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INTRODUCCIÓN

La sangre es el lípiido esencial de la vida. Clau­
dio Bernard le dió el nombre (le «medio interno »,

porque produce el intercambio orgánico entre los
elementos anatómicos y el mundo exterior; ella es
el vehículo de transporte de los productos de la
asimilación y (lesasimilacn'm y del oxígeno indis­

pensable para las combustiones intraorgzinicas; es­
tableciendo además con sus materiales (le defensa,

la protección del individuo.
Por estas consideraciones, este tejido «(le consti­

tución anatómica, este tejido líquido » nos demuestra

el r-ol preponderante en la complejidad vital de los
organismos y la importancia que reporta el amplio
estudio y conocimiento de este líquido.

Y desde que la sangre ha Sid-oc-onceptuada como
una solución (le sustancias orgánicas y minerales
combinadas ó mezcladas, la físico-química, en su
extenso capítulo de estequeometría, ha introducido
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sus métodos preciosos de investigación, aplicando­
los a estos elementos orgánicos, sacando hechos nue­

vos é importantes desde el punto (le vista teórico
y de su< aplicaciones practicas.

Nos hemos propuesto medir la tensión superficial
(le la sangre, de alií el nombre (le estalagmometría.
tomando la sangre normal de distintas especies de
animales, hasta el hombre, para luego entrar en la
aplicación de la sangre patológica, en la disminu­
ción de su tensión, entre el suero y el antígeno eo­
i'respondienlc.

Siendo una propiedad estequeomeiriea de la ma­
teria. lie creído conveniente teniendo en cuenta él

concepto de este término. hablar de as propiedades
y de la composición química de la sangre.



PROPIEDADES GENERALES
DE LA SANGRE

La sangre se presenta como un líquido de color
rojo, sangre arterial, ó mejor todavía de color rojo
¿obscuro á la luz refleja; mientras que la sangre
venosa es de color \'er(loso ¿í lux refractnda.

Ese color es debido si su materia colorante, ln

hemoglobina y si las trzinsformaciones que ella su­

fre. por la afinidad química que posee con el oxí­
geno del aire.

lis viscosa y opaca, opacidad debida á la cnn­
tidad de c-orpúscul-os globulzires que. lleva en sus­

pensión, pudiendo ser sin embargo, en capas del­
gadas. trnslúcida.

Iil olor de la sangre es especial, debido según
parace á los ácidos volátiles y que recuerda mucho
al sud-or del animal del cual procede, siendo varia­

ble scgún las especies, pudiendo-agregar aquí el
dato arbitrario dado por Barruel, el cual dice, que



.__16_

podría ser\'ir como medio de diferenciación de la
sangre de un animal con respecto á otro.

La densidad de la sangre del hombre oscila de
105751 ¡066 y en la mujer de 105351 ¡061 sien­
do variable en los demás animales.

La temperatura media en los animales superiores,
es de 36” á 370, siendo modificada según el es­
tado de los organismos.

Sabor algo salado y desagradable.
Calor específico: está comprendido entre 0.97 á

1.07.

REACCION

La reacción de la sangre es alcalina al tornasol,
á la cocliinilla, al ácido rosólico; atribuida á una
serie de cuerpos, entre ellos: el bicarbonato sódi­

co, al fosfato disódico. á las sales amoniacales y
alcalóidicas probablemente combinadas; además de
ciertas sustancias, como la urea y las materias albu­
inin-oicl-'as, que no tienen acción al tornasol y que

pueden combinarse sí los ácidos (Barral).
Esa alcalinidad para ese grupo de indicadores

es muy relativa; en efecto: estos indicadores son
muy poco sensibles y aún indiferentes á la acción



de los ácidos débiles, como el anhídrido earbónieo y

otros que la sangre pueda contener, y la fenoltaleina
que es sensible ¿í esos ácidos, nos da con ella una
reacción neutra.

Sin embargo, en la titulación la sangre es zieida,
necesitándose l gramo de Na (O H) por litro, para
saturar las sales ácidas en neutras.

Por el método electromótrico, Friienkel ha hallado

una reacción casi neutra, para la sangre.
Con la reacción (le la sangre. determinada por los

met-odos químicos y físico-químicos, no se ha lle­
gado hasta ahora á ningún resultado práctico y
ella como dato analítico, no tiene ninguna impor­
tancia; de ahí porque Bezant;on y Labbé, después
de una serie de consideraeiunes, terminan por no
<<dosar la alcalinidad >>.

La propiedad física más notable de la sangre
es la coagulación espontánea al salir de los vasos

y con ella, la separación de los diferentes cuerpos
de su constitución tan compleja.



COMPOSICIÓN QUÍMICA DE LA SANGRE

La sangre está formada por una sustancia líqui­
da, el plasma que lleva en suspensión los corpúsculos
globulares, los glóbulos rojos ó eritrocitos, los gló­
bulos blanc-os ó leucocitos y los llamados hemato­

blastos de Hay‘en, que serían para Ix'ossel _\' Li­

lienfeld. una combinación de nucleina y albúmina.

En vista de la diferenciación de las sustancias quí­
micas que constituyen los componentes mencionados,
es necesario estudiarlo separadamente, haciendo ob­
servar que por el estudio de sus propiedades fisicas
y químicas, encontraremos el fundamento de los do­
sajes y métodos 2'1seguir en su análisis químico, so­

bre t-odo lo referente á la hemoglobina y á las sus­
tancias albuminoideas del plasma. Los glóbulos rojos
en forma ¿e discos ovales en la mayior parte de
los mamíferos, tienen un 36.7 por ciento de sus­
tancias sólidas y un 63.3 por ciento de agua, es­
tando constituídos esencialmente por un pigmento



ferruginoso, la hemoglobina. además de las sustan­
cias orgánicas y minerales de naturaleza diversa.

La hemoglobina es una sustancia albuminoidea
cristalizable, cuyo grupo proteico que forma el ar­
mazón de su molécula compleja es bien poco co­
nocido; pero no obstante esto, parece que su núcleo
presenta mucha semejanza química con las globu­
linas, que por tal razón se le llamó globina.

Encierra cierta cantidad de fierro susceptible (le
combinarse en proporciones determinadas, ( C.Ber­
hard) con el oxígeno libre, dándole á ella una de

las propiedades más salientes y características qte
pueda poseer, que es la de formar combinaciones
oxigenadas, llamándosele así, á este cuerpo resul­
tante dc este proceso de oxigenación, oxihemoglo­
bina, un verdadero receptz’tculode oxígeno. '

La oxihemoglobina cede su oxígeno combinado,
con relativa facilidad, ya bajo la influencia (le agen­
tes reductores, ó por la acci'm del vacío á baja tem­
peratura, presentando no solamente afinidad con este"
único gaz; sino que forma también combinaciones
estables con el anhídrido carbónico, óxido de car­

bono, peróxido de nitrógeno, ácido cianhídrico etc.
Y esta cromoproteida como así es considerada la

oxihemoglobina, dentro del cuadro de las distintas
categorías de proteidas de los tejidos animales, tiene
un núcleo ferruginaso y coloreado que se llama he­
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oxígeno por el vacío, por el sulfur-o dc amonio, por

el hidrosulfito sódico, por el tartrato (le estaño etc.
y se ¡observa su espectro, se ve la rcfusión de las
dos bandas en una sola y mucho más ancha, ubicada
su mitad en el intervalo de separación de las dos
bandas primitivas.

Esa banda única, esa banda de caracterización de

la hemoglobina reducida, es la llamada banda de
Stokes.

Ante la complejidad de la molécula orgánica al­
buminoidea, mucho se ha discutido sobre el peso
molecular de la hemoglobina, obteniéndose distin­
tos pesos y fórmulas brutas de diferentes animales.

Así se ha encontrado que el peso molecular de
la hemoglobina oxi-carbonada del perro es igual zi
14.127; cuya fórmula sería:

C (m H 1025 N 14:4Fe- S 3 O 190

Külz ha hallado, para la sangre del cerdo. que
el peso molecular es igual á 13.559, cuya fórmula
bruta sería :

C 610 H 100:, N151; s 3 FC O 180

La hemoglobina de la sangre de caballo sería,
según Hiifner, de un pes-o igual á 12.042, y su
fórmula.

C550 Hssz N149 su FC 01-19



Y estas variaciones en la magnitud de la molécu­

la química, unida a ciertos caracteres que presen­
tan las oxiliemoglobinas retiradas de los distintos
animales, como ser su cristalización. que no en to­
das se hace con la misma facilidad, en la forma de

sus cristales que son diferentes. su desigual número
en las moleculas del agua de cristalización. su \'a­

riación en la solubilidad y en fin la proporción del
hierro que aunque no sea de diferencia notables,
(Artlius, Belial. etc.). llevan a pensar, por todas
estas razones, que existan distintas bemoglobinas co­
rrespondientes á las diferentes especies animales;
algo análogo a lo que podría ocurrir en el reino re­
getal con respecto ri las clorófilas y Bolir lia ob­
tenido como una comprobación de lo anteriormente

expuesto, tres Clasesndehemoglobinas que las designa

con a, [3 y y diferenciz'indose por su afinidad con

el ¿oxigeno Sin embargo. ante todas estas varia­
ciones, las hemoglobinas dan la misma banda de

absorción al espectroscopio y tienen todas la misma
bematina con su misma composición, notando co­
mo dice Arthus, «que las diferentes oxihemog‘lo­
binas no difieren profundamente en cuanto a su
composición química :>.

Entre las demás sustancias orgánicas que forman
los glóbulos rojos, están las lecitinas. colesterinas,



materias grasas y sustancias minerales, sales de po­
tasio, sobre todo.

La hemoglobina resiste á la putrefacción y a los
fermentos pancreáticos.

Los glóbulos blancos están constituídos también
por sustancias albuminóideas y minerales.

listos glóbulos no se disuelven en el ácido clorhí­
driC-oal 0.2 por ciento, ni en las soluciones de clo­

ruro sódico y de sulfato (le magnesio.

Son corpúsculos ricos en diastasas proteolíticas po­
derosas (Lambling) y en ellos es donde se radica

todo aquel fenómeno interesante de fagocitosis y
digestión leucocitaria que nos manifiestan.

E! plasma — El plasma es un lí;¡uido amarillento,
transparente, ligeramente viscos-o. (le "tracción alca­
lina al t-ornasol, á la cochinilla y al acido rosólico.

