la.masa de sus-
tancia esponjesa de. que se éomponen-eslas es=
*tremiéades, el mnducto meduiar no Se conti-
nda en estas, pero sin embargo se encuenira
médula en ias célalas de su sustancia aﬂ‘olar,'
aunque sin-membrana distinta,” '
Curactéres 'y prapradadas Sisicas. Lns hue-n !
~80s largos reunen a los caracicres ﬁa:ms que les
son comunes com el resto del msl‘.em’a huesusa la-

(:)_- El co ducto medular esta liem enlas aves del ilrl
que viene diféctamente de los pulmﬁues. 3 5 .

i
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mediante una porcion nartﬂagmasa. El incre=
mento en longitud se verifica por la adicion
‘de noeva sastancia -4 las estremidades de la
diaﬁsis, y por la: union de'las Epiﬁsé§éiesfi
porcion media., La cavidad medalar no es al
principio mas que un conducto estrecho, lleno
por la arteria nutricia , Y cuando se ensanr:ha
-qugda esta aplicada 4 uno de los !ados y una
sustancia‘ blanda , viscosa , llena el cnnddctn
mas_adelante ‘se ‘hace manifiesta la memb::ana
celulu-vascnlar y en.el feto yel recien nicu]a
no contiene una verddllera médula sino an fhi-
do mucho mas acuoso; y que adquiere poco 4
poco las cgahdades que hemos reconocido antes
de ahnra en la grasa de los: hdesos. -
. - El conducto, medular: cpnlmua ensanchan—
" dose ‘con la edad , y esto sin perjuicio del es-
pesor de sus paredes ‘mieplras ¢l hueso se au- '
menta esteriormente; pero cuando-ha cesado es- _.
te admento se adelgazan. progresivamente estas -
ultimas,’ en términos que en los viejos no ocupan
mas que un pequenisimo lng&r en e] dlametru.
del cuerpo del hueso. A medida qug el conduc-’
to se' aumenta, lo hace tambien prupurcmnal—-
mente la cantidad de médala. £ R
Funciones. Los huesos largos hacen en el
aparato locomotor el oficio de palancas qae 'los
miscalos mueven con facilidad, y se prestan
mataamente puntos de apoyo por sus superﬁ-
cies articulares correspondtﬂules. | -

(] ; .I.|. & : r ) | ’
b -- ll "y " ® *
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esta razon Jémina;vitrea. Estas tablas: estan en.
‘contacto en algungs. sitios, sobre todo" en el
centro del hueso, y separadas en’ los ‘demas ,
‘puntos por ‘una «capa de-sustancia esponjosa que’
ha recibido el nombre de thp:!ge la coal es m.n.t,r
vascular, presenta spbre ludo venas many grue—-
sas, y conli¢ne n;leduhar sm m'embrana Bercep-
'tlhle et
" Modo de’ dasarrolfa y dgfer&ncra sagrm Ea.t

edades. Los' hdesos anchos nacen por dos.é.
muchos punlns de. osificacion. Estos se mani-
ficstan al fin del segundo mes en la sastancia -
mucosa que-ex:ste entre el pEl‘msllﬂ y la‘dura<s’
madre en los huesos del endneo y entre las dos
" liminas del primero en los demas. Lios nucleos :
huesosos sé desarrollan irradiandose dél centra
4 la eircanferencia , y. forman al' fin ldminas < -
que.présentan fibras radiadas , separadas tam=
bien’ pur siistangia mucosa. Bu:hat observa que
el origen de los déntellones, poc coye medio se
arhg.u!an reciprocamente muchos de estos hue=
sus, debe refericse al intervalo gue dejan entre
si en esta €poca las fibras de los huoesos planos.
Las: lammas ‘que: %ehen form'ar un mismo hue=,
so se reunen ; luego empiezan 4 distinguirse las
dos 3ustanclas por hacerse percepiibles las dos -
tablas, que antes’ estaban confondidas, adqu:—:
riendo mas densidad y- de;andn entre s, al se-
pararse, una capa esponjosa formada. 4 espen- .
sas'de las fibras mas internas de su' superficie
comtigya. Lin la vejez desaparece ésta parte es—
ponjosa y se ‘reunen, [as dos -tablas , de lo que
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sa; reciben vasos'y. contienen médula. sin mem=
'brana manifiesta como todas las pa‘rtes huesu-
':'sas sim conducto medular:: «

" Mods de' desarrollo. ¥, dy’eranﬂa sagun la.r
edades. Lns haesos cotos pasan‘del éstado mu-
- ¢oso al cath[anmnm dnted de osificarsey: y tie-
~men ya em este dltimo estado la forma y el vo-
limen que han de tener. dﬂspnﬂa de sa trasfor=
macion difinitiva; esta prmclp:a tambien del
centro-4 la circunferencia, con las circunstan=
_ cias que hemos indicado en otra parte; pero se
" ejecata may ‘ lentaménte. Ciertos linesos cortos:
se desarrollan, en el espesor 6 eysla continuidad
de los tendones 6 de los ligamentos ; -y pasan:
" det estado fibroso al fibro-cartilaginoso, 'y en fin,
al estado huésoso: en este ¢aso se hallan la rétala
y todos los sesamoideos , por-lo.qae no forman .
realmente parte del esqueleto, y se consideran
err a«lgun modo como huesos’ accldenlal‘és .
" Fungiones. La natgraleza ha .colacado , los

_huﬂsns .corlos en ‘todas aquellas partes en que
.una grinde solidez debia ballarse acompaiadade
Ja movilidad, Era precisp que se hallasen rea-
- midos gn gran ntimero para mnsagmr este doble .
“objeta, 'y esto debia verificarse 4.éspensas de sa
- volimen. En efecto, poruna parte se 'sabe que un
~ instrumento caalgniera formado de muchas pie-
zas fuertemente unidas. ynas 4 otras es mas soli=
~-do que otro compuesto de una sola pieza, porque
los esfuerzns se’ p:erden en los puntos: .de union,
.Y por otra parte la suma de movimientos de ana
serle de 6rganos queocupan una estension dada,
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en 71:&&1 una de sus purt:mnes el modo de &esar- (
rollo de la Espec:e 4 que se refiere. . &l
Funcranﬂ.f “Los huesﬁs ‘mistos: 113{:;-:1 dlfefen-
tes oficios en la economia; concarren & formar
el craneo y la cavidad toridca rud'eandu‘y pro-
~ Aejiendo ast as 6rganos eontenidos en ellas, dog .
“mervios encefilicos y algunds de los aparatos sen= .
sitivos 4 los que ‘pertenecen muchos de estos; y
en fin, dan insercion 4 misculos, ursanus por .
- euyo medio se. puhe en muumwntq un *merm
numero de e!lus X |

-

. e i
Anatamm pato!a gica dal .s*.z’.sfama 6namm. :
Lus huesos estan espuestus 4 vicios ac.éon=
formacion que ‘pueden ser mﬁgemtns 6 acciden-
tales, Jsos primeros son*frec@ientes en la béveda
del crineo,'mengs aun en las paredes tordcicas

i ahdﬂmldales, y raros en-los miembros. Con-
sisten ¢ en'un defecto 6 en' un esceso de desar~
‘rollo de las paftes huesosas que los presentan, y
acompafian las mas veces aﬂumallap congenilas
de Jas visceras que rodean estas mismas partes.
«_Los vicios de cnnformacmn cpnaccutwns al
de&rrqlln de ‘los huesos, dependan a veces de
ana hypertrophla 6 de una atrophia accidentales
(esta se observa en muchas enfermedades cré-
Micas); otras vedes resuhan de la'tumelaccion
inflamatoria del ‘periostio;, ‘con secreciansen la
superﬁme interna deesta membrana de pna sus-
fancia huesosa, que se une despues al hueso, y
constituye el exastose esterno; este se presentd






174
los fragmentos. y de'su os:ﬁcamon ‘En estos il-
~.timos tiempos, Howship, que‘podia ya conocer
~ las rideas de Mr. Dupuytren afiadio 4 la teoria
" ‘de Hunter, que el periostio se hace cartilaginoso
en ‘el estremo de los fraﬂmemns, Yy que la ma-
teria del callo se ‘deposita sucesivamente en la
-superﬁcm del haeso, despues en 1a circunféren-
cia de los estremos, y finalmente en la cavidad .
medu[ar, en una palabra, que. los fragmentus
-estan ya reanidos sélidamente €n su parte este-
“rior antes que sus estrgnms esten cicatrizados en-
tre si. La teoria 'de D‘uhamﬁl, pubhcada- antes
que lade Haller, estahlerje que el parmstm y la
membrana medular » ¥ 4 veces el pnmeru sola-
mente ; se prulangan y.se reanen 4 los del frag-
mento opuesto, y se osifican en términos.-de ro-
dear la fractira de una virola huesosa simple, 6
. doble, y consideraba ‘este autor como definitiva
~ esta reanion , de la que no participarian Segun
él .los. estremos mismos. Bordenave, Bmhat 'y
_ Rl&lﬂl‘ﬂnd han creido’ que los fragmentns
puestos en contacto se reunian. por el desarrollo
de pezoncitos .carnosos en sus estremidades, lo
- 'que no se, verifica sino en las fracturas con de-
J nudacmn Debemns a los. traba]crs de MM. Da=
puytren, Breschﬂf y V;llerme un conocimienta
mas exacto de la que pasa en la cicatrizacion
huesosa ; aunque se observard en sus ideas dna
parte de las de Dahamel , de Haller y de Hows-
hip. Segun la nueva teoria del callo se pueden
‘establecer tres permdus para la formacion de este.
En el primero, 4 la sangre-que se estravasa em
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nican con los del hueso y del periostio, y-por
fin se osifica y reune de este mode-.con solidez

~ 'los dos estrémos: Caando esta consolidacien es
perfecta, el &pﬂratu contentivo - pruwsmnal sa
reabsorve poco @ ‘poco; 'y al fin; desaparece, Yy
el conduclo medular se restahl&.&e tambien en el

sitio de la’fractura. Cuando los fragmentos no

‘estan mantenidos en-sus_relaciones haturales;

sino que estan desnweladﬂs,-y sin embargo emw

contacto, queda ‘obliterado el conducto medulary. j
y el calln eslerior , €n lunar de ser solamente
pruusmna!, se hace rdeﬁmum C&andu los es=

tremos no estan puestos ni-mantenidos perfec—

tamente en contlacto-se forma una-cicatriz fibrosa’

entre ellosy y esto es Jo que sacede ordinariamen-
te en consecuencia de las fractaras de. la rétala

y del cuello del femur, por la dificaltad que en~

" tales casos hay. de lmpedlr h seP‘aracmﬁ de h'
fragmentusu 0 - a

ey eslremxﬂades de eslns'sa t‘eﬂundean al-r.
_ 'gunas veces ; e hacen compactas . aprethﬂas s€

" encostran tamblen de un' poco de cactilago y se

revisten de una’ membrana sinovial: de aqui
* resultan articulaéiones -anémalas que :mplden,

4 lo menos di ﬁcuitau muehu krs muvlmmntus de;
la parh: dafiada. = R el g

J.

~Las Eplﬂhﬂs pueden sePararse del huesa pﬂr'
causas mecanicas 6 bor un estado morboso tak

- como la inflamacion; y en este caso se hace la
reunion mm{‘.- en las fracturas, Coando eslaq sorn
mnm:nutwasi la parte desorganizada es ‘réem=
plazada por una pruduccmn huemsa Hamada

a i
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calus. Lias heridas de los hueso# con denudacion

ordinariamente van seguidas de la mortificacion
y de la caida de las liminas esternas 4 lo menos,
y despues de la formacion de botoncitos carnosos
-y de la reparacion de estas dltimas (1 ): En ge-
neral , las heridas de los huesos con pérdida de
'sustancia-m@nifiestan en ellos una grande fuer+
za de reprodaccion. Caando un tamor anevris-
mdtico esid en contacto con un hueso le gasta
4 causa de sas pulsaciones , y puede perforarle
enteramente, cuando este es delgado 'y aquel
| hace progresos. -

~ Despues de las ampulacmnes se inflama el
estremo del fragmento huesoso del muiion, se
‘reane inmediatamente. 4 las partes blandas, se
redondea y se cubre de una capa de sustancia
«compacta que tapa el cohducto medalar, y si ha
habido lesion del hueso 6 del periostio por en-
cima de la‘estremidad del fragmento, se des~
prende de este una vlmla ‘huesosa, y se verifica
Ja caracion en segmﬂa como. en Tos casos or-
dinarios. rid L :

- May rara vez es primitiva la inflamacion en
los huesos ; pero se propaga :-.llgtmas veces 4 ellos
desde &astparles inmediatas, y sigue constante-
aente sus lesiones mecdnicas ; y en estas tltimas
~circunstancias es-en las__que se han estudiado
en ellos los caraciéres anatémicos de este estado
mnrbuso. El tejidu ‘huesoso inflamado a'parece

(l) Cuando se ha quitado el periostio solamente, se unen
. 4 veces inmediatamente @l hueso, y sin que preceda su es=
foliacion , las partes bl.mdas ‘aplicadas 4 él.

12



178
liin?chadn , 'mas*esponjoso y mas rarefacto que
en éstado nataural, y muy inyectado de sangre,
y en tales casos estan llenas sus areolas de una
sustancia gelatinosa#é una serosidad rojiza. Las
sales calcireas del hueso son .reabsorvidas y des-
~‘aparecen, y aun la gelatina se altera evidep-
temente. El condacto medular desdparece en.la
inmediacion del punto en que reside el mal,iy
la membrana de este nombre, cayas prolon-
gaciones interiores estan rojas y densas, se llenan
en sus intervalos de gna susianma fibrinosa. La -
inflamacion de los huesos se termina muchas
“veces por la mortificacion de estos organos a la
necrose, y estan mas particularmente espuéstas
4 ella sus porciones compactas en razon de sa
menor vascularidad. La parte necrosada es rugo-
sa, desigual y pardasca’; algunas veces, cuando
la mortificacion sucede 4 una inflamacion’ gan-
grenosa, es la escara esponjosa , moréna, y exhala
Ja fetidez caracteristica de toda ‘gangrena; las
mas veces desaparece la gelatina, y en algunas
ocasiones se desmmponen las sales calizas. La
gangrena de hospital se estiende tambien al tejido
‘huesoso, y le reduce d una materia pultacea par-
dusca y fcétida, " .

La necrose presenta en los huesos largos al-
ganas: partmulandades que importa conocer, y
un nuevo ejemplo de la fuerza de reproduccion
del tejido de que se trata. Cuando el cuerpo’de
un haeso se ‘mortifica en todo 6 en parte, se for-

'ma al rededor de €l otra porcion huesosa igual 4
la primera y penelrada de muchas abertnrasn, al’
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draves de las cuales se puede conocer la existen- .

cia de esta per medio de un estilete y aun reco-
“nocer samovilidad en el interior-del nuevo hue-
50 (1 el secuestro 6 la parte muerta sale natural-
“mente 6 con el auxilio del arie por las aberturas
de .que acabamos de hablar, despues de- lo cual
se cierran estas, y la parte de nueva formacion
se une 4 las porciones terminales del hueso que
reemplaza y acaba por escederle en densidad ad-
qairiendo enteramente su figura; enconlrindose
‘en ‘ella condacto y membrana medulares. En los
‘casos en que est#® necrosado todo el espesor del
‘cuerpo del hueso, ¢l periostio es el que desem-
pefia el ‘trabajo de reprodiccion: otras veces,
estando mortificadas salamente las ldminas in-
/ternas', se reduce esle ullimo 3 un_aumento de
las liminas esternas, acomnpaiiado, como en to-
dos los casos de nueva fofmacion, de los fend-
menos neeesarios a la salida del secuestro:*las
estremidades de los haesos largos, de los anchos
‘y de los cortos, selmd‘rliﬁchn y ‘'se reparan mas
‘rara vez que la diafisis de los primeros. '
 La caries 6 el reblandecimiento con ulcera-
~cion de los huesos es otra consecuencia de su in=
flamacion ; el'tejido de estos érganos adqaiere en
tal caso una blandura que permite dividirlos con
el bisturi sin' el menor esfuerzo, y @ esta blan-
dara ‘acompaiia una grande fragilidad; ordina-
et g

. (F) Elinstrumento esplorador peretr1 hasta el secuestro
reccrriendo conductos fistulosos, que 1a naturaleza establece
‘en Jas partes blandas para favorecer la eliminacivn proxima

,"de est";' i by . d e R " L : .,
,
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riamente sale un icor fétido de los huesos caria-
dos, y cuando este producto es casi nalo toma
la enfermedad el nombre de caries: .seca , varie=
dad que no se obsgrva casi-mas que en .luh hue-
sos planos, y en los viejos. Ksta inflamacion ul-
cerativa ‘ataca mas particularmente las partes
€sponjosas, por lo .que los huesos cortos estan
“Imas espuestos a ella que los otros. ~ *~ - -,

" Cuando la inflamacion del tejido huesoso
-existe despues de un cierto tiempo, se le encuen~
tra hinchado, compuesto de laminitas y de fibras
separadas v ¥ conteniendo en sus intersticios una -

materia rosacea, densa, y de una consistencia
media enire la de la celulosidad endurecida y la
de los tubérculos, materia que se comviegte al-
gunas veces mas tarde en fibro-cartilago 4 y dest
pues en sustancia Huesosa para consiitoir una es-
pecie de exdstose c#racterizada por la simal-
taneidad de. la tumefaccion y del aamento de
densidad de los huesos. En los exdstages que pru-
vienen del hueso mismo se encuentran los carac—
téres que acabamos de ver en el tejido huesoso
.sub-inflamado, lo que prucba que ¢ eslos, Lumores
son e] resultado de una flegmasia, y verosimil-
mente en el estado inflamatorio es en el que debe
buscarse la causa de la espina-ventosa ¢ tume-
faccion del haeso con pérdida de su densidad, y .
la del osteo-esteatoma, en el que la tumefawmn
del organo estd acompanada.de la’ condensacion
de su tejido’y de la alteracion de su composicion
quimica. Los huesos esperimentan algunas veces
las degeneraciones tuberculoda, escirrosa, cere=.
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Olras veces es una sustancm pizarrosa, blanda,
desmentzable, com puesta de ana materia animal
y de sales terreas, ¢ bien una materia eburnea
(tal es la que se encuentra en ciertos casos en
el lugaridelos cartilagos diarthrodiales). Los fibro-
l:artllanns y los cartilagos permaneéntes adquwren,
l:uandu se psifican, tudus los caracltéres dcl lep-—
do huesusu.

» “ SECCION "1.
b
De los diversos modos como se unen los huesos,
o de sus articulaciones,

Los huesos estah unidos unos +a otros , de
modo que forman an todo llamado "esqueléto
que representa la figura general del cuerpo, y
constituye su.base de sustentacion. La union de
dos 6 de muchos huesos se llama articulacion:
en toda articalacion se distinguen dos"partes,
esto es, ‘los huesos articalares’, y sus*mt'diﬂs de
union. [ios primerds presentan en general unas
desigualdades , 4 las cuales deben sa inmavili- -
dad 6 sa mogilidad , y el modo particalar de
esta : los hu€Sos largos.se articulan por sus é5-
tremidades, los auchos por sus bordes, y los
cortos por diversos pantos de su superficie. Los -
jmedios de unfon son cartilagos, ﬁhrn—rarlﬂagns.
6 ligamentos fibrosos. La forma variada de las
partes ‘articalares , las diférencias de su modo de
union , y la inmovilidad ¢ la movilidad que de
esto resaltan Wacen que se distingan las articala-
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ciones en synartﬁrodm!es 0 continuas inmobles,
en umpkmnfmdmlss d continuas movibles , y en
dmrtﬁrndmlas 6 contiguas y munhlns

* La articulacion sinarthrodial no se en <
tnentra. mas que en la cabeza, cayos huaesos
todos son inmobles unos respecto de otros , 4
escepcion del ‘masilar inferior, Las.ﬁpartes.artl_-. '
culares presentan muchasgdiferencias en cuanto
d sus formas'y 4 sus relaciones reciprocas ; pg-
ro todas estan unidas por an carlllagu interme~
dio que se adhicre a.ellas intimhmente, y por el .
permslm que viste 4 este carulagu y pasadeun
haeso i -otro. -

Este modo de l;'niﬂn es muy sélido; y en la
- vejez se le vé. muchas veces reemplazado por la
continuidad iInmediata de das hu.e,spé , conse-
cuencia de la osificacion del cartilago sinarthro-
dial. Est genero de articulacion comprende mu- -
chas esp%emes a saber : e o,
{a) La sutura verdadera , €OmMo la que
existe entre los huesos de fa boveda.del crinco:
en esta sutara las superﬁmes articulares presen-
tan un gran. numero de dentellones que corres-,
ponden 4 on nimero igual de hoyos 6 escava-
ciones prnpormnnadas en Ias—cualcs son recibi-
dos. Alganas. pequeiias diferencias que se notan
en la forma de estos dentellones.han hecho que
se admitan tres variedades en esta sutura, a sa-
“ber: 1a dentellada (dentata); en fnrmadq sier=
ra (serrata ) ; y la diselada (limboga).
“(8) La sutura falsa. 6 harménica., en la
que las partes amculaus presentan alg.unas li-



184. .
geras designaldades que se adaptan unas 4 otras:
tal es la de los huesos de la nariz entre si.

A¢) La articulacion 6 sutura escamosa. En
esta articalacion se corresponden los huesos por
_superficies cortadas a bisel desde sus bordes en
una estension variable , siendo estos cortantes y
-desiguales; tal eslaarticalacion te:tnpnru-p&ne-—
tal. Se dice que esta agticalacion es doble 6 re-
.ciproca cuando los huesos no se corresponden en.
toda su estension por unas mismas superficies.
-La arliculacion éspheno-frontal es un elemplﬂ
de esta variedad. ok 5l
_(d)+ La eschindylesis en la que una cresta
encaja en una ranara, como en la articalacion
del vomer con el etmoides y el esfenoides. .-

(e) La gemphosis. Esta palabra espresaba
el modo de articulacion-de los dientes con las
cavidades’ alveolares, coando se consuderaha a
* los primerosicomo unos huesos. '

2.°%" J4a ﬂmpr'uarz‘msrs, artlcu]acmn mlstan
continaa moyible, 10 ‘es mas que una sinar-
‘throsis de superficies articulares planas y anchas,
_reanidas por una limina ﬁbrn—carlﬂagmaaa in-

termedia,; intimamente adherida 4 ellas, y bas-
tante ﬂexlhle y.eldstica para per'tn‘illr a]gunus
movimientos 4 las partes haesosas - articuladas:
~de este modo. Estas partes son los cuerpos de:
~ las vértebras, los cuales se mueven unos sobre:
_otros,, ya girando sobre su eje, ya doblindose °
hacm adelante. Algunos ligamentos fibrosos si~
tuados al rededor de estas art:culacmnes aumen-
tan mas y mas sa solidez. Las articulaciones

L
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amphlantrodlales y ‘su movilidad, presentan en:
las diferentes épocas de la ﬂda, alteraciones

¢« .que *dependen de las que esperimentan los
fibro-cartilagos intervertebrales. (Vease sistema -
ﬁra—mrﬁfagindm.) ;b
3.2 La diarthrosis , 6 articulacion irmw'éle,
‘sosas cubiertas de cartilagos, los cuales estan
tambien revestido#de una membrana sinovial:
. este género‘de union es el de los hauesos de los
miembros entre si y con los del tronco, del oc-
cipital 'y de las costillas con la coldinina vegte-
hral &e. &e.'Algunas de estas superficies son
!lanas las mas de ellas convexas 6 céncavas , 6
“bien uno y otro al mismo tiempo ; pero su con-,
ﬁguracmn siemprees tal , que puedan adaptar-
se d las que les corresponden. Las partes conve-.
'xas 6 las eminencias se llaman cabezas, cuan-
do constitayendo toda la partearticular, tienen
- una figara casi semi-esférica; céndilos, cuando .
. son redunﬂeadus, prulungadns en un sentido y
« depMimidos en otro, como los de la‘mandibula
‘inferior. Las cabezas y los cdndilos estan 4 ve-,
ces montados ‘sobre partes mas estrechas que
ellos, que se llaman' sus cdellos’; como por.
_ejemplo los del femar y del himero. Los hoyos®
6 dePreswmes se denominan cavidades cotiloi-
deas y glenoideas, caando cunstltu}rendo toda
- la superficie artitular, son mas 6 menos conca-
v0os; otras veces se Igs designa con los nombres
de poleas 6 trocleas. Lios medios de union de
las articulaciones diarthrodiales son unos liga-

4
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mentos fibrosos colocados generalmente al rede--
dor de ellas, 4 veces en su eentro, y s:empre
en términos de pﬂrmmr 0 de impedir talés o
tales especies de  movimientos. En esta especie
de articalacion ‘esmenor la solidez que en
las especies - precedentes; y en general estd en
razon inversa de la movilidad. Se admiten mo-
chas especies de diarthrosis que se diferencian
unas de otras en la figura de }4s superficies arti-
calares, en sus med:us de union, y en su, modo'
de muuhdad estas son:. -

(a) D:aﬁtﬁrasmpfan{farme (l) cnmpuesta de-
superficies casi planas, reunitdas por ligamentos
fuertes y apretados, y susceptibles de movimien-
tos vagos , pero oscuros ; por ejemplo; las.de
los huesos cortos entre si, las de las apeﬁses“
articulares de las vértebras, &ec. « TARS

(6) La arthrodia tiene superficies menos
p]anas, menos estrechamente unidas, y es sus-
ceptible de movimientosmas estensos que la pre-
cedente ( art. témporo-masxilar).

(¢) Laenarthrosis. En esta articulacionfiga
cabeza es recibida en una cavidad - profunda, y
retenida en ella por un ligamento capsalar ; los
movimientos son flumerosos y estensos’, y se ve-
rifican 3 la vez los de upus:cmn vaga, de cir-
canduccion y de rotacion, s

(d) La diarthrosis rotatoria 6 tram'mdga,
ginglyma lateral. Las swperﬁcles furman parte -

" -
: .

{1) Estaesla am phmrtrusls de Meckel. y de 2]gunos,
otros anatémicos,
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de la circanferencia de una pieza huesosa cilin-
drica; una es convexa y olra edncava, y esta la
completa ana especie de ligamento, En esta es~ -
pecie de articalacion , ino de los heesos ejecu~
ta un movimientode rotacion bastante limitado
sobre sa eje deslizindose al rededor del otrb;
asi es como estd articalado el radio con el cu-
bito. - _ s oy s
(&) El ginglimo angular 6 en charnela, 6
ginglimo propiamente ‘dicho. En esta articulacion
presentan las supﬂrjﬁcic’s unas eminencias y de-
presidnes . hoyos, por medio de los cuales se
* muevén auno sobre otroy 4 manera de poleas;
aquai ya no hay circunduccion ni rotacion, pues:
la disposicion de las eminencias precitadas y de:
“los ligamentos se opone 4 ello ; los movimicntos
~estan limitados 4 la flesion y 4 la estension , y
las mas veces se termina esta iltima al tiempo
derestituirse los huesos 4 sn posicion “natural’
despues de la flexion. En este dltimp caso los:
dos ligamentos laterales de toda articulacion:
de este género lienen una disposicion propia pa--
ra limitar la estension, y 4 veces seopone tam-
bien 4 este 1iltimo movimiento una parte hue-
sosa, situada d¢ un modo conveniente; tal es
el papel que desemvpeiia el-olecranon. Las ar-
ticulaciones del codo y de la rodilla son unas
diarthrosis ginglimoideas, |

-
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il IR “Anatomia patologica.
-~ Las superﬁcies articulares di.a;r't]'n"rumiliahe's-.-«:le-:-~
jan 4 veces de corresponderse cuando se han
diStendido 6 roto los ligamentos de resultas de
algun esfuerzo;.estas dislocaciones se conocen’
con el nombre de luwaciones, anadiendo E]"Epi’-"---
teto de espontdneas cuando la enfermedad sobre-
viene d consecuencia de una alteracion orginica
de los ligamentos. Las articalaciones estan taw~
to. mas espuestas 4 estas*dislocaciones caanto -
mas movibles son, y cuaoto menos estendidas
y menos estrechamente reunidasestan las super-
ficies articulares. SRS L P e
"« Ademas de las articalaciones accidentales
que, como hemos visto , se establecen algnnas”
veces entre los dos fragmentos de un haeso frac—'
turado, hay otras que pueden® llamarse suple-"
mentarias , y que suceden & las luxaciones'que
no han sido redacidas : asi es como una cabeza
articular, salida de su cavidad,+y aplicindose
contraotra parte huesosa, la comprime y pro--
duce en ella una depresion , cuyo contorno se
guarnece 4 veces de un rodete fibro-cartilaginoso
-y aunshuesdso, y cayo fondo se tapiza de un -
tejido mas 6 menos semejante al de los fibro-
cartilagos; finalmente , en estas muevas drticula-
ciones se encuentran ligamentos fibrosos , capsua-
lares , &c., y membranas’ sinoviales, «En este
caso se estfecha la cavidad natuaral y recobra 1a

formaque le diera el libre desarrollo de todos sus
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puuntos de osificacion , forma quehabla.mndlz?a_
~do la presencia dela eabeza articalar ; asi se vé 4
la cavldad cotiloidea, que se deaarrolla por tres
q]a;mr:hl:isﬂla osificacion ;ﬁhacersc trutngular cuando -
lif ha abandonado el Bnr: & b ot ed s

- Las articulaciones sinartrodiales se relajan
en algunos casos ; asi es como al ﬁntdgl prefia=
do se separan los pubis por efecto de la hincha-
zog ‘con geblandecimiento de su fibro-cartilago’
intermedio. Otras veces se observa una separa-
cion mas considerable de las partes articalares,
.como sticede en los huesos del crineo en ciertos
+ casos de hldf&ﬂﬁfalq una violencia esterior sue-
le prodacit tamubien an®fecto’semejante.
« Los hug.ms*pneden estdr articulados con de—_
. masiada estrechez 5 ya de resultas de ana rigi=~
«dez adquirida, y aan de la osificacion -de los
;llgwenfus y.ya pu}qlfe se hayau formado adhe-
rencias entre las partesg tiguas de la membra=
/na sinovial, 6 bien,porque esta ylos cartilagos
de la articulacion: ‘hayan sido destruidos. por la
inflamacion , 6 de otro coalquier modo , habién-
_dosie sddado una con otra. las eslrem:dades es—
~ ponjosas de los huesos'puestos entonces en con- -
‘tacto; eneste iltimo easo;, que constitaye la an-
quas:s verdadera, hay pérdida completa del
jmovimiento de la articulacion’; en los preceden-
tes, que son ?05 de la falsa anqualw:.g, la mo-
ﬂlld‘&ﬂ siempre ¢s mucho menor qae en el estado
" mataral, y 4 veces se pierde enteramente. Los
gmglunus angulares -son ‘con mas *Trecuencia
afectados de anquilosis que los' oliros. -
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Las enfermedades conocidas con el nombre
de tamores blancos, dependen las mas veces
de un .estado inflamatorio crdnico, que afecta
ya aislada, ya simuoltinéamente , @ l4s partes
~blandas y duras de las articalaciones. ‘
. 1 ‘ .

Bibliografia del’sistema huesoso. :

Ademas de los tratados generales citados:
Malpighio. De ossium structara in op. pos-
- thum. D g

B. 8. Albino. De constructione ossinm , in
annotat. Acad., lib. VII, cap. 17. i

Delasine. Memoria 'sobre la orgafiizacion de
los huesos ; en las Memorias-de la Academia
Real de Ciencias. Paris 1751. : :

J. G. Courtial, J. L. Petit y Lemery. Des=
cripcion exacta de los huesos , comprendida en
tres tratados. i o

A. Scarpa. De ﬁénitiuri ossium stractura
commentarius. Lips. 1795. Paris 1804. |

. V. Malacarne. Auctaarium obs. et icon. ad

osteol. et osteopath. Lugdawigii et écarp:ﬂ Ba-
tav. 1801, - 31 bk

Sobre la osteogenesia podrdn consultarse los-
trabajos sigoientes: |

H. Eysson. De oss. infant., cai tractatai
annexus esly ¥. Coiter ossium infantis historia,
Groning. 1659. = Th. Herkring. Osteogeniz fe-
tus. Lugd.-Bat. 1717.5 Albinas anoot. Acad’,
lib. V1, VIH.=Id. Iconés oss. feetus hum, acce-
dit osteogeni® brevis historia. Lugd. - Ba-
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tav. 1737 —Duhamel. Memunas de la Acaﬂle.
mia B.Edl de Ciencias, aios 1739, 41, 43

g =Haller. Expenmenla de oss. formatione in
- op. min. 1l.=Herissant. Memorias de la Aca-
demla Real de Ciencias , 1768. = Beclard. Me-
moria sobre la osteos.; en ¢l nuevo Diirio de
Medicina,, vol. IV, 1819.= Serres. De las le~
ves de la osteogenia ; analisis de los trabajos de
la Academia Real de Ciencias, 1819.=Dutro-
. chet. Observaciones sobre la nsteugema ‘en el
Diario de Fisica, setiembre de 1822.°
Sobre la historia def" callo pudran mnsul—
tarse: |
. Duhamel. Memurus de la Academia Rta!
de Ciencias. Paris 1741 =P. Camper Observat.
circa callam ossiom* fractnr in Essay, . andobs.
phys. and litter., vol. 111, Ed:mb 1771 —Bonn.
De ossium callo , &e. Amistel. 1783.=Macdo-
nald. 'De necresi et callo. Edimb. 1 799 e
Breschet. Algunas imvestigaciones histdricas y
esperimentales sobse ‘el callo. Paris 1819. =J.
Sanson. Esp.-sm:ﬂn de la doctrina de Mr. Da-
~puytren sobre el callo; en el Diario uaiversal
de Ciencias Médicas ; tomo XX, pag. 131.
Sobre los demas. punluk de la Analomia pa-
toldgica de los huesos podran consultarse:
Tenon. Tres. memorias sobre la exfoliacion de
los huesos; en las Memorias y observaciones so=
bre la-anatomia, la patologia y la cirujia, &e.
Paris 1816. - '
J. L. Bracket. Memnrms de fisiologia patd-
ldgiga sobre lo qué sucede en-el estremo del hue-
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‘SO ge:pues de la amputacion ; en el Boletin dela
Sociedad Médica de Emulacmn de Par:s, 1822,
Cﬁapurty Robert. De necrosi ossium’ theses
anat. quirarg. Parls 1765.=T70ja. De nov. oss.

Paris 1775.
Charmeil. De la regeueracmn de lns haesos.

Metz 1821. .
Reichel. De epiphysinm ab ossium dlaphlysl
didactione. Lips. 176q. | |
A. ‘Bonn. Destriptio thesaari ossiam mor-
bosorum Hoviani. Amstel. 1783. .
Sandifort. De ossibus dwerﬁu modo 3 solita
conformatione abludentibus; in obs. anat. pat.,
Iib. III' et IV. Lugd -Batav. 1777, 81.
Sobre la osificacion accidental se leersn con
fruto los trabajos siguientes: T o i 4
J. H. Van-Heckern. De osteogeni prmterna-
~ tarali. Liugduni-Batav. 1797.
o Rayer. Memorias sobre_la osificacion
morbosa; en los Archivos gsneraks de Medi-
«cing, tomo 1. Paris 1823. « = .

R
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; luw y de Re:l establece- !a dnstmmun de ]ns dos

1as ‘nerviosos: uno que €l llama de la vida

':-’-ﬂnzmﬁ? cnmpueatu de la :méduala’, del cerebro y

~de los nervios que salen de estas masas; y otro

A

-denominado de’ fﬂ vida orgdnita, que compren-
. .de'los ganglios y los nervios designados’ co!('.'c-
‘tivamenté con los nomhres de nervio gran sim-

patico 6 ‘trispldnico; esle ulhmﬂ mnstrtuye, se-

‘gun Bichat, no un sistematinico ; sino un con-
' -junto de pequenus s:stemas distintos. quﬂ se co-
“inunican entre si 'y con el gran sisteraa cerebro-
“espinal, ‘En'nuestros dias, sin dejar de conser~
~var la gran division establecida por Bichat, se
- han estendido sus- ideas st}bre las divisiones del

-~ gran s1m*pai1eu al ‘sistema encefalur-es inal.  Asi

- es que Mr. Gall'ha ubhcadu que el entﬂfaln Yy
la médula: espmal son una reunion 6 ‘conjanto

o de ganghus ¢ de ‘sistemas nerviosos mdepeqdmn- |

* tes, reunidos por ﬁietes de comunicacion,’y que
'pueden reducirse 4 tres grupusi 4 saber: 1.% los

aparatﬂs nerviosos de los movimientos volanta-

. rios y de las sensaciones tactiles; 6 los que‘for- .
- man’ la'médula espinal ¢ 2. los de-los séntidos

reunidos *bajo ‘el ‘mnombre: de medula oblongada;

'_"y 3.9 los de las facultades intelectuales; 4 cuyo

cml]tlntﬂ‘ constitaye €l cerebroy el cerebelo, Un
caarto grapo compuesto de los ganghus y delos

-mervios truplamcns cﬂmpinta el granda apara-

; tn Nervioso.

~. La pluralidad: de lus sistemas- nernuﬁn esta

'generalmente admitida en’'el dia;; ﬁm'o muchos

‘anatémicos, aunque han adoptado este dogma




L cap:tal “han mﬂd:ﬁcadu su aphcatmn ;- sobre
~todo Mr. de Blainville, que fundadd ‘en un es-
~“tadio prnfunda ‘de la‘Anatomia comparada, de-
fine el s:steﬂm nerirm cnnmderado en mda la
“série animal: “un numero mas-6 menos gran-
de de ganglmsqr de cade uno de los cuales salen
nervios, y de estos unos van i termmarse al 6r-
gano que deben animar, b establecen sa vida
partmular, 'y los otros van 4 comanicar con los
“demas ganglios 4. con el ganglio central (cuan-
~do existe ) ‘para establecer sa mda generah Es-
~ te tltimo. ganglio no existe mas que en losani-
‘malés de las clases saperiores, yegtablece lo
mas Jcomple'lamtnte posible - 1 individoalidad

-+ del sér, Apht:andu Mr.de Blainville estas ideas

&lﬁﬂ"a ‘nervioso ‘del hombre, ‘le i-e;lresentai
mpaesto de una parte central, la médula es-

p:héﬁliacuyus lados'y estrem:dades estan sitoa-

~ dos los ganglios de las diferentes fanciones; &

- st estremidad sﬁpermi’y‘ﬁ cada lado de la linea .

‘mécjlh se encuentran siete ganglios. que cOmpo- -

~men “la‘masa “encelilica:, y -estan. destinados,

" unos 4 las facultades inteléctuales, y otros 4 168

* ~ sentidos, d los movimientos parﬁ:aks de. Ia ica-~
 beza y 4 las'funiciones digestivas y respiratorias;
4 cada lado de la médala hay una fila de ofros

- ganglios , de los ‘cuales salen los nervios espina-
~Jes; finalmente en las cavidades esp]amcas es-

* tam los ganglios de las: funnmﬂes nalritivas, si-
..hlﬁ’@w.; cerca de las visceras, 'd las que sumi-

- mistran  nervios ;" estos son: el gavglio cardiaco

. en el thorax, y Jos plexos semilunares en' el

4‘ - | |
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ahdumen jien cuyos sitios vuelve 4 desempenar |
el tnsplalﬁm el papel que se le atribuia antes de
Bichat , esto es, el de an nervio intermedio en-
tre tudas estos aparalos, ,Ldestmadn 4d _hacerles
comunicar unos con olros; en una palahm un
verdadero nervio simpitico.” % .

Repet:mas que la plaralidad de lus srstemas
nerviosos es an dogma generalmenm admitido .
en nuestros-dias, y qué los autores. solo. difie-
ren en la aplicacion de esta idea capital. El ' mo-
do -como: Mr. de Blainville concibe el grandﬁ*.
| aparato que nos bcupa, - s ciertamente el g
mejor manifiesta la ley general de urgamza.cmn
Sin embargo, como las ideas de este anatémico -
no estan todavia admilidas generalmente, ~de~
~bemas adnptar en una obra como esta, la: dl'l’.'h |
sion del sistema nervioso en csraérn f.spmgl V)
trispldnica , division que al paso, que fae;i,h.t,a [a
descripcion de este sistema nos. permue dar ‘a.
conocer lodas‘la‘; opiniones. . 3

- Situacion. El sislema IlEI"irlﬂSﬂ esta esparclu.
dn por todas las regiones del cuerpo: sus partes

ntrales estan sﬁuadas interierimente;. sus cor-
dones. gruesossson mas superﬁmales. y las di-
visiones de eslos se aproximan mas y mas 4 la
periferia ; sin embargu, se .verd .mas adelante
~que bajo este respecto - presentan algunas dife~
rencias las dos divisiones de este sistema.
. Forma y disposiciones genﬂrafcs Puede repre-"" -
sentarse el sistema nervioso come una grande .
red, . cayos. ltulus , inlerrumpidos en a]gunﬂs
parajes. por unas pequaeiias dilataciones ( gan~--







198
ten?endula muchos dras en alcohol, 6 en los dci-
~ dos nitrico , murﬁnm &e. s dehllnadns o se des-
cabre en ella una estructu:‘a fibrosa may ma=
nifiesta., pgrcept:hle en algunes pantos aun sin
ningana preparacion ( particalarmente . en los

nervios ). Las fibras: estan dispuestas en mana- .

jos. paralelus 1 oblicuos. unos respecto de ‘otrog;
% cuyas fibrillas capiliformes pueden separarse;
pera sin gue puqda lHevarse mas adelante la
division Mecdnica, pi sea pns‘thle decir si estas
filamentos , muy adherldns unos 4 otrag, estan
tambicn ¢ompuestos de otras fibrillas " todavia.
mas finas. La sustancia blanca recibe. muchos
vasos sanguineos, pero menos, que la sigaiente,
(&) » La. sustancia gris es las mas. veces este~ =
rior’, respecto de la- precedente ; asi es qt:e se lg _'
ha Ilamado carﬁcal epiteto. que- no' le eonvie=
ne eh todas partes’, como veremos en_,_pmnn-.
ma, seccion. Esta" spstanma no forma, comola -
hlanca un todo cuutmuu y si se la encuentraj
siempre en porciones alsladas ~existe. en’ Ias es-
treugdaﬂes ‘centrales 6 puntos de donde nacen
neryios , “y .es en ellus ‘tanto mas ahundante
cuanto: mas .graesos y. namerosos. son dichos
- mérvios, como se observa'en el nngen del plexo
| hr,aqulal y se encuentira ademas en todas: aquc-h |
llas partes en donde la blanca ha adqmrrdn v
desarralln Dé esta dlSpﬂSIEIGIl se ha cﬂnclulﬂo_ |
que la _sustancia gris producia 4'la otra,’y era
la mateiz de los. nervios; pero’ ‘para’gue. esto’
fuese cierto era preciso que la aparicion de la
primera precediese siempre 4 la de la segunda,
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el caal renne tambmn entre: 'ii', y de un mndu
~muy intimo, las fibrillas que resultan de la
. disposicion linear de los primergs, Este tejido,
_mas apretadn en la superﬁcle de los drganos
.merviosos que én su inferior les forma wna
capa_ membranusa ~que tiene difererites nom-
bres, y que varia, segun diremos én las secciones
sigaientes. Esta capa 6 cubierta es maylvasea-

lal' ln& vasos .que se dlslrlbuyeu en ella - ‘pene= ;

tran en la sastancia nerviosa y son, como he-
mos dicho, mas.abundantes en la gris qut:ﬁeu'
“la‘blanca. ‘El sistema nervioso es del ndimero
. de aquellus que. al parecer no: remben vasos lin-
faticos.” . W ¥ ik g o -
Carﬂcterss i pmpfari'adss ﬁsrea.s 9 qmmrca:.
Lus drganos nérviosos son muy”bgenos conduc-
tores del fluido eléctrico. Las dos sustancias de
que se mmpnnen no presentan en todas: partes
‘unas mismas yariedades en sas. _colores respec-
1ivos ; la gris_es *mpalmente la que.varia de
t@l modc bajo._esf€ respecto que se. 1a: ha dis-
- tinguido en amarilla, en cenicienta y en negra;
pero. estas d:ferenmas de. enluramuu dependen r
timcamente del maynr ¢.menor numem de va-
s0s que entran €n su composicipn, ‘La_consis-
_tencia de la sustancia blanca no es la misma
en todo el sistema . nervioso, - pero. siempre es
mayor que la de la. gris; una y otra, pero em
Especnal la hlanca som un poco eldsticas, re-
tracules, y mas resistentes en un segtido queen.
otro,'y esto-en-aguel sentido en qug las pre-
“paraciones hacen distinguir las fibras, lo que
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ﬁ)rmau samultaneamlﬂ:ntﬂ sino de un modo sa-

' cesivo (1) los autores no estan de®acuerdo sobre

“el rden de esta sucesion; sin emharpgﬂ, parece

bastante cierto que los mervios y, sas ganglios

1

aparecen los primeros , que ﬂespues se manifies=

ta la médula, y que las diversas paries: del en-

célalo son. las dlimas que se desarrollan. Este

'~ 6rden general y el que indicaremos mas adelante

 para cada parte de las masas cm:mle,s, corres=

‘ponde a aquel en que el sistema nerviosose coms=

-

- phﬁa pm’greswamenle en: Ia seh«e ammal r(;mnn- _

tando de’las clases inferiores 4 las saperiores;

cayo. hecho es la prmclpa] prueba anatémica de

‘1a plurahdad de los sistemas nerviosos. Mr. (:ral[
supene- que la: sustancia gris se forma anles que
la. biaﬁlca pero.segun Mr. Serres esto ng. 3ucgdg
‘mas que en elrencéfalo; segan deemann §
olros anatémicos. ia sustancla blam:a qs ﬁien]prﬂ
la ‘primera que aparece ; y esta opinion es lague
mas prﬁbablhdadea regne en su f:;mr (2). Pero:
sea como.quiera; la sastancia nerviosa pasa por

todos los grados intermedios 4 los estados solido °
y hquldﬂ es'muy blanda en la mfanma 5 ¥y pncu',_‘_
a poco, va. adqmneudn mas cuns;stelpm Kl in-
cremento de los urganns nerviosos se verifica por .
nutricmn ntersucml y pur ﬂﬂpuswmn en sus"'_

{IJ Este curso o.del dem rrullu de Ius drgauus ngwmsns uo

&I ‘como’ creian los antiguos, €l resqlndn de una estension

rejetatwa de la primeéra parte formada de este sistemas »
. Loque. ha pudldcr ocasiopar error en e;tc-: punto,, es
que ,pfl el feto la sustancia blanca presenta una ligera colo-

racion ;. pero esto .depende de que entonces estia mas pe=

netrada de fluidos que en cualquiera otra epoca.

. e
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tema tndﬂs nuestros organos , pres:de de “este -
~modo‘4 todos: sus actos_vitales wluntarms ¢'in-~
wluntarms, trasmite y pErm“bﬂ las impresiones -
' sensorias 'y ‘afectivas, y-esel agente. de 'las npe-
“raciones de la inteligemeia’ 0 7 -
| Cada . parte del sistema nerﬂnsn Esta encar-
gada de su determinada fancion. En los animales
{nfenares, los pequeiios aparatas que componen
este sistema estan independientes unos de otros,
'y sus actos estan menos rlgumsamnte ESPECIE-
cados; pero remontando dylas” clases superiores
~se vé qae las funciones. s¢ mh’luphﬂan 4 propor~
eion’ que se agregan a este 515lema nuevas par-'
tes; al. mismo tiempo ;- estas funciones, aunque
siempre distintas, se 'van haciendo de cada vea
menos- mdependm-ltes y se su;etan mas 4 la in-
'fﬂuencla de un'.centro de accion {.-uu'j’a ?nlegnﬂad %
~ és necesaria‘para su complemen&i y regularidad.
- El asiento de esta centralizacion fisioldgica es el
~ encéfalo , '-y ‘mas part:cularmenle fa mednla P
.-nhlﬂngada" y €ste Organo titne tanto mas depem-
dientes las demas partes “del sistema’ nervioso,
‘cuanto mas se desvia el objeto de [as faneiones *
ﬂe este, de la natricion del individuo. 1
e Y susta,m::a gris aomenta la actividad ﬂdJa
hlanca, como ha demostrado muy bien Mr"“]'iz,-.- |

__demanﬁ cuncentrandu una cantidad mayer de

~ sangre hdcia los puntos en que esta actividad debe
'L . .8er mias cunsﬂerable asi es que esta sustancia
* es may abundante’en la médula, yen el arigen
de los nervms, y tanio mas cuanm mas gruesos
son estos. i e b o |
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“dian recorrer unos: mismos cordones nerviosos
en sentido‘interso y-en un mismo instante de
tiempo. Otros fis;ulngns quenendn esphear la
',Idlferenma de las sensacionés que van ‘parar al
cerebro, y de las valiciones, &e., que salen de
él, asociaron - las dos hipdtesis, vy atnhuyemn
- las primeras & las vibraciones, y las segundas 4
los espmtus ammales, ﬁnalmeme, se hizo en
sentido inverso esta asociacion, y se modifico de
muchos modos la hipGtesi de los espiritus ani-
- males. Una vez, admitidos . €stos, se quiso pe-
‘metrar su esencia, y se acumnlamn ana mul-
titad de proposiciones , las mas dest:lmdas de "
- praebas, entre las cuales la gue mas ¢rédito tavo,”
y que en efecto wmas le mereci6, es aguella’ en
que se hace’ seme]anle el agente nerﬂoso al ﬂm— |
do eléctrico. *

. En nuestros dias se , conten x; los ﬁs:tildgos
m:m observar las leyes de la i acmn, y si se
~avanza algo mas es para concluir de la apalogia
notable que existe entre emrtﬁs efectos de la elec—-
tricidad sobre la ‘organizacion” animal , ya maer-
ta, ya dotada de vida, y algunus fenumenus vi-
tales, que es permlildu presumir la existencia de .
un agente imponderable qu& pres:da d las fnn— |
' cmnes nernusas. . = |
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del sacro; pero en el hombre no se entiende mas
que ¢ des.de la parte superior de este condacto has«
ta la.altoca de la segunda vértebra lumbar.
(5) El encéfalo estd situado sobre.la médula
espinal, con la cual se continta, y llenauna gran
eavidad casi semiesférica, furmda :nuaimente '
por un conjunto de huesus ya que se da el nom= -
~ bre de erdneo. . . .
- Forma 'y d;spasrcmm (a) La fHedula es i
| gruesn manojo nervioso -impar, irregularmen~
te clltndrmdﬂn, dividido en dos partes laterales -
‘simélricas pﬂr dﬂs ﬁsuras que se estienden por
toda la longitud de sas-caras anterior y posterior;
- €ada una de estas mitades laterales comprende
- dos, pequenos anojos , uno anterior y otro pos- -

terior, cuya linea de demfrcacion’ estd formada’

por la insercion del ligamento dentellado. Este .
6rgano es mas vnlﬂmmnso superior que inferior-
. mente, pero no decgece de un modo nmfurme-“_"
_en efecto, se dilata en los parajes en que se des-
~prenden tos mervios; .y esto en proporcion dtl
volimen de estds ullunns ]ﬂs cuales se separan
simétricamente de sus parles lalerales en nu-
mero de treinta pares: en la parte superior. se
_ensancha cunsrderahlemente la: médula al entrar -
emel crineo, en donde empieza el encéfalo con
el nombre de ‘meédula oblongada; en este publo-
presenta tres pares de manojitos laterales'y. si—
mélricos ; uno anterior situado d.los dos ‘lados
ﬂq: Ia_ fisura medla,, cunslltu}'e fﬁ_s mann];tns pl-_
ramidales, los cuales se entrecruzan y van des-
pues d formar los pedinculos y los hemisferios
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cerébrales (1) ; el segundo par comprende Igus
manojitos medios situados 4 la parte esterior de
los precedentes, y que reforzados por las eminen-
cias olivares, van & terminar en los tubérculos
cuadrigéminos; el tercer par, ¢ los manojitos
posteriores, se fortifican en los cuerpos restifor-
mes, y van i formar el cerebelo y la protuberan-
cia anular que abraza inferiormente la médula
oblongada. Todos estos manojitos se envian ha-
cecillos de comunicacion que ponen en relacion®
todas las. partes del encéfalo; este constituye en
sa totakidad una ‘masa lobulosa , irregularmente
hemisférica, compuesta de porciones simétricas
que presentan surcas mas 6 'menos profundos y
eminencias cnrrespundmntes , especies de cavi-
dades 6 ventriculos pares € impares, Yy en una
palabra , uma estructara muy complicada, cu-
yos pormenores pertenecen d la anatomia des-
criptiva. La médula oblongada es la dnica par-
te del encéfalo de dondesalen nervios.

La masa encefalu-esplnal estd rodeada por
tres especies” de membranas : ‘la mas ‘esterior
pertenece al sistema fibroso , y se llama dura-
madre ; la intermedia es del género de las sero<
sas, y tiené el nombyre de aracnoides; y la in-
terna es la. pia-madre, red celuloso-vascular
muy fina, aplicada inmediatamente *sobre las
masas nerviosas, que sigue todas las sinuosida=

(1) No debe entenderse por la palabra formaruna ver-
dadera generacion vejerativa, pues solo es uni modo de es~
presar el dérden. de desarrulln y de conexion de laadlfereu-
tes partes del encefalo, .

14. : :
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des de la superficie del ence‘faln,, y se introdo :e
en los surcos anteriores. y posteriores de la mé-
dala. Recordaremos que Mr. Gall considera la
‘médulay el encéfalo como una serie de gganglms

reanidos por manu;:tf}s intermedios, y que Mr;

de Blainville sigue una opinion casi semejante,
con sola la d1ferenma de que considera la méda-
la coma un solo ganglio, centro de todos los de<

L]

mas; y de que multiplica menos los ganglios

*encefilicos ; reduciendo estos al nimero de sie-
te pares 5 como hemos" visto 'a'nterinrmenle

(pdg. 104).

Testura. Solo én la masa cerebral es donde
~ se encuentran las dos especies.de sustancia ner- -

viosa, blanca‘y gns sas relaciones de situacion
'y de cantidad varian en las diversas partes de
esta masa; asi en la médula espinal la sustan-
cia gris es interior, y estd rodeada por la blan-
ca, la cual estd dlspmesta como una cubierta al
rededor deella; la primera es mas abundante
en los pantos de donde salen los mnervios mas
gruesus En el encéfalo se encuentra la sustan-
" cia gris formando la capa esterior y cortical de

los hemisferios del cerebro y' del cerebelo, al

paso que la blanca, rodeada por ella, compone

“todo el . interior de estas partes: en la meédala
oblongada , en los pedinculos del cerebro y del
cerebelo, &ec. , se encuentran porciones de
sustancia gris cubiertas de fibras blancas (ori-
gen de los nervios encefilicos) , capas alter-
‘nativas de una 'y otra sustancia, &c. En esta
vanedad de dnspomcmnes 0o hay otra ley gene-
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# ral mas qae la continaidad de Ia sostancia blan-
ca en toda la masa encéfalo-espinal, y el aisla-
miento-de las diversas porciones de la sustancia
gris. Jias fibras de la sustancia blanca, inicas
cuya direccion se percibe bien , son mocho me-
nos perceptibles en la masa cerebro-espinal que
en los nervios; estan dispuestas en upa direccion
paralela en los dos manojitos de la médala
espinal ,  los cuales estan unidos entre si por
medio e fibras trasversales, y no por entre-
cruzamiento, como alganos han dicho. Lo mismo
casi viene 4 suceder respecto de las de la méda-
la oblongada , solo que estas empiezan 4 hacer-
se mas divergentes, y las de los dos manojitos
anteriores 6 piramidales se entrecruzan sobre la
linea media. Las fibras de los pediinculos del

~ cerebro y del cerebelo se desplegan en forma de
rayos para formar los hemisferios de estos or-

ganos, y si sobre esto hemos de dar crédito §

Mr. Gall, estas mismag fibras, que €l llama
divergentes 6 de formacion., despues de haber
| Ile?lu da la spstancia gris que forma la capa
_cortical de estos hemisferios, vuelven hicia la
linea media con el nombre de fibras convergen-
tes 6 de reunion, 4 formar el cuerpo calloso y
las comisuras. Tiedemann combate este modo
_de ver , y hace provenir las comisuras cerebra-
les y el cuerpo calloso de los pedinculos cere-
brales. La ‘sustancia cortical del cerebro y del
cerebelo es tan abandante en vasos sauéuinens-,
~que cuando estd bien inyectado parece, absolu-
tamenle vascular : para juzgar del ndmero de
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vasos de una y ofra sustancia basta rasgarlas, en .
cuyo caso se ven las partes interesadas cubier=
tas de puntitos rojos mas 6 menos_ subidos ; y
mucho mas numerosos en la sustancia gtis que
en la blanca; estos pantitos son las estremida-
des de los vasos capilares que se han roto,

Caracteres y propiedades fisicas y quimicas.
Solo aniadiremos unacesa 4 lo que acabamos de
decir sobre este punto en las generalidades e .
es que la consistencia de la masa encéfalb—-es'pi-'
nal es muy inferior 4 la de los nervios.