Las sustancias albuminóideas que la componen son
las siguientes: la seroalbt’rmina, la seroglobulina, el
fibrógeno y un cuerpo de naturaleza pro'ïéica, la nu­
cleoalbúmina del plasma.

Cada uno de estos cuerpos presenta las propieda­
des gencrales de su agrupación; las seroalbt’rminas
tienen todos los caracteres de las albúminas, la se­

roglobulina aquellos correspondientes 2'1las globuli­

nas, tanto por la acción de los agentes físicos, como
uqímicos; así: el calor las coagula ¿i temperaturas



diferentes, la primera á 75° y la segunda entre los
68° á. 75°, respectivamente; el agua solubiliza la
seroalbt’iinina, en cambio deja insolul)lc la seroglo­
bulina; el alcohol las precipita y las coagula, al
contrario de lo que sucede con los ácidos y los al­
calis diluídos, que no producen precipitaciones :í nin­
guno dc. los dos cuerpos; en cambio las soluciones
salinas llevadas zi saturación, ejercen una influencia
notable. En efecto : la solución saturada de cloruro

sódico, precipita incompletamentc la seroglobulina,
dejando sin .acción,Bu influencia sobre la scroalbúmi­
na, mientras que la solución de sulfato (le magne­
sia, no precipita la seroalbúmina y precipita por com­
plet-o la seroglobulina y de illlí un método (le se­
paración y (losages de las sustancias all)uinin:':i:leris
del plasma.

Tiene la seroalbúinina una reacción .r'icida y un
poder rotatorio dereclio un = 63°, la seroglobu­
lina tiene una reacción alcalina.

Ya habíamos visto que la hemoglobina, como sus­

tancia albuminoidea, tenía un peso molecular muy
elevado. En las mismas condiciones se encuentran

las sustancias albuminoideas del plasma, como to­
dos los cuerpos protéicos, porque este es un lieclio
general, y como dice Lambling. ese peso molecular
tan elevado, esa magnitud (le la molécula química
albuniinoid‘a, está de acuerdo con dos propiedades
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notables que esos mismos cuerpos nos manifiestan :
1° son sustancias que en solución pasan al estado
coloidal, y 2° entran en la categoría de antígenos.
es decir, que estos cuerpos inyectados provocan la
formación de anticuerpos.

No se lia llegado a probar todavia si las sustan­
cias albumin-oideas del plasma son entidades quí­

micas ó si son mezclas de un conjunto de albúmi­
nas (Arthus).

.\Iicliail0\\- supone que la seroalbúmina y la se­
roglobu'ina sean produc:os de una molécula más com­
pleja; en cambio, otros admiten que la seroalbú­
mina surja de una mezcla de albúminas, entre las
cuales distinguen tres, que se diferencian por su
coagulabilidad á temperaturas variables y a las que
llaman u, ¡i y y; mientras que la seroglobulina no
podría ser más, para ciertos autores. que una mez­
ela de globulinas, en la que diferencian una euglo­
bulina (le una pseudoglobulina.

A estas consideraciones agreguemos aquellas que
ha hecho Starke, al estudiar la influencia del ca­
lor sobre las modificaciones de las albúminas del

plasma.
En efecto, el dice que a 56° la albúmina se trans­

foma en globulina.
L. .\Ioll‘ dudando que los cuerpos obtenidos por

Starke fueran globulinas, hizo una serie de expe­
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riencias: las cuales le llevaron á la conclusión si­

guiente: á 56° la albúmina se transforma en glo­
bulina y sólo á 600 junto con la globulina, apa­
recen las álcali-albúminas. Como se ve, ésto ven­

dría á favorecer aquella idea, d: que las sustancias
albuminoideas del plasma sean productos de molécu­
las más complejas.

Estudiando las modificaciones físico-químicas del
suero de la sangre. calentado zi una temperatura de
55° á 600, el doctor Quagliariello ha llegado a
estos conocimientos :

No lia notado diferencia respecto al punto de con­
gelación y (le la conductibilidad eléctrica, calentan­
do ó no el suero á 550 ó 60°.

Ha hecho notar también, la acción de esa misma

temperatura sobre la naturaleza química de las trans­
formaciones que sufren las proteinas del suero ; don­
de liemos visto qu: no están de acuerdo los autores
que sc .ocupan de tal argument-3, yo los lie men­

cionado superficialmente, sacando los hechos que
tienen relación directa con el asunto que estoy tra­
tando.

El doctor Quagliariello opina que los t'abajos he­
C1105por Starke y Moll no tienen solamente un ra­

lor teórico, sino también práctico y entre ellos la
atenuación del poder tóxico del suero por el calen­
tamiento que todavía se usa.
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Olra. consecuencia de los estudios de Quagliarie­

ll-o es : que la viscosidad del suero normal, es siem­

pre maynor que aquella del suero calentado y tanto
más, cuanto más larga ha sido la duración del ca­
lentamient-o.

El fibro'geno tiene también los caracteres de las
albúminas, c-oagulándose á una temperatura de 56°,
haciendo notar, como dice Arthus, que en esa pro­
piedad física de coagulación llevada ¿í cab-o por el

calor, en elevaciones de temperatura progresivas, nos
hace discernir en partes sobre la naturaleza de esta
sustancia; porque á los 56° obtenemos una coagu­
lación y entre los 64° á 72° otra, lo que nos trae
como consecuencia estas dos explicaciones posibles,
como dice el mismo autor, ó las soluciones de fi­

brógeno tienen una sola sustancia desdoblable por
el cal-or, ó bien está formada por la unión de dos
cuerpos, los cuales se ponen en evidencia por sus
temperaturas de coagulación.

Como sustancias minerales que entran en la com­
posición química del plasma, están las sales de so­
dio, especialmente cl-oruros, pequeña cantidad de car­
bonatos, fosfatos y cantidades insignificantes de sa­
les potásicas, cloruros carbonatos, sulfatos, etc.

Notem-os además este hecho curioso, que mientras
en los corpúsculos globulares prevalecen las sales
de potasio, en el plasma superan las de sodio.
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Sin embargo, á esos principios minerales qu: es-'
tan en tan poca proporción con los otros productos
del plasma, hay que atribuirles una importancia bio­
lógica en el organismo, por los cuales éste man­
tiene y defiende en su valor constante, la tensión os­
mótica del plasma, necesaria para el funcionamiento
normal de las tejidos.

Parece que el ¡odo entraten la constitución nor;
mal de la sangre.

Todas estas sustancias orgánicas y minerales de
la sangre, representan 8.2 por ciento de la parte
sólida, mientras que el rest-o, la mayor cantidad es
agua, en la propin'ción 91.8 por ciento: según los
datos que suministra Luciani.

Entre los demás cuerpos que completan su com­
posición compleja estan: la grasa en pequeña can­
tidad, 0.2 á l por ciento. una parte (le ella se en­

cuentra en forma de jabones 0.05 por ciento.
La urea es otro cuerpo que se encuentra en la

sangre ó mejor en el plasma y constituye un fac­
tor importante cle la combustión intraorg‘ánica de
las materias nitrogenadas.

Mencionaremos además un liidrato (le carbono que
se halla solamente en el plasma: la azúcar.

Hablamos (le azúcar sin especificar la naturaleza
química de la misma porque; por el momento no
es posible verdaderamente decir á cual correspon­
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de; no obstante, se admite que su mayor cantidad
sea glucosa unida á otras azúcares.

El porcentaje es variable.
El sexo no tiene influencia.

La inanición prolongada baja el tenor de la azú­
car; Cazeneuve en sus experiencias ha notado : que
la cantidad de azúcar, es la misma en la carótida que
en el corazón derecho y la sangre que sale del hí­
gado tiene dos veces más que la que entra.

Sc encuentra también normalmente en la sangre
ácido láctico y creatina.

Son muy pocos los fermentos que se han des­

cubierto en la sangre; el que merece mención por
el papel capital que desempeña en la coagulación,
es la plasmasa, fermento de la fibrina.

Lepine cita el fermento glucolítico originado por
los glóbulos blancos. Cuando se deja la sangre una
vez extraída, un cierto tiempo en reposo; la cantidad
de azúcar que posee normalmente va disminuyendo ;
este fenómeno llamado glucolisis es debido, según
el autor citado, á ese agente de naturaleza diastásica.

Se cita entre otras díastasas, la llamada lipolítica
y la catalasa.



ESTALAGMOMETRÍA DE LA SANGRE

REACCIÓN MElOSTAGMÍNICA

Acciones moleculares — Bajo esta denominación
se entienden las influencias recíprocas que se ejer­
cen entre las moléculas de los distintos estados f

>-\

sicos de agregación de la materia, puestos unos en
presencia de los otros, ó bien las acciones molecu‘a­
res que. sc manifiestan para un solo estado físico,
sea éste sólido, líquido ó gaseoso.

Nos limitaremos aquí al estudio de las acciones
recíprocas de un líquido en presencia de un sólido,

que es l-o que nos interesa, acciones que encuadran
dentro de la designación general de fenómenos ca­
pilares, que se ponen en evidencia, siempre que no
haya un cambio de estado de los cuerpos puestos en
presencia.

Estudiaremos á su vez las influencias intermolecu­

lares del estado líquido, considerando solamente la
viscosidad y la tensión superficial.



La tensión superficial es la fuerza que tiende á
reducir siempre á su mínimo, la superficie de un
líquido, por lo tanto sustraerlo en todo lo posible
de la acción de la gravedad, de ahí aquella justa
comparación que se hace de ella, á una membrana
elástica, mantenida en tensión en todos sentidos y
manifiestamente á contraerse.

La fuerza que actúa perpendicularmente en una
sección de un centímetro, en la superficie de un lí­
quido, se llama tensión superficial.

Ella se suele medir por dos procedimientos gene­
ralmente, uno por el peso de la gota que se forma
á medida que el líquido se desplaza y el otro, el
de medir la columna líquida que se eleva á través
de un tubo capilar. La tensión superficial es varia­
ble con la naturaleza de los líquidos, con la tem­
peratura, diciendo de una manera general, que la
tensión disminuye á medida que la temperatura sube
y tratándose de soluciones, esa misma tensión varía
con la concentración y con la naturaleza del disol­
vente. Varía también con la presión.

Ascoli ha querido ver, el comportamiento ó re­
lación de la. tensión superficial del suero inmuni­
zado, con los antígenos, haciendo ensaygos experi­
mentales. Vamos considerar no solamente la tensión

superficial, sino también que nos ocuparemos un po­
co de la viscosidad, por más que las dos constituyen



propiedades diferentes de la materia, pero están ellas
íntimamente relacionadas.

Ciertos cuerpos líquidos evidencian una atracción
intermolecular, que opone una resistencia al des­
plazamiento, de ahí porque; cuando se mueve un
sólido en un líquido ó viceversa, se nota una opo­
sición más ó menos grande al movimiento, resistencia

que depende de algo interior, al frotamiento inter­
no molecular, que es lo que se llama viscosidad.

Esta propiedad junto con la de la tensión superfi­
c1al, están dentro de las propiedades aditivas de la
materia, según aquella clasificación físico-química

dc Ostivald, que las dividía en constitutivas_, coli­
gativas y aditivas; por más que estas últimas en
el sentido estricto de la palabra, no existen por­
que siempre se hallan influenciadas por la consti­
tución de la. materia.

Los líquidos del organismo dice Bottazzi, están
caracterizados por un alto coeficiente de viscosidad,
el cual está en razón a la cantidad de sustancias

proteicas que ellos poseen y cita los casos, como la
orina, el sudor, el jugo vástrico, pobres ó privados
de sustancias proteicas, deben tener un coeficiente
de viscosidad muy bajo.

Siendo la sangre un líquido corpuscular y siendo
a su vez la viscosidad una propiedad íntima de la
materia, cabe preguntar: ¿si en la sangre la pre­



sencia de los glóbulos no interviene también á au­
mentar el frotamiento molecular ?

De las experiencias hechas se ha notado, que la
sangre en t-otal tiene una viscosidad may-or que la
sangre centrifugada, dato que nos trae el autor ya
citado, diciendo : « que la sangre tiene una \'i:cosidad

muy superior á la del suero, evidentemente por la;
presencia de los glóbulos que retardan el escurri­
miento ».

¿No pasará algo análogo en la tensión superficial P
Este hecho lo reservaré cuando entre en las ex­

periencias con la sangre normal.
La viscosidad (le la sangre no solamente se halla

modificada por la presencia de los glóbulos, por su
número, por su elasticidad; sinó también por otra
serio de factores, entre los cuales cita Oclilekcr. la

cantidad de hemoglobina y el contenido de globu­
lina del suer-o y Bovcri el peso específico, por más

que hay divergencia sobre este parecer.
De una manera general, la viscosidad varía con

la naturaleza de las sustancias pero; en los cuerpos
¡proteicos varían también con la complejidad mo­
lecular: así soluciones de alcali-albúminas, presen­
tan una viscosidad menor que las soluciones de nú­
cleo-albúminas y núcleo-proteidas á igualdad de
condiciones experimentales.

No obstante esto, la hemoglobina teniendo una



molécula tan complicada, sus soluciones son rela­
tivamente poc-o viscosas, debido probablemente 5'
que ella es una sustancia cristalizable, viniendo á
formar soluciones acuosas verdaderas, mientras que,
las demás constituyen falsas soluciones, pseudo-solu­
ciones ó soluciones coloidales (Bottazzi, Lambling).

Est-o viene á estar de acuerdo con un trabajo re­
ciente de los doctores Plcssi y Vandini, en un estu­
di-o sobre la viscosimetría de la sangre de ciertos

estados patológicos, donde han notado la poca in­
fluencia de la cantidad de hemoglobina en la vis­
cosidad, por más que no aseveran mucho el resultado,
por el número de experiencias reducidas que han
efectuado.

La viscosidad varía con la temperatura y á me­
dida que más se eleva ésta, la viscosidad de la sangre
más disminuye,y tanto más, cuanto mayor ha sido
la duración del calentamiento.

Todos estos hechos opina el doctor Quagliariello,
pueden explicarse por la acción del calor, produ­
ciendo una transformación de las proteinas del suero,
en alcali-pr-oteinas porque, por el calentamiento se

elimina una parte del ácido carbónico, se aumenta
su alcalinidad y ésta produciría tal transformación.

Parece que l-os álcalis que se hallan normalmente
en la composición de la sangre, son suficientes para
cambiar las seroproteinas en alcali-proteinas. La ris­
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cosidad ya habíamos dicho se medía por aparatos
llamados viscosínetros; ahora bien, cuando ella se
mide á través de tubos estrechos y calibrados, de
tal manera que el escurrimiento no sea continuo,
sin-o que se efectúe por gotas, cuyas dimensiones,
formación, tiempo de caída, depende de la 'ensión
superficial del liquid-0, el aparato recibe el nombre
de estalagmómetro ó cuenta-gotas.

De modo entonces que habrá que estudiar las le­
yes que rigen la viscosidad y aquellas que rigen,
para el escurrimiento de los líquidos por gotas, á
través de tub-os estrechos.

Ley, de la viscosidad 0' (le Poiseuílle m- Habíamos

dicho que cuando se mueve un sólido en un líquido
ó viceversa, se notaba una resistencia de algo inte­
rior, que tendía a disminuir el desplazamiento, lla­
mando viscosidad a ese frotamiento interno.

El coeficiente de viscosidad es el mismo frota­
miento interno molecular.

Consideremos en un líquido homogéneo, dos lá­
minas infinitamente próximas, de superficie igual (I)
y la distancia infinitesimal que las separa la llama­
remos E

Desplacemos una de ellas, manteniendo fija la
otra, llamemos (P la fuerza de arrastre, suponiendo



que ésta se haga con una velocidad constante que
la llamo V. Tendremos

La cual nos dice, que la fuerza imprimida á una
lámina es proporcional á la superficie de ambas,
á la velocidad de desplazamiento, é inversamente
proporcional á la distancia de separación, por una
constante .u que depende de la naturaleza del lí­
quido y que es el llamado coeficiente de viscosidad.

Para hacer práctica la medida de ese coeficiente,
Poiseuillc ha hallado la siguiente relación, al con­
siderar el escurrimiento por un tubo de radio in­
terior igual r de un volumen de líquido igual á
V, mediante un tiempo igual a T, entre dos seccio­

nes distantes de una longitud igual á l bajo una
presión I-I.

8 coeficiente de viscosidad,

Este coeficiente es inversamente proporcional al
volumen que se desplaza en la unidad de tiempo y
directamente proporcional á la duración del escu­
rrimiento, al tiempo.



La ley que rige el escurrimiento de los líquidos
por gotas, á través de tubos, es debida á Tate.

Cuando se hace caer un líquido á lo largo de. un

tubo capilar, por la acción de su propio peso, se
¡nota la formación de una gota, la cual antes de
'caer queda adherida al tubo, observándose en el
lugar de adherencia un estrangulamiento, quedando
ella unida en un- intervalo detiempo más ó menos
corto.

Si llamamos p el peso de la gota, r el diámetro
interior del tubo, siendo la longitud del círculo de

esa-circunferencia de radio r, 2.-:r y y la ten3ión
superficial, se tiene que el peso de esa gota es igual

p r 2::r y (I)

Y como habíamos dicho que la tensión superfi­
cial de un líquido, se mide por el peso de la gota,
tendremos el valor de esa tensión, clespejando en la
fórmula(I)

Habíamos considerado el radio r de la circunfe­

rencia interior; pero él es proporcional al radio R
del diámetro exterior, de modo que podemos escri­



bir: r = K R, siendo K una constante de propor­
cionalidad, de suerte que la fórmula ( I) se convier­
tC Cl] esta. Otra:

p 2 :r R y.

Es así como Tate enuncia su ley:
1° Para un líquido el Isso de la gota que se for­

ma en la extremidad de un tubo estrecho, es pro­
porcional al perímetro de los orificios (el diámetro
exterior para los líquidos que mojan el vidrio, el
diámetro interior en caso contrario).

2“ El pes-o de la gota es independiente de la na­
turaleza del tubo.

3° El pes-o de la gota varía con la naturaleza del
líquido y con la temperatura,

Siendo el pee) de la gota de un mismo líquido, una
dependencia del valor (le la tensión superficial, ella
varía con la limpieza del tubo, de ahí la primera
recomendación antes de usar el estalagmómetro, por
1a vecindad de Ciertos líquidos volátiles y por la for­
ma del orificio.
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Asi como existen estalagmómetros para ácido acé­
tico, alcoholes, etc., los hay también para la sangre.

Estos son de diferentes tipos, pero nos ocupare­
mos solamente del estalagmómetro de Traube (fi­
gura B), no de aquel cuyo tubo es recto, teniendo
una ampolla, debajo de la cual hay un tubo capilar
que termina en un orificio de sección muy pequeña,
porque éste sirve para líquidos densos, como la san­
gre y su suero, sin-o de aquel que se aplica para

grandes volúmenes (diluciones) y que son los que
sirven para la experiencia en cuestión.

Consta este aparato de una pipeta recurvada, como
se ve (figura A), dos veces en ángulo recto, de
tal manera que la rama horizontal comprendida en­
tre estos dos ángulos, lo forma un tubo capilar.
En la parte vertical del tubo hay una ampolla,’se­
guida después por el mismo tubo que termina en
un orificio por donde se aspira.

La parte inferior es decir, por donde sale el lí­
quido, tiene un agujero de pequeño diámetro, prote­
gido por un ensanchamiento circular del mismo tubo,
dando así una cara inferior plana y pulida (diámetro
exterior).

Por arriba y por debajo de la ampolla, hay dos
señales circulares que indican un volumen fijo y
tendidas á lo largo de esos dos índices, existen di­
visiones para apreciar las fracciones de gotas, por­
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que las diferentes sangres, no siempre enrasarán al
volumen fijo marcado en el aparato.

En la ampolla va escrito siempre el número de
gotas que corresponden al agua destilada, á la tem­
peratura de 15° ó 20°. El estalagmómetro que yo
he usado daba 52.55 gotas á 20°, (le 533.95 y de
55'25­

El manejo es bien sencillo, se aspira por la ex­
tremidad superior del tubo, el líquido cuya tensión
se quiere medir, llevándolo hasta la división pri­
mera, se deja escurrir por su propio peso. se cuenta
el número de gotas hasta que llegue a la extre­
midad inferior, agregando ó restando las fracciones
de ellas, para el volumen fijo.

Es conveniente hacer varias determinaciones con

un mismo líquido a la temperatura ambiente; las
diferencias no deben pasar de I, al máximo 2 frac­
ciones de gotas.