Orden de desarrollo , y' diferencias segun las
‘edades. L.a médula espinal se desarrolla antes
que el encéfalo, y entre las diferentes partes de
este la primera que se percibe es . la médula
oblongada, que no es mas que la' poreion supe-
rior de la espinal, y 4 cayos Tanojitos se agre-
gan sucesivamente el cerebelo, los tubérculos
cuadrigéminos, y el cerebro. ; '

“El cerebelo y el cerebro son tanto mas
grandes relativamente 3 la médala _ espinal,
cuanto mas edad tiene.el sugeto; y la magg'de
los tabérculos es tanto mas graesa relativamen-
te al cerebro, cuanto menos tiempo tiene el fe-
"0 : estos tabéreulos:son bigéminos antes de
hacerse cuadrigéminos. Los hemisferios  del
cerebro son al principio iguales al Idbulo medio
(eminencia vermiforme ), ‘pero en lo: sucesivo
le superan considerablemente en volimen. Los
hemisferios cerebrales son tanto mas volamino-
sos relativamente al resto del encéfalo, y tan-
to: mas prolongados  hdcia atras, cuanto mas
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cegtro, y conceden i cada gno de estos una
funcion determinada que ejerce en virtud de su
fuerza nerviosa, y hajo la influencia de un'cen-
tro comun. Lia médula espinal para los que, a
imitacien de Mr. de Blainville, no la conside-
ran como tal centro,%es el asiento de la sensi-
hilidad general ( Magendie ) : la .parte posterior
de la médula espinal, algunas porciones de la
médala oblongada, y segun algunos aatores, el
cerebelo, parecen estar destinados especialmien-
te 4 las sensaciones esterpas. La porcion ante-
rior de la. médula espinal, |#¥de las partes de
la- médala_oblongada 4 dande van & parar los
nervios locomotores de la cara; y segun Mr. -
Magendie, el cerebelo y algunas porciones de la
base del cerebro, presiden 4 los movimientos
voluntarios; en fin, este wltimo drgano es el de .
las sensaciones internas 6 afectivas y de las fa-=
culiades intelectuales. Es Verosimil que la mé-
dula espi 1al no sea mas que un érgauno de tras-
mision; las percepciones y ‘las determinaciones
pertenecen al encétalo. La porcion de la médula
oblangada de donde nacen los peddnculos del
cerebro y del cerebelo, parece ser el centro fi- -
sioldgica. de la masa encéfalo-espinal (y por
consiguiente del sistema entero ). Por lo demas,
los fisiélogas designan de muchos modos y muy
diferentes las porciopes de esta’ masa que cor-
responden 4 tal ¢ tal fancion de inervacion.
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se aproximan ; contraen adherencias entre si, y
por tltimo desaparece la cavidad de este ultimo.
La parte del cerebro que rodea estos quistes se
altera mas 6 menos, se presenta de un color

amarillento y 4 veces un poco rubicundo. 4

: ~ Los organos de que se trata estan esppestos
a congestiones sanguineas muy firecuenles, ¢osa
que se esplica ficilmente por la gran cantidad

de sangre que reciben , y por la facilidad con’
que se exalta su actividad ; su inflamacion tam-

poco es rara, y comonmente se acompaiia de la
de las meninges. Este estado morboso se reco=
noce en el encéfalo y'la médula espinal por la
rubicundez, con reblandecimiento de su sustan-
cia, 4 veces por la supuracion, la ulceracion y
aun la gangrena, que han sido su resultado; es-

ta tltima reduace el tejido nervioso al -estado de’
una papilla pardusca. El estado sab-inflamato~ .
rio de las masas nerviosas centrales'puede igual-

mente dar lugar 4 una secrecion puralenta,
cayo producto se reune i veces en un. solo foco

en la sustancia misma 'del érgano, y ocasiona
la formacion de un quisg: ,,en el coal permane-

ce déspues mas 6 menos tiempo. Otras veces el
producto segregado no es mas que serosidad , la
cual se acamala , ya en los ventricalos encefi-

licos , ya en la misma sustaneia nerviosa, ya en- -

tre el drgano y sus cubiertas membranosas, que

es lo que constituye el hidrocéfalo agudo;-enfer-.

medad que se diferencia del hidrocéfalo crénico
en que este, las mas veces congénito, no va
acompaiado de ningun aparato inflamatorio. A
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esta afeccion ‘se da el nombre de Aidroraquis
cuando interesa la médula y sus membranpas; y

la espina bifida’ es una variedad notable de ella.

Algunas veces se encuentran en el centro cere-
‘bro-espinai, de resultas de sus flegmasias croni-
cas, las degeneraciones tuberculosa, escirrosa
y carcinomatosa, las producciones fungosas, y
las trasformaciones fibrosas, fibro-cartilaginosas
y huesosas. En alganos sugetos se encuentran
hiditides en los ventriculos del cerebro, y en
la sustancia misma delenceéfalo y de fa méda-

- la. Estos érganos iestan’ espuestos a esperimen-

tar un reblandecithiento considerable , acompa-
.fiado 4 veces de un cambio may variable de co-
lor, caya alteracion es en muchos casos ¢l resul-
tade evidente de una inflamacion crénica; el en-
durecimiento de estas mismas partes es otra en—
fermedad, que onas veces existe sola; y otras
acompanada de la precedente. La sustancia ner-
viosa endurecida es alganas veces perfectamente
homogénea, y al parecer inorgdnica, semejante,
en fin, 4 la albumina -eﬂdurecida; olras veces
se hace mas evidente su estructura fibrosa, ca-
ya ahqi'gciﬂn parece sobrevenir mas particalar-
‘mgnte en la sustancia blanca. El endurecimien-
to y reblandecimiento del cerebro se observan.
ademas en los idiotas , los epilepticos, &c.
. El encéfalo y la médula espinal presentan
con bastante frecuencia vicios de conformacion,
Y no es rara la falta total de estos drganos, y
principalmente del primero (acéfalo) 6 de al-
guna de sus partes, La existencia del resto del
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sistema nerviosa, cosa que comunmente se ob-
serva en eslos casos, prueba que todas las partes
de este son independientes en cuanto 4 su des-
arrollo, y gue no nacen umas de otras. En la
primera edad del feta presenta la médala una
hendidura 6 gotiera longitudinal.en su cara pos-
terior, y mas tarde un canal central; en, alga-
nas ocasiones se encaentran una u otra de estas
disposiciones al tiempo del pacimiento; otras
veces falta enteramente este 6rgano, y se en-
caentra &n sa lugar la pia-madre formandoe un
canal lleno de un fluido, y dando insercion,
como de ordinario, a las raices de los nervios
espinales. | |

Se citan en el nimero de los defectos, bas-

“tante raros, de simetria y de proporcion entre

diversas partes de las masas nerviosas centrales,

algunas diferencias observadas en el volumen de
los lébules cerebrales. , -

ARTICULO 1L

- ‘De los ganglios nerviosos, -

Definician. ' Se llaman ganglios unas peque-.
fias masas nerviosas, mas 6 menos irregular=
mente redondeadas, y situadas en el trayecto
de los mervios (x). ~

(t) Hemos visto que MM. Gall y de Blainville han
aplicado tambien la denominacion de ganglio a las divi-
siones de las masas nerviosas cerebro-espinales ; esta pene=
ralizacion , consecuencia muy patural de su modo de consi=
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nbl{mgns otros 1rreaularmente globulmgns y en
una palabra de una forma may variada: sa vo-
Iimen varia desde el de una lenteja peqqena al
de una almendra.

Estructura. El tejido de los ganglios pare-
ce al principio homogéneo cuando se les divide;
pero despues de sometidos 4 la maceracion, se
vé que entran dos sustancias en su composicion; -
una blanca medular dispuesta en ﬁlamentus,
como en los nervios, y otra de un gris rojizo,
- pulposa, “diferente dE la sustancia gris de la
masa encéfalo-espinal, depositada en una espe-
cie de células y may adherida 4 los filetes medu-
_ lares ,, mas consistente en los ganglios del tris-
plianico que en los espinales. dlelo s &

Los filetes medalares son evndente:nentq una
continuacion de los que constituyen los nervios,
en caya direccion se encuentran los gannrhus. |
Al entrar en estos los cordones pueden despo-
jarse de su nevrilema y dividirse en filetes que
sumergtdus en la sustancia gris, a la cual se
unen intimamente ( sobre todo eniﬁs ganglms-_
del«tnsplam,pu), se separan unos de otros para
reunirse y.anastomosarse despues en términes
de presentar una disposicion muy, complicada;
en ﬁ ganglios de la segunda especie y bastan-
te ‘sem:llla en losde la primera. Los ﬁleles,m:_-l
dalares reanidos de nuevo en cordones, salen: -
de estos ultimos ganglios por la ﬂstlremidad
opuesta @ aquella por donde ‘entraron al paso
que en los ganglios del trispldnico® los puntos
de entrada y de salida de estos filetes estan en
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relaciones de situacion muy diversas. Una mem-
brana fas ¢ menos densa envuelve & estos' gan-
gliosg la de losespinales tiene la solidez del teji-
do fibveso , mientras que la de los. demas ganglios
no es mas que una capa membramfurme de te-
* jido* ctlular. Lios ganglios reciben namerosos va-
~sos; y la mayor parte, antes de peqetrar en
estos cuaerpecitos, se ramifican en sa cabier =
ta (1). | 4

Caractéres y propiedades ﬁsrms ¥ quzm;cus.
~ Los ganglios son de un calor gris-rojizo, mas.
marcado en los” del trispldnico, los cua_les son
tambien mas duros*que los otros. La coccion y
los dcidos encogen al principio el tejido de los

~ ganglios, y despues.le reblandecen ; los dlcalis.
los disuelven lentamente, y sa permanencia
prcvlungadaen agua los hace pasar al estado gra-

~siefito , segun M. Lobstein: resisten macho 4
+la putrefaccion ; pero su sustancia roja no es
una grasa, como algudos han repetido con Scar-
~pa. MM. Watzer y. Lassargne han encontrado
en sus investigaciones quimicas sobre la compo-
sicion ‘de los ganglios, que estos presenlaban
menos materia grasa que los nervios, y con ma-
- yor razon que el cerebro; peroen cambla mas

i ~albuminay ge!atma que estos. i

(‘r) %ompal'ando estos pormenores sobrela estrut:tura'

% de los ganglios con loquediremos de 10s plexos mas ade-

lante, se verd si las relaciones que existen entre unos y -

atros ;ustlﬁcan 1a opinion de Scarpa y de algunos otras au-
tores que consideran las’ palabras ganglios y plexos como
- sindnimas. La testura de los primeros es evidentemente
mas complicada gue la de los segundos, y sus usos no pa-
reten 'tahpo'dn amtnrizar esta sinopimia® ' -
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Desarrollo y liferencia segun las adﬁde.l. Los
ganglio= espinal<s aparecen antes que los otros,
y ‘aun antes que ! resto del sistema nerviogo, 4
escepcion ‘de los nervios que les pertenecen ; los
‘del trispldnico apenas se permbcn antes del ter-
cer mes, y desde el principio tienen dask la -
misma consistencia que presentan en el resto de
“la vida, En ¢l viejo son mas pequeiios, mas da-
. ros y menos colorados que en el adalto.
Propiedades vitales y funciones. La fuerza
‘nerviosa estd repartida 4 los ganglios del mis=
mo modo que 4 las' demas porciones del sistema
que nos ocapa ; ‘parece ser,mas enérgica en los
ganghios espinales que en los de la segunda es-
pecie, sise juzga por la viva sensacion de do-
lor que acompaiia a.su irritacion mecdnica 0
. quimica, sensacion que no -hacen percibir estos
ultimos sino cuando son el asiento de ana ifri-
~ tacion por causa mterna: Ni uona ni otra espe=-
cie de ganglios manifiestan contraceiones vitales.
 Lios autores no estan de acaerdo acerea del
papel que desempeiian los ganglios, y las fun-
"ciones de estos todavia estan envueltasen‘la ma=
yor oscuridad. Algunos, como Meckel y Scar<
pa, han visto ent los ganglios unos urganus des-
tinados 4 reunir y d entremezclar nervios 6 fi-
letes nerviosos. Otros , como Vieussens, Wins-
low, Reil, Bichat , &e. , los han considerado
como unos centros 6 focos de accion nerviosa,
que presiden 4 las funciores de inervacion in-
dependientes de la voluntad, es decir, i los ac-
tos de la vida vejetativa: esta ultima opinion, que
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solo concierne 4 los ganglios del trisplinico, es
la mas generalmente adoptada. Se supone ade-
mas que detutum hasta cierto punto la trasmi-
sion de las impresiones recibidas por los ner-
vios que atraviesan por ellos; que concentran la
fuer2a nerviosa emanada de la médola, para
arreglar sogdistribucion, y que de este 'mudu ha-
cen al sistema nervioso trisplanico independien-
te de las inasas cerebro-espinales ; perono debe
exagerarse, como han heeho los autores preci-
tados, esta independencia, la coal no es mas
que relativa. No se sabe nada acerca de lasfan-
ciones de los ganglios encefilicos y espinales; Mr.
de Blainyille los gonsidera como les centros de
las nervios 4 que pertenecen.

Alteraciones. ~ Ksta parte de la historia de los
ganglios es todavia muy oscura: muchos auto-
res , y eatre otros Mr. Lobstein , han observa-
do la inflamacion de estos 6rganos en muchas
enfermedades, tales ¢dfuo el télanos, la coque-
luche, y e algunas nevioses abdominales, Bichat
ha encontrado en ana ocasion el ganglio.semilu-
nar mas denso, y enotra mas voluminosogue de
ordinario ; y ‘esta dltima anomalia estaba acom-
paiiada de la presencia de un nucleo cartilagi-
noso en el centro del ganglio; el sugeto que la
presenid maric afectado de una mania periddica.

. Se han observado tambien algunos casos de hi-

pertrofia y de atrofia de los ganglios del trispla-
‘pico; y es werosimil que la mayor parte'de las
nevroses abdominales dePendan de una altcra-.
cion cualquiera de estos mismos 6rganos.



SECCION 1IL

-DE LOS NERVIOS.,
e O

ARTICULO PRIMERO.

De los nervios cerebro-espinales.

Definicion. Las nervios - cerebro-espinales
son unos cordones blancos que de una estremi-
dad central unida 4 la sustancia del encefalo, o
de la médula espinal, van, despues de ramifi-
caciones sucesivas,  terminarse en ciertos or-
ganos mas 6 menos inmediatos 4 la periferia
del cuerpo. 5 ‘n .

Division. Fstos mnervios pueden .dividirse,
segun el sitio de su estremidad central , en en-
cefilicos y  espinales; sﬁh el modo como se
SEparau de esta estremidad, en nervios de doble
raiz'y en nervios de una sola raiz; tinalmente,
segun sas funciones, en nervios sensilivos, mo-
tores y mistos. Cada una de estas udltimas di-
visiones se~ vuelve 4 subdividir antes de llégar
al iiltimo término de especificacion ; pero esto
no podriamos esplicarlo aqui sin dnticiparnos &
lo que nos hemos propuesto. decir en este arti-
culo. '

Sitiacion. La' estremidad cenlraﬁ delos ner=
vios de gue se.trata estd sitnada en las cavida- -
des del crineo y de la espina; y estos drganas
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llama raiz de los nervios sa estremidad central,
y segun gue esta es sencilla 6 bifurcada, asi se
dice que los nervios son de una ¢ de dus raices:
todos los encefilicos , escepto el trigémino , es-
tan en’ la primera categoria; en'la segunda se
‘encuentran este dltimo, y todos losespinales , in-
cluso el sub-ncmpntal Los' néevios de das raices
se adhieren por la una 4 los manvjites anterio-
res, y por la otra d los mannptmp termres de
la médula; perteneciendo solo a las raices poste-
riores los ganinu's' espinales , drganos 4 los cua-.
les estan mmplemente pegadas las raices ante-

riores.

Curso.  Alej $ndose los nervios de su estremi-
dad central , sedividen sacesivamente en ramas,
ramos y ﬁleles, por medio de una simple se-
paracion de los hacecillos y de los cordones, cu-
ya reunicn compone su tronco. Los neruus se
‘regmen en su curso, ya enire si, ya con los
| _mmedmtns y por snnples ‘anastomoses, 6 por
una especie de ‘entrelazamiento mas ¢ menos
complicado , d que se da el nombre de plexo.
Las anastomoses se-efectuan juntdndosedos ner-
~vios, los cuales se unen muy intimamente por
continaidad de sustancia , y caminan despues
confandidos en uno solo. Los plexos son unas
" reuniones anastomdlicas maltiplicadas en un
solo punto , mo ya entre dos nervios , sino enire
- muchos ; reuniones que se efectuan de tal suer-
te que Ibs nervios mas 6 menos numerosos-que
salen de los plexos pmﬂenen i la vez de todos
_ los que han mncumdo a formar este. Los ple-
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membrant* llamada new:lﬂma.,.,lm filetes que
eomaponen un cordon tienen ademas dessu nevri-
leina particalar un nevrilema comiun; y todes los
cordones del nervio se ven comprendidos a sa
~wez en nn nevrilema general. : .

Los cordenés. ne’ estan solo yusta—puestus
unos al lado de otros, sino que se envian ade-

. mas filetes de cmnumcarmn, ¥: presentan reu-

nidos plexiformes entre si; la misma disposicion
se encuengra tambien entre dos filetes ; cuya rea~
nion constituye el cordon ; de suerte que ni unos
ni otros conservan vna mlsma situacion en toda

la estension del necvio. -
+  Hdeia la estremidad centra[ de los nerﬂﬁs,'

abandona el mevrilema, _pnm.erw;__. los filates,
despues 4 los cordones; y solo permanece al
rededor del nervio cuando aun no se ha dividido

continudndose luego con la p:a-—n}i‘idre De aqui-
resulta que cuando se separa por avalsion an
nem'm de la masa central , como las partes in~

s i ' * _

muy grande de filamentos paralelos de grﬂsﬁr igual,
planos, y verosimilmente continuos en toda la longitud del
nervio. Cada filameBto esta compuesto dé cuatro fibras
elementales, dos esternas muy distintas, v dos medias im=
perteﬁameate selialadas: cada upa de estag fibras estd for-
mada de una serie de globulillos como las de todo el sis=~
tema nervioso. Bogros ha creido poder demostrar, segun
el resultado de ciertas inyecciones que hacen honor j‘ﬂl ha-
bilidad, que la pulpa nerviosa de los filetes esta horadada en
su centro por un canal; pero otros "han repetido los experi-
mentios de esteana tdnﬁcu 'y no han obtenido constantemente
los mismos resultados: todavia no se ha podido decidir si
el candl admitido por Bogros preexiste realmente 3 las ‘in-
Eeccinnes que le manifiestan, ¢ §i es unicamente el resultado

e-estas,
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materia grasa que las masas encéfalo-espinales.

Desarrallo. Los nervios cerebm-—es;nnaies son
las partes del sistema nervioso del embrion que
_primero aparecen. En el feta son prnpurcmnal—
mente mas vascalares de lo que serdn despues;
pero su estructura todavia no se presenta bien
distinta. Tia parte nevrilematica’ parece preda-
minar sobre la medular, la cual apenas es en-
tonces mas que una especie de fluidos su vold=
men es tanto mas grueso relativamente al del
centro éncéfalnahspinal cnanto mas inmediata &
la f:ﬂnupmﬂu es la ¢poca en qae se les examina,
“En el viejo son los nervias mas secos, mas fir-
mes y menos aruesos que en el adalto; y al mis=
mo tiempo es menos enérgica su vitalidad,

Prapmdades vitales ¥ funcmna.t.. 1A faerza
nerviosa se manifiesta en .los drganos de que se
trata por los dolores vivos y las cantracciones
mascalares que ocasiona sa irritaeion artificial 6
morkosa: esta facrza le es mherqte y su acti-
vidad sclo es debida 4 la de la médula y del en=
céfalo; porque cuando se irrita un nervio motor "
separado de estos centras por la seccion d.la li-
gadura, los misculos en que se. distribaye este
nervio s¢ ven ag;(w;lus de movimientos convul-
sivos. No se observa en los nervios mngun in=
dicio de cﬂntrachhdaﬂ vital.

Los nervios trasmiten al centro de percep-
‘cion las impresiones que reciben en, los. drganos
en qae se distribuyea, y llevan 4 estos mismos

* érganas el ioflojo nLosn, que en alganos de
estos, como son los misculos, pmdut:u las con-

-
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+  Anatomia patoldigica. s ..
En algunas ocasiones se encuentra aumen-
tado el volimen de los nervios de resultas de in-
~ iltraciones de su tejido, serosas, gelatinosas @
- grasientas. Los tumores que se desarrollan en sus
. inmediaciones pueden edﬂnprlmlrlas, aplastarlos
6 dislocarlos : sa atrofia, que 4 veces depende de
la misma causa, puede tamblen ser el resunltado
de la cesacion de sas funciones ( pardfisis). Caan-
do se ha dividido un nervio, y los dus estremos

ciunes de los nenvios , y ha conseguido. result
portantes para la ﬁsmlugu : divide los nervios
y e érrézulares; Los primeros, comunes 4 todo
les, desde los gusanos hasta el hombre, yre&:de 4 la sen=
mblhdad general y 4" los movimientos voluntarios; estos
gon los espinales, incluso el occipital, y el trifacial ¢ quinto
par encéfalico, en una ‘palabra los nervios de doble raiz;
los segundos que se agregan 4 los precedentes 4 medida que
se complica el organismo, se distribuyen en drganos provis-
tos ya abundantemente de estos, y en ellos presiden 4 cidf-
tas funciones especiies; estos sﬂnlns‘mrqmﬁ de una sola
raiz. Habiendo cortado este fisiclogo en un asno las ramas
del nervio facial ( porcion dura del septimo ‘par de Wilis)
que se distribuyen en las narices, parallssd los musculos de
estas ’ﬁarles pero solo para los movimientos respiratorios
¥y de espresion del rostro ; pero en camtlﬁ cuando cortd el
ramo ma xilar superior del trifacial (qulutu par), quedd la
piel de la cara privada de sensibilidad ; y los musculos subs
yacentes perdieron su contractilidad, cunservdndnla tnica-

. mente para ejecutar los movimientos respiratorios y de es=
presion, cuvo nervio egtaba intacte,De estos hechos y de
otros semejanteg concluyd Mr. Bell gue la presencia de
muchos nerviog¥de origen diferens - en und parte tiene
por objeto, no el acumular en esta paste mas fuerza nervio-
62, sino’ el hacerla propia para muchas funciones. Desde
lnego se conoce cudn favorables son esros trabajos al - dug-
ma de la pluralidad de los sistemasnerviosos. -
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‘se han separado muy poco, se reunen estos me-

diante una cicatriz nerviosa, y entonces s¢ res-
tablecen perfectamente las funciones del nervio
interrampidas al principio entre la solucion de
continuidad y la estremidad periférica de este,
He aqui como procede la naturaleza 4 esta reu-

~ mion: el estremo superior se hace , en virtud del

[
#

aflujo de la sangre, el asiento de una exhalacion

de materia organizable; empieza 4 hincharse

muy poco tiempo despues de la seccion; "y ‘en

~breve forma una’especie 'de nodosidad pardusca,
~ prolongada’y may dara; el estremo inferior pre-

I

- F

senta 4 su vez los mismos fendmenos que el pre=
cedente; y aproximados estos dos estremos por
fecto de su tumefaction se aglutinan 4 beneficio
e la sustancia pldstica que exhalan. La dilata-
cion que resulta de la union de las dos nodosi-
dades persiste todavia i’un‘ tiempo, pero se va
disminuyendo, y al fin ‘desaparece. La curacion

‘mo se completa hasta pasadas seis semanas 6 dos

‘de las funciones de la parte de nervio separada .

meses. En este trabajo parece haber regeneracion
de la parte medular del nervio, y muchos obseér-
vadores dicen haber seguido los filetes de esteen
lo intérior de'la cicatriz; y lo que prueba tam-
bien este hecho es que esta iltima adquiere la
facnltad conductriz propia de los drganos de que
se trata, y que sometida 4 la accion del dcido
nitrico, lejos de destruirse, adquiere mayor con-
sistencia, que es lo mismo que sucede en igual
caso. 4 la sustancia nerviosa. El restablecimiento

del centro no ge verifica*cuando babiendo “sido

|
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mas considerable la separacion de los estremos,
no se ha efectuado la reunion sino por medio de
una suslancia purameme celulosa ; ; pero en cam=
"bio de esto, si la separacion es nula 6 de poca
consideracion, puede verificarse, hasta un cier=
to [mntu la accion de trasmision de 'una parte.
del nervio 4 la otra, desde el instante mismo de
la division. La mﬂamacmu del nervio (nevrrnsg
parece ser mas comun de lo que se creia; se la
encuentra 4 veces én sugetos en quienes se habian
observado los sintomas de las nevralgias, afec=
ciones que la mayor parte de veces,tampoco re-
conocen pot causa ninguna alteracion apreciable
del tejido de los mervios. El reblandecimiento de
los: nervios, y los tumores, ya taberculosos , ya.
escircosos, designados coleclivamente con el
nombre  de nevromas, deben atribuirse verosi=
milmente 4 un estado sab-inflamatorio de estos
Grganos, Tambien atribuimos 4 una causa seme=
jante las trasformaciones cartilaginosas y huesusaq
de los nervios , especie de alteracion que, por
lo demas, se observa muy rara vez, y se limi-
- ta 4 algunos puntos aislados de estos drganos.

ARTICULO IL
_ A
- De los nervios ganglionicos. .
- cuY)
Definicion. Y.os cordones nerviosos de que
vamos 4 hablar son los que constituyen, con los
ganglios de la segunda especie, el sistema del ner-
" vio gran simpdtico O tnispldnico, 6 en otros tér-
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ha comparado con bastanteexactitud el sistema
de estos nervios y ganglios, en una palabra | el
mervio gran simpatico, “ 4 un tronco subterrd-
neo 6 4 una raiz articulada que en cada ntido
presenta por un lado raices , Y por otro ramos,
que se separan de €l formando un Fuguld reeto,

6 al menos basiante grande.” il et .
 Respecto de su figura particular, no todos
*los nervios ganglidnices son semejantes: los de
la segunda variedad son redendeados,”y en es-
to se parecen & los nervios espinales: los de las
otras dos variedades son aplanados; y los de la
tercera ofrecen ademas el cardcter partienlar de
que en vez de disminuir de vélémen 4 medida
que se ramifican, le aumentan 6 disminuyen
indiferentemente. Todos son mas gruesos en la
‘inmediacion de los ganglios que en"'¢l resto de
#u estension, ... e Sl
 Origen. Se ba controvertido la cuestion de

. 81 los nervios ganglidnicos nacen de los del sis=
tema cerebro-espinal , con los cuales hemos vis=
to comunican , 6 si-deben’ considerarse los gan-
glios como sus centros de origen; pero ni una
ni otra de estas. proposiciones es rigorosamente
admisible, porque el desarrollo de los nervios de
que se trata es independiente del de las demas
partes nerviosas ; mas si damos, como ya he-
mos hecho, 4 la palabra origen la significacion
de estremidad central, debe colocarse esta en
‘los ganglios del’ gran simpdtico, y considerar
los nervios que van de estos'd los érganos , co-
mo formando con los primeros otros tantos pe-

£






Estremidad orgdnica 6 terminacion. Los
nervios ganglionicos (sin que pueda fratarse .
aqui'mas que de los de la tercera 1ariedadj '
terminaa en las paredes de las arterias del tron-
co, enel corazon, enel conducto d:rresua.uy sus
anejos , y en los 6rganos gemtdlrs y urinarios.

Estructura. e Gy s ganglidnicos de la
primera variedad, y aun los de la segunda, es-
tan formados de fibrillas medulares, .y de nna
cubierta nevrilemdtica mas densa en sas estre=
midades, en donde se continda con la cabierta
‘de los ganglios, mas delgada en su parte me-
dia , y mas intimamente'unida 4 las fibrillas
“que la-de los nervios cerebro-espinales. Estos
iltimos estan ademas sumergidos en la: sus-
tancia’ gris rojiza particular que hemos encon-
trado ya en los ganglios; son may dificiles de
separar unos de otros. A pesar de las diferencias
que acaban de’ notarse entre estos nervios y los
del sisteina cerehrn-—espmal unos y otros tienen,
sin embargo, relaciones de forma, de color y
de estructura (la estructara fibrilar y nevrile-
mitica ; que les es goman, lo praeba bajo este
ultimo punto de vista ) : las ramas , sobre todo,
.que unen los ganglios 4 los nervios espiuales
sé asemejan macho 4 estos™ultimos, y tanto mas
cuanto mas cerca de estos se las considera. En
cuanto 4 los nervios de la tercera variedad, no
pueden dlstmgmrse fibrillas en ellos, y parﬂt:eu
~ estar formados unicamente por una pulpa roji-
za y blanda, 4 cayo alrededor no puede demos=
- trarse la existencia de un nevrilema.