Para simplificar la enumeración, Ascoli ha usado
un cuenta gotas automático a electricidad, puesto
en acción por un acumulador, la gota cae sobre un
platillo que tiene el aparato, llevando éste además,
un cuadrante con una aguja, que se mueve por un
sistema de relojería ; en dicho cuadrante están mar­
cados; los números, qu: á medida que caen las gotas,
la aguja va corriendo de un número á otro. El apa­
rato tiene un timbre de alarma, de modo, que cuan­



(lo el cuadrante registra las 5o gotas por ejemplo,

suena el timbre, indicando que ¿21 se esféí por ter­
minar el volumen del líquido, de modo que el ope­

rador no tiene nada más que fijarse en la gota que
falta para enrasar con la gradunción del tubo y
luego inirar el cuadrante, para \er cuanto InzircziTn

aguja, teniendo así el número total de gotas.
Rocclii lo ha usado también, pero no con gran

éxito, debido á las interrupciones frecuentes de la
corriente.



TÉCNICA

DILUCION DE LA SANGRE NORMAL

La primera parte (le este trabajo es la cstaiagmo­
maría de la sangre, la medida de su tensión. por
una simple dilución en suero fisiológico, tomando
diversas especies (le animales, observar las varia­

ciones que puedan existir (le un individuo a otro y

si es posible de. una especie ¿i otra distinta, para.
entrar luego en la medida (le la tensión 'dc la sangre
norma! del hombre. en las mismas condiciones (le

experimentación.
La extracción (le la sangre la he practicado por

los métodos comunes, recogiéndola directamente so­
bre la solución de suero fisiológico, para evitar su
coagulación. cuando quería operar con sangre ó
bien, dejándola el tiempo necesario para que se for­
mara el cozigulo y extraer el suero cuando deseaba
experimentar con el, no haciendo nunca uso del cen­
trifugador por la razón de que suelen dar sueros
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lacad-os. Se puede también hacer caer la sangre en
agua destilada y filtrar luego la fibrina formada.

I-lay que operar con sangre fresca, hasta el cuar­
to día puede servir, porque suele alterarse fácil­
mente y el olor á hidrógeno sulfurado que se des­
prende, da indicio de la alteración de las sustancias
albuminoideas del plasma,, en las cuales el azufre
como elemento normal, entra á formar tal combi­

nación, mientras que los otros (los de los tres que
poseen esas sustancias, parecen que están bajo la
forma de thiales y de otras funciones poco cono­
cidas. Much-osusan para conservar la sangre el áci­

do fénico en la proporción (le 0.4 por ciento, parece
que no altera en nada la experiencia.

La solución del suero fisiológico era al 0.85 por
ciento.

La dilución de la sangre ó del suero se hace en

la proporción de I c.c. en 20 de la solución cloru­
rada, siguiendo las experiencias de Ascoli sobre la
sangre: anormal.

Sangre patológica — Mauricio Ascoli ha querido
observar «el comportamiento ó relación de la ten­
sión superficial, en la reacción entre el suero inmu­
nizado y los antígenos», haciendo ensayos experi­
mentales, obteniendo así una mezcla que hace dis­
minuir esa tensión, disminución que aparece siempre



que haya especificidad entre el suero y el antígeno
correspondiente.

Ascoli ha llamado á este fenómeno reacción meios­

tagmínica, del griego que quiere decir pequeña gota,
denominación que expresa simplemente el aspecto
y n-o la relación antes mencionada.

Como se ve, se recurre aquí á un procedimiento
físico-químico, que tan limitadamente han interve­
nido en las reaccinnes de inmunidad, entendiendo

por reacciones de esta naturaleza como dice Jol­
train,« un término genérico. que denota la producción
(le anticuerpos», y es por analogía que se designan
antígenos, á toda sustancia que por su penetración
en el organismo, provoca la formación de anticuer­
pos, es decir, sustancias antagónicas.

El mismo autor opina que es posible que no ac­
túen probablemente en todos los casos. sustancias
particulares y que sólo intervengan propiedades fí­
sico-químicas diferentes, de reacciones (le coloides
oon ooloides y de lipoides coloidales entre sí. Pre­
cisamente en la reacción meiostagmínica actúan por
su contenido lipoideo (Ascoli, Traube). com-overe­
mos más adelante.

Antes de Ascoli, \\'eichardt y Kraus en 1906, lia­
bía intentado demostrar el aumento de difusión, en

las combinaciones de antígenos y anticuerpos, usan­
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do diversos métodos físicos, como ser, tubos capi­
lares, difusímetros, etc.

Ascoli é Izar en 1910, han aplicado la reacción
mei-ostagmínica un número limitado de enferme­
dades, porque debido á su descubrimiento reciente,
sólo se ha aplicado á la sífilis, tuberculosis, tifus y
especialmente á los tumores malignos.

Stabilini y Rocchi posteriormente, han seguido
ocupándose de este asunto.

Para el cas-ode la sangre anormal, hay que hacer
también la dilución antes mencionada con suero fi­

siológico y en esa proporción, I en 20.
Calentando el suero de 30° á 50° se ha notado

que no aumenta su actividad y el enfriamiento, usa­
do como medio de conservación, lo hace menos adap­
table para la reacción.

Fácilmente se comprenderá la ventaja y utilidad
que reportaría á la experiencia, producir siempre un
aumento en las diferencias del número de gotas,
es decir, hacer más sensible la reacción y todos los
esfuerzos de ASC-olihan tendido á ese fin, tratando

el suero con cierto número de ácidos y sales.
El hizo experiencias con los ácidos fórmico, acé­

tico, oxálico, láctico, tricloroacético, butírico, suc­
cínico, tártric-o, etc. y las sales de oxalato de amo­

nio, potasio, hierro; lactatos de hierro estroncio y



magnesio y acetatos de sodio, zinc, cobre, plomo
é hierro.

De todas ellas, ha obtenido mejores resultados con
c1 ácido acético al I por IOOO(ver la tabla Ia).

Tabla I ¡l

Tabla que demuestra el aumento de gotas, por
la adición de ácido acético al I por IOOO:

Í mais Ice. agua des- E ,é é( . . . ' '_ . : o a; ‘—< - .
JW del-“melo dm“ tallada. . . . . . . . . .. g;—- g 08+ ¡5

3 (lo l 20 con mm más lcc de antíae 3 ° "'.1 -. . . i. . , u' -—- :o solucron dei\aCl “fl "J "‘ á a.)
E a] 0.35 o¡o_ no (le tumor di- OE a
E luido 1/50. . . . . .. 48E 52 58+o¿3.2 bl)" '.- -— . d 0_ \ e; "‘ a.)

9‘ . . Í más lcc de ¡mua ¿33.1.2 la "-'o 900 de suero dilui- ‘ _ 5 o a 2.2 _
'5 (¡o 11'20 (¿0" llum destilada . . . . . .. 2 ._-'—-"'"-f u‘.)
— . . . . , ' s e o ,­

u-j ¡leido acetato en inns lee de antige- "V":E- -- ' i . .: r- "'

lá}fl&olll”b'gl_)‘“ll” no de turnos (ll- g E
‘ ' " -‘"' luiilo 21111130.... .3: ¿35 59 +4

Los números que figuran á la derecha del signo
más, son fracciones de gota.

El doctor Izar, que ha trabajado en colaboración
con Asc-oli, ha encontrado lo siguiente al referirse

á la sensibilidad de la reacción: que el suero san­
guíneo extraído á 37°, da mejores resultados que
aquel separado á 20° y que la adición de Na C1 ó
Ca Cl2 sensibiliza la reacción mciostagmínica, en una
concentración de esas sales igual al I por ciento.
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A1 hablar de la sangre normal hemos dicho que
siempre es mejor operar con sangre fresca, recién
obtenida, que valerse de medios de conservación,
como ser el enfriamiento, que hace al suero menos
adaptable para la reacción; no obstante, hemos y.1
visto que el ácido fénico en una proporción de 0.4
por ciento no altera la experiencia.

PREPARACION ES DE AXTIGENOS

Toda la dificultad y el buen éxito de la reacción

mel-ostagmlnica, depende de la preparac10n de los
antígenos y de la exactitud de su dilución, de modo

que hay que proceder con suma escrupulosidad para
no ver falladas desde un principio las experiencias.

Anlígz'lms (la {amores ———Veamos como De Agos­

tini describe la preparación de un antígeno cance­
roso: las porciones no degeneradas del tumor ma­
ligno fresco, se cortan en pequeños pedazos y se
tratan por alcohol absoluto. La extracción se hace
á la temperatura de 37° ó 50°, con esta última se
procede más rápidamente.

La cantidad de alcohol que se necesita, varía sc­
gún la cantidad y la calidad del tumor.

Se decanta el alcohol, siendo conveniente volver á
tratar de. nuevo con alcohol. haciendo esta extrac­

ción á 40°, dejándolo de 3 :í más horas hasta que



el liquid-o quede incoloro. Según la cantidad de al­
cohol usado y la calidad del tumor, la extracción

puede durar de uno á más días.
Se reunen las porciones alcohólicas decantadas y

el residuo se deseca en una estufa á 48°.

Se procede ahora gi la extracción etérea á una
temperatura de 20°.

Las cantidades de sustancias que pasan en el
éter como en el alcohol varian según los casos. Al­
gunas veces parece que nada pasa en el éter, pero
evaporándolo se nota un residuo, entonces es nece­
sario tratar el residuo anterior dos ó tres veces más
con el disolvente.

Los extractos etéreos decantados se ponen aparte,
se vuelve á desecar bien el tumor y se le trata de

nuevo con alcohol absoluto, renovándolo hasta que
quede completamente claro y sin dejar residuo.

Se concentran en una cápsula en baño-maría á
43°, los extractos alcohólicos filtrados rápidamen­
te, hasta obtener un residuo seco. se disminuye la
llama para hacer descender la temperatura del baño
á 30° y en estas condiciones se agregan los extrac­
tos etéreos previamente filtrados, se evaporan á se­
quedad hasta obtener un residuo seco, disolviéndolo
en éter anhidro, quedando una parte insoluble en
éter, la cual se filtra.



Se trata ahora de concentrar lo filtrado hasta un

grado necesario.
Por una parte, si se concentra mucho no se emul­

siona en agua y si se diluye, se corre el peligro de la
fácil alteración, de modo pues que no se puede dar
una regla precisa.

La solución etérea se deja evaporar, hasta que so­
bre el fondo del recipiente comience á depositarse un
precipitado pulvurulento, se filtra en un filtro es­
peso y se distribuye en frascos, donde á de perma­
necer ¡guardado el antígeno, tapándolo hermética­
mente.

Por lo tanto, esa formación del precipitado pul­
vurulento, es el índice de la concentración conve­

niente del antígeno, notando qu: otras veces el está
débilmente co'oreado y un poco denso, entonces es
necesario una concentración mayor.

Ascoli ha introducido algunas variaciones respec­
to á las obtenciones de los antígenos.

Toma las porciones no degeneradas del tumor,
lo corta en pedacitos con una tijera, luego lo tritura
y machaca en un mortero, la pasta obtenida se trata
por alcohol á 95 por ciento durante 24 horas á una
temperatura de 37°, se decanta el alcohol, repitiendo
por dos veces más la operación, dejando cada vez.
24 horas en la estufa.



El residuo insoluble en alcohol se seca sobre el

baño-maría á 55°, luego se extrae con éter caliente
3 ó 4 veces en 24 horas, se seca y se vuelve á tratar

con alcohol hasta que éste quede incoloro.
Los extractos alcohólicos y etéreos se concentran

á 50° y 37° respectivamente y evaporándolos á se­
quedad, se prepara una solución etérea saturada, si­
guiendo el método anterior.

Una de las recomendaciones más insistentes y que
hay que observar, es la desecación cuidadosa de la
papilla. del tumor, entre cada extracción etérea y
alcohólica, :í temperaturas menores de 50°.

El mismo Ascoli, ha querido siempre simplificar
esta obtención de antígenos y se ha. basado en que
el antígeno de tumor es soluble en alcohol metílico

y q e este disolvente como el éter no produce des­
censo en la tensión superficial.

Para ésto procede así: el tumor desmenuzado,
se seca en el vacío, ó sino se extiende en una lámina.

de vidrio, colocándola por 24 horas en un deseca­
dor con Ca C12, ó bien en una estufa a 37°, hasta

que quede hecha una masa completamente seca. Esa
masa se pulveriza y se extrae con alcohol metílico,
25 c.c. para 5 gram-os de polvo, dejándolo en re­

cipientes cerrados por 24 horas :í 50°, teniendo el
cuidado de agitar-lo (le vez en cuando.
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Se filtra en caliente, se deja enfriar y se vuelve

á filtrar á través de papel Schleicher-Schüll n° 590.
El filtrado se recoge en frascos bien cerrados, con­
servándolos en la obscuridacl.

Ascoli ha preparado antígenos de cáncer, Stabi­
lini de carcic-oma mamario; yo he procedido con
antígeno de extracto alcohólico de hígado hereclo­
sifilítioo, para el suero correspondiente.

Micheli y Cattoretti han demostrado, que se puede
obtener un antígeno óptimo, para la reacción meios­
tagmínica de los tumores malignos, adoptando un ex­
tracto de páncreas fresco de perro, preparado con
las reglas ya emitidas.

Naturalmente que habría en este caso la necesidad
de averiguar mediante experiencias comparativas, si
el antígeno de páncreas, es siempre equivalente al
del tumor, es decir si en todos los casos se llega á

los mismos resultados, empleando indistintamente el
uno ú el otro. ,_

Así como para la estalagmometría (le sangre de
tumores malignos se usan sus antígenos correspon­
dientes, en los demás casos de las enfermedades

con las cuales se han hecho esta experiencia, se ne—'

cesita el antígeno propio.

Antígcno ¡"aberculoso — En este caso se procede
con extractos de cultivos de bacilos de la tubercu­



losis. La manera de obtenerlos ha sido descripta

por el doctor Izar.
El cultivo de bacil-os en agar-agar, ó su caldo,

se tritura en un mortero, se trata esta pasta por al­
cohol á 90° y se deja digerir en una estufa á 37°,
este alcohol se renueva diariamente hasta que no
asuma más coloración.

Decantado el alcohol, se seca el residuo á 47°,
una vez seco, se extrae el residuo con éter caliente

á 30°, se decanta, se vuelve á secar ,el residuo y
se le extrae de nuevo con alcohol. Las soluciones

alcohólicas reunidas y filtradas, se reducen á seque­
dad en baño-maría una temperatura de 47° lu_go,
en esa misma cápsula se evaporan los extractos eté­
reos, á una temperatura de 30°, previamente filtra­
d-os. L'na ver. el residu') seco, viene tratado con al­

cohol absoluto en exceso y filtrado, el filtrado se
reduce en baño-maría á 470 hasta saturación y nue­
vamente se. vuelve filtrar.

A la solución alcohólica saturada así obtenida, se

adiciona gota á gota, éter, hasta la formación de un
precipitado que se praduce generalmente, cuando el
volumen de éter usada es cerca de un décimo del

volumen de la solución alcohólica.

Se filtra rápidamente en un filtro muy espeso,
sc evapora el éter qu: pasa y se repite la operación
varias veces hasta qu: la última adición, no form-3
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más precipitado. Se seca á baño-maría e 47° el
líquido filtrado, tratándolo con alcohol absoluto, se
'filtra, se evapora 47° hasta obtener una solu­
ción saturada, se vuelve á filtrar y se conserva el
antígeno en botellas ó frascos bien secos, en la obs­
curidad y á la temperatura ambiente.

Aníígenos para la almuïlosíomíasis —«Obtenidos
también por Izar, en esta forma: los cuerpos de
los anquilóstomas una vez aislados, son lavados con
una solución de cloruro sódico al 0.85 por ciento,
para ser luego transportados en alcohol á 96°, se
secan, se trituran y después se le extraen con al­
cohol á la temperatura de 37° ó 50’).

I‘Ïl extracto alcohólico filtrado, se reduce se­
quedad en baño-maría á 50°, se trata el residuo
con un exceso de alcohol absolut-o, se filtra y se
evapora baño-maría, llevando la solución hasta
saturación.

Aníigeno del equinococus »—El mismo experimen­
tador antes mencionado dice, se puede usar el lí­
quido contenido en el quiste, pero es mucho mejor
usar el antígeno obtenido de los extractos alcohó­
licozs y etéreos, preparados del líquido cístico y de

la membrana, con la misma técnica que se ha des­
cripto en el caso anterior.



Ant'ígmo z'ífaidvo Ñ Para este caso se uta el ex­
tracto de bacilo de Eberth, omitiendo el calenta­
miento.

Am’ígeno para la sífilis — Sirve el antígeno usa­
do para la reacción de “'asserman, extracto alco­
hólico de hígado sifiÍí_i:o hereditario.

Para ésto se toma el extracto del órgano fresco,
agregando l p. 5 en agua fisiológica al 8 por mil,

ó sinó com-o propone Levaditi, un extracto del ór­
gano reducido á polvo.

I’ara preparar este polvo es suficiente machacar
el hígado en un mortero, ó cortarlo en pedazos muy.
finos, habiendole quitado previ'lmente la vesícula l;i—

liar. Se obtiene una pasta más Ó menos densa que
puede servir direcïameite. Se le hace desean", co­

locándola en cristalizadores en capas delgadas, de­
secación que se efectúa en el vacío durante unas
doce á 36 horas. Se pulveriza entonces en un mor­
tero el residuo seco, obteniendo un polvo marrón
y se guarda en tubos cerrados á la llama y en luga­
res frescos. al abrigo de la luz. Para tener el antí­
geno lie seguido a “'asserman y varios autores, que
se Sirven actualmente de extractos alcohólicos (un

gr. de pasta para 3o de alcohol absoluto) se (lCJZl

en contacto 48 horas, sirviendo de antígeno una,
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solución conteniendo una parte de extracto alcohó­
lico para 10 de suero fisiológico.

PROPIEDADES DE LOS ANTIGENOS

En la reacción meiostagmínica es probable que in­
tervengan los lipoides (Ascoli) palabra creada por
Ove-rton (1900-1901), cuya designación desde el
punt-o de vista químico, denota una familia hetero­
génea, compuesta de lecitinas, col-esterinas, protagon,
etcétera.

Pero Overton da una definición de ella, bajo una
faz completamente física, al llamar lipoideos, de una
manera general, «las propiedades que tienen ellos
al ser disueltos para un conjunto de disolventes, de
presentar en cuanto á estas solubilidades caracte­
res análogos de aquellas de las grasas».

Traube ha demostrado que una serie de estos li­
poides poseen en el agua una pequeña fuerza aglu­
tinante y el carácter especial de los antígenos de
esta reacción, es el de ser solubles en los disolven­

tes oomunes de los lipoides, los cuales bajan la ten­
sión superficial del agua.

Son por estas razones y apoyado por las expe­
riencias de Izar, como Ascoli, ha tenido la intui­

ción, de que los antígenos actúan por su contenido
lipoideo, siendo éstos capaces de disminuir la ten­



sión superficial entre el inmune suero y el antígeno
respectivo.

En un principio creí que la disminución de la ten­
sión superficial de la sangre, se efectuase al agregar
el antígeno, por la sola presencia de él, como pode­
mos observar en muchos casos de capilaridad estática
como dinámica; pero si así fuera, esa disminución
(le la tensión podíamos haberla observado aún en
los casos donde no había especificidad entre el suero
y el antígeno correspondiente, cualquiera que hu­
biese sido la dilución (le ambos líquidos, hechos que
no se han verificado en las experiencias.

Así que es posible la aseveración del autor, den­

tro de la relatividad con que se estudia el meca­
nismo íntimo de estas reacciones biológicas.

Es natural que habría que ver si los diferentes
órganos contienen lipoides que reaccionan como los
antígenos de tumores.

Ascoli ha ensayado con una serie de ellos y ha

obtenido resultados negativos; pero ya hemos lia­
blado que .\Iiclieli y Cattoretti, habían sacado an­
tígenos de un páncreas normal de perro, con los
procedimientos generales de su obtención, los cua­
les reaccionaban perfectamente, sacando al mismo
tiempo al operador del peligro continuo que se en­
cuentra con la manipulación de tales elementos.
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Los antígenos se alteran con suma facilidad por
la acción de agentes físicos y mecánicos.