¢ 23

Caractcrs.r ¥ prapzedadcs ﬁ.s-mas Los tug—
dﬂnes nerviosos ‘que van' de los ganglios 4 los
nervios  cerebro-espinales. son blanquecinos co-
- Mo estos, un poco m?a firmes y no tan resis-

tentes como ellos) tan al parecer despro-
vistos de elasticidad. Lns que unen' los ganglios
entre si son un poco menos blancos gae los pre- -
cedentes ( sin duda porque en ellos la materia
‘bulbosa es un poco mas abundante) y les son
‘algo inferiores en cuanlo 4 la lauamdad y con-.
sistencia. Lios nervios ganglidnicos que se distri-
buyen en _los drganos son (prescindiendo de al-
gonas eipcmnes )‘mjlms ‘muy blandos’, y sa-
mamenle fragiles. -

Propiedades vitales 'y funmane: La fuerza
“merviosa de los nervios ganglidnicos parece ser
menos activa que la de los uervios ‘cerebro—-
espinales, y tanto menos cuanto mayor sea el
* niiimero de ganglios que los separe de estos. Es~

fuerza no se manifiesta en ellos en el estado
‘sano, ni por la senmbll:ﬂad , Dl por contrac-
ciones;. pdb en ciertas enfermedades son el
asiento de una sensacion dolorosa partmnlar
" Los nervios gam;lmmcns trasmiten la faer-
za nerviosa 4 los drganos delas funciones invo-
lantarias y no percxbldas, pexo no conducen al
centro de percepcmn las impresiones recibidas
por estos drganos, ‘4 menos que una enferme-
dad no estimule su accion, la cual verosimil-
mente detienen los’ ganghus en los casos ordi-
narios. Sino todos ellos, 4 lo menos los de las
- dos primeras variedades , tienen alguna’parte en
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~ los fendmenos simpiticos, estableciendo comu-

" nicaciones entre ¢l sistema nervioso ganglionice
y el sistema cerebm-espmal pero es dudoso que
sean los érganos esenciales de las simpatias, co-
mo se decia antes de Bichat, pues todas las
partes nerviosas pueden establecerlas por razon
de su continaidad. La accion de los nervios .de
que se trata, aunque mas independiente que la
de los otres, de los centros encéfalo-espinales,
estd, sin embargo, subordinada 4 estos, por-
que cesa inmediatamente que se.separan estos
nervios de los cerebru-espmales El ioflujo ner-
vioso #asmitido 4 los nervios ganglmﬂms por
los centros precitados, no llega 4@ los érganos
sino despues de haber sido probablemente dete~
nido, dividido y modificado en los ganglios, los
caales le reparten a estos dltimos. Por consi-
guiente, la mdepend’incm de que goza la porcion
de sistema necvioso 4 que pertenecen los ganglios, *
- debe referirse al encargo ¢ funcion que se atnq
buye 4 estos 6rganos.

Anatam:a pata!ag:cu * g

Se ha gstudladﬂ poco la anatumfa patn!ngl-
ca de los nervios gapglionicos; sin embargo, se
ha reconocido su inflamacion en algunos casos
de nevroses de los drganos abdominales, y en
algunos sugetos que habian sucumbido a la co-
queluache. Se han observado tambien la atrofia $ ¥
la hlpertmﬁa de algunos de estos nervios, cuando”
los 6rganos en . que estaban situados presenla—:
ban tambien estos estados patologicos.
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' CAPITULO VIIL

SISTEMA TEGUMENTARIO.

SECCION PRIMERA.

Generalidades.

~ Definicion. El sistema tegumentario se com-
pone de una ancha membrana que cubre la su-
perficie entera del caerpo, y penectra este para
tapizar todas las cavidades que comunican con
los objetos esteriores.

Division. Este sistema se divide en dos siste-
mas secundarios: el catdneo ¢ tegumentario es—
terno, y el mucoso 6 tegumentario interno.

Situacion. lLios tegumentos estan situados
sobre las superficies del animal que comunican
mas ¢ menos directamente con los objetos este~
riores ; asi es que, despues de haber cabierto
toda la superficie esterna del cuerpo, se intro-
ducen en las cavidades de este que se abren al
esterior, ya mediata, ya inmediatamente , esto
es, en la boca, el exdfago, el estdmago, los in-
testinos,, y todos los condactos escretorios que
van 4 parar a eslas partes, en las vias aéreas,
las fosas nasales y todos sus senos, y en los or-
ganos genitales y urinarios.
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- Conformacion general. La forma mas gene-
ral bajo- que puede representarse el sistema
tegumentario es la que resultaria si se encajasen
uno dentro de otro dos cilindros huecos , conti-
nuos por sus estremidades, y cuyas superficies
contiguas estuviesen separadas per una materia
intermedia que representase, por sua situacion,
todos los demas 6rganos del caerpo. Esta com=
paracion no es hasta ahoraaplicable mas que a
la piel y 4 la mucosa que se continda con_ella
desde la boca hasta el ano; pero comprendera
el conjunto de los tegumentos si 4 los cilindros
precitados se afiaden unas especies de prolonga-
ciones 6 apéndices , que se introduzcan en di-
versos puntos de la sustancia intermedia, y ta-
picen partes andlogas'd las vias aéreas, d los
conductos escretorios de lasglandulas, a los or-
ganos geénito-urinarios, &c.

Superficies. La membranaiegumentarla pre-
senta dos superficies, una libre y otra adherida:
la primera esterna para la piel , € interna para
la membrana mucesa, estd en re]acinn , de un
- modo continuo 6 inlermilente , con sustancias
actualmente estraiias 4 la organizacion. Se ob-
servan en ella pequeiias emineneias grannlosas,
hoyitos porosos y prodacciones corneas 6 caled-
reas, ya reunidas en un mismo punto 6 ya
aisladas en puntos diferentes: volveremos 4 tra-
tar de estos objetos en el articulo estructura. La
superficie adherida, interna para la piel y es-
terna para los tegumentos mucosos, correspon-
de inmediatamenltcd una capa de tejido celular,
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de que hemos hablado en el capitulo primero,
y por cayo intermgdio se adhiere esta superficie
.4 los drganos subyacentes: se encaentran en ella
algunas eminencias mas 6 menos manifiestas que
corresponden 4 pequeiios hoyos ¢ depresionesde
la superficie libre. -

Estructura. En la organizacion de los tegu=
mentos deben considerarse : 1.2 las diversas ca+
pas que les componen , y cuya sobre-posicion les
da la forma membranosa: 2.° algunog pequeiios
¢rganos secretorios. -

Las capas que forman la membrana tegu-
mentaria son cinco; varian de un modo bastan-
" te sensible , segun las diversas porciones de este
organo, y sobre todo presentan .diferencias no=
tables en sus dos grandes divisiones: vamos d
enumerarlas, indicando sus caractéres mas ges
nerales.

1.2 E!l dermis 6 chorion, Ia mas prﬂfunﬂa
de las capas u hojas de que se trata, es al mis=
mo tiempo la -mas densa , y constitaye la base de
los tegumentos; esta formada de un tejide celu-
lar mas 0 menos apretado que admite entre
sus fibras vasos y nervios muy numerosos. .

2.0 La red wascular, situada encima del
dermis , resulta del entrelazamiento de los vasi-
tos arteriales, venosos y linfdticos que han atra-
vesado por aquel Fsla capa es sumamente del-
gada. _
3.° El cuerpo papilar, cuya existencia no
puede demostrarse , debera estar formado por- la
estremidad periférica de los nervios que alra-
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viesan las capas preceﬂentes. Es verosimil que

aquellas pequeiias eminencias situadas en la su-
perficie de los tegumentos, 4 que se ha dado el
nombre de papilas nerviosas, pertenezcan' como
la mayor parte de las otras al mismo dermis,
y solo esten tapizadas por las estremidades de
los nervios que- atraviesan este con los vasos, y
van 4 terminarse en su superficie. '

Estas dos ultimas capas no lo son en rigor,
y mas bien deben considerarse como las partes
auperﬁmales de la primera.

4.° El cuerpo mucoso deﬂfafprgﬁm es una
capa de moco semi-organizado que contiene el
pigmentum 6 materia colorante de la piel, cu-
. bre las capas superficiales del dermis, y esta
cubierta por la epidermis. Bichat y Mr. Chaus-
sier niegan la existencia del cuerpo mucoso
descrito por la primera vez por Malpighio, y
despues por muchos anatémicos; pero en cam-
bio algunos de estos, y entre otros Mr. Gaul-
tier , apoydndose en la observacion de la piel
de los negros, no solo admiten este cuerpo, si=
no dicen estar compuesto de muchas edpas.

50 Ta epidermis 6 sobrepiel es la mas super-
ficial de las capas tegumentarias; pero no se
presenta bien distinta en todas las partes del
~ sistema de que se trata. La epidermis, conside-
rada por. unos como el resultado de lasobreposi-.
cion de mnchas capas dotadas de una vitalidad
que disminuye progresivamente de la mas in-
terna 4 la mas saperficial,’y por otros como
dotada de una estruclura escamosa, la epider-
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mis, repetimos, es una sustancia blanquecina
semi-trasparente, membraniforme, amoldada
sobre todas las salidas ¢ eminencias del dermis,
Y considerada generalmente en el dia como des-
tituida de vida, y como depositada por escrecion
en la superficie de los tegumentos.

Los pequetios érganos secretorios que se ob-
servan en el sit¢tema de que hablamos se conocen
con los nombres de foliculos , de.glindulas sim=
ples , de eriptas, &c. ; y consisten en unas espe=~
cies de quistes sumamente pequefios , mas ¢ me-
nos redondos, y terminados en una porcion
mas estrecha 4 manera de cuello, que hace ofi-
. cio de conducto escretorio, y que se abre en la
superficie libre de los tegumentos ; de aqui los
hoyitos porosos que se ven en esta superficie , co-
mo acabamos de decir. Los foliculos parecen
resultar de una simple depresion de la membra~
na tegamentaria, porque se les encnentra forma-
dos de los mismos elementos anatomicos que es-
ta, es decir, de una cdpsula densa, semejante
al dermis, rodeada y atravesada por muchos
vasos; de una red vasculo-nerviosa estendida
sobre la superficie céncava de esta ltima; de
partes escretadas que varian segun las especies
de foliculos , y que contienen & veces un pig-
mentum ¢ materia colorante, como se vé en
los pelos ;" &e. Los folicalos deben dividirse
segun la nataraleza de su producto, en dos ge-
neros: el primero comprende aquellos de estos
pequeiios 6rganos quae scgregan una materia mas
6 menos fluida, y la vierten en la superficie de

4
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los tegumentos, y estos son los foliculos propia-
mente dichos, ¢ las criptas, drganos cuyo pro-
dacto veremos variar tambien segun que perte-

“mnezcan 4 la piel 6 4 las membranas mucosas.

Los foliculos existen en toda la estension de los
tegumentos, pero no en todas partes son igual-
mente numerosos ; se les encuentra, ya aislados
yya aglomerados en mayor ¢ menor numero,
y 4 veces con regularidad (1). El segundo géne~
ro se compone de los foliculos designados mas
particalarmente con el nombre de dulbos, y
que Mr. de Blainville llama planeres (2) , pore
gae las partes producidas, siempre sdilidas , queg
dan patentes en la superficie del.animal: estas
prodacciones son los pelos, las uiias y los dien~
tes. Los bulbos no sc encuentran mas que en
ciertas partes del sistema legumcntarm y casi
siempre estan ‘reunidos en mayur 0 menor ni-
mero. ~

Caractéres y pmpredades JSisicas y quimicas.
La coloracion de la membrana tegumentaria va-

‘ria segun que es debida d la presencia de la

sangre, 6 4 la del pigmentum: en este punto
existen diferencias notables no solo entre los te-
gumentos esternos y los internos (estﬂs no.pre-
sentan pigmentum ), sino tambien entre las di-
versas porciones de cada uno de estos drganos,
los cuales tampoco se asemejan mas en cuanto

(1) En el capitulg siguiente veremos'que las glindulas
no son mas que aglomeracicnes de criptas, que no se dife-
rencian de lasde que hablamos mas que en el nGmero y
disposicion de estas tltimas,

(2) @gpgl;.;;, evideate,
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4 su densidad y espesor; sin embargo, puede
decirse de un modo general que el grado de la
primera tiene el medio entre el de la densidad
de los tejidos celular y fibroso. Los tegumentos
se prestan 4 una estension considerable , despues
de la cual vaelven 4 sus primeras dimensiones
ya repentinamente, ya con lentitud , segun que:
la distension es antigua ¢ reciente, y segun que
la cansa de esta desaparece lentamente 6 con
rapidez. La elasticidad, 6 mas bien la retracti-
bilidad del tejido de la membrana tegumentaria
se hace tambien evidente por la separacion pron-
ta de los bordes de la solucion de continuidad
en ¢l momento en que se efectua esta, El dermis
5e resuelve. casi enteramente en gelatina por la
decoccion ; y este principio parece ser el que
con el moco entra en la composicion del cuerpo
reticalar de Malpighio. Lia epidermis es insola-
ble en el agua: Mr. Vaaquelin la considera co-
mo un moco endurecido, y Hatchett como una
albumina coagulada. ILa resolucion pitrida
empieza por las capas subyacentes a la epider-
mis, de las coales se desprende esta por los li-
quides que trasudan del dermis desde los pri-
meros dias de la muerte. , .

. Propiedades. vitales. l.os tegumentos gozan
de una vitalidad muy activa; la maltited de
nervios que se distribuyen en ellos los hacen
sumamente sensibles, pero de un modo y en
grados que varian ‘mucho segun sus diversas

partes : su contractilidad vital es igualmente no-
table.
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! Diferencia segun las edades. Wolff , Ocken
y Meckel, considerando la membrana vitelina
de las aves como la andloga 6 correspondiente
de la vesicula umbilical de los mamiferos, han
admitido que el conducto intestinal formaba
parte de estadesde el origen del haevo humano,
-y:'qde la -membl‘ana-tegumentaria de este con-
ducto existia antes que todos los demas drganos,
segun cuyo modo de ver, el tegumento interno
deberia* formarse antes que el ésterno. Pe-
ro estas conclosiones estan muy lejos de ser
rigorosas, y mosotros no posecmos todavia nada
de positivo sobre/los primeros instantes de la
formacion de los tegnmentos. Sip embargo, pa-
rece nataral creer que estos no preceden en sa
desarrollo 4 los drganos que deben cubrir; asi
es que-la piel , qae 1o forma al principio mas
que un seini-canal abierto por sa caraanterior,
porque en aquella época las paredes del tronco
presentan una interrapcion en la parte anterior
- de este, la piel , decimos, se aproxima sucesi-
vamente d la linea media, 4 proporcion que lo
verifican tambicn estas mismas paredes, y no
deja de presentar una interropcion hasta que se
encueniran estas. Los tegumentos pasan sucesi-
vamente de una consistencia semi-fluida 4 la
que conocemos en ellos; sa espesor estd en ra-
zon digecta de la edad; y las diferencias que
existen entre los esternos y los internos, may
poco notables en el principio, 'se manifiestan 4

proporcion gue se aleja el momento de la for-
macion.
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Funciones. El sistema tegumentario envuel-
ve toda la masa del cuerpo, la protege, por
consiguiente, contra los choques de los cuerpos
estrafios 4 la economia , y mantiene las relacio-
nes de este con losobjetos esteriores: 1.2 como
organo de la sensibilidad general y de las sen-
saciones especiales: 2.° como érgano de ‘absor-
. cion y de exhalacion.«No todas las porciones de
este sistema tienen ignal parte en estas funcio-
nes; hay en estos algunas diferencias, y son las
que resultan de las que veremos presentan estas
- mismas porciones en su organizacion.

La estension del 6rgano tegumentario y la
importancia de sus funciones hacen que su es-
tado de integridad sea de la mayor_importan-
cia para la salud general. Ademas, la estrecha
simpatia que existe entre las diversas porciones
de este drgano hace que la salud de una de
estas porciones exija la integridad amatémica
y fisioldgica de las otras, y 4 veces mas es-
pecialmente la de algana de ellas. Asi, la so-
presion de laexhalacion cutinea es casi constan-
temente seguida de un aumento de exhalacion
en alguna menibrana mucosa, y este aumento
de actividad, ¢ por mejor decir la congestion
humoral que entoncés se verifica en esta mem-
brana , puede ser seguida de su inflamacion ; y
tal es la causa mas frecuente de las bronquitis,
de las pneamonias, &c. |
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b b i SECCLODNRIF.

De! rsgumenta astem% de la piel.
RIS

Definicion. La piel es aquella parte de 1a
membrana tegumentaria que cubre toda la super-
ficie esterna del cuerpo.

Division. Se distingue en el tegumento esterno,
la membrana que le constituye esencialmente,
y lo que comunmente se llama sus‘depemdencias,

dec:r, sus ‘producciones, que en el hombre
ao las uiias y los pelos. Reuniremos estas par-
tes con las dependencias de la mémbrana mucosa
en la cuarta seccion de este capitulo.

Conformacion. La piel presenta la figura del
cuerpo, puesto que es su limite: pudiera decirse
que esta horadada de aberturas en muchos pun-
fos, tales como la boca, las narices, el ano, las
partes genitales, &c. ; pero estas aberturas'nu son
mas que aparentes, porque los parajes en que
se observan son aquellos en que el .tegumento
esterno se introduce en lo interior del. cuerpo,
y se hace membrana mucosa sin interrupcion de
continuidad.

La piel presenta arrngas ¢ phegues, de Llos
cuales unos dependen de gue esta membrana, no
siendo susceptible de contraerse tanto como los
tejidos subyacentes, se frunce para acomodarse
a la retraccion de estos, y 4 veces, de que ha-
biendo perdido con la edad parte de su elasti-
cidad- no puede retraerse cuando, disminayendo
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el volimen de la gordura ¢ de los drganos que
cubre, dejan estos de sostenerla. .
Los otros pliegges se observan en la piel de
las arli{:uiaciunes;gg-'sun el resultado'de-la esten~
sion intermitente que los movimientos de estas
nitutlas hacen esperimentar ‘a esta mémbrana.
Superficies. Yia superficie esterna 6 libre de
la piel estd en relacion con los objetos esteriores;
es bastante lisa, principalmente en la mojer, y
esta humedecida por ‘los prodactos de las exha~
lacionesgperspiratoria y sebdcea: se observan en
.ella, ademas delos pliegues de qué hemos habla-
do y que interesan todo el espesor de la mem-
hyana, unas pequeilas eminencias papilares y
huyitus 6 depresiones de muchas especies. lLas
eminencias son aisladas, 6 dispuestas en linea
en varias direcciones ; las mas namerosas y nota=
bles por la regu!ar:dad de su disposicion son las
de las palmas de las manos y de las plantas. de
los pies. Encontramos en esta misma saperficie
los orificios de los folicalos 6 criptas sebaceas,
los cuales son mas numerosos y manifiestos en
la cara y especialmente en las alas de la  nariz,
que en cualquiera otra parte, .
Finalmente, la cara esterna de ]a piel pre-
seﬁta en ciertas partes las produacciones escreta—
das por los foliculos bulbosos 6 fanericos: es de=
.cir, los petos y las unas.,
La superficie interna ¢ adherida esta unida
a las partes subyacentes por un tejido celular, ya
tiojo, 0 ya may 3plﬂ tado, 'y esto se gun qoe la
piel estd destinada . 4 deslizarse : ex mas 6 me-,
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‘nos esténsion sobre estas partes; 'y ya hemos vis-
to en otro lugar que en ‘alganos punios hay quis-
ies sinoviales interpuestos entre dichas partes y
la membrana tegumentaria para favorecer estos
deslices. Esta ultima reposa las mas veces sobre
una capa de tejido adiposo; en otras ocasiones
estd intimamente unida 4 érganos fibrosos ; final-
mente en algunos parajes se adhiere 4 unos mus-
culos que toman el nombre de cutdneos, mus-
culos que en la mayor,parte de animales estan
mucho mas generalmente esparcidos, y son mas
importantes que en el hombre.

La snperﬁcae interna de la piel presenta unos
hoyos 6 depresiones areolares dirigidos oblicua-
mente, los cuaales contienen ' tejido adiposo, y
cuyo fondo horadado de agujeritos, da paso 4 los
vasos y 4 los nervios: estas depresiones, casi in-
visibles en algunas partes, tales como el dorso
del pie y de la mano, el escroto, &e.,«tienen
un velumen notable en las palmas de las manos,
en las plantas de los pies, en la espalda, en ‘el
abdomen, &ec. Tambien se ven en la saperficie
de que se trata unas pequefias eminencias for-
madas por el fondo de los foliculos de la piel; ér-
ganos secrelorios que, como hemos dicho, pare-
cen resullar de una depresion de esta.

Estructura. Debemos volver a tratar aqui
mas por menor de las capas de que se ha hablado
en la seccion precedente. o

(a) El dermis, principal hoja del drgano
cutdneo, estd formado de an te;uiu célala-fibroso
pﬂhcular que algunos anatémicos creen com-
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puesto de la fibra muscular; pero aquel parece
resultar de una modificacion del tejido generador, .
menos caracterizada que la que constituye esta
fibra. La estructura fibrosa de "este tejido no se
presenta bien evidente sino en las palmas de las
manos , en las plantas de los pies, y en todos los
parajes en donde el dermisestd unido 4 una capa
de tejido fibroso, en cuyo caso se le puede consi~
-derar como la parte mas superficial de ecste, de
la cual apenas es posible separarle. |
Las fibras son mucho menos distintas en - Ia
mayor parte del cuerpo y de los miembros; y en
fin, no lo son absolutamente en la parte dorsal
de:dsisdndio y del pie, en la frente, &ec. El te-
jido del dermis es menos apretado en su cara in-
terna que en la esterna: esta estd cabierta por
la red vascular, y presenta las eminencias papila-
res que acabamos de observar en la superficie
esterna de la piel, eminencias que son mucho
mas evidentes cuando el dermis estd desnudo
de las capas subyacentes, las cuales propenden
d borrarlas. La cara interna reposa casi en todas
paries sobre una capa mas ¢ menos densa de
tejido adiposo, que penetra hasta en las-mallas
del dermis, y contiene muchos vasos y nervios:
de éstos’ dos géneros de drganos, los que estan
destinados 4 la piel se insinuan en las areolas
del dermis, dan algunns filetes'd sa tejido, y la
mayor parte van 4 terminarse en su superficie
esterna, en donde forman, entrelazindose, la
segunda hoja 6 capa de la picl. El dermis es gene-
ralmente blanco; pero cuando sus vasos admien
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mucha sangre presenta un color rosiceo: es muy

denso en la parte posterior del tronco, en la cara
esterna de los mlﬂmhrﬂs, en las almas de las
manos y plantas de los pies, en ei craneo, &c;
mas delgado y liso en la parte anterior del tron-
.co, en la cara interna de los miembros, y en el
rostro; y en fin, sumamente delgado en lus par-
pados, en los 6rganos gemtales, en el pezon, &ec.
El espesor del dermis varia en estas diferentes
partes, como cosa de ano 4 lres milimetros; es
flexible , estensiblg y retractil: la desecacmn le
da la elasticidad del asta, y la 4ecoccmn le re-
duce 4 gelatina (1); el frm ciertas afecciones’
morales, &c., hacen que se manifiesten en él
verdaderas contracciones vitales. Las papilas ner-'
viosas que presenta su superficie esterna favo-
recen la sensibilidad tactil de la piel ; 4 lo menos
se las vé mas desarrolladas en aquellos parajes
en que esta sensibilidad es mas esquisita.
(%) La red vascular no es., como ya hemos
dicho, mas que la superficie mas esterna del der-
mis ; y no una capa distinta. Sin embargo, esti
mays desarrullada en ciertas partes habitualmen-
te dotadas de un color de rosa, tales como las

mejillas, y en ellas gozan de una espeme de ercc-

(1) La 0 iralesa éelztmnsa del chdrion es A que le
- hace propid para las preparaciones de que se sirven, eun al-
gunas necesidades , las artes y la sociedad. En ef'ectu 14
gelatina combinada con el zgnino forma un compuesto in=
soluble e imputrescible que el curtidor obtiene poniendo el
dermis en contacto con diversas cortezas {tales como la
de encina, abeto, &ec. ) que contienen el principio de que -
acabamos de hablar. ' s |

v 7
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cion que ponen en ]uerru alganas afecciones

morales. :
* Esta parte de la piel es el verdadero asiento

de las exhalaciones y de la absorcion cutineas.

(¢) E! cuerpo papilar tampoco es distinto de
la parte saperficial del dermis; dicen que forma
las paplfas que presenta la superficie esterna de
este ultimo, papilas en cuya composicion entra
tambien la red vascular;.y como la sensibilidad
tactil de la piel esta en razon directa del nimero
de estas pequeilas,eminencias #es permitido so-
poner que la suStancia nerviosa es en ellas mas
~ abundante que en los demas puntos de esta mem-
brana; sin embargo, la i mspeccmn nada demues-
tra resPEttn de esto.

(d) El cuerpo mucoso que Bmhat y ‘M.
Chaussier no han podido percibir, 4 pesar de
fas disecciones mas escrupulosas, dicen los que
le han visto que estd estendido , en forma de una
capa mutosa, sobre las partes precedentes, y que
- se amolda exactamente 4 las papilas. Esta capa,
~tanto mas perceptible cuanto que la piel ofrece
un color mas subido, es el asiento de esta eolo-
rdcion: se la tiene en general por sencilla, pero
algunos anatémicos, y en particalar Mr. Gaul-
tier;, dicen que estd fnrmada de muchas hojitas;
y aun este iltimo, fundado en los esperimentos
que ha hecho en l_a piel de los negros, admite
cualro capas en el cuerpo mucoso: una interna
vascular, la cual segrega la materia colorante de
- la piel; otra situada inmedia!ammtc encima de
esta, blanca, inorgdnica , que él llama albuginea
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prafunda otra compuesta , asi como la primera,
+de vasos arteriales y venosos ﬂpE]ﬂlﬂnddﬂS € 1m-
pregnada de la materia colorante de.la piel ; y
la cuarta, ¢ la albuginea superficial , que es inor-
ginica, como la segunda, secretada por la ter-
eera, y cubierta por la epidermis. Mr. Datrochet -
admile estas tres dliimas capas, y considera 3
la primera como idéntica d la red vascalar de la
superﬁcle del dermis. Pero sea de esto lo que
guicra, la materia colorante de la piel, que mu-
chos amatdmicos han colocado en el dermis y
_ prmupalmenle en la’ ep:dernus existe realmen-
te eatre estas dos hojas 6 capas del drgano catd-
neo, sin que por esta les sea cumplelamen!e es-
traiia. Esta materia, llamada pigmentum, estd
‘diseminada en el cuerpo mucoso bajo la formna
de gldbulos; y se consigue separarla 4 beneficio
de una larga maceracion , la cual disolviendo el
1mMoco scmi-nrgamzadu en que esld cuntemda,'
la aisla, sin alterarla; pero estos esperimentos
apenas pueden Macerse mas que en la picl de
los hombres de color; porque la de los blancul
‘contiene mucﬁﬂ_menu! pigmentam. La falta de
este ocasiona el estado de la piel de los albmns.