Así por ejemplo, el antígeno canceroso hay que
conservarlo á una'temperatura de 50° porque las
temperaturas inferiores lo alteran ; en cambio el an­
tígeno tuberculoso es menos lábil que el anterior
y se conserva perfectamente á la temperatura am­
biente, calentándolo durante 3o minutos á 70° se

vuelve opalino y de 80° á 100o torna completa­

mente turbio. _
Las temperaturas más inferiores son nocivas, pues

muchos investigadores se han valido del frío para
conservar el antígeno y al cabo de corto tiempo lia­
bían perdido su actividad.

La luz, trae una descomposición en el antígeno,
de ahí porque se recomienda siempre guardarlos en
la :obscuridad.

La agitación, produce lo mismo, el doctor Agos­
tini lia observado que los antígenos son sumamente
sensibles á esta acción mecánica, trayendo este dato,
que agitando por cinco horas en un aparato agitador,
pequeñas cantidades de antígenos encerrados cn tu­
bos, resultaron alterados algunos y otros completa­
mente inservibles.

La acción del agua aun en cantidades insignifi­
cantes pr-ov-ocala precipitación.

Se ha notado que una gota de agua es capaz de
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producir la precipitación de algunos centímetro; cú­
bicos de antígeno.

Trazas mínimas de ellas, la alteran completamente.
En condiciones convenientes de dilución provo­

can una emulsión, pero si el antígeno está muy con­
centrado ella no se lleva sí cabo y si está sumamente
diluido se altera con gran facilidad.

Refiriéndonas á los caracteres de solubilidad, po­
demos decir que son muy variables, así se ve que los
antígenos tif-oideos y tuberculosos respectivamente,
son solubles en alcohol absoluto, insolubles en éter,

acetona y en benzol, en cambio los antígenos de tu­
mores son solubles en éter, tolueno, cloroformo, li­

groina, sulfuro de carbono, éter de petróleo y en
alcohol metílico.

Ahora bien, ¿siendo los antígenos de tumores so­

lubles en esas series de disolventes, porqué no se
utilizan ellos también en la reacción que nos ocu­
pa, en vez de usar únicamente el éter ?

Asc-oli responde que todos esos disolventes excep­
tuando el éter y el alcohol metílico, producen por
sí solos una disminución considerable de la tensión

superficial.
En cuanto al uso del alcohol metílico, se ha visto

que ha servido para simplificar grandemente la ob­
tención del antígeno, teniendo á su vez una doble

ventaja con respecta al éter primero, que tiene un
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punto de ebullición superior á él y segundo comu­
nica á los antígenos un poder de emulsionabilidad
completa en el agua.

Por los caracteres de solubildiad, se n-ota que po­

ldem-os diferenciar el antígeno de tumor del antí­
geno tifoideo ó tuberculoso.

Aparte de estas propiedades generales hay otras
las más características y es la fácil alterabilidad de
estos antígenos, pues son sumamente lábiles, de ahí
la necisadad de una conservación completa, para
substraerl-os de las distintas influencias que puedan
provocar la descomposición; para ésto será nece­
sario guardarlos en tubos cerrados á la llama, ha­
biendo lavado éstos previamente y secados con al­
cohol y éter para sacarles las trazas de agua que
puedan contener, preservarlos de la luz y no ence­
rrarl-os en lugares muy frescos.

Los antígenos no conservados en esta forma, se
desc-omponen, no produciendo ni en sueros normales
ni patológicos aumento de una sola gota en su
tensión superficial.

No obstante esto, los antígenos débilmente alte­
rados, pueden todavía reaccionar con sueros (le tu­
mores excesivamente activos, no produciéndose tal
hecho en sueros menos activos.

A pesar de todas estas precauciones que hay que



tener con los antígenos, para poderlos conservar ac­
tivos, ell-os se alteran cualquiera que sea su natura­
leza, en tiempos limitados pero variables; el doctor
Stabilini ha conseguido mantener inalterables los
antígenos por un espacio de tiempo igual á 43 días.

Todos los que se han ocupado de esta reacción,
recomiendan usarlos con toda la brevedad de tiem­

po después de su obtención.
El antígeno sifilítico dura un lapso de tiempo re­

lativamente largo de 4 6 mese

DlLl'CIOX DHL ANTlGl-JXO

Esta dilución debe hacerse con toda precisión.
l’reparada como ya hemos dicho la solución eté­

rea Ó alcohólica saturada (lel antígeno, se diluye
éste con agua destilada ó con suero fisiológico, con
el cual se emulsiona bien; no alterando en nada

la acción {delantígeno con uno ú otro de esos líquidos.
Se hacen diluciones convenientes I,'Io, l 0,500,

l 0/000 etc. de la manera siguiente: Se toma una
pipeta capilar que lleva marcadas las graduaciones
de .005, 0.1, o.2,.... 1 c. c. y se lava muy bien
con alcohol absoluto, luego con éter y se acaba de
secar á la llama, precauciones que hay que tenerlas,
cada vez que se usa la pipeta, porque ya conocemos



la influencia de la suciedad y de las trazas mínimas
del agua sobre la actividad de los antígenos.

La dilución se hace en una probeta, cuyalimpieza
debe ser escrupulosa y en la misma forma que se
procedió con la pipeta.

En estas condiciones se puede introducir la pi­
peta en la solución antigénica, aspirando hasta una
división cualquiera de ella, luego se deposita en la
probeta, agregando el agua ó el suero, taparemos y
agitaremos hasta obtener una emulsión fina y ho­
mogénea; si así no se obtuviese hay que. repetir la
operación haciendo una nueva dilución.

Sc debe colocar en la probeta, primero el antí­
geno y después el agua, agregando ésta lo más rá­
pidamente posible.

Habíamos dicho que se podían tener en esta for­

ma diluciones 1/10, I 0/00,. I o_’oo etc. pero no
hay que creer que para cantidades constantes de
suero y la adición de diluciones de antígenos en es­
calas decrecientes, vamos á obtener la disminución

característica de la tensión superficial ; sin-oque aquí
sucede como dice Ascoli, el fenómeno observado en
otras reacciones de inmunidad, llamado de las se­

ries «irregulares», por la cual, solamente notario­
mos esa disminución, para diluciones medias, que
á partir de ellas en orden decreciente, el antígeno

¡falla y no se observan variaciones en la tensión.



Esto lo demuestra perfectamente la tabla que va
á continuación.

' Húmaros do galas

- i Soc. do suero lil'oldeo dl­
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Como vemos á diluciones muy grandes correspon­
den ya un número de gotas menor, que para las
diluciones medias.

Sucede lo mismo, si cn vez de mantener constante
la cantidad de suero, hacemos variar la cantidad de

éste, con respecto á un volumen dado dc antígeno.
Para las investigaciones diagnósticas la dilución

más conveniente del antígeno es la de I/Iooo (As­
coli).
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No es posible dar sin embargo un límite fijo de
dilución, ella depende muchas veces de la natura­
leza del antígeno, del grado mfís ó menos grande de
reaccionabilidad y así se ha notado, que antígenos
procedentes de un carcícoma mamario hay que di­
luirlos muchísimo más, hasta 1/10,.000 para su em­
pleo, de lo contrario se corre el riesgo de que reac­
cione aún con el mismo suero normal.

Se puede determinar la concentración conveniente
del antígeno, de] siguiente modo : tomando una lar­

ga serie de tubos de ensayo que contienen dilucio­
nes de suero normal, a las cuales se agrega cantida­
des decrecientes de antígenos, determinando el nú­
mero de gotas en el mismo orden, hasta encontrar
aquella concentración, cuya variación no sea superior
a una goza.

Si no se satisface esta condición es preferible se­
guir haciendo las diluciones hasta cumplirla.

EJECUCION DE LA EXPERIENCIA

La manipulación de la experiencia es sencilla.
Émpezaremos por la sangre normal para entrar

luego en la sangre patológica donde ya la ejecu­
ción es un poco más complicada.

Hemos ya dicho que la sangre se diluía en suero



_67_
en la proporción de 1/20, obtenida en esta forma
se procedió á contar el número de gotas.

Para esto se aspira la sangre por la extremidad
libre del aparato, habiendo lavado éste previamente,
con suero fisiológico y_luego con la sangre r-íexa­

minar, hecho ésto se aspira hasta la división supe­
rior del tubo vertical.

Ante todo debemos calibrar el aparato es decir,
saber una gota á cuantas fracciones de gotas co­
rresponden, cosa fácil de reconocer; porque dejando
caer una gota, se ve la columna líquida, que al­
tura de la división del tubo ha llegado, dándonos
la apreciación inmediata.

listo deberá hacerse siempre, para cada determi­
nación.

Se deja luego escurrir la sangre, contando las
gotas que caen, debiendo observar que el aparato
debe estar libre de toda oscilación que pueda pro­
ducirse, tenerlo lo menos posible en la mano, para lo
cual basta con sujetarlo en un soporte y dejar caer
las gotas por su propio peso, no debe haber burbu­
jas de aire en el interior de la columna líquida y
en caso que sea muy viscosa, se puede acelerar la
caída de las gotas, haciendo un poco de presión
por el orificio libre.

Cuando la columna líquida llega abajo de la am­
polla, es evidente que las distintas sangres, no van



enrasar exactamente la división circular que in­
dica el volumen determinado; sino que descender-fm
por encima ó por debajo de ella, entonces obser­
vando la caída de la última gota que se aproxima
al enrase, tendremos por las divisiones del tubo las
fracciones de gota que faltan ó sob'an para com­
pletar el volumen.

Ahora bien, sabemos ya una gota a cuantas frac­
ciones de gotas corresponden; luego por un cálculo
sencillo, tendremos el número de gotas y las frac­
ciones reales de gotas, que corresponden al volumen
de sangre dado por el estalagmómetro. Una vez he­
cha esta primera determinación á la temperatura am­
biente, se lleva la sangre en una estufa á 37° duran­
te 2 horas, ó sino I hora en baño-maría á 50°;
cumplido este intervalo de tiempo, se lleva la san­
gre á la temperatura ambiente, no siendo convenien­
te enfriarla de una manera rápida, hay que dejarla
que tome la temperatura paulatinamente, cosa que
tarda alrededor de media hora.

Enfriada la sangre, se vuelve hacer en la misma
forma descripta la numeración de gotas, porque su
tensión por efecto del calor habrá disminuído, es de­
cir, habr‘í un número mayor de gotas.