La deusidad y la cuns:sttnma del cuerpo
mucoso estin en razon directa de la abqndanpm
de esta materiag la coal se comnpane casi enle- -
ramente de carbono, y parece servir para pre-
servar al tegamefMo esterno de la accion mbp-
faciente del caldrico, absorviendo sus rayos, €
impidiéndoles penetrar en el cuerpo papilar; a_,s_l
es que los albinos son may 5&;1;1&53 é la accign
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de los rayos solares, 1a cual puede llegar 4 pro-
dacir la vesicacion de sa piel. |

() La epidermis , hoja la mas superficial de
la piel, es una capa membranosa muy delgada,
que se amolda perfectamente sobre las preceden-
tes, y se adhiere a ellas intimamente: 1.°, por
medio de los pelos que la atraviesan, y a los cua-
les suministra una espansion cortical ; 2.°, por’
unos filamentitos que se perciben entre la epider-
mis y el dermis, caando la pulrefaccmn permite
separar la primera del segundo, 6 cuando se
efectiia esta separacion despues de haber”sumer-
gido la piel en agna hirviendo. Alﬂunns anatg-
micos- consideran hipotéticamente 3 estos fila-
mentos como vasos exhalantes y absorvenies.
Beclard cree con razon que se les puede consi-
derar como “unas prolongaciones mucosas for-
‘madas por la sustancia que existe entre el der-
miis y la epidermis, hecha mas ﬂulda por an
principio de descomposicion.” :

La epidermis cubre, como una especie d,e.
.barniz seco,. toda la superficie de la piel; y pe-
netra , ade[gazanduse en los foliculos sebiceos
y fangrmas. Los anatdrmicos estan muay divididos

acerca de so estructura: unos como Mr. Mon-
~zon, de Turin, Mascagni, Gaultier &e., la
han® atribuido una organizaci@n mas ¢ menos
complicada; otros la han creido formada de. es-
camas sobrepuestas; pero ni dha ni otra opinion
parece fundada. Habiendo examinado Mr. Hum-
boldt esta capa con un microscopio de los de
mas aumento, no ha encontrado en ella, ni log
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vasos de que se decia estar formada, ni la menor
apariencia de organizacion. Lia epidermis pare-
ce no ser mas que una sustancia exhalada y
concretada en la superficie del cuerpo mucoso , 6
81 se quiere , la parle masesterna de este ultimeo,

iLa epidermis es porosa? Asi se creeria d

:prlmera vista al ver salir las gotas de sudor de
ciertos puntos de esta‘capa, deprimidos en tér-
minos que parecen perforaciones, puntos que,
por lo demas , se manifiestan macho mas tras-
_parenies que las partes que los separan si‘se
‘examina auna porcion de epidermis al traves de
. la luz. Leawenhoeck creia que existian realmen-
te estas perforaciones ; Bichat pensaba que afec-
taban una direccion oblicua , y que esto era lo
gueé impedia percibirlas; pero repetidas obser—
*vaciones, y entre otras las de Mr. Humboldt,
no ]usl:ﬁcan de modo alguno esta opinion, y ni
la inspeccion , ni los esperimentos hacen desco-
‘brir poros en la epidermis; solo si que en los
‘pantos que acabamos de scialar se presenta
mas delgada que en los otros. Ademas de esta
, diferencia de espesor, comun 3 la epidermisde
toda la superficie del. cuerpo, se encuentran
otras comparando esta capa en las diversas re-
giones de aquel; asi es que es mucho mas grue-
sa en las palmas de las manos, y sobre todo
en las plantas de los pies, que en cualquiera otra
parte, no debiendo atribuirse tunicamente Ja
diferencia de que aqui se trata d& los roces 6
frotamientos continuos que esperimentan estas
* dos partes, puesto que ya existen en el feto,
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aunque en un grado muy inferior. En aquellos
punlos en qoe- la epidermis ticne mas espesor,
parece estar esta formada de muchas capas. Es
hlanqnecma en las razas 'blancas, pardasca en
- las negras , semitrasparente, flexible y menos
eldstica que el dermis, y esto en razon directa
~de la hamedad gne la penetra. Es lijerameute
bigrométrica; y su permanencia en el agua la
pone opacay y la engruesa, alteraciones que se
verifican con bastante rapidez cuando este li-
quido es caliente. Resiste mucho tiempo 4 la
putrefaccion , y la ebullicion no la disuelve; la
potasa y la sosa forman con ella compuestos.
jabonosos; y tratada con el dcido nitrico, se
pone amariila y luego se reduce d punlpa; carac-
téres quimicos que la han hecho se la considere -
como una sastancia albuminosa, La cpidermis
no goza de ninguna vitalidad , y solo desempe-
fia un papel mecdnico en la aorganizacion, dis-
minuyendo la impresion de los caerpos este-
riores sobre la parte nerviosa del dermis, me-
diante sa interposicion entre aquellos y este. A
“pesar de ser la epidermis lijeramente higromé-
trica, da paso al producto de la perspiracion, 'y
permite hasta cierto punto que pevetren en la
~economia las suslancias estranas, hquldas 0 ga-
scosas, aplicadas a4 su superficie. '

En'la estructura de la piel entran ademas
un gran numero de fuhcu|ns sebiceos y bulbo-
50s; nos ocuparemos de estos iltimos cuando
hablemos de las partes sdlidas que producen:
en cuanto d los primcros, se ignora si sc hallan
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esparcidos en toda la estension de la piel; pero
~sea de esto lo que quiera, se les encaentra en
gran nimero. en la cara, al rededor de las alas
de la nariz, en las mgles, en las axilas, al re-
ﬂednr del ano , y en las parteg mas velludas del
cuerpo. Esios fuhculns son , como ya hemaos dicho,
‘unas vejigaillas muy pequetias que se ahren en la
~superficie de la piel; estan desprovistas de epider-
mis ; y parecen resultar de upas simples depre-
siones de aquella membrana: snministran nna
materia untuosa Quﬂ 4 veces se acamula y con-
creta en su interior, de donde se la hace salir,
por medio de la presion , cn forma de gusanitos.
- Este hqu:dn toma el nnmbre de cerumen en el
‘cﬂnductu auditivo esterno; preserva la plel de
la accion de los fluidos que se aplican i sus
superficies, y en esta parte desempeiia el mismo
papel que laepidermis.

Catacteres y propiedades fisicas y quumfrm
- El conjunto de los diversos caraciéres de las ca-
pas que componen la piel , hacen de esta una
membrana, cayo color varia, segun las ®azas
humanpas , pasando del blanco al negro por to-
dos los lintes intermedios : es flexible , eldstica,
mas gruesa. en las razas coloradas que en Ias_
blancas; se deja penﬂtrar dificilmenie por los
fluidos que se ponen en contlacto con su super-
ficie libre; y estd compuesta ; al menos en gran
‘parte, de gelatina y de una cierta cantidad de
moco albuminoso, ,

Propiedades witales.  1.a piel debe al gran
~_ numero de nervios que se distribuyen en la su-
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perficie esterna del dermis una sensibilidad es-
quisita, que es mayor en las partes abundante-
mente provistas de papilas, y ed igualdad de
circanstancias, en aquellas en gqune la epidermis
y el cuerpo mucoso son menos graesos que en
las otras. El tegumeato esterno es susceptible
de contracciones vitales muy sensibles , que le
dan un aspecto particular conocido con el nom-
bre de piel de gallina.

Diferencia segun las edades y los sevos. La
piel no se presenta distintamente hasta el fin del
segundo mes, en cuya época se encuentra ya la
epidermis. Sm color al principio la piel , y de
una tenuidad que la hace completamente tras-
parente, adquiere muy pronto un color de rosa
que presenta todavia al tiempo del nacimiento.
Las criptas sebdceas aparecen ya a la mitad de
la vida uterina, durante I3 coal un barniz un-
tuoso cubre la superﬁcxe esterna de la piel que
estd en contacto con las aguas.del amnios. Des»
pues del nacimiento , el tegumento esterno-que
en esta época presenta casi un mismo color en
todas las razas, toma el caricter de coloracion
dé estas dltimas. El color se manifiesta primero
en las partes genitales, al rededor de los peza-
nes, de los ojos, de las uhas, y al fin de la
primera semana se estiende 4 toda la piel. -Esta
membrana, delgada y muy lisa en los niiios,
adqmere con la edad mas espesor y consistencia:
en la vejez se deseca, y pierde su retractilidad;.
en la mujer conserva ¢asi toda la finara que te~

nia en la mfancla., 3
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- Funciones. La piel es un organo, en el que
se esperimentan las sensaciones tactiles , 6 pa-
sivas involantarias , y en que se ¢jecuta el tac-
to, 6 las sensaciones activas voluntarias. Esta
membrana exhala dos especies de liquides que
salen por su superficie libre; uno es el liquido
sebiaceo que ya conocemos, y el otro un flaido
mas ténue, que sale continuamente en forma de
vapbr, y d veces en forma liquida (1o que cons-
tituye el sudor ), y esto probablemente por los
puntos de la epidermis, cuyo poco espesor ha
hecho creer en la perfuracmn de esta. El pro-
ducto evaporizado 6 de la perspiracion insensi-
ble es muy abundante; y es, bajo este respecto,
al que suministra la mucosa pulmonal, como
once es 4 siete. Este producto contiene gas dcido
‘carb6nico y una materia animal oderifera ; cuan-
do llega 4 ser bastante abundante para no poder
evaporarse al llegar 4 la superficie de la piel, y
se presenia en ella en forma de gotitas, parece
que su composicion es algo diferente y mas
complicada (I) Mr. Berzelius ha obtenido de su
anidlisis hydroclorato de potasa'y de sosa, dcido
lactico ; tartrato de sosa, y un poco de materia
'ammal. El sador exhala un olor suf generis mas

_(r) La traspiracion sensible d insensible es un medio
de depuracion muy immportante, y cuya supresion ocasio-
na las mas graves enfermedades, Esta exhalacion tiene
tambien por objeto establecer el equilibrio de la tempera-
tura del cuerpo, empleando 4 beneficio del fluido escreta-
do un aumento de calérico que dafiaria 4 la economfa’; asf
es que se observa que los calores del veranoincomodan ma& |
a las personas que traspiran poco que a las otras,
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6 menos fuerte, segun los individuos, y mas
en la infancia que en las demas epocas de la vi-
da. Algunas observaciones inducen & creer que
la grasa subcutianea se exhala tambien al traves
de la piel , sino constantemente, d lo menos
cuando la temperatara del caerpa es muy ele-
vada. La picl absorve los fluidos puestos en con-
“tacto con clla, pero con lentitud y en corta cag-
tidad; por consiguiente es infundado considerar
a esta membrana como an drgano imporlante
de absorcion: la’poca permeabilidad de la epi-
"dermis es un obsticulo para esta funcion, la
cual es muy activa cuando se scpara aquella.
La piel apenas puede considerarse en el howbre
como un érgano defensivo; sin embargo, no de-
ja de desempeifiar tambien esta {yncion ¢n al-
gun modo por medio de su capa epidérmica, y
de las producciones SGhdas que existen en su
supecficie.

Anatomia patolégica.

Cuando la piel sufre una distension consi-
derable y prolongada, como sucede en la pre-
nez, las fibras dél dermis no solo se separany
- alargan , sino que alganas de ellas se rasgan,
cioatrizandose despues cuando la membrana
vuelve sobre si-misma: de aqui las estrias blan-
cas que se enctentran constantemente en la piel
del vientre de las mujeres que han tenido hijos.
Olro de los efectos de la distension es la pro-
sduccion de arrugas y pliegues mas 0 menos ma-
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nifiestos segun el grado de elasticidad de que
goza la picl, y por consiguiente segun la edad
del sugeto. '
En la superficie libre de los tegumentos se
encuentran diversas especies de vejetaciones mas
0 menos considerables, de varias formas, las
‘cuales ticnenr su asieoto en el dermis, y no son
mas que un desarrollo pretérnatural de este; se
las llaina comanmente verrugas.

' Las vejetaciones sifiliticas parecen provenir
mas hien ‘de la red vascalar que de las demas
partes del dermis. Las producciones cirneas de
la piel, de que se conocen muchas variedades,
se suelen encontrar sobre el tejido de las cica-
trices eatdneas: se las ha visto tambien nacer
“en las foliculos sebdceos, pero las mas comunes
~son las que se forman en la epidermis de -resul-
tas de frotaciones reiteradas, las caales, por
mejor decir, no son mas que un desarrollo de
aquella, con induracion; tales son los callos,
pequeiias .pmduccmn_cs cdrneas ,~duras y redon-
deadas, que situadas al principio en la superfi-
cie del dermis, “producenr dolores muy vivos
comprimiendo su cqpa vascalo-nerviosa , y:se
introdacen muchas veces en su espesor ,»y has-
ta-en el tejido subyacente. La porcion de la ma-
teria sebdcea , coritenida en los foliculos de este
nnmbre se :nuncia cuando es poco considera-
ble, por la aparlcmn de un paunto -negro 3 la
entrada de aquellos; y entonces puede hacerse
salir esta materia, por medio de la compresion,
en forma de un gusanito. Cuando esta se ha
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acumalado en cantidad mas considerable , sub-
sistiendo todavia el orificio del foliculo , el ta-
morcito que de esto resulta se llama peca ; pero
cuando este se desarrolla mas, y cuando se obli-
tera el orificio de la cripta, I peca se convier-
te en una de las especies de lapias conocidas
con los nombres de meliceris, steatomas y ate-
romas , nombres qde se refieren 4 una sola en-
fermedad , y no indican mas que la consistencia
de la materia contenida en la lupia, segun que
puede compararsela 4 la miel , al sebo, ¢ 4
los puches 6 papilla. B

En las enfermedades largas acompaiiadas de
marasmo, parece participar la piel de la dema-
cracion general , y presenta una cierta. rugosi-
dad, un aspecto sucio y térreo, muy comun en
los tisicos: esta membrana parece tambien suscep-
tible de presentar ana especie de hipertrofia lo-
cal 4 consecuencia de una irritacion prolongada.

Las solaciones de continnidad de la piel se
reunen, ya inmediatamente (en cuyo caso se
derrama una materia pldstica entre los labios
de la herida puestos en contacto) y sin dejar
sefial, ya de.un modo mediato, es decir, por la
formacion de una membrana tegumentaria noe-
va sobre la superficie que queda desnuda por la
separacion de los bordes de la solucion de con-
tinuidad, 6 por la ablacion de uma porcion - de
la piel. Smndu de este dltimo modo se obseria
todo el trabajo de cicatrizacion que hemos des-
crito en el capitulo primero, hablando de lo
que se verifica en igual caso en el tejido celular,
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Concluida la cicatrizacion se vé la piel reemplg—
zada por un tejido bastante andlogo al suyo, del
cual se diferencia, sin embargo, bajo algunos
respectos , y es siempre ficil de reconocer. En
efecto, este tejido es: mas denso y menos vascu—
lar que el tegumento primitivo; generalmente
no presenta papilas; pero su superficie esterna,
por lo comun lisa y reluciente, ofrece algunas
veces des:gualdades. En cuanto al color de las
cieatrices , es mas pilido que el de la piel en
las razas blancas (escepto algunos casos parti-
‘enlares , € inmediatamente despues de su for-
‘macion ) ; pero en las razas negras, al principio
es de un blanco rosado, y se va aproximando
mas y mas al delos tegumentos inmediatos , con
el caal {iega a confundirse enterameate al cabo
de mas 6 menos tiempo.

Cuando solo se ha Separado la epidermis, se
reproducc con mas rapidez , 4 menos que no lle-
guen 4 superar las capas subyacentes, demasia-
do irriladas;circunstancia que retarda mas 6 me-
nos la fnrmacmn de una nueva ePldermis y aun
puede modificar la piel en términos de darle el
aspecto de los tegumentos de nueva -formacion.

, Lainflamacion de la piel se reviste de un gran
niimero de formas, segun la parte de esta mem-
brana en que reside, segan la intensidad de este
estado morboso , su causa, la natnraleza del pro-
dacto secretadu, &e. Hasta ahora se han esta-
diado poco los caractéres anatémicos de las {leg-
masias cutdneas, y apenas se ha observado mas
que sus formas esteriores , con arreglo 4 las cua-
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11:3{ y 4 una ctiologia, las mas veces hipotética,
se ha clasilicado este Orden de enfermeda-
des: de 'donde resalta el que no poseames loda-~
via sino datos muy incompletos acerca de su ver-
dadera anatomia patoldgica. ks A '
Las inflamaciones de la piel, llamadas eri-
themoides (1), es decir, las que constitauyen las
erisipelas, las rosetas de la escarlatina, las que
producen los primeros grados de la guema-
dara y la accion de los rubefacientes y de
los vejigatorios , estan caracterizadas por la in-
yeccion vascular, ya de-las capas superficia-
les, ya de todo el espesor de la piel, inyec~.
cion que se manifiesta darante la vida por la
rabicundez mas 6 menos viva y a veces de co-
lor violado , y por la tumefaccion no circunscri-
ta del drgano .enfermo. Cuando la inflama-
cion es ligera desaparece la rabicundez 4 {a
presion , y vaelve 4 presentarse luego que cesa
esta; se resuelve la enfermedad, y la epidermis
cae en escamas {urfuraceas, ¢ si el sogeto mue~
re por efectode oiros accidentes, no se encuen-
tra vestigio alguno de flegmasia despues de la
muerte. Pero cuando la enfermedad es mas in-
tensa, ‘el dermis (y principalmente su parte su-
perhicial ) se vé penetrado de mucha sangre, hin-
~chado y resistente, y segun que el estado in-
flamatorio es mas ¢ menos intenso ¢ antiguo,
asi se le observa exhalar un fluido seroso ama-
rillento , 6 pus; y esto es lo que principalmente

(1) De EpUTH , rubicundez,



_ 271
.se vé en las inflamaciones cutdneas, prndgci-
das por los medicamentos -.-elsicaniea; siendo el
primer producto dela inflamacion que ocasionan
una serosidad que levanta la epidermis, y de aqui
las flictenas'y las ampollas. Rota la epidermis
espontdnea -0 artificialmente se deprime , cae 4
pedazos ; y deja @ descubierto el dermisinflama-
do, cayo secrecion se hace purulenta cuando se
sostiene este estado morboso. En los casos en que
la inflamacion es intensa 6 antigna, deja algu-
nas “seilales despues de la muerte; esto es, se
encuentra el dermis mas 6 menos inyectado, en=
gruesado y endarecido en el caddver, y 4 veces
penetrado y como combinado con la sangre que
llena sus vasos ; oéupando en ciertos casos sus
areolas un liquide gelatinoso. La inflamacion pri-
va a4 las mallas mas internas de este tejido de
la grasa que contenian, y en fin, el tejido celo-
lar subyacente se pone generalmente edematoso,
y aun 4 veces inflamado y penetrado de un li-
quido purulento (erisipela flegmonosa).

*+ Giertas inflamaciones catineas muy intensas
- & praduacidas por una causa sép ica, segermi:
nan por gangrena ; en cuyo caso la superficie de
la piel enferma ofrece un color violado 6 li-
vido, rodeado de un tinte amarillento; se cubre
de flicienas, y despaes de romperse , puesto el
dermis 4 dgsfcubie‘o , presenta unas pequeiias
manchas 6 placas negras , ya gangrenadas, que
‘se ensanchan «€ invaden en pocas horas una es-
tension mas ¢ menos considerable de la parte
enferma y aun de les tejidos subyacentes. Las
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escznﬁcacmnes de la piel pracucadas en los ca~ -
sos de infiltracion edematosa escesiva producen
con mucha frecuencia y prontitad la pangemng
de esta membrana (1).
_ En el nimero de lasinflamaciones gangreno-
- sas de la piel debe incluirse lasque constituye
la pustula maligna , flegmasia circunscrita debi-
. da al contagio de un agente particular, y ca-
racterizada por la presenciasde una escara gan-
grenosa, dura, rubicunda y humugenea en el
espesor del dermis, la caal propende 4 esten-
derse , invadiéndo la piel y los tejidos adyacen-
tes. La porcion de piel correspondiente al pun-
to enfermo estd livida , edematosa y cubierta de
flictenas llenas de una serosidad rojiza. 1
. Tambien los diviesos deberian ser, segun
la opinion comun, una flegmasia cutdnea gan-
- grenosa, esto es, caracterizada por la presen-
cia en el dermis, y aun en el tejido celular |
subcutdneo, de una escara blanquecinallamadas
raiz, resaltado de la mortificacion de: una por-
cion de piel 6 de tejido celular estrangulado por
la tumefaccion inflamatoria de las partes que le
rodean. Pero es dificil admitir la nataraleza gan:
grenosa y laestrangulacion de esta raiz, porque,
como observa Mr. Gendrin, esta no presenta

(1) Parece, segun las observaciones de Mr, Andral,
hijo, que la congestlon de sangre venosa en el tejido der=
moides basta para producir la gangrena de este , cuando
estd muy levemeunte inflamado, y aun cuando no presen-
te niugun signo de flegmasia ; esto es lo que el autor ba
observado en algunos casos de enfermedades del corazon
en que el obstiaculo 4 la circulacion venosa era escesivo.
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chos ubservadnm admiten: eq la ﬂtﬂ!m;d“ad i
- bre de las vellosidades la existencia de efios
orificios , que segun-ellos son estremidades abier-
_ tas dé vasos capilares..Lias depresiones foliculares
qué_ se observan ‘en la superficie libre  de las

- membranas mucusas son ¢ unos simples orificios

pomsus, 6 unas aspems dee boyue.los G deprt-r-
. Siones; iy s i) 40 =3y,
2 Ad&mas de Ias de[:resmnes fnlmthes de las
‘membrana’s:mucosas, cuya historia creemos de-
_ber remitir al articalo’ E.s-trux:tum,* hay ‘otras
‘gue:siendo may desarrolladas ep el segunrlo €=
témago de los rumiantes, qg'dqnﬂl: constituyen
alvéolos y células: mayores 6 menores; Do som
de ninguna importancia en el hombre, ni selas

- puede permhu' en algunas partes de shxmducto el

alimenticio sino por medio del microscopip.

-+ » La superficie adherida de. las membranas mm- .
maaq presenta.unas eminencias farmadas por las
~ depresiones folicalares de estos drganos; y estd:in-
timamente unida 4 una ‘capa bastante densa de .
tejido celular,. del coal ya hemos: f!lah!adnrm |
otra. parte ( capitalo primera). Esta capa, que
forma una. de las tinicas de.los érganos haecos,

Y que ha recibido el. nombre su‘;.nameme impro=
pio de tignica nerviosa; dmwﬁrgmn & las fibras

muscularex de estos mismos- qrganus, en otras
partes se adhiere al periostio 6 al- pemmndﬁu,f
6 en fin 4 algun. otro drgano fibroso 6 ﬁbr%mrq- *
tilaginoso , como se verifica en los conductos aé=
reos. En estos casus.da ad-heremm es’ gener:l-r
menle muy intima, y aun Hega hasta el punto-
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gEn algunos casos de uruelns se.han obser-
vado tambien inflamaciones pnsfnhsas de las
m&ranas que nos ocupan ; y entonces las pis<
talas,  ordinariamente muy supﬁrﬁt::ah:s,mun-
que a' veces situadas en el ‘espesor del chorion, -
-mo son. constantemente deprimidas, ni parecen
. tener la dlspcismun arml&r de las dcl’itegtxmenlﬁ
esterno. - Fo8 St
- Las ﬂegmaalas cmmcas ﬂe las.-*mhrlnas
mucosas. tienen. :pur cardcter una rubicundez ge-
neralmente pueu* viva, ﬁ;ﬂcnentementt de color
de cobre (1) 0 Il\r’ldﬂ y utras-f veces ma‘:’ nuala;y
un engruesamiento con aumenlo de densidad en
la' parte enferma, cuyo tejido es todavia mas
homogériea que en el estado na'uraf Tias vej
taciones que 8¢ ‘observan en Jla sug l:ﬁt:m de 4{:-
membranas mucosas resultan de un desarrollo
~de sus capﬂares, ocasionado’gor-una_irritacion
prolongada 6 por_la-inflamacion cronica. Las
ulceraciodfes producidas poc esta’ “iltima estan:
* caracterizadas por la daréza, la eh:racmm-y la
'desngualdad de sus berdes; los cuales estan i
veces ‘como cortados perpendicalarmente ¢ vael=
tos hdcia fuera (renverses) y fungﬂsml foudo:
de la ilcera rugoso, de un rojo menos
]lﬂdﬂ 6 de color de cobre. El Esmﬂ,a miorboso. de:.
que se trata va cnmunmeut&aﬂﬂm’paﬁzdbﬁém
_ secrecion de materia puriforme 6 purulenta, dun!
~* cuando no haya ulceracion. Tambien deben refe~
rirse 4 an estado de 1r|=;tacmn prolungada 0 de .

of | o Tambi!n aqui se resiste mas el cuiur 4 las Iucmues Yy
4 1a maceracion , que en 10s'casos de mﬂam&cmn aguda., '
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cuegnfran ;mas 6 menos segun,los individuos, y
-__subu‘g tn&u segun los. sexos, en las parte&-mtamal i
dgl tarax y esterna de los miembros, ., -y -
’ J’:gum La parte.nprgductura 6 el bnlhn. i-
Toso representa un vasilo oyoideo’ aé[:emu en la
superficie libre de los tegumentos. pe]u pro-
piamente dicho tiene una ﬁgura.,mﬂ-ma 4 0 lo que
es lo mismo, 'es mas «delgado en su estremidad
libre que en la que estd ‘m{henda al bulbo, yes
‘6 bien recto'6 arqueado, ¢ bien rizado.
- Estructura. EI bulhu pﬂ%uctur del pelo no
es - realmente mas qué una,. [pequena ﬂepresmn
~mas 6 menos oblicaa del tegumentp culdneo, en
1a ¢ual encontramos todas las capas de esté, Y
hasta el pigmeﬁtum 6 materia mlgi' te’ existe
~en 1a parte que representa eh cuerpo ‘reticular.
- Un pequeiio cono de materia pﬁ!pﬂ-ﬁﬂ H'er;a. la .
. mayor parte del balbo, y snhre este cuerpo pa-
i plhfurme esta 1mplautada la parte muerta 0 pro-
- ducida, esto es, el. pelo_propiamente dicho, El
fulmuln pilosa presenta en su cara adherida file~
tes vascalares y nerviosos que parécen unasirai=
SHIEE | S oo lis B 0 0is 2
El'mismo pe.]a ahn;z:«i por su “base, que_ es_ X
_hueca y diflaente, el cono pnlpnm del bulboy
~ademas la epidermis inmedlata despues de J31.111-
ber. vest,;dmel orificio de este , se redobla spb-re' '
esta mIEIIlEl balse y se. cdmfunde con el pe]n (lj- i

Prary
"l' ‘l" < w “-.:

(I) Es:se doble modo de-union de s pe]m con Ta p'.let
hace que la adherencia de estas dos especies de 6rganos sea
bastanie {otima para no pogerse romper sin alguna dificul=
tad y cuu aigun dniur Tudas las causas ca paces de desprens.
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comun 4 la mayor parte de los pueblos, hace

a eslos 6rganos poco aptos para la laceracion.
Anatomia patoligica.

. Coando se ha arrancado una uiia , ¢ cuando
su.caida ha sido ocasionada por una enfermedad
del dermis subyacente, la reemplaza otra mas
6 menos semejante d ella , segun quela . parte
prodactora estd sana ¢ alterada; y aan'puede
suceder en esle ullimo caso , que no se verifique
absolutamente la regeneracion. Las ‘ufias pre-
sentan 4 veces escrecencias ¢ un grosor preter-
nataral, y muchas veces se las suele encontrar
mas qaebradizas , delgadas y corvas que de or-
dinario en los sugetos escrofulosos, ¢ afectados
de alguna ‘otra enfermedad crénica, como la
tisis , &e. Cuando los tejidos que rodean‘laiuiia
se elevan por encima de esta, y llegand cubrirc
parte de.su cara libre; se :dice que la wia: se
ha introducido en la carne: este desorden que se
observa casi esclusivamente en el dedo gordo del
pie (en. dorde le ocasiona: el calzado estrecho)
causa dolores vivos, y aan la inflamacion:de la

piel que estd en contacto con el burde corlante
de la una. ! *

i \ v - ; (AR}
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ARTICULO IIL
De los dientes.

Definicion. Los dientes son wunos organos
calizos mas duros que los mismos huesos , pro-
dacidos por foliculos dependientes de la mem-
brana :mucosa bucal.

- Numera , division, figura y situacion. ( La
historia de los dientes, bajo estos diferentes res-
pectos, se compone de pormenores minuciosos,
cuyo verdadero lugar son las obras de Anato-
mia descriptiva; y uno de nuestros: compaieros
los ha espuesto en su Manual de esta ciencia.)

Testura. lLos dientes presentan dos porcio=
nes: muy distintas: una viva productora, y otra
inorgdnica prodacida. _

La primera consiste: 1.2, en una membra-
na que viste toda la porcion del diente oculta
en el alveolo, y se continda en los bordes de
este con la mucosa de la encia; 2.°, en una
sustancia pulposa nervioso-vascular que presen-
ta la forma de diente, rodeada por todas par-
tes por la porcion producida, 4 escepcion de
uno o de machos puntos en que comunica con
la membrana precedente por medio de nervios
y vasos.

La porcion inorgdnica se amolda exacta-
mente sobre la pulpa, cuya figura reproduce de
este modo; se compone de dos sustancias, una
que constituye casi la totalidad -del diente, lla-
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mada sustancia huesosa , 6 mejor todavia mar;!
la cual estd dispuesta en capas, y 10 presenta te-
jido celular, ni vasos, ni nervios, ni la testura
areolar de los huesos. La segunda sustancia, ¢
el esmalte , forma una capa que viste la prece-
dente, pero solo en la corona de los dientes ; es
de un blanco de leche, brillante, semltraspan
rante , mas dara tudavia que el marﬁl 0 sastan-
cia haesosa, sobre la cual se amolda exacta-
mente adelgazindose & proporcion gue se apro-
xima al cuello del diente. El esmalte estd dis=
puesto en fajas ondeadas, exactamente unidas
unas'd otras, y dirigidas oblicuamente respecto
del ejé del diente. El esmalte tampoco presenta
ningun vestigio de organizacion,

'Se ve que los dientes no pueden- referirse al
sisterna huesoso bajo el punto de vista de su or-
ganizacion. Ademas de este cardcter distintivo,
y del que resulta de la situacion, en'un todo
eslerior , de su corona, situacion que no presen-
ia ningunﬂ de los otros huesos, se echardn fi-
cilmente de ver en el resto de este articalo to-
das las demas diferencias que separan el apara-
to dentario de los drganos pasivos de la locomo-
cion, Pero en cambio, este aparato se coloca na-
toralmente en la misma linea que los pelos,
puesto que ya nos presenta, como estos, una
porcion folicalosa y pulpusa productora, y otra
pﬂ!"l‘.‘lﬂﬂ muerta esterior ; de suerte que la com-
posicion quimica es la unica diferencia qae pre-
sentan estos dos géneros de produacciones; y la
anatomia comparada nos da 4 conocer la poca
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importancia de este caracter, puesio que nos
demuestra que el pico de las aves es el andlogo
de los dientes de los mamileros.

Caracteres y propiedades fisicas y quimicas.
Los dientes son de un color blanco may lijera-
mente matizado de amarillo, principalmente en
su porcion alveolar ; la corona es mas 6 menos
brillante 4 causa del esmalte de que estd reves-
tida. La dureza de estos 6rganos es mayor que
la del hueso mas duro, como es el penasco ¢
porcion petrosa del temporal , superioridad que
resulta de que los dientes contienen mas sales
calizas que los demas huesos. En efecto, la sus-
tancia ebarnea, analizada por Berzehu, ha da-
do 51.04 de fﬂsfalu de cal, 2.00 de fluato de cal,
11,30 de carbonato calizo, 1,16 de fosfato de
magnesia, I,20 de sosa, y una corta porcion
de hidroclorato de sosa: Mr. Pepis ha encon-
trado en-ella un poco de gelatina. Segun:Mr.
Berzelio, el esmalte contiene las mismas sales
que el marfil , pero en proporcion difarente ; el
fosfato de cal, por ejemplo, es mucho mas
abandante eun.el primero que en el segando. Se-
gun Hatschett, Fourcroy y Vaoquelin , el es-
malte estd compuesto de fosfato calizo unido 4
una cantidad muy corta de gelatina.

Desarrollo y diferencias segun las edades.
Son muy notables las alteraciones que presenta
el aparato dentario durante el carso de la vida;
bajo cuyo punto de vista existen desde el prin-
cipio dos especies de dientes: la una compren-
de los veinte primeros que salen de las encias,
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que se llaman dientes de leche 4 de primera
genhcmn. Estos dientes pmvlsmnales caea 4 la
edad de siete afios poco mas 6 menos, para ha-
cer lagar 4 otros que constituyen los dientes
permanentes. Los dientes de leche son: ocho in-
cisivos, cuatro caninos, y ocho pequeifios mola-
res, 4 los cuales se juntan, entre la edad de
cuatro y seis aiios, otros cuatro molares que no
caen como los anteriores, y deben contarse en-
tre los dientes permanentes. En la edad indi-
cada mas arriba, caidos los veinte primeros dien-
tes , son reemplazados por otros veinte corres—
pondientes; el ndimero de estos drganos, que
entonces es el de veinte y cuatro ( contando los
cuatro molares permanentes ), se aumenta des—
pues hasta treinta y dos por el desarrollo de
otros ocho molares gordos, cuatro de los cnales
aparecen muy tarde {( entre los diez y ocho
treinta aiios ), y por eslo se les llama muelas
dc! Juicio.
v Ti0s folicalds dentatios empiezan 4 aparecer
4 los dos meses y medio de la vida intra-uterina,
pero no todos simaltdneamente : al principio son
unos saquitos redondos y cerrados por todas
partes, situados en los alveolos y compuestos de
dos hﬂ]ltﬂs , de las cuales la esterna, mas gree-
sa , estd intimamente adherida a laq encias,
la mterna, may vascalar y may delgada, es
una especie de red que contiene un fluido, al
principio rojizo, y despues de un amarillo cla-
0. Desde el cuarto mes se percibe en el fondo
de este saguito la pulpa productora, la coal ad-
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quiere muy pronto la figura que deberd tener
el diente que ha de prodacir. Desde la mitad
del embarazo se va cubriendo este nuclea pul—
poso de laminitas de sustancia eburnea , que en
breve se ven levantadas por otras, segregadas
como ellas en la superficie de la pulpa: cuanda
esta solo estd cubierta de materia caliza en una
pequeiia parte de su estension, es {icil eonven=
cerse, por la facilidad con que se la separa,
de que no estan unidas una 4 otra por ningun
vincalo orgdnico; tampoco existe esta union
mas tarde , pera entonces es impasible la sepa-
racion, porque la sustancia eburnea rodea por
todas partes al nacleo prodactor. La porcion de
este iultimo, que corresponde 4 la superficie
triturante del diente, es la primera que se en-
costra de la sastancia de que se trata; asi es que
las ldminas de esta son mas numerosas en este
panto que en los demas; lo son ya menos 4 los
lados de la corona dentaria; las raices son las il-
timas que se forman, y no son mas que las pra-
longaciones de esta, Kl esmalte se segrega y de-
posita en la superficie de la corona por la haji-
ta interna del saco, y en el feto se le separa fi-
cilmente de la sustancia huesosa. Hdcia los seis
6 sicte meses despues del nacimiento perforan
los primeros dientes , primeramente el saco que
los contiene, y despues la membrana mucasa
de la encia, con la que se confunden de alli 4
poco los bordes del orificio de este saca ¢ foli-
culos; y esta-es la época en que se desarrolla
la raiz.
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Las diversas especies de dientes no se for=
man ni aparecen al esterior simultaneamente.
Mr. J. F. Meckel establece sobre este punto las
reglas generales signientes ; * 1.2, todos los pe-
riodos se recorren con arreglo 4 una misma ley,
de suerte que el foliculo del diente, cuyo ger-
men aparece el primero , es tambien el que se
desarrolla, se osifica y perfora el primero;
22 los dientes homonymos de una misma
mandibula se corresponden con bastante exacti-
tud bajo este respecto; 3., los dientes inferio-
res se desarrollan antes que los superiores, y
los anteriores antes que los posteriores ; 4.2, el
desarrollo gradual de los dientes del hombre
corresponde 4 las formas permanentes que se
encuentran en la série de los mamiferos.”

Los foliculos de los dientes de reemplazo
aparecen sucesivamente desde el octavo mes de
la vida fetal: sitaados al principio estos folicu-
los en los mismos alveolos que los de los dien-
tes de leche, sobre los cuales estan colocados
entonces, se alejan muy pronto de estos, se si-
tian en su parte posterior, y mas tarde se les
encnentra contenidos en unos hoyitos alveolares
particulares que resultan de unas lijeras depre-
siones de la pared posterior de las antiguas cel-
dillas, depresiones que convierte en alveolos el
desarrollo de un'tabique entre ellas y la parte
ocupada por los dientes de leche. La caida de
estos ultimos resulta de la destruccion de los va-
sos y nervios que los unen 4 la mandibala, des-
truccion efectuada por los dientes permanentes,
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que al desarrollarse comprimen estos' medios de
union, y rompen sucesivamente todas: las adhe-
rencias de los dientes provisionales.

La pualpa de los dientes, ya permanentes y
ya provisionales , es tanto mas abundante cuan-
to mas proxima a la denticion sea la época en
que se la considere; en lo sucesivo, su vida se
va disminuyendo por grados, y por iltimo se
estingue en una edad mas 6 menos avanzada, se-
gun las circunstancias; la caida de los dienteses
una consecuencia mas 0 menos inmediata de esta
atrofia completa de sa porcion viviente: el roce,
por otra parte , va destruyendo poco d poco el es-
malte, y el marfil 6 sustancia huesosa queda al
descubierto; y entonces se ve algunas veces gas-
tarse tambien esta ultima hasta la palpa denta-
ria, en cuyo caso se reviste esta de ana nueva
sustancia huesosa mas blanda gue la primera.

Funciones. lios dientes sirven: los incisivos
y caninos para asir y rasgar los alimentos, y
los molares para triturarlos; pero sin embargo,
ni unos ni otros desempeiian esclusivamente nin-
gano de estos actos.

Anatomia patolégica.

La figura de los dientes se separa a veces
del tipo nataral de un modo mny variado: las
eminencias situadas sobre las coronas pueden
ser mas 0 mMenos numerosas, y mas ¢ menos
prominentes que de ordinario; las raices suclen
presentar las mismas anomalias , 6 bien siguen
direcciones irregulares , y aun 4 veces se rcunen
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las de'dos dientes inmediatos. Se observan igual-
mente especies de hipertrofias y de atrofias en
estos drganos. En algunas ocasiones ¢l numero
de los dientes es inferior , y mas rara vez supe-
rior al que hemos mdlcadn y aun han llegado
a observarse, por lo que hace al segundo caso,
~dos filas de estus drganos. Los dientes saper-
numerarios son en general mas comunes en la
mandibula superior que en la inferior; otris
veces se observa una tercera denticion mucho
tiempo despues de la segunda; tambien se en-
caentraa dientes traspuestos, por ejemplo un
molar en el sitio de un canino, &ec. La direc-
cion de los dientes tambien presenta diferentes
€ infinilos vicios: 4 veces se verifica el desarro-
llo de estos drganes por an drden preternatural,
y con bastante frecuencia se ven persistir uno
6 muchos dientes de leche despues de haberse
desarrollado y salido del alveolo los permanen-
tes que les corresponden , ¢ bien ser causa de
la persistencia de los primeros la falta de estos
tltimos. Cuando se rempe un diente, si la frac-
tura interesa la corona, no se puede consolidar;
pero si se ha interesado la raiz, su cubierta
membranosa propia segrega una materia hue-
sosa que reane los fragmentos.

Tambien suele observarse la inflamacion de
la pulpa dentaria, la cual ocasiona dolores muy
vivos ; se lermina algunas veces por sapuracion
é por gangrena, y no es raro ver sobrevenir la
caries de los drganos de que se irata d conse-
cuencia de este estado morboso; enfermedad que
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ataca principalmente 4 los dientes despojados de
esmalte, y mas frecuentemente 4 los molares que
a los otros. Finalmente, es fdcil conocer que
las enfermedades de las encias y de los huesos
masxilares deben influir considerablemente en la
salad de los dientes.

A veces se encuentran producciones denta-
rias accidenlales, particularmente en ciertos
quistes del ovario,
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| CAPITULO ' IX. .

DEL SISTEMA GLANDULAR.

Definicion. El sistema glandualar consiste en
un cierto numero de 6rganos mas ¢ 'menos re-
dondos , provistos de conduactos ramificados que
se reunen en un.solo tronco: para abrirse en la
superficie de los tegamentos, y verter en ellos
un liguido particular separado de la sangre en
lo interior de estos 0rganos.

- No se considera como verdaderas gldndalas
mas que a las sigaientes: las tres salivales, las
lacrimales, el higado, el pancreas, los riiio-
nes, las glindulas mamarias ; los testiculos y los
ovarios (1), ' Hho g

(1) Los foliculos sebdceos y mucosos , tanto los que. es=
tan aislddos, como los que estan reunidos en gran nlamero;
del mismo mode que las glandulas muciparas de Peyer {en
el ileon) ; 6 por mejor decir, los que se abren por conduc-
tos comunes ( lagunas ) en la superficie tegumentaria, estos
foliculos, decimos, deben colocarse en la misma linea
que las glindulas arriba enumeradas, de cuyes drganos
no se diferencian mas que en un ligero grado de compli-
cacion, pero que, lo mismo que ellos, no son mas que unas
prolongaciones de los tegumentos. En efecto, ¢ no basta un
poco de atencion para reconocer que mno existe diferencia
alguna esencial entre las amigdalas ¢ la prostata, &c., y

las gldndulas lacrimales ¢ salivales? :
Por otra parte, se daba antiguamente el nombre de



320

Situacion y disposicion. Las gldndulas se en-
cuentran esclesivaménte en el tronco, y 6 bien
son pares y estan situadas 4 los lados de la linea
media (como las lacrimales, las salivales, las
mamarias, los rifiones, los testiculos y los ova-
rms), 6 bien tinicas y situadas en esta linea 6
4 uno de sus lados (como el pancreas y el higa-
do). Los conductos escretorios de unas y otras
se prulﬂngan hasia una de Ias mﬁmhranas tegu—
mentarias. 19 \

Canfarmaman. La ﬁgura de las glanduias
varia mucho, pues son mas 6 menos redondas, y
a veces aplanadas en uno 6.en muchos sentidos:
pero todavia se diferencian  mas en euanto 4’ sa

volimen: en efecto; jqué ‘distancia no ' media,

N e a
irb O s gl Akt O

glzindu!a 4 una multitud de partes que no tenian eﬁtre si
sino relaciones .imperfectas: de’ forma ¢ de estructura; vy
sin bablar aqul de Ja, lengua, drgano, cuyos comtoruoos
redondeados la habian dado ¢l'derecho de hacer parte del
sictema delas glandulas, citaremes: 1. ®. los gaﬁgllus lin=
fﬂIICGS 4 los cuales se daba el nombre de glandulas con—
ginbada: por oposicion 4 los verdaderos organos de secre—
cion que recibiErun el nombre de gldndulas conglomeradauss
2.9, ciertos organos redondos envueltos en membranas mas
o menns gruesas que envian prolongaciones 4 su interior,
drganos esencialmente vasculares, desprovistos de conduc-
tos escretorios, que Bichat separd delsistema glandular, y
que segun los anatémicos modernos deberian ser los analo=
gos de los ganglios linfaticos, esto es, unos verdaderos
ganglios sanguineos destinados 4 hacer en la sangre que
circula en su interior un trabajo de ‘perfeccion. El cuerpo
tiroides, el time, el bazo y 1as capsulas suprarenales com=
ponen el grupo de estos organos, a los cuales se ha dado el
nombre de cuerpos adenvides © glandiformes, siendo im=—
posible.dar una descripcion general de ellos en razon de la
diversidad de sus formas,de su estructura, v de la oscuri-
dad que nos oculta todavia su verdadera funcion,
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ba|0 este respecto, entre el higado, uno de los

érganos mas voluminosos de la economia, y la
gldndala lacrimal !

Estructura. La composicion anatémica de
las glindalas resulta: 1.2, de una cabierta, ya
puramente celular, 6 ya fibrosa, la cual estd
en relacion por una de sus caras, bien con un
tejido celular 6 adipeso, ¢ bien con una mem-
brana serosa, mnfundwndnse por la otra con el
tejido de la glandula ; 2.°, de vasos, de algunos
nervios, y conductos escreturiﬂs, cuyas ramifi-
caciones mas finas reanidas por medio del teji-
do celular, forman el parenqmma pmpm del
organo. :

En todas las glandulas, d escepcion ‘de los
rifiones y el higado, se divide el parénquima en
lébulos y en lobulitos (1) que resultan de la
reunion de particulas hlanquecmas homogéneas.
En cambio de esto, los érganos precitados pre-
sentan dos sustancias que la diferencia de sus co-
lores hace distingnir ficilmente: en los rifiones
estan dispuestas estas dos sustancias en capas,
una cortical-, y otra interior; pero en el higado,
estas dos capas existen sunuitaneamente en mﬂaﬁ
sus partes. -

iPero como se conducen unas respecto:de
otras las ramificaciones mas finas de los vasos y
de los conductos escretorios para formar el teji-
do propio de las glandulas? ;Deberd admitirse,

(1) Los ldbulos del higado no se reﬁeren, 4 lo menos en
el hombre adulto, 4 las formas interiores de este drgauu,
que es 1o tnico de que aqui se trata, '
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con Malpighio, que las raices de estas iltimas

son unas pequefias vesicalas ¢ bolsas foliculosas,
a cuyas paredes van i terminarse los vasos san-
guineos; 6 bien son los conductos eserelorios una
continuacion inmediata de estos, como decia
TRuischio? Sin dejar de confesar que este punto
de fina anatomia estd todavia muy oscaro, no-
sotros damos la preferencia a la primera de es-
tas hipdtesis, siguienido ¢en esto el ejemplo de los
mas grandes anatdmicos modernos. En efecto,
el estudio de la anatomia comparada nos enseiia
4 no ver en las glindulas mas que unas aglome-
raciones de folicalos numerosos que . pertenecen
a prolongaciones de las membranas tegumen-
tarias en forma de condactitos y. raniificadas.

“Las glindalas muciparas, menos, compli-
cadas, que no son mas que unos simples sacos,
presentan el prototipo:de la formacion glandular:
figurémonos este-saco prelongado, ramificado y
enlazadas sus ramas con las de los vasos, y lle-
garemos 4 formar la glindnla mas complicada
sin- necesidad de admitir ana comanicacion in-
mediata de los vasusxsangumens con los conduc-
tos escretorios.” (J. F. Meckel.)

Los conductos escretorios, despues de reu-
nirse para formar sucesivamente ramas cada vez
mas graesas, y uno 6 muchos troncos, llegan
por fin 4 la membrana tegumentaria. Los tron-
cos: presentan frécuentemente en su curso , que
d veces es muy largu unas dilataciones, ya poco
considerables, como las de las glanduias mama-
rias, ya bastante grandes y cistiformes, como
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las que constituyen las vesiculas biliarias y se-
minales: la vejiga urinaria puede considerarse
como una dilatacion comun a los conductos es-
cretorios que van d-ella de cada ‘uno de los ri-
fiones, conductos que se confunden alli, y ya
no forman mas que uno hasta la piel. La mem-
brana mucosa ; que constituye esencialmente los
aparatos glandulares, se adelgaza 4 proporcion
que:se maltiplican las ramificaciones de los con-
ducios escretorios ; pero un tejido celalar mas 6
menos apretado, y aun d veces fibroso-eldstico,
y en alganos puntos una red vascular erectil , 6
fibras muscalares, fortifican esteriormente y sos-
tienen esta membrana.

»Lias glindulas contienen machos vasos san-
gl‘nuens y linfiticos; y todas, escepto el higado,
reciben < e sangre arterial : este il-
timo 6rgano recibe, ademas de su arteria parti-
calar, un grueso tronco venoso (la vena porta)
que se ramifica en su sustancia (vease sistema
vascular). (Generalmente las venas de las glin-
dulas no esceden en capacidad a . sus arterias,
comb sacede en el resto de la economia; lo cual
es una consecuencia de la pérdida que ’esperimén-
ta en lo interior de estos dérganos la samgre que
les llega por estos uliimos vasos. © :

Caractéres y propiedades  fisicas'y quimicas.
El color, la densidad y la consistencia de las
glindalas varian en cada una deellas, y no se
les puede espresar de un modo general. Los ea=
ractéres quimicos de estos drganos compuestos
dependen de los de los tejidos elementales que



324
concurren 4 su formacion, tepdos que ya hema&
estadiado anteriormente.

Propiedades vitales. Las gland alasison ge-
neralmente poco sensibles en su estado sano, b
solo el testicalo es el que manifiesta una sensi-
bilidad bastante viva cuando se le comprime.
La presencia de concreciones calculosas en los
conductos escretorios de algunos de estos érganos,
y particalarmente en los del higado y de los ri-
fiones , ocasiona vivos dolores. No se perciben
contracciones vitales en las partes de que se
trats.
Diferencias segun las cdadas. Las glandu]as
se desarrollan en el embrion humano pasando
por los diferentes grados de complicacion que
presentan en la piel de los animales, cayo mado
de desarrollo prueba tambien que estos drganos
no son en rigor mas que unos apéndices mas 6
menos complicados del sistema tegumentario:
en efecto, lo primero que se percibe en los con-
duclos escretorios es la porcion continua i este
sistema, la cual se ramifica despues sacesivamen-
te hasta la completa formacion de la glindula.
En el feto presentan estos érganos lébulos
lobalillos que despues desaparecen en alganos de
ellos, como los rifiones. El volimen de las gldn-
dulas que concurren 4 la conservacion del indi-
viduo es generalmente, y en igualdad de cir-
cunstancias, mas considerable en la primera
edad que en lo sucesivo; pero en cambio de esto,
los pechas, los testiculos y los ovarios destinados
d la conservacion de la especie, estan poco desar-
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rollados antes de la pubertad, en cuya época
adquieren mas volimen y vitalidad : en la vejez
cesan de obrar, y caen en una especin de atro-
fia. Ademas, has dos tltimas especies de glin-
dulas mudan de lugar algun tiempo antes del
nacimiento.

Funciones. Las glandulas separan de la san-
gre que reciben ciertos fluidos particulares y
amuy diferentes en cada una de sus especies,
fluidos que los conductos escrelorios vierien en
la superficie tegumentaria. La separacion de es-
tos prodactos se llama secrecion, y no se diferen-
cia de la perspiracion y de la secrecion folica-
Iar sino en la mayor complicacion de estructura
del drgano secretorio; sin embargo , no se conoce
el modo de obrar de este en la funcion de que
se trata. Lo que hay de mas positivo en la se-
erccion glandalar es que llegada la sangre 3 las
divisiones arteriales capilares que se distribuyen
en la sustancia propia del érgano, algunos de
sus materiales se combinan, bien sea en virind
de una simple reaccion quimica favorecida por
el carso mas 6 menos lento de este lignido, bien
por el inflajo de un acto vital ejercido sobre €l
por el tejido de los foliculos de la glandala (1);
y de esta combinacion resulta un fluido especial
vertido en los conductos escretorios, y esportado
por ellos 4 la superficie de los tegamentos, ¢

(1) Las modificaciones de vitalidad de una glindula
y el estado de su sistema nervioso, influyen ‘mucho sobre
la naturaleza y la cantidad del producto segregado por
ella.
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conservado durante mas ¢ menos tiempo en sus
dilataciones cistiformes. Lia sangre que no ha
sido empleada en la formacion del humor de que
se trata, vuelve 4 ser recogida por las raicillas
del s1stema vascular centripeto, :

Anatomia patoligica.

Hay pocos érganos que ofrezcan mas ano-
malias congénitas de voliimen, forma y situacion
que las glindulas: pueden presentarse mas abul-
tadas 6 mas disminunidas de volumen que de or-
dinario, ya primitiva 6 ya accidentalmente, y
esto dltimo es lo mas comun; la compresion o
la cesacion de las fanciones de estos drganos pue=
den ocasionar su atrofia. Ls estructura lobulosa
que A veces se vé persistir en las gldndulas, y
especialmente en los rifiones, depende de la
imperfeccion de su desarrollo: estos dltimos dr-
ganos son los mas espuestos 4 anomalias respec=
to de su nimero; asi es que unas veces se¢ en-
cuentra uno solo, y otras veces tres. La falta
absoluta se nota mas comunmente en los testi=
calos y en los ovarios, cuyos drganas presentan
tambien algunas anomalias en su situacion ; asi
es que los ovarios salen algunas veces del abdo-
men , y sucede que una 6 ambos testiculos per-
manezcan en esta cavidad pasada la edad en que
deben descender al escroto, y aun durante toda
la vida. o |

Las solacionés de continuidad de las glin~
dalas se cicatrizan con dificultad, y propenden
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a hacerse fistulosas, porque como el humor se-
cretado se escapa continoamente por la herida
impide que se reunan y aglatinen los libios de
esta. | : -
Las gldndulas estan may espuestas 4 la infla-
macion, y este estado morboso presenta en ellas
caracléres que varian segun sus especies, y a
veces se propaga a estos drganos desde la mem-
brana tegumentaria; suspende, aumenta ¢ altera
su secrecion, y ocasiona machas veces la indu-
racion de su tejido mediante la combinacion de
este con los flaidos albuminosos 0 sanguineos
exhalados durante el estado inflamatorio. Esta
indaracion, que ordinariamente va acompaiiada
de la obliteracion de una porcion al menos de
los conductos escretorios, se hace muchas veces
escirrosa 6 carcinomatosa' cuando la flegmasia
continda; alteraciones que sobrevienen frecuen-
teinente en los pechos, en los testiculos y en
los ovarios, 4 consecaencia de las inflamaciones
cronicas de estos érganos. Las diversas especies
de trasformaciones y de prodacciones acciden-
tales se observan en todas las glinduolas, pero
principalmente en estas ultimas. El tejido glan-
dular nunca se forma accidentalmente.
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| CAPITULO X.

SISTEMA MUSCULAR.

SECCION PRIMERA.

Generalidades.

Definicion. Este sistema es un conjunto de
muchos érganos , llamados misculos (designados
valgarmente con el nombre de carne), los cuales
componen la mayor parte del cuerpo, y estan
caracterizados por una estructara mas 0 menos
evidentemente fibrosa, pero sobre todo, por
contracciones de mucha estension, en virtud de
las cuales son los agentes de la locomocion.

Division. Movido Bichat por las diferencias
de forma, de organizacion y de funciones que
existen entre los miuscalos esteriores mas 6 menos
gruesos y llenos sujetos al influjo de la voluntad,
y los misculos interiores membraniformes, cuya
accion estd exenta de esta influencia, establece
dos sistemas musculares que €l designa, en vir-
tud de los caractéres distintivos que le han pa-
recido mas sobi.salientes, con los nombres de
sistema de la vida animal , y sistema de la vida
orgdnica. Posteriormente, habiendo reconocido
los anatémicos que estos dos sistemas tenian en-
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tre si relaciones demasiado importantes bajo el
punto de vista de sa organizacion, de sus pro-
piedades, &ec., para que se les pudiese separar
de un modo absoluto, los reanieron bajo la de-
nominacion comaun de sistema mascalar , é hi-
cieron de cada uno de ellos una clase de este
iltimo.

Estructura. Los musculos son unos conjun-
tos de fibras primitivas microscépicas rennidas
en hacecillos perceptibles 4 l1a simple vista ( fi-
bras secundarias ), las cuales forman manojos
mas considerables, que reuniéndose , componen
otros todavia mas graesos: los hacecillos son
los tinicos que se destinguen en todos los mus-
calos; los manojos se distinguen en la mayor
parte de estos, y entre ellos los mas graesos:
son los que con menos frecuencia se encuentran.
Para percibir bien los hacecillos es necesario so-'
meter los miscalos 4 la coecion, pues de este
modo se les desprende ficilmente de estos 6rga='
nos bajo la forma de filamentos aplanades ¢
prismiticos, que unas veces tienen toda la lon-
gitad del mdscalo, y otras se terminan antes
de llegar 4 la estremidad de este, uniéndose d
algun tendon ¢ aponevrose. Los filamentos 6
fibras secundarias que componen un manojo
son paralelas ; pero rara vez sacede lo mismo
con los' manojos que componen un museualo , poes’
estos casi siempre son oblicuos unos respecto’
de otros. Examinadas con el micoscopio las fibras
se presentan como  unos ‘hacecillos de otras:
fibras macho mas pequeiias, que parecen ser el
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iltimo gradu de division de los muiscalos; y’
por esta razon se las llama fibras elementales 6
primitivas , 6 simplemente fibras ' musculares.
Estas fibras han sido muoy bien observadas,
principalmente por Proschaska, los hermanos
‘Woenzell , Autenrieth , Sprengel, Bauver y Eve-
rard Home; y dltimamente por Damas y Pré-
vost, y por Datrochet. En el dia se estd gene-’
ralmente de acuerdo en considerar a estas fibras
como unos filamentos ligeramente aplanados,’
de un mismo didmetro en todas partes, y com—
puestas por unas series de corpusculos exacta~'
mente andlogos 4 glébulos sanguineos despro-
vistos de su materia colorante, corpisculos que
reuanen entre si una sustancia mucosa 0 gelati-
nosa perfectamente trasparente. Todo lo que
se ha dicho mas sobre la testura intima de la
fibra muscalar es hipotético. Esta, y por consi-
guiente las fibras secundarias y los manojos,
presentan crando se contraen, unos pliegues
trasversales que desaparecen cuando se distien-
de el misculo, y que se aumentan tanlo’ mas’
cuanto mas se aproximan las estremidades’'de’
este, y sobre todo por la accion del alcohol,
por la ebulljcion, &e.

Ademas de la sustancia propia de los mus-
culos , sustancia que al parecer estd constitaida
por los globulilles y el medio de anion traspa-
rente en que estos estan colocados en series li-
neares, entra en la composicion anatdmica de
estos organos tejido celalar, vasos y nervios. El
primero forma desde luego una cubierta que

L |
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envuelve todo el drganoc ( membrana comun de
los miiscalos), cabierta de la cual salen pro-
longaciones esteriores que suministram vainas 4
cada auno de los manojos y de los hacecillos , y que
verosimilmente penetran hasta las fibras elemen-
tales ; pero en estas no puede admitirse dicho te-
jido sino por analogia. La tenuidad de este teji-
do se aumenta , y su consistencia se disminuye
a proporcion que desciende a divisiones mas pe-
queilas (Vease Tejido celular interiar). Se encuen=-
tra gordura , tanto en lo interior de los mus-
calos, como entre sus manojos, y aun entre
sus fibras secundarias.