Haciendo luego las restas de las dos determinacio­
nes, una á la temperatura ambiente, la otra después
de haberla calentado, tendremos un número que se



_()c __

llama diferencia ó separación (Scarto) del número
de gotas. En verdad el método no es rigurosamente
exacto, notemos que la gota que cae, no se separa
completamente de la superficie circular, dejando
siempre una porción más ó menos considerable de
líquido; además los factores de temperatura y pre­
sión que tan en cuenta se tiene para otras medidas
estequeo‘métricas, aquí se desprecian, porque son casi
insignificantes, sobre todo para la presión y en cuan­
to. á la temperatura, da variaciones pequeñas, un es­
talagmómetro que dé IOO gotas para cada eleva­
ción de 5° de temperatura, aumenta recién (le una
gota.

Sin embargo, es bueno aproximarse siempre á las
exigencias teóricas de la experiencia, colocarse en
un laboratorio donde su temperatura sea cn lo po­
sible uniforme y cuando llegase ella si gran varia­
ción, con enfriar la sangre y el aparato á una tempe­
ratura dada es suficiente, más si tenemos en cuen­

ta, que el escurrimiento del líquido no tarda en pa­
sar, lo sumo de 2 á 3 minutos.

Para. las determinaciones de la sangre anormal
hemos procedido siguiendo el método de Ascoli:

1° 9 c.c. de suero diluíclo I, 20 I c.c. de [-120
destilada. Contar inmediatamente.

2o Lo mismo que el primero después de calentar á
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37° durante dos horas, ó sino I hora a 50°, en ba­
fio-maría.

3° 9 c.c. de suero diluído 1/20 + I c.c. de la
emulsión antigénica diluída convenientemente, lle­
var á la estufa á 37° durante dos horas ó una hora
a 500 en baño-maría.

Dejar enfriar paulatinamente para que tome la
temperatura ambiente y luego contar.

De este modo queda cada reacción perfectamente
controlada. Una vez usado el aparato, se lava con
una solución de soda al IO por ciento y luego con

el suero a examinar, es imprescindible esta limpie­
za antes y después de usarlo.

Para la medida de la tensión superficial con los
aparatos por gotas, para su calculo, sirve la fórmula
de Guy y Perrot.

T tensión superficial del líquido en examen y tj)
tensión superficial del agua destilada á la tempera­
tura del experimento, á 15° expresada en miligra­
mos es 7.663.

d la densidad del agua destilada á la temperatura
de la experiencia, á 15° es igual 0.999160.

N el número de gotas del líquido.
D su densidad.



_7I_
Estalagmomctrín dc la sanng normal de los ma­

míferos. Orden de los roedores. Cobayos dc la In­
dia. Dilución de la sangre IV20 en suero fisiológi­

co 0.8; por Ciento.

Experiencias lnrnedialarnenle á Después de 2 hs.. Diferoncla
a' 37’ del núm. de galas

¡0 51 —3 52-4 ¡.1
2" 53" 3 54"?) I
3° 53-‘-7 53-.í-8 0-!
4n 52+5 534-1 0.6
5° 52-»:«5 934-3 0-8
ó“ 52 6 53-3 07
7° 5.3“3 54“3 Í
8“ 53+2 54-2-3 u
9° 53'? 2 54*1-7 1 5

¡0" 54"3 55 "2 0-9
“o 5'3'-7 55'-7 2
¡2° 54-.2 557-6 14
l3" 5‘54 4 57*‘3 1-9
14° 55-;-4 56-7 1-3
15“ 53+7 54n-3 0.6
160 53»--3 567-4 2.1
17° 55 4 56 0-6
18° 53 4 55» 2 1.8
'9" S4"*3 56".) 21
20° 5:44-3 56 ¡.7
21° 584-3 59 0.7

con un ¡suucuóunno nn 52'55 cons­



Exparomnclaa lnmedlalamenle a' Deapgós de 2 han leorencla
á 37° del núm. do galas

22° 58+6 59+-2 0.6
23° 57+2 58 o_.8
24° 58+2 59+I 0.9
25° 58+2 58+9 0.7
26° 57+6 58+4 0.8
27° 58+3 58+9 0.6
28° 57+4 58+2 0.8
29° s7+5 58+3 0-8
30° 57+2 58 0.8
31° s7 58 I
32° 56+I 57 0-9
33° 56+4 57 0.6
34° 56 56+6 0.6
35° 57 57+3 0-3
36° 57+2 58+2 1
37° 56 57+2 1.2
38° 56+3 57+3 I
39° S7 57+3 0-3
40° 57+2 58 0.8
4I° 56 s7 I
42° 547+: s8 0-9
43° 57+2 58+I =0-9
44° 5-7+3 58 o-7
45° 57 58+! I-I
46° 57+I 57-!-6 0-5
47° 57+4 584-9 0-5
48° 57+I s8 0-9
49° 57 s8 I
50° 57+2 57+9 0-7

CON UN ¡"ALAGIONITRO DE 55.25



Observación — Hemos empleado cincuenta col:a­
yos sin haber hecho distinciones de sexos; pero he
notado que los valores más elevados de la tensión
superficial, correspondían en animales de menor (les­
arrollo y de más corta edad.

Como lo hice conocer en páginas anteriores, pre­
guntando si esos glóbulos que retardaban la vis­
cosidad, no ejercían influencia sobre la tensión su­
perficial, decidí antes de seguir experimentando con
otros animales, de ensayar con el suero de la san­
gre de oobayos, á ver si se notaban algunas varias
ciones! que por lo que se ve en la tabla que va á

continuación, parece que los glóbulos no ejercen ac­
ción sobre la tensión de la sangre y Ascoli cn la
técnica de su reacción usa indistintamente suero ó

sangre.

Suero de Cobayas Estalagmómetro de 55 25 gotas

Experiencias Inmadialamenla á Dospués a. I hs.. Difarancla
a' 50° del núm. de gotas

1° 56 57 1

2° 5 ó 3-2 57 0.8

3° s7 58 I

4° 57 58 —5 I 5

5° 57 + I 58 0 9

6° 57 58 I

7o 57+2 58 0.8



8° 57 58+4_ 1-4
9° 57+Aq 58+5 I-I

10° 57+3 58+3 I
¡1° 57+2 58+I 0.9
¡2° ¿7+3 s8 0.,7
13° 57+I 58 0.9
14° 57+3 58+I 0.8
15° 57 58 I

16° 56+7 57+5 -o.8
17° 57+4. 58+3 0-9
18° 57 58+I 1.1
19° 57+5 58+5'. I
20° 57+2 58 0.8

Estalagmometría de la sangre normal de las aves.
—Order de las gallinaceas gallinas-Dilución de la
sangre 1/20 en suero fisiológico.

Experiencias lnmedlahmento Después de 2 ha. fllferencla
a' 37° del núm. de gotas

I° S3+3 54+5 1.2
2° 53+4. 54+2 1-6
3° 53 + 6 54 + 3 0.7
4° 54 + o 54 + 8 0.8
5° 53+I 53+SÍ 0-4
6° 53 + 2 s4 + 6 I -4

7° 52+7 53+2 0-5



8° 544-1 54+6 0-5
9° 534-1 54+2 1-3

10° 53+4, 54-1-2 1.8
11° 53+7 54-i-2 I-9
12° 534-5 54+I 0.6
13° 53+I 54+6 1-5
I4° 53+8 54+3 0.5
15° 53"3'2 54+I 0-9
16° 534-4. 54 0.6
I7° 53+7 54+I 0.4
180 54-1-1 54+8 0.7
I9° 53+2 54+7 0-5
20') 54 54-;-ó 0.6

CON UN EIÏALAGMOHETRO DE 52-55 GOTAI

Estalagmomctrízl de la sangre normal de los ma­
míferos.—0rden de los roedores: ¡Conejos-Dim­
ción de la sangre 1,20 en suero fisiológico.

Exparlenclas Inmndialamenle á Dnapuós 2 hs. leoroncln
' 7 dal núm. de gotas

I“ 53+7 54-1-6 0-9
2“ 54+4 544-9 0-5
3° 54-1-5 ss-%-4 0-9

4° 53+7 54+3 0.6
5° 53-I-5 3.4--I-4 0-9

6° 53+7 544-2 0-5
7° 52+8 53+7 0-9



8° 52+8 53+7 09
9° 52+9 s3+5 06

10° 53-F3 54 0.7
II° 534-4 54 ofi
12° 52+6 53+4 0.9
13° 534-4 s4 0-7
14° 53-+4 54-+3 0-9
15° 53+2 54+I 09
16° 52+8 53-1-8 I
17° 54+5 55+4 09
18° 53+5 54+2 07
I9° 53%-2 54 0-8
20° 54+2 55+I 0.9

Observación — Hemos empleado conejos, machos
y hembras y que tuvieran una edad aproximada.

Estalagmometría de la sangre normal humana.­
Dilución de la sangre 1/20 en suero fisiológico 0.85
por ciento.

Experiencia Inmediatamente Después de 2 hs. Diferencin
á 37° del núm. de golns

1° 53+5 54+6 IJ
2° 53+4 54+2 08
3° 53+4 54+3 09
4° 53+-I 54 0.9
5° 53+2 54+I 0.9



6° 53 54»+ II

7o 53 54 I

8° 5311-3 54+5 1.2
9° s3+-2 s4ñ-4 1-2

10° 54 +4 ss-r3 0-9
11° 54a-I ss 0.9

Completaremos esta tabla con los datos sacados
por Ascoli con su estalagmómctro de 56 gotas á 20°
por la dificultad de conseguir más sangre normal.

Experiencia lnmenlinlnmenle Después ¡le 2 hs. Difi-rem-in
ú 37° del núnl. de goma

1° 57'.“I 58 0-9
2° 574-1 58+2 1.1
3° 57 57+9 0-9
4° 564-9 58l-I 1.2
5° 56 57-«1 1.1
6° 56a» 57H3 1.2
7° 56 57 I

8° 57 1

9° só-ll 57 0-9

En las experiencias efectuadas con la sangre de
los animales, creí de haber encontrado algo más de
las variaciones individuales, creí que ellas hubie­
ran sido más notables y diferentes; entre los ani­
males de una especie con respecto á la otra y fué

"11m:a:'-‘_

A.y-.Ñ_ñff—v:.a.—_.-4­
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con ese objeto que elegí sangre de gallinas, coba­
yos y conejos, pero no observé tales diferencias.

Supuse entonces que era una dilución muy grande
1/20 como había operado, é hice por consiguiente
diluciones menores 1/5, I/IO, 1/15 etc.; pero tam­
poco sin resultado, lo que no pude llegar hacer es
la tensión del suero sin dilución alguna, hechos que
se‘rán objeto de un estudio ulterior, y que por falta
de tiempo no he podido ampliar la experimentación.