El nimero y didmetro de los vasos de los
musculos son considerables y proporecionados
al volimen de estos en cada una de las deos
clases que componen su sistema. Las arterias,
al llegar 4 la cubierta celulosa de estos drganos,
se dividen en dos 6 muchos rames, los euvales
se introducen por diferentes caminos entre los
manojitos , y se ramifican despues sucesivamen=
te en el tejido celular de las divisiones de estos,
y en el de las fibras secundarias, mas alla de
las cuales es ya imposible seguirlas: se ignoram
las relaciones de las fibras primitivas con los va-
sos sanguineos de los musculos. Las venas, mas
nomerosas y gruesas que las arterias, forman
un plan saperficial y otro profundo, y este ge-
neralmente acompaiia 4 aquellas. Tambien se
encuentran vasos linfiticos en los muscalos;
pero no debe atribuirse su coloracion d la pre-
sencia de estos numerosos vasos, sino d olra
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causa que indicaremos mas adelante, porque

. dicha coloracion noestd en relacion con la can-

tidad de sangre que penetra los drganos, pues
permanece la misma d pesar de las modificacio-
nes ‘que se ocasionan en este liquido, impidien-
do la respiracion 4 an animal. Los nervios que
se distribuyen en los miscalos son mny name-
rosos, y son encefaln-esplnales , 0 ganglidnicos,
segun que estos ultimos organos pertenecen 4
la, primera 64d la seguﬂda clase del s:stema
muscnlar (1).

Ur mismo muscalo recibe 4 veces muchos
nervios de origen diferente: en este caso parece,
segun los trabajos de' Mr. Ch. Bell , que la plu-
ralidad de los mervios no tiene por objeto" la
acumalacion de una mayor suma de fuerza
nerviosa en el musculo, sino mas bien el hacer
4 éste apto para muchas especies de movimien-
tos. Pero sea esto como faere, los nervios pene-
tran en los mdsculos , siguiendo generalmente el
curso de los vasos sanguineos, y caminando y2
paralela, ya perpendicularmente , 4 los mano-
jos y 4 los hacecillos musculares : sus divisiones
dejan muy pronto de ser perceptibles 4 la sim-
ple vista. Respecto de la terminacion de los ra-
mos nerviosos , la imaginacion de los anatémi-
cos ha suplido loque la inspeccion no podia de-
mosirarles, y han supuesto, 6 que la sustancia

{1) Ya hemos vistoen otra parte 4 qué porcion de las
masas cerebro-espinales corresponden los nervios que
presiden 4 los movimientos voluntarios.
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de estos se fundia en el tejido celular y le co-
municaba sa propiedad condactriz (Isenflamm),
0 que una atmdsfera nerviosa emanada de estos
filetes estendia la inervacion mas alld de sa
termmacmm
MM, Prevost y Dumas han SEguu]n pﬂﬂu
hace , 4 beneficio. del microscopio, los neryios
mascalares mas alld ‘de los pantos en que se
ocultan 4 la simple vista ¢ débilmente auxilia-
da. Han visto que el nervio, despues de rami=
ficarse un cierto ndmero de veces, 3e presenia
solo, y que sus hacecillos secundarios se des—
plegan y lanzan enire las fibras del mdsculo file-
tes que cortan 4 estas en angulo recto: estosulti-
mos van despuesd anastomosarse. con otros ra-
mos ¢ filetes nerviosos , 6 vaelven , formando una
asa, al ramo de donde se habian separado. Estos
pequeilos filetes trasversales son muy namerosos,
y estan muy aproximados unos 4 otros; los pe-
queiios nervios que los forman generalmente ca-
minan en una direccion paralela 4 las fibras mus-
calares; y & veces dos deestos nervios dirigidos
del modo dicho , seenvian reciprocamente filetes
que cortan perpendicularmente & estas fibras.
De estas observaciones deberia resultar' que los
nervios no tendrian aqui verdaderas terminacio-
nes, puesto quesus ultimas divisiones se anas-
tomosarian con los ramos inmediatos , 6 volve-
rian 4 juntarse 4 su tronco primitivo.
Caracteres y propiedades fisicas y quimicas.
Los misculos presentan un color"que varia del
blanco pardusco al de rosa sabido, segun la
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clase 4 que pertenecen , cuya coloracion parece
ser tanto mas intensa cuanto mas denso es el

muscalo, y es casi nola caando se examinan

las fibras aisladas. El color de los muscualos de-
pende’, no de la vascularidad de estos érganos,
sino de la presencia de una materia colorante
aniloga 4 la de la sangre, materia que la coc-
cion y.la maceracion estraen facilmente , y que
desaparece en el momento que empieza la des—

€0 mposicion putrida,

. La fibra. imuscalar, es casi trasparente;
blanda , poco eldstica, dotada de una fuerza de
resistencia considerable darante la vida, sobre
todo .en su estado de contraccion , y casi nula
dggbﬂes.f de la muerte. Goza tambien esta fibra
de.una retractilidad manifiesta; la desecacion
lenta la hace mas oscura , mas trasparente , y
may dura.

La ebullicion, los dcidos dilatados, el alco-
hol y diferentes disoluciones salinas dan mas
consistencia 4 los musculos, y hacen mas pa-
tente su testura fibrosa. La andlisis quimica
de la carne mascular ha dado carbonato de cal,
fosfato de cal, de sosa y de amoniaco, un poco
de albumina, degelatina, de osmazomo, y una
cantidad considerable de fibrina.

El predominio manifiesto de este t‘iltimu
principio en los misculos establece una grande
relacion entre ellos y el codgulo de la sangre , y
tiende 4 probar que los globalillos de esta iltima
y los de la fibra mascular, ya idénticos en su
figura, lo son tambien en su naluraleza quimica.
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Propiedades vitales y funciones. Los miscu-
los gozan de una mediana sensibilidad en el es-
tado de salud, pero que se exalta considerable-
mente en ciertos estados morbosos, y princi-
palmente en sus inflamaciones. Estos drganos
poseen en el mas alto grado la contractilidad
vital 6 irritabilidad ( Haller ), propiedad de la
cual depende el papel que desempenan en la
economia animal.
iCGomo se manifiesta esta cnntracl:hdad de
los musculos, 6 mas bien, qué cosa viene 4 ser
la contraccion?
Lo que hay de evidente cuando un muiscua-
lo entra en accion, es que se acorta y que ad-
- quiere mas grosor , densidad y dureza; y como
el primero de estos fendmenos es el mas impor-
tante , pues que los otros no son mas que unas
consecuencias de este, €l es el que hace se dé
4 la accion muscalar el nombre de contraccion.
Se ha preguntado si durante esta dltima gana-
ban los misculos exactamente en grosor lo que
perdian en longitad ; si su volimen aamentaba
6 disminuia 6 si permanecia el mismo. Los es~
perimentos mejor hechos, y entre otros los de
MM. Meckel , Prevost y Damas , favorecen esta
ultima hipétesi. Lios miscalos se replegan cuan-
do se contraen; pero su color no sufre ninguna
modificacion, como alganos han creido. Acaba=
mos de indicar las modificaciones que esperi-
menta el muscalo entero caando entra en ae-
cion; jpero qué cosa sucede en estas partes ca-
paz de esplicar semejantes fendmenos? Las fi-
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‘bras musculares'se pliegan formando una serie
‘de zz en toda su longitud, y esto de tal saerte

‘que los vértices de las sinuosidades que forman

entonces son siempre los puntos en qae los file-
tes nerviososcortan- 4 estas ‘fibras en dnenlo
recto (Prevost y Domas )3 asi', paes, la direc-
ciou sinuosa’ que adquieren ‘estas fibras es lo
que constituye la ‘contraccion. Se ha procurado
determinar la estension del acortamiento que
estas ultimas esperimentan: Bernoailli la gra-
dia en un tercio dela que‘tiene la misma fibra;
pern MM. Prevost y Durias la waluan en un
caarto conforme 4 la medida de losdngulos for-
mados por la plegadara, cuyo uliimo resultado
estda confirmado por la observacion directa. La
viveza ‘posible de la contraccion varia segun los
musculos’, -pero siempre es considerable: en
ciertos musculos ‘puede permanecer en reposo
una porcion de fibras mientras que las demas
se contraen , fendmeno que se observa princi-
palmente en aquellos miscalos que reciben mu-
chos nervios, como lo han probado los esperi-
mentos de Mr. Ch. Bell ( Vease pdg. 123.).
La fuerza que desplegan los miisculos cuan-
do se contraen sopera resistencias considerables,
y avn d veces rompe la cohesion de los tendones
y' de los huesos: esta fuerza estd enrazon direc-
ta del nimero de fibras de ‘dichos dérganos; y

~eslos , mntrayendoq'e, adquieren elasticidad.

En todos tiempos se ha querido esplicar la
‘comtraccion mpscular, y segun las teorias rei-
nan tes asi se han asignado d este fendmeno caa-

23
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sas , ya fisicas , 6 ya mecdnicas, Haller, despues
de haber cnmbat:du estas esphcacmnes, creyd
haber encontrado la razon de las contracciones,
y anancié que estas se efectaaban en virtud de
una propiedad particular que €l llamd irrizabili-
‘duad, propiedad 3d que despues dio Bichat el
nombre de contractilidad ; pero esto es espresar
un-hecho de un moido abstracto, mas no espli-
- ¢a rle. _

-+ Somos ﬂeudﬂres 4 MM. Prevost y Dumas
de’una hipdtesi la,mas ingeniosa de cuantas se
han propaesto sobre este asanto. Habiendo re-
conocido estos observadores, como ya hemos di-
cho , que los ﬁletes,.nervmsas que van 3 parar a
las fibras ‘musculares cortan 3 estas. en dngulo
recto, han creido que una corriente galvdnica
-establecida al traves de estos filetes, es la causa
-de su aproximacion, la cual no puede verificarse
sin efectuar la plegadura singosa de las fibras 4
gae se atan estos filetes. Segan esta teoria las
fibras muscalares deberian ser pasivas en el
fenomeno de . la contraccion , al paso.que. los
nervios serian, los verdaderos agentes de ella ;.y
este modo de.ver estd apoyado en muchos he-
ches fisiologicos y patologicos. La analogia que
se supone existic entre la causa de la contrac-
cion vital de los misculosy la de los fendmenos
galvinicos , parece estar indicada por las con-
tracciones que manifiestan los musculos priva-
dos de vida cuando se somete 4 estos G solo d
sus nervios 4 la accion de la pila, Sin embargo,
estas no son todavia mas que unas hipdtesis, y
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nosotros nada sabemos de positivo acerca de ‘la
causa proxima de las contracciones musculares;
pero no sucede lo mismo respecto de las condi-
ciones de estas dltimas. 1.° Para que un miis-
culo pueda contraerse vitalmente es necesario,
(a) que se halle en el estado de salud; (4) que
sus comunicaciones con el ¢orazon por  medio
de sus vasos, y con el centro nervioso por me-
dio de sus nervios, no esten interrampidas; (¢)
que este centro no se halle en un estado morbo-
so que suspenda su influencia 'sobre estos ulti-
mos 6rganos. 2.° Para que se verifique la con-
traccion es necesaria la accion de una eausa es-
timulante ;‘la cual no serd la misma ni en io-
dos los casos, ni para tedos los musculos : asi,
la voluntad no obrard sino sobre los miscalos
de la primera clase, al paso que todos los de
la economia podrdn contraerse bajo la influen-
~cia de las afeeciones morales vivas, de ana ir-
ritacion del centro encefdlico, de una estimu-
lacion de los tegumentos , tanto esterncs como
iaternos, ya inmediata ¢ ya distante, bajo la
de un ‘estado esténico de las membranas que es-
tan en conexion con los drganos que nos ocapan,
0 de la cabierta celulosa de estos tdltimos, haju
la de la escitacion directa mecdnica, quimica
0 galvamca de los misculos, 6 solamente de
Sus nervios.

Las contracciones musculares pueden tam-
bieun verificarse despues de la muerte durante un
cierto tiempo, bajo la influencia de ciertos esti-
malos ; pero respecto de esto se observa: 1.2

-
-
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que el tiempo , durante el cual permanecen los
muscalos sensibles 4 una estimulacion artificial,

no es el mismo en todosellos ; 2.°, que cada uno
de estos deja de ser irritable por un estimalo , al
paso que lo es todavia por otro; y bajo este res~
pecto los drganos de que se trata no pueden co-
locarse todos en una misma categoria: asi es
gue el corazon es todavia irritable por los agen-
tes mecdnicos cuando ha dejado ya de serlo
por el galvanismo, y aun conserva dicha propie-
dad despues de haberse estinguido toda especie
de contractilidad en el resto del sistema; pero
en cambio, la irritabilidad de los misculos es-
teriores obedece todavia 4 la accion de la pila
despues de haberse negadod la de los escitantes
mecanicos (1).

La contractilidad muscular dura de una &
veinte y cuatro horas despues de la muerte: la
causa de esta iltima y el estado anterior del su-
geto influyen macho en la duracion de la irri-
tabilidad cadavérica; y si el sugeto muere re-

(1) Muchos observadores han procurado establecer el
drden de sucesion en que los muscuios pierden completa-
mente la facultad de contraerse; y Haller, Froriep y
Nysten nus han dejado sobre esto resultados diterentes ,de
los cuales los que ha obtenido este 11ltimo en sus esperimen=
tos practicados en sugetos decapitados y en los animales,
parecen merecer mas confianza. Nysten ha encontrado que
la irritabilidad abandonaba sucesivamente el ventriculo
adrtico, los intestinos gruesos, los delgados y el estoma=
ge, la vejiga urinaria , el ventriculo pulmonal , ei exofa~
ga, €l iris,los musculos esteriores , primero los del tron—
covy denpues los de los miembros abdnmma}res . vy en fin
los de les miembros tordcicos , la auricula derecha ,]r ulti-

mamente [a uqmerda.
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pentinamente (muerte violenta, apoplejia falmi-
naute ), siendo por otra parte iguales todas las
circunstancias, los musculos conservarin por
mas tiempo sua irritabilidad que en los demas
casos. Si el trdnsito de la vida 4 la muerte es
menos repentino, los musculos se contraerin
tanto mas tiempo bajo la influencia de los esci-
tantes esteriores, cuanto mas corta haya sido la
enfermedad, y menos haya interesado 4 la na-
tricion. En las personas que mueren por la ac-
cion de los gases deletéreos (dcidos carbdnico,
hidro-salfirico, sulfaroso &ec. ), 6 por la de
los venenos estupefacientes, la irritabilidad
muscular desaparece may pronto.

Cuando los musculos no son ya susceptibles
de contraerse bajo la influencia de los estimu-
lantes , sobrevienen la rigidez y el frio cadaveé-
ricos. Nysten consideraba 4 la primera como el
illimo fendmeno de la irritabilidad , opinion
contradictoria 4 la qne hace que se tenga a los
nervics por los verdaderos 6rganos de las con-
tracciones musculares: en efecto, la rigidez ca-
daverica es en ¢l hombre, y en la' série de los-
animales , tanto mas precoz, y dura tanto mas
tiempo , caanto mas prounto pierden los nervios:
su escitabilidad galvdnica. Todo induce 3 creer
que el fenomeno de que se trata ‘no tiene ana-
Jogia con las verdaderas contracciones; y quizd’
se le debe referir mas bien 4 aquellas retraccio-
nes independientes de'la vida quevwnanifiestan’
ciertos tejidos, y entre otros el :que nos‘ocupa,
en los casos de soluciones de su continuidad;”

:
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retracciones que Haller atribuia 4 una fuerza
muerta , y Bichat a su contractilidad del tejido;
lo caal seguramente no es dar una esplicacion
del fenémeno. Las contracciones musculares
tienen por efecto, ya el comunicar ciertos mo-
vimientos a las partes solidas ¢ liquidas, ya el
mantener 4 unas y 4 otras en su situacion ac-
tual. El modo de accion de los musculos y la
grande variedad de sus resnltados depende del
nimero , de la disposicion, y de la longitad de
las fibras y de los maunojos &e.; pero principal-
mente de la inmovilidad 6 de la movilidad de
los puntos de union, y del grado de esta dlti-
ma: asi es que & veces estan las fibras prendi-
das por uno y otro estremo d partes movibles ¢
inmovibles , 6 por un estremo 4 una parle mo-
vible, y por otro a una parte fija, en cuyo ca-
s0.es aquella arrastrada hdcia esta en el momen-
to de la contraccion.

Se da 4 los muscalos el nombre de congé-
neres 6 el de antagonistas, segan que compara-
dos nunos con otros, obran en un mismo senti-
do 6 en dos sentidos opuestos. El antagonismo
se observa principalmente entre musculos de la
primera clase, pero a veces tambien entre los
de una y otra, como por ejemplo, entre los es-
finteres y los muscalos de las escreciones fecal
y urinaria. Lia contraccion de un miscalo siem-
pre va acompaiiada de la de sus congéneres, y
de la relajacion de sus antagonistas.

.+ Coando la causa de la contraccion deja de

obrar, vuelve el drgano d sus primeras dimen-
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siones , fendmeno que algunos analdmicos con-
sideran como un acto vital, y no como un
simple efecto de la elasticidad de las fibras; pe-
ro esta opinion, adoptada por Mr. J. F. Meckel,
nos parece tan poco suseeptible de defensa co-
mo la de Barthez , quien atribuia 3 los misca-
los una fuerza de situacion fija. .

Modo de desarrollo y diferencia segun las
edades. Al principio de la vida uterina estan
los musculos confundidos en la masa mucosa
que representa el tejido celular ; y hasta cosa
del tercer mes no se distingue sa estructura fi~
brosa ; pero los latidos del corazon , que empie-
zan mas pronto, indican una organizacion pre-
coz del tejido de este drgano. Los musculos son
en un principio blandos ; gelatinosos y muy pai-
lidos: segan Bichat, su irritabilidad galvdrica
debe ser menor daranté la vida fetal que en lo
sucesivo; pero los esperimentos hechos por Mr.
Meckel prueban lo contrario.

En la infancia son los misculos tambien
mas palidos, mas blandos y mcnos fibrosos que
en las edades siguientes; sin embargo , los mo-
vimientos son mas prontos y ficiles en aquella
edad que er las otras (1). .

Ea el adulto estan los misculos en el ma-
ximum de su coloracion, de sa fuerza y de sa

(1) Sise reflexiona en que esta circunstancia va acom-
paiiada de la imperfeccion de organizacion de la fibra mnus-
cular y de una grande susceptibilidad de los drganos ner—
vioses , se verd uno muy inciinado 4 considerar 4 estos Gl-
timos como 4 los verdaderos agentes de las contracciones.
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composicion fibrinosa; sus formas estan wmejor
senaladas, y sus wmovimientos , aunque menos ri-
pidos, son mas asegarados que en el niio. Los
misculos del viejo se ponen pidlidos , duros y
rigidos, y sus coutracciones son debiles y lentas,
En la mujer los organos de que se trata son,
en igualdad de circunstancias, mas redondeados,
mas blandos y menos fuertes que en el hombre;
y sus conlracciones tambien son mas débiles y
rapidas.

Respecto del sistema muscualar no existen al
parecer mas diferencias entre las razas humanas
que las que resultan generalmente de la mayor
6 menor salubridad , del género de vida y de
la alimentacion; y en efecto, los pueblos civili-
zados gozan de una superioridad muy mani-
fiesta sobre los salvajes en cuanto al desarrollo
y energia de los musculos.

Anatomia patoligica.

Los muscalos presentan 4 veces vicios de
conformacion que casi siempre son primilivos,
y saelen consistir en esceso ¢ falta de longitad,
en algunas divisiones, en anomalias de inser-
cion, &ec. Tambien se observan frecnentemente
la atrofia y la hipertrofia de estos drganos: la
primera es el resultado de su inaccion, y se
observa principalmente en los casos de parali-
sis, 6 cuando un musculo ha sufrido una com-
presion prolongada; la segnnda es efecto de un
ejercicio demasiado activo, y no constituye un
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estade marboso mas que en los musculos inte-
riores, y entre estos cn el que con mas frecuen-
cia sehrevience la hipertrofia es en el corazon. La
dislocacion ¢ mudanzas de lugar (luxacion ) de
les musculos, solo se observa cuando se han
dividido las cabiertas ¢ envoltorios aponevrdti-
cos de estos drganos. Los musculos pueden rom-
perse trasversalmente de resnltas de contraccio—
nes violentas, ya de ellos mismos, ya de sus
antagonistas, ¢ bien 4 causa de una estension
repentina y escesiva; y en el primer caso estas
soluciones de continuidad se verifican en el pun-
to de union de las fibras musculares con los
tendones 6 con las aponevroses de insercion. A
veces suele romperse el corazon por efecto de

-sus propias contracciones en ciertos casos de
dilatacion de sus cavidades ( ancvrismas), par-
ticularmente caando las paredes de estas se ha-
llan al mismo tiempo adelgazadas.

Coando se dividen trasversalmente los mis-
culos, ya por rotura, ¢ ya con el instrumen=
to cortante, se separan los bordes de la solucion
dc continuidad, y no puede obtencrse la reax
nion inmediata; pero los estremos del drgano
segregan un liquido que llena sa intervalo, se
organiza , y por lo regular adquiere la testura
y el aspecto del tejido fibroso. Esta parte tendi=-
nosa intermedia aisla y reane 4 la vez las dos
porciones del musculo; pero se ignora si estas
continiian contrayéndose una y otra, y lo tinico
que hay de cierto es que los movimientos que
cjecuian los wmiisculos reanidos de este mnodo
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son por mucho tiempo débiles, y rara vez re-
cobran toda su estension y firmeza.

Es ficil concebir que cuanto mas conside
rables sean la separacion y la porcisn tendinosa
de nueva formacion, tanto mas largo é incom-
pleto sera el restablccimiento de los movimien-
tos ; por otra parle, mientras que esta ullima
no ha llegado a adquirir toda su firmeza y resis-
tencia , y mientras permanece estensible , nen—
traliza en gran parte los efectos de la contrac-
cion. Lias heridas de los museulos, con denu-
dacion y perdida de sustancia, se cubren de una
cicatriz que resulta de un trabajo semejante al
que hemos descrito en el capitulo primero (pd—
gina 10). |

Se duda de la inflamacion de la sustancia
propia de los musculos, pero no puede dudarse
de la de sa tejido celular, puesto que se encaen-
tran 4 veces colecciones purulentas entre los
manojos de fibras de estos érganos; en cuyo si-
tio, y entre los hacecillos que componen estos
manojos, suele hallarse tambien a consecuen-
cia de los reamatismos ana sustancia gelatinosa.
Los musculos ofrecen en ciertos casos una {lac-
cidez y una falta de cohesion notables, cayo
estado suele ohservarse cnando estan atrofiados,
y vaacompaiiado, como este, de una palidez mas
6 menos manifiesta. Tampoco es raro este esta-
do en las afecciones cronicas; y se han observa-
do algunos musculos interiores que parecian
haber adqoirido una dareza preternatural. ; La
trasformaciou grasienta de los musculos serd solo
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_aparents, como cree Beclard, y no consistira
mas que en un desarrollo considerable del teji-
do adiposo gue existe entre los hacecillos de es-
tos 6rganos , en agaellos casos en que sus fibras,
pdlidas y atrofiadas , podrian confundirse ficil-
mente con esie ultimo tejido?

Se citan ejemplos de producciones huesosas
accidentales, 0 mas bien de concreciones calca-
reas halladas en los miscalos. Mr. Meckel ha
encontrado hiddtides entre Jos manojos masca-
lares. Las degeneraciones escirrosa y carcino-
matosa rara vez afectan el tejido de los mis-
culos ; y en cuanto al desarrollo accidental de
este ultimo, todos ios ejemplos que de €l se ci-
tan se refieren evidenlemente 4 ciertas produc-
ciones morbosas, cuyo solo aspecto podia cau-
sar alguna ilusion; asi es que se ha hecho al
sarcoma semejante 4 la carne muscular. ; Poe-
de considerarse, segun han propuesto algunos,
el desarrollo de la testura muscular en el dtero
durante el embarazo como auna especie de pro-
duccion acmdenlal temporal ?

SECCION 1IL

De los musculos esteriores.

Sinonimia. Musculos voluntarios, miscalos
de la vida animal ( Bichat ), musculos propia-
mente dichos.

Definicion. Se llaman misculos esteriores
todos los que se hallan situados debajo del sis-



348
tema legomentario esterno, y al rededor del
sistema huesoso, y estan sometidos d la voluntad.

Situacion.  Estos musculos estan en relacion
con las piezas huesosas 6 eartilaginosas del es—
gueleto, con la piel , eon los cartilagos de la la-
ringe, con los drganos de los sentides, y con los
oriiicios de las vias digestivas, genitales y uri-
narias. La mayor  parte son pares, y estan si-
tuados uno 4 cada lado del cuerpo; algunns son
impares ¢ tuicos, y se estienden mas 6 menos
desde la finea media 4 cada uno de estos lados.

Niimero.  J.os anatdmicos no estan de acucr-
do en cuante al numero de estos drganos, pues
unos reunen en un sole muasculo manojos que
otros considerap como otros tantos musculosdis—
tintos; pero segun las diferencias de sus evaloa-
ciones , este numero varia de trescientos d cua-
trocientos.

Volimen , forma y disposicion. Esisten di-
fereneias muy grandes entre los musenlos res-
pecto del volimen; y para convencerse de ¢sto
compirense el triceps craral y ciertos misculos
del tronco que forman masas considerables con
los infinitanente pequeiios de los huesecitos del
oido. Las demas partes del sistema de que se
trata ocupaa, bajo esle panto de vista, una
maultitud de grados intermedios entre estos dos
estremmos. Frfiits

Leos nnisculos pueden dividirse, en coanto 3
su forwa, en Iargnq, anchos y cortos: los pri-
meros pﬂrii*nvrcn ‘amas’ parhruhrmrnle 3 los
micmbros, los seguudos: altronce, 'y los terce—
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ros sc encucatran principa]mente'cn la cabeza,
en ¢l cuello, en las manos, en los pies y gene-
ralmente 2! rededor de los hucam cortos; por lo
dewas, la forma de los muscalos que comnpo-
_nean cada ano de estos grapos varia mucho. La
mayor parte de €stos organos presenlan estre-
anidades tendinosas 6 apoaeyrdlicas que enton-
ces loman el nembre, la neade cadeza, y la
otra de cole; al paso que su parte media 6 car-
nosa se llama cuerpe 6. wientre: Este dltimo ;o
bica forma un maunojo dnico, ¢ bien se compo-
ne de muchos manojos muy: distintos separados
por iotecvalos celalares, de lo que presentan
cjemplos notables ¢l deltoides y ¢l grande gla-
teo. Olras veces estd interrampido en sa lengi-
tud el cuerpo del miusculo por porciones tendi-
nosas que le dividen en muchos vientres; el di-
gastrico cervical, el recto del abdomen &e. , pre-
sentaa esta disposicion. Kn ciertos musculos
una de sus estremidades se divide en dos y aunm
en  tres -porciones; ¢n cuyo caso se hallan los
biceps y triceps braquiales y crurales, &ec. Al-
gunos muscualos dentellados ( serratos) del tron-
co puvden compararse a los que presentan sus
estremidades compuestas de este medo. Otros
miiscalos, sencillos en toda su estension , tienen
“una estremidad tendinosa comun; tales son el
gran dorsal y el redondo mayor, los caales se
atan al himero por un solo tendon.
Los muscalos son simétricos en cada uno de
los lados de la linea media, y solo el diafragma
se esceptua de esta regla. Estos drganos se ad-
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hieren casi siempre por el intermedio de partes
fibrosas al periostio, al pericondrio y 4 los ér-
ganos de los sentidos; las fibras carnosas de los
cutineos suministran auno de los ejemplos de es-
cepcion d esta regla, pues toman inmediatamen-
te insercion en el dermis, cuyo tejido se apro-
xima macho al fibroso, como ya hemos visto.
Las fibras musculares toman muchas veces in-
sercion en las prolongaciones membranosas que
envian entre los musculos las aponevroses de
cubieria. y  OhiTD | {

Estructura. Los manojos 'y los hacecillos
que componen los midsculos son mucho mas
evidentes en los que nos ocupan que ‘en los an-
teriores ; y algunes de aquellos presentan ma-
nojos tan voluminosos y distintos que se les po-
dria iener por otros tantos musculos. Las fi=
bras de estos muscalos afectan reciprocamente
direcciones variadas, y 6 bien son paralelas
unas a otras, 6 bien estan dispuestas en forma
de rayos , &c. En el primer caso puede presen-
tar el conjunto de estas fibras una direccion
recla, 6 dirigirse oblicnamente ; ya entre dos
aponevroses estendidas sobre una porcion o so-
bre la totalidad del misculo, ya sobre un ten-
don oculto al principio en lo interior de este
ultimo, y que machas veces presenta en sa par-
te libre el aspecto de un caiion de pluma con
barbas en un solo lado, ¢ en los dos al mismo
tiempo: de aqui el nombre de muisculos semi-
penniformes y penniformes. Seria salic de los
limites de nuestro asanto indicar las diversas
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relaciones de las fibras musculares , ya entre si
y ya con las porciones tendinosas de insercion
y de interseccion , pues eslos pormenores perle-
necen a la anatomia descriptiva; y solo dircmos
que la adherencia de las primeras con las se-
gandas es muy intima. La abuandancia de teji-
do celular ¢n los midsculos esta en razon direc-
ta de su volimen, del grosor de los manojos,
y de los intervalos que separan 4 estos. Hemos
visto en las generalidades cémo se conduce el
sistema vascular .de eslos érzanos; sus nervios
provienen de la médala oblongada y de la es-
pinal, y son muy numerosos. Algunos miis-
calos {los del cuello y de la pélvis) reciben
ademas filetes nerviosos ganglidnicos. |

- Propiedades fisicas. I.os musculos volunta-
rios lienen un color de rosa vivo conocide de
-todo el mundo. La densidad y la fuerza de re-
sistencia de estos organos estan, €Omo se con-
cibe, en razon directa del numero de sus fibras,
y saperan & las de los muscnles de la vida or-
ganica, &e. |

Propiedades vitales y funciones. La sensi-
bilidad de los misculos voluntarios es poco nota-
ble en sa estado de salud : se contraen con muy-
cha energia y prontitad per el influjo de la aé-
cion encefilica; y aun despues de sustraerse 4
este influjo, la estimulacion galvdnica de sus
nervios prodace todavia su contraccion. La ac-
titud del esqueleto, sus movimientos, los de los
érganos de los seutidos , los de la piel, la voz,
la palabra, la deglucion, la reiencion y la es-
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pulsion de los materiales escrementicios, son
‘otros tantos resultados de las contraceiones de
.estos mtsculos. | '

- Los movimientos son simples 6 compuestos:
-son. simples cuando se verifican en el sentido
de la contraccion, y compuestos cuando los
muscalos que los producen ticnen dos 6 muchas
direcciones diferentes.

Ya sabemos lo gue se entiende por mtsca-
los congcneres y antagonistas: estas denomina-
ciones generales comprenden las de musculos
flexores y estensores ; de addactores y abduclo-
res, de elevadores y depresores, &e. Se obser-
van generaimente evire estos muscalos antago-
nistas diferencias de fuerzas que apenas se han
estadiado bien mazs que en los gne estan encar-
gados de los movimientos de flexion y de esien-
sion: estas diferencias se han considerado desde
Borelli come ventajosas a los estensores; pero
esta opinien no parece fundada sino respecto de
ciertas partes del cuerpo, tales como los miern-
bros tordcicos. Existen en la disposicion de los
musculos alguwas eircunstancias: que necesitan
por su parte de wna fuerza considerable para la
produccion de los movimientos; estas circuns-
-tancias son : 1. ; su oficio de potencias moto-
ras de palancas de tercera cspecie; 2.”, el dn-
gulo muy agudo gque geveralmente forman con
los haesos, dngulo que 4 la verdad hace mas
abierta su insercion en apcfises 6 estremidades
abultadas de estos dltimeos ; 3.% la resistencia
de los musculos antagonistas. No contamnos en

o '
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‘estension y la rapidez de los movimientos; 2.°

353
€] nvimero de estas circanstancias la oblicuidad

de las fibras con respecto 4 los tendones en que
tomman insercion, puesto que esta oblicuidad
permite la maultiplicacion de estos dltimos y
compensa ampliamente con esto lo que hace
perder 4 la fuerza de cada una de ellas: en
cuanto 4 los roces o frotamientos de los tendo-
nes y de las superficies articulares, los facilita
de tal modo la presencia de las vainas y de las
membranas sinoviales,, que apenas se les pue-
de colocar en el nimero de los obsticulos que
debe superar la fuerza muscular, Con respecto
a las dos primeras circunstancias que acabamos

de presentar como desventajosas a esta fuerza,

es necesario advertir: 1.°, que si bien las palan=

‘cas de tercera especie zon las mas dificiles de

mover , tambien son las que mas favorecen la
.
que la facilidad de estos depende esencialmente
de la figura del cuerpo, y que esta figura seria
muy desventajosa 4 la locomocion si los misca-
los se atasen a los huesos en dngulo recto ; sien-
do ademas ficil de conocer cuinto haria perder
3 la estension de los movimientos una disposi-
cion semejante.

SECCION 111

De los miiseulos interiores.

Sirionimia. WMhsciilos hueces, misculos in-
voluntarios , muscalos de las funciones vejeta=

‘tivas , muscalos de la vida ‘orginica.

23
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Definicion. El sistema de los musculos in-
teriores comprende las partes carnosas que en-
tran en la estructura de los drganos de las fan-
ciones involuntarias; estas partes son el cora-
zon y los planos de fibras mausculares que re-
fuerzan los tegumentos internos, y sus prolon-

gaciones bronquiales, genitales y urinarias,
Situacion. Todos los musculos de que se tra-
ta estan situados profundawente y pertenecen,
escepto el corazon, al s:stema tegumentario in-
ierno. ~- ;
Volimen , forma y disposicion. El voldmen
y'td forma de estas partescarnosas dependen ge-
neralmente de las de los drganos haecos, en
caya estractura entran: constituyen capas mus-
culares mas 6 menos gruesas que fortifican es-
“teriormente la membrana interna de los drga-
uos precitados. Estas capas muy delgadas vy
‘muy poco numerosas en el conducto digestivo
y en la vejiga, mas numerosas y gruoesas en el
corazon, y siempre entrecruzadas unas con otras,
‘son en general ecirculares:: en el exdéfago y en
‘Jos tatestinos gruesos las hay lungiludinales que
cortan 4 las primeras en dngulo mas ¢ menos
reclo, y que les son esteriores. , DO
Estructura. Las fibras que cnmpnnen Ios
miisculos de 1a vida orgéinica son ¢ bien entre-
cruzadas, O bien.yustapaestas y reunidas en
manojos aplanados, en cuyo ultimo caso suelen

formar anillos casi cnmpletﬁs:'-"tales son la'ma~<_

yor parte deilas de los intestinos. Estas' fibras

son en gengral cortas;y aun lasique compenen

_...l
¥ 4
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los manojos longitddinales del exdfago y de los
intestinos gruesos, lejos de tener la longitad de
estos manojos , se terminan despues de .un corto
trecho , para hacer lagar 4 otras: son mas ¢
menos distintas segun los drganos que se exami-
nan ; las del dtero lo son un poco y: solo du-
rante el embarazo. No se encuentran - partes
tendinosas mas que €n el corazon, en las estre-
midades de sus columnas carnosas ; 4 la entra-
da de sus cavidades , y en las vilvalas auriculo-
ventricalares ; las fibras de los demas musculos
interiores se¢ terminan en el tejido celular sub-
mucoso, cuya consistencia y organizacion casi
fibrosa hemos sefialado en otra parte.

Los organos dé 'que se trata presentan ya
por si mismos poco tejido: celular: sus vasos
parecen: ser mas numerosos:que los de los mus-
calos esteriores; pero,; como: 'ya hemos obser=
vado , no deben considerarse como perlenecien=
tes 4 los primeros todos los ramos vasculares
que penetran en su tejido, porque la mayor
parie de estos se distribuyen en los tegumentos
internos. Los nervios de estos musealos son
menos numerosos que los de los precedentes; la
mayor. parte vienen de los. ganglios ; y se anas-
tomosan en algunos:6rganosicon nervios cerebro-
espinalés, como se shserva en el exdéfago; en el
estomago, el recto y- la vejiga.

Caractéres . fisicos. lias fibras musculares

»»  que visten el tegumento interno son pidlidas y
parduseas ; Jas del corazon son de up rojo to-
davia mas subido que laside los mdscalos vo-

-
L
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lantarios.  Bichat creia que las fibras muscula-
res de la vida orgdnica sun mas resistentes que
las de la vida animal; pero parece mas proba-
ble lo contrario, si es que bajo este respecto
hay alguna diferencm entre unas y otras, lo gue
no estd: probado. |

Propiedades vitales y funci&nes,” La sensi-
bifidad de los 'misculos in voluntarios es muoy
escura , y ‘es dificil apreciarla y ‘distinguirla de
la de los: tejidos 4 que estan unidos estos muis-
culos. Harvey cita el ‘caso de un hombre, cuyo
corazon puesto al descubierto de resultas de una
carics del esternon , podia irritarse sin que el
enfermo esperimentase dolor. Bichat supone
que la primera sensacion del hambre resultaen
parte de la larga daracion del estadode contrac-
cion de las fibras. muscalares del estémago. Las
contracciones de los muscalos de la vida orgd-
nica son prodacidas fisioldgicamente por el con-
tacto de ciertos agentes,'tales como la sangre
para el corazon ; los alimentos, el quimo, el
quilo y:el residuo escrementicio para los planos
musculares del conducto digestivo, y la orina
para los de la vejiga ; pero debe observarse que
estas diferentes sustancias no estimalan los dr-
ganos de que se trata sino por el intermedio de
la tiniea mucosa 6 vascular que los cubre. Es-
tas conlracciones pueden ser igualmente prodau~
cidas por los estimulantes mecdnicos; aungue
el galvanismo las produce con dificultad , al
paso que se recordard la facilidad con que este
agente pone de manifiesto la irritabilidad de los
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miisculos voluntarios, Una muliitud de estados
morbosos de la economia producen 6 aceleran
simpdticamente las contraceiones musculares del
corazon y de los planos carnosos submucosos;
pero con mas frecuencia las del primero. Las
afecciones morales vivas ocasionan los mismos
resultados; pero en eambio, los mndsculos de
que hablamos son mas 6 menos independientes
de la accion - encefilica; en- efecto, no estd en
nuestro- arbitrio el suspender las eontracciones
del corazon, aunque Bayle haya tenide, segun
dicen, esta:faculiad, y que Cheyne refiera el
caso de. un hombre gue disfrataba igaalmente
de ella; tampoco nos es dado eontraer, por un
acto-directo de la voluntad, nuestro conducto
alimenticio , al paso-que se esplica muy bien Ja
influencia de esta dltima'en las escreciones uri-
narias y fecal, por la que ejerce en los muscu-
los esteriores que concarren 4 estas funeiones.
Sin embargo , esta independencia, que se en-
cuentra en muchas enfermedades en que esta
afectado el centro nervieso cerebro-espinal, sin
-que se resistan los muscales de la vida orgdni-
ca ,-esta independencia , repelimos, na-es-abso-
luta , y muchas afecciones del encéfale, y de la
médula paralizan mas 6 menos prontamente
les grganos de que se trata;.la vejiga y el recto
se hallan prineipalmente en esie caso en razoa
de los nervios que reciben de la médala; asi
es que las lesiones dc esta que producen las pa-
raplegias, ocasionan las mas veces en agaellos
organos una paralisis simnltdnea.
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Las ‘contracciones de los mdsculos interio-
res tienen por efecto el apretar y acortar los dr-
ganos huecos de que forman parte; y la varie-
dad que se observa en la direccion de sus fibras
era necesaria para que esta constriccion se aco-
modase 4 la forma de estos drganos yose veri-
ficase en todos sentides, De aqui resulta an mo-
vimiento comunicado 4 las materias sélidas ¢ li-
quidas contenidas en' los drganos precitados,
ya para hacer pasar estas ‘materias de una par-
te 4 otra, ya para espelerlas de'la economia,

Los musculos interiores no tienen antago-
nistas comparables 4 los de los musculos este-
riores ; sin embargo, se cree que ejercen una
especie de antagonismo semejante al de aquellos:
1. @, las sustancias estraiias que distienden las
paredes de los érganos huecos de que estos mis-
culos forman parte; 2.°, las diversas porciones
de algunos de estos , unas respecto de otras, por
ejemplo, las aariculas del corazon con respecto
d sus ventriculos (puesto que las primeras se
hallan en el maximum de su contraccion cuan-
do los segundos lo estan‘en el de su relajacion,
y vice wersa ), el cuello del ttero y de la veji-
- ga ‘con relacion al cuerpo de estos drganos ; 3.2
las fibras longitudinales del ‘tubo digestivo res-
pecto de sus fibras circalares, puesto que la con-
traccion de las primeras da lugar & que se alar-
guen las segundas; 4.°, algunas veces los mus-
culos voluntarios; tal es el caso de los esfinte-
res del ano y de la vejiga con respecto 4 las fi-
bras musculares de estos érganos: en efecto,
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estas  se rela;an mientras que aquellos se Cﬂ?l-
traen. Tambien 4 veces obran los musculos este~
riores como congéngres de los interiores; asi es
que ‘en los vdmitos, y en el acto de la defecacmn,
de la escrecion urinaria, y del parto, los mus-
culos abdominales se contraen al mismo uempu
que el estnmagu el recto, la vejiga y el dtero.

Bz‘é!:'ogrqﬁa a_'ﬂl sistema muscular.
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APENDICE

CONCERNIENTE A LOS TEJIDOS
ACCIDENTALES.

——nT T R ——

Para completar la historia de los tejidos que
se encgentran en la economia nos resta hablar de
los que se desarrollan en ella accidentalmente, los
cuales se dividen en unos que tienen mas 6 menos
analogia con tal ¢ tal tejido nataral, y en otros
que no tienen anilozos en los drganos sanos. Los
primeros constituyen, ya unas verdaderas pro-
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ducciones aecidentales, y ya simples trasforma-
€iones; hemos hablado ya de estos al tratar de los
sistemas 4 que pertenecen por su apariencia , y &
veces por sa organizacion; y por lo mismo solo
nos ocuparemos aqui de los tejidos accidentales
que se alejan del tipo de las formaciones orgdnicas
regalares. Como cada uno de estos tejidos presenta
diferencias segun que se le examina en tal ¢ tal
parte, en tal 6 tal época de su existencia, como
se asemeja 4 los otros por matices muy delicados,
y como, por otra parte, puede hallarse combi-
nado con muchos de estos; de aqui es que los
autores nos han dado de ellos clasificaciones may
diferentes, las coales seria supérfluo reproducir
aqui. Concretdndonosd los tejidos morbosos , que
son los que estan mas generalmente admitidos y
mejor caracterizados, describiremos sucesiva-
mente los tubércalos, el escirro, el cdncer 6
tejido encefaloides de Mr. Laennec, y la me-
lanosis (1). Pero antes de pasar d su historia
particular, indiquemos sumariamente sus carac-
téres generales y las priacipales ideas que se
han cimitido acerca de su causa y del modo de
desarrollarse. _

Los tejidos morbosos pueden desarrollarse en
todas las partes de la economia; pero son mas
frecuentes en las que presentan una organizacion
mas vascufar. Se les encaentra las mas veces en
un solo panto; sin embargo, tambien suelen
~» (1) Los demas tejidos admitidos por Laennec, 4 saber,
Ia cjrrhosis, 1a sclerosis y el tejido escamoso, no se han es-

tudiado hasta ahora bastante, 4 nuestro parecer, para po-
der describirlos cun exactitud,
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existir en muachos simultdneamente. Las relacio-
nes de situacion de estos tejidos con los érganes
pueden reducirse 4 dos géneros: en el zno ocupan
los intersticios de la sustancia del grgano, y en-
tonces el volimen de este dltimo estd mas 6
menos aumentado’, y su' sostaneia, comprimida
por la presencia de la produccion; morbosa, se
atrofia y desparcee. En el segundo género, forman-
dose esta fuera del drgano, le disloea 6 le des-
truye en fuerza de la compresion que egerce so-
bre él, y por tllimo ocupa su lugar como en el
caso’precedente. '

Algunos autores consideran los tejidos de que
se trata como unas degeneraciones de los tejidos
natarales; otros, por-el contrarie, creen que
conslituyen unas produceiones nucvas que se
desarrollan en medio de estos dltimos. Mr. Mee-
kel, entre otros, admite que. por ama abe rraeion
del traha;n nutnilm} andloga 4 la inflamaecion,
se prodace en los drganos un derraie de flaido
albuminoso, que se‘organiza imperfectamente y
adquicre las diversas fnrmas de los tejidos pre-
‘ternatarales. Tambien Mr. Brouassais atribuye
la produccion de estas formaciones accidentales
a la’ inflamacion de los capilares, y prineipal-
mente de los capilares linfiticos. Bayle y Laen-
nec ven'en este fendmeno ¢l resaltado de vna
diatesis ‘'morbosa individual; caya opinion ha
admitido' un ndmero wuy corto de profesores,
al paso que la/ gran mayoria de los anatémicos
y de los patdlogos siguen ia de MM. Droussais .\(

y Mcckel.



363

Los tejidos accidentales que no tienen ani-
logos en Ia economia no presentan en general el
aspecto de testura, aunque la mayor parle con-
tienen vasos y porcioncitas de tejido celalar. A
proporcion que se alejan del momento en que
son perceptibles, sufren modificaciones inversas
d las gue esperimentan bajo este respecto los
tejidos naturales; es decir, que esta propiedad,
en vez de aumentar, disminuye progresivamen-
ie 4 tal punto, que estos tejidos, bastantes da~
ros en su primer periodo, esto es, el ‘de sa
crudeza, se reblandecen, y aun por ulhmn e
licoan, o i gl

Estus tejidos prupenden a separarse de'la
economia, y no existen'en ella sino por un cierto
tiempo: en vez de concurrir 4 alguna fancion,
se les ve 1mped:r al principio mecamcamente,
la accion de los 6rganos inmediatos, ¢ de aque=
llos en que estan infiltrados , producir frecuen=
temente su inflamacion, y mas tarde’, €n'su pe=
riodo de descomposicion , causar d6s6i@Pnes ge-
nerales graves, 'y particularmente la emaciacion
y la calentura héctica, caya consecuéticia ordi¥

maria es una muerte mas 6 menos pronta. Em
esta misma época las ‘producciones 'de due se
trata tienen macha tendencia 4 maultiplicarse, y,
d veces se manifiestan ya simultdnea, ya sucesie
vamente en muchos puntos de la economia, la

cual parece ser entonces el asiento de ana infec-
& tion general |



ARTICULO PRIMERO.
¥ Dc les tuberculos.

. Los tabérculos son unas preducciones homo-
geéneas, caseiformes, que se encuentran , 6 infil=
tradas en las areolas de nuestros érganos, &
reanidas en rmasas mas ¢ mMenos gruesas y ge—
neralmente redondeadas. Se les encaentra prin-
cipalmente en los pulinones, en el tejido de los
ganglios linfdticos ( tubdrecalos éserofulosos), en
el tejido celalar, en la saperficie de las mem-
branas serosas y mucosas, y no hay drganc en
la: economia que esté exenta de presentatlos. La
sastancia tubereulosa es al: principio fluida y
blanquecma, y despaues va adquiriendo nas y
mas consistencia; se pone amarilla y a&r.pmere
el aspecto del queso, y entonees se dice que esta
l:,[ tabérculo emn su estado de crudeza: desde esta
€poca suele d veees formarse al rededor del tu-
bércalo una cubierta memhranosa bastante blan-
d.ﬂa que mas tarde esperimenta con frecucncia
ciertas modificaciones de que se tratard muay
prouto. Tal es-el periodo del desarrollo de las
masas tubercolosas , en las cuales ni se perciben
vasos , ni tejido celular , en una palabra 3 nmgunl
vestigio de urgamz.acmn. : [y

Al cabo de mas ¢ menos tiempo esperinicn-
tan estas masas un reblandecimienta que em-\\
pieza en su centro, y se estiende poco a peco a
su circunferencia: cntonces se encucntran los
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tubércules reducidos, 6 bien 4 una sustancia
semifluida , opaca , amarillenta y homogénea, o
bien 4 copos semejantes 4 la materia caseosa de
la leche. En este estado la materia tuberculosa
abaadona el foco donde estaba reunida, y se
abre an camino para salir de la economia; en-
touces suele desaparecer la cavidad que ocu-
paba el tabércalo 4 causa de la aproximacion
y de la reanion de sus paredes; en otros casos
persiste, ¥istas paredes, formadas ordinariamen-
te por la nueva membrana que servia de quis-
te al tubérculo, continudn segregando una ma-
teria puriforme; 0 bien esta membrana, ani-
loga al priacipio por su organizicion 4 los te-
gumenlos mucoses, se hace cartilaginosa y aun
huesosa, de lo que hace poco ha referido un
ejemplo Br. Laennec 4 la Academia Real de
Medicina. |

Bayle ﬂﬂnmderaba los:tubérculos como’ una
prodaccion suz generis ; diferente de las granu-.
laciones miliares trasparentes y pardascas de
que nos ha dejado una escelente deseripcion.
Y.aennec, admitiendo la naturaleza parllcu!ar de
los tubérenlos, 'y atribuyéndolos, 4 ejemplo de
Bayle, 4 una diatesis individual absolutamente
especial , se separg de las opiniones de este autor
considerando las granulaciones miliares como el
primer grado de desarrollo de las masas taber-
culosas. Mr. Broussais, no separando poco estas
_granulaciones de los tubérculns, ha publicado
que anas y otras mnmstlan en una alteracmn de
los ganglios linfiticos, consecuencia de un tra-
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bajo /6 -aparato inflamatorio (1). Finalmente,
Mr. Andral, hijo, en virtud del eximen atento
de los tubérculos y de las granalaciones pulmo-
nales del hombre y del caballo, y de una disec-
cion minaciosa de los lobulos de los pulmones,
ha creido deber concluir: 1.2, que las granula-
ciones de Bayle no son-tubérculos incipientes,
sino porciones de I6bulos pulmonales inflamados
de un modo aislado (2); 2.°, que los tubérculos
pulmonales no estan formados por un fejido,
porque no tienen los earacteres anatémicos de
este; 3.2, que son el producto de una secrecion
morbosa , precedida de una congestion sangui-
nea activa, la caal no constituye necesariamen-
te una inflamacion ; 4.2, que es probable, aun-
que no esta probado, que los ganglios linfaticos
del pulmon son d veces el asiento de los tuber-
culos ( los vasos linfiticos de los pulmones y de
otros organos contienen A veces una maleria
que parece idéntica 4 la materia tuberculosa);
5.2, que estos se encuentran en muchos de los
tejidos que componen los pulmones.

ARTICULO 1L
Del escirro.
El escitro ,~ que héjol-el nombre de cauncer,

(1) Morton y Portal habian presentado ya los tuhér'.\
culos pulmonales como ganglios linfaticos infartados. ,

(2) Los ganglios linfiticos adquieren muchas veces en
sus flegmasias los caracteres fisidos de estas granuldciotes.
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snele confundirse con la sustancia encefalmdes,
es an-tejido may duroy hlanquccmo 6 matizade
de azal , gue ordinariamente.se presenta en for-
ma de masas irregulares; se le observa frecuen-
temente en. el coello del ttero, en el orificio
pildrico del estomago, en las glindulas, &e.; y
hay poecos érganos en-que no pueda llegar a re-
sidir. El tejido escirroso  tiene en sa estado de
cradeza la counsistencia de los fibro-cartilagos,
y rechina cuando se le corta con el escalpelo.
Se ohservan en sa organizacion vestigios de los
tejidos celalar y fibroso, y rara vez vasos; en
algunas ocasiones presenta interiormente areolas
y circulos regulares semejanles 4 los que se ob-
servan en la porcion interna de un nabo cuan-
do se le corta trasversalmente. Este tejido se re-
blandece y convierte en una materia gelatinifor-
me © semejante al jarabe, trasparente, unas
veces sin color y otras rojiza, pajiza 6 de un
~ gris verdoso. Por lo demas, el tejido escirroso
presenta muchas variedades, y entre otras las
que Abernethy ha distinguido con los nombres
de sarcomas tuberculoso, mamario, y pancrea-
toide; aunque el primero se distingue del escir-
_T0 prﬂplamﬂute dicho por sa farma lobulosa.

ARTICULO I1L
.'Del cdneer sncqfalaids o cerebriforme.

El tejido 4 que Mr. Laennec ha dado el
nombre de materia encefaloides esuno de aque-
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llos que los patélogos designan con el de cincer,
aquel 4 que se ha dado altermativamente el nom~
bre de inflamacion fungosa ( Bares), de fun-
gus hematodes (Hey y Waldrop), y de sareo-
ma medular ( Abernethy ).

Este tejido suele encontrarse en el dtero, en
los ovaries, los testicalos, los pechos, el cere-
bro, y se le ha observado en todos los 6rganos.
Se presenta en forma de masas lobulosas que
ofrecen circunvoluciones semejantes a las del ce~
rebro: estas masas estan a veces cubiertas, en
parte ¢ en su totalidad, de una produccion
membranosa anida d ellas por un tejido celular
laxo y muy vascalar, que adquiere frecuente-
mente la consistencia de cartilago. En algunos
casos, la materia cerebriforme esta infilirada
en el tejido de los drganos; y esto es lo que su-
cede principalmente en el del tero.

El tejido encefaloides en su estado de eru=
deza es blaneo, rosiceo 6 violado, ya parcial-
mente,, ya de un modo uniforme ; es menos
consistente que el escirro y mas que la sustan-
cia del eerebro : esta penetrado de vasos sangui-
neos , cayas paredes son delgadas y muy frigi-
les, y que proceden de que se encuentran en el
tejido celular blando de queestan cubiertas las
masas encefaloides. A pesar de [a analogia que
existe entre estas y las masas nerviosas cerebro—
espinales, fan(o respecto de su forma como de
su testnra aparente, no puede admitirse la iden-
tidad de sus tejidos.

El cincer cerebriforme tarda poco en ré-
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blandecerse , y entonces sé reduce 3 una mage-
‘ria pultdcea - de un color blanco mas ¢ menos
matizado dé ‘rosa 'y a veces pardusco , materia
que ofrece tambien algunos rasgos de semejanza
con la sustancia del cerebro afectada de reblan-
decimiento. En este periodo sucede muchas ve-
ces que los vasos del tejido preternatural se
rompen y dan salida 2 una cantidad 4 veces
considerable de sangre: en tales casos, este li-
quido G -bien sale de la economia en el momen-
to de la rotara del vaso, ¢ bien se derrama y
conduce como. hemos visto lo hacia en el tejido
cerebral en; los casos de apoplejias sanguineas
gue no son seguidas de una muerte proxima. El
contacto del aire acelera el reblandecimiento de
la materia cerebriforme y su descomposicion

putnda :
‘A RTICU LO IV

De la msfanoszs 5i;
s,

Mr. Laennec ha ﬂadn e[ oakie de melano-
sis 4 una produccion preternatural negra y opa-
ca que machos habian ya sefialado antes que
¢l, y de la caal hacen a?guuus aatores una va-
riedad.del cincer (Meckel) 6 de los tabércalos
( Broussais). .

Esta sustancia se encuenira, ya en masas,
cuoyo numero, volimen y forma varian mucho,
ya en inﬁltraciun en un gran numero de organos
y particularmente en los pulmones, en | los sis-
temas celalar, glandular y moscalar, en las su-

 JA
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perficies de las membranas: serosas. y mucosas,
en los ganglios linfiticos , &c. Cuando existe en
masas, estan anidas estas a los tejidos adyacen-
tes por medio del ‘tejido celular, el cual estd
penetrado de vasos que no se introducen en la
sustancia de que se trata. Esta dltima reune &
su color negro y 4 su opacidad mucha' consis-
tencia y tenacidad ;:peronopuede descubrirse en
ella ningana apariencia de testara. Ceando se
reblandece la nelanosis (cosa que tarda mucho
d suceder) se convierte en un. liquido: negruzco
que sino 'sale inmediatamente de -la economia,
puede ser absorvido y teiiir los liquidos y los
solidos inmediatos. Este reblandecimiento no
influye en la salud general de un modo tan  fa-
nesto como el de las prodacciones precedentes.
La anilisis quimica de la materia de que
se trata ha demostrado en su composicion mu-
cha fibrina y materia colorante de la sangre,
un poco de albumina), wucho fosfato de cal,
¢xido de hierro, subcarbunato de sosa, y clora-
ro-de sadw. . | ¢

B:ﬁ!mgmﬁa de ta anatomia parnldgma.

Ademas de las obras citadas anteriormente:

Morgagni. De sedibus et causis morboram.

Bonet. Sepulchretum sive anat. pract. Genc—-
vEe  1700. !y |

' Prosé: vTanMedicinatilustrads por la aber=
tara delos cuerpos. Paris, aino X11.. *

J. Cruveilhier. Ensayo sobre la anatomia pa-
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ldgica en general , y sobre las trasfurmaciungs y
producciones orgdnicas. Paris, 1816.
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