READCIÚN MEIOSTAGMiNIGA DE LOS TUMÜRES MALÍGNÜS

TABLAS SACADAS DE LAS MEMORIAS Dl'} ASCOIJ

NUMEROS DE GUÍAS
7, _ _ _V___ Diferencia de

ESTALAGMOMETRO TRAUBE Á 5.6 GOTAS Á 15°

Diagnostico Clinico oasEnVAcmu nd sum 23:22:30.;­

dlluldosolo "3530” 1' “olas

Uarcicoma pnncrentico. . — 2')? —¡ 3 ¡50 -— _’ X9

utm‘ino .. . . . .. 57 + :2 HO -— 5 3.7

,, estomacal.. .. inoperahle :3? + l HO ———1 3
.

'l‘umor abdominal . . . . . .. 57 + l Gl —¡—1 -l

l-lpitelionm del (-utis.. , .. — :‘ni+ .l ¡iO 4.- l 3.7

labio . . . . 39 -¡—-2 h.) —— i 3.1)

San-011m del cutis . . . . . .. :3? f l UU -'- l 3.5

Gun-¡coma uterino . . . . . . desde3 años 57 + 4 150T 2 23.6

, ., . . . . .. desde? años 57 ¿4 2 ¡Sl ¿.8

,, delasmamas. desde? años 2')?+ :5 Hl —‘«l LS

Sui-coma. de las mamas. 515 —. 4 HO -l—.3 ¿.9

Can-icoma estoxnncnl.. .. inoperohle ‘.57 150+ J 3.3

delnsnmmas. ulcerado i 57 —¡—1 130+ ') 3.15

,, estomacal.. .. inoperable I :‘ï + 3 (S0 —'_—5 3

Tumor abdominal . . . . . .. FS —}-:2 Ul -'— l 3.3

Can-¡coma de las mamas. muy avunz. 57 —f 2 HO—'-l 3.2

interino I 57 T -l (53-¡ 1 G.3

estomacal.. .. y 60 ¡31 —'l—3 4.3

,, delas mamas. opel-able SJ + 2 M —'¡—l g 3.9

Epiteliomn de ln región \
temporal . . . . . . . . . . .. 55 JF 3 62 3.7
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Como se ve cn los resultados obtenidos por As­
c-oli, la diferencia de la tensión superficial para los
tumores malignos es superior de 3 gotas regular­
mente, habiendo tenid-o á veces separación hasta 8
gotas.

Después de una serie de experiencias el mismo
autor, llega á esta conclusión: «la reacción metas­
íagmlnica es con z'oda regla/¿vidad positiva en los
casos de {amores malignos, por el com'rarm en los
casos no sospechosos raramente ¿[me éxito».



REACCIÓN MEIOSTAGMINIBA APLICADA A LA SlFILlS

_ ‘ 1 " "ñ 7"_'Núñiius ¡JEÏÓTAS l

I _ 1 h°,¡]¿s_ learoncia de
Experiencias: 0bsarv..ci6n Suerodilui- pués a

! agregado el . 3°“
do ‘

1 ant'geno

1" ‘ + 7 f r + .1 A 4.7
2o 5L Ji- s 58 + (s‘ 3.8
30 15; + 4 57 + 61 3.2
o .u + a; 57 + 7 3.4

5o m + 7 57 + 2 2.5
1;" 5.1 —_. 2; 5.‘ 2-3.?
70 +4s J. S :s
So 5:; »{— 3} 5|; —Ï—4 3.1
9" contro] positivo + 35 513+ Ï 1-1

10n 7)} -;— Ii .7)? -"— '_)
llo 1 5-1 7 , 57 {-1 2.11
120 ‘ control positivo 5| -¡—L’ Y + 2 l

mu ‘ ' 55 + 2 | su + s 1 ullo id. 51>{—5:ï)ñ+9 .1
15o | id. 5L 1 + s 1.5
160 5 +115fi+1 -l
no 23 +4158 -1;2 .34;
18" Eslnlagmómeh‘o ú 53.95

“5‘ gotas (le agua destilada. 515+- 2 1 (iO 1.2
19o 51; -'¡—3 í 60 + .' ¡.2
2C." 55 2158 —:-2 3
‘21" ol control positivo 56 + 2 ¡ 1'17+ 7 1.:")22a s. + 2 ‘ 59 + 5 4.2-;
2:30 :‘n‘ Ano + ss 3.:;
210 5! 57 —I.- i 59 + 2.4
250 5L 51; MI- 1) 55) 47 5 2.9

2‘60 É 57 + s (:0 2.73705 574-1 584-3 .
28° 5|} —¡—2 ñsn 4- l:
29o =‘ a"? ‘ «su 4 1 3:1
300 =¿ 57 —‘,—1 ' no ¿l 3 2;.2
¿no =; —;—. :9 + .1 4
32" Si control positivo 56 i 58 J»- 3 * 2.:}
w l ' 56 r 1 ‘ 59 J. 1 a;
mo + 3 l .39 —Ï2 3.97
350 control pesítivo 56 + 1 5,8 —.-l 2
36° 55+ T 5 3
3:0 —;—1 5:» 2 1 3.8
3580 55 + s 59 7L 4 i 3.6
39o + :s 53 — 2 2.9
40° control positivo 55 + S 58 -:—2 2.1
41° ¿ 57 + 2 (so ‘ 2.s
4-30 ; k —;—4 59 + 7 i 4.3
430 control pesitivo 56 + S 58 + 5 1 1.7
44o l m. | 57 + a ss .1,- G 1
.150 ‘ . + (s 59 —;—3 3.7
19° l control positivo A + o . 57 -¡—5 2
4!" ‘ ’ 56 l :3!) -L 1 .l.l
480 ; I + 3 53 i 3 es
590 2 control positivo 57 + 1 1 a; 4. 6 1.5
000 I 55_¡—9[59+2 3.3
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De los 50 casos en los cuales he aplicado la reac­
ción, he obtenido trece con resultados negativos y
controles positivos.

La mayior parte de los sueros que he usado, se
les había efectuado la reacción de \Vasserman, he­

chas por el doctor F. Justo, quién tuvo la atención
de proporcionármelos y aproveché de esta oportu­
nidad para ver si eran concordantes los resultados
de ambas reacciones, notando la igualdad en la ma­
yoría de los datos y algunas discordancias en otros,
naturalmente que aunque scan pocas estas variacio­
nes, debemos conjeturar la presencia de otras sus­
tancias que pueden alterar ó no la tensión super­
ficial y no así los procesos de hemólisis que deciden
los resultados de la reacción de \\7.asserman.

Ascoli cita también que en dos casos de lepra
con reacción de VVasserman positiva, por la reac­
ción meiostagmínica eran negativas.

El mismo autor en la aplicación de esta reacción
á la sangre sifilítica, obtuvo resultados negativos,
en cambio Izar, desde un principio obtuvo reacciones
positivas con controles negativos, con variaciones de
2 á 5 gotas.

En la aplicación de la reacción meiostagmínica
á diferentes enfermedades se han obtenido hasta aho­

ra éxitos limitados, más si tenemos en cuenta lo



reciente. que es el estudio en cuestión y que dará
origen á investigaciones mucho más amplias.

Sin embargo Izar ha obtenido con esta reacción
resultados positivos en el :tifus, auquilostomiasis,
quistes hidatídic-os y carbuncl-o, con los siguientes
resultados: 9 casos positivos sobre 9 con ¡8 con­
troles negativos para el tifus; 6 casos sobre 6 con
23 controles negativos para la anquilostomiasis (di­
ferencia de 3 á 4 gotas), IO casos positivos sobre

IO con 5 controles negativos (diferencia 2 1/2 a 4)
y para el carbunclo, dos casos negativos con antí­
genos preparados del mismo modo que el antígeno
del tifus.

Gasbarini y Abbo sobre todo este último autor,
ha obtenido en la tuberculosis 23 casos francamente
positivos sobre 23 controles negativos.

Joltrain opina que la tuberculina de Kock diluicla
l/l no es el antígeno del suero tuberculoso; sinó el
extracto étcro-alcólico de bacilos de Kock.

En las pocas experiencias que he efectuado la
reacción con sueros tuberculosos, he empleado como
antígeno, tuberculina ‘/.l con resultados positivos.



CONCLUSIONES

La tensión superficial de la sangre normal, no ex­
cede en las diferencias de sus tensiones para tem­
peraturas convenientes, de una gota, á una gota más
Cinco fracciones lo sumo; siendo superior en ani­
males de menor desarrollo.

La tensión superficial de la sangre patológica, es
mucho menor, manifestada por un aumento en el
número de gotas, cuando se le pone á reaccionar
el antígeno correspondiente, siempre que haya es­
pecificidad.

La concentración de la emulsión antige’nica debe
ser tal, que para una dilución conveniente del suero
normal, produzca variaciones de su tensión que no
exceda de una gota.

Es conveniente por eso hacer una escala. de di­
lución.

La reacción meiostagmínica puede servir como un
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medio de suero-diagnóstico, para los tumores ma­
lignos y la sífilis.

Deberá considerarse positiva esta reacción, cuan­
do en las variaciones de la tensión superficial, se
noten siempre diferencias superiores de dos gotas.

Abril de 19 I 2.

A. F. Qui/¡tema
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lzzn‘ Dio mcioslagmin Rcuktion .\'um(ïh, Med.

\\'och.. 1910.
(juaglizn'vllo Rex-¡sta (lc la Academia (lu Paris.

Bomzzi Chimicu I’isiologivn, tomos I y II.

Schürzvmbcrgcr Chimic gcncmlc, tomo VI.
(Éuïart ct Grimbcrt Diagnostic-mcdicztlc.



Buenos Aires. Abril '29 de 1912

l
Pase a la comisión cxaminadora núm. 22 para.

que se sirva informar sobre la aceptación dc la pre­
sente tesis.

juax F. SARIIY
l)[‘('llll0

I’c'lra J. Com"
Secrelnrio



Los miembros de la comisión cxaminadora nú­
mero 22, que suscriben, han examinado la presen­
te tesis y resuelven aceptar-la.

Julio F. Gatïí — Guillermo F. Schaefer —
Jacinto T. Raffio ——Horacio Damiano­

vic/z — Eduardo L. H0! mberg.
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