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La antigua teoria de las sustancias peptdégenas, tan

en boga hace algunos afios, parece abandonada; pa-
rece admitirse que el estdmago no forma directamen-
te la pepsina, sino un cuerpo, el pepsinégeno 6 pro-
pepsina, que se transformaria después en pepsina.

En cuanto al dcido clorhidrico, provendra de la
descomposicién de los cloruros contenidos en la san-
gre; las recientes investigaciones del profesor Hayem
tienden 4 dar la razén 4 esta opinion.

Llego después de estos prolegémenos al estudio de
los nuevos procedimientos que nos permiten apre-
ciar los movimientos del estémago y el quimismo de
este érgano. Empecemos primeramente por los pro-
cedimientos que permiten apreciar los movimientos
del estémago.

Os he dicho hace poco que se podia en ciertos
casos apreciar de visu los movimientos del estomago
4 través de las paredes abdominales. Pero estos son
casos excepcionales, y para apreciar la contractilidad
estomacal se pueden usar procedimientos mds 6 me-
nos complejos; el mds sencillo y eémodo es el pro-
cedimiento de Leube.

Basindose en datos fisiolégicos, Leube ha soste-

nido que siete horas después de una comida normal.

el estémago debia estar completamente vacio en
estado sano. Os bastard, pues, dar al enfermo una
comida compuesta de carne, huevos y pan, y practi-
car luego el lavado del estémago 4 las siete horas de
esta comida, debiendo encontrar entonces el estd-
mago completamente vacio.

Klemperer ha propuesto un procedimiento deriva-
do del mismo método, pero mucho més complejo.
Es el procedimiento llamado del aceite. Estd fundado
en el hecho de que, en estado fisiclégico, 70 & 80 gra-
mos de aceite pasan del estémago al intestino en dos
horas. Se introducen, pues, por medio de una sonda
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esofdgica, 100 gramos de aceite, y después, con la
bomba estomacal, se aspira al cabo de dos horas el
contenido del estémago. Se lava en seguida el esté-
mago con agua, se deja reposar, se recobra el aceite
por el éter y se calcula 4 continuacién cuanto aceite
ha pasado al intestino. Este es un procedimiento
muy complicado y que no presenta ninguna supe-
rioridad sobre el de Leube.

El tercer medio estd basado en reacciones quimi-
cas. Existe un cuerpo hoy dia muy utilizado en ciru-
ofa, cual es el salol, que resulta de la combinacién
del 4eido salicflico con el fenol. Uno de mis discipu-
los, el doctor Lombard (), ha demostrado todas las
aplicaciones terapéuticas que se pueden hacer del
salol. Lwald ha utilizado esta propiedad para apre-
ciar la contractilidad del estémago. Administra un
aramo de salol al enfermo, ¢ investiga en las orinas
en qué momento aparece el dcido salicilico 6 mds
bien el 4cido saliciliirico. En estado normal esto tiene
lugar & la media hora 6 4 los tres cuartos de hora.
Cuando hay retraso, Ewald admite gque este retardo
depende de que el estémago perezoso no ha hecho
pasar al intestino su contenido.

A este procedimiento se pueden hacer muchas ob-
jeciones. En una tesis premiada por la Facultad y
debida 4 uno de mis mejores discipulos, Mlle. Cho-
pin (), se ve que la eliminacién del dcido salicilico
depende en gran parte del estado del rindn, y que
puede retardarse considerablemente en los viejos,
por ejemplo. Por otra parte, segtin la naturaleza de
las comidas, y sobre todo segtn la cantidad de li-
guido ingerido, se puede hacer variar de una manera

(a) Lombard, Recherches sur les propriétés physiologiques et thérapeu-
tiques du salol. Tesis de Paris, 1887,

(%) G. Chopin, De Uélimination de Uacide salicylique. Tesis de Pa-
ris, 1889.
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considerable, como ha demostrado Bourget, la apari-
cién del dcido salieilico.

Las mismas objeciones pueden hacerse 4 las mo-
dificaciones hechas por Hubert al procedimiento de
Fwald, examinando, no ya el momento de aparicién
del 4cido salicilico en las orinas, sino aquel en que
desaparece la reaccién, época muy atrasada en los
individuos de estémago perezoso.

Es preciso, pues, desechar estos procedimientos
quimicos y atenerse exclusivamente al procedimien-
to de Leube. Entro ahora en los medios clinicos
puestos en uso para estudiar el jugo gastrico.

Todos estos medios clinicos estdn exclusivamente
fundados en el empleo de la sonda estomacal, provis-
ta 6 no de una bomba para extraer el liquido del es-
témago. En mi Higiene alimenticia (a) he expuesto
ya los procedimientos empleados anteriormente para
recoger el jugo géstrico. Todos estos procedimientos
est4an abandonados, excepto el de la bomba que os
presento, bomba que se debe 4 Colin, y que es un
modelo todo lo perfecto posible. Cuando no tengdis
bomba (véase la figura adjunta) podréis utilizar el
simple sifén estomacal. Pero antes de recoger el jugo
gAstrico es necesario dar al enfermo una comida, lla-
mada comida de prueba.

Se han aconsejado muchas comidas de prueba.
Asi es que Riegel, Gluzinski, Jaworski, Boas, Ewald,
Ritter, Hirsch, y finalmente el profesor G. See, han
propuesto cada uno una comida de prueba (1).

de TLeube; tnicamente que prac-
tica la extraccién del jugo gastrico
4 las cuatro ¢ cinco horas, 4 fin de
poderlo analizar. Al cabo de cmeo
horas la cantidad del HCI se en-
cuentra ya en sensible decaimiento,

(1) He aqui, segin G. Lydn, la
compos cion de las diferentes co-
midas de prueba.

Comida de Riegel.—Riegel pro-
pone una comida, cuya composi-
cidn es analoga 4 la de la comida

(a) Dojardin-Beaumetz IHigiene alimenticia, segunda edicion espafiola.
Madrid, 1890.—Bailly-Batlliere € hijos, editores.

e
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Bajo el punto de vista clinico, deben conservarse
solamente dos: la de Ewald yla de G. See. La de
Ewald es casi exclusivamente empleada en Alema-
nia, donde lleva el nombre de probefriihstick. Se com-

&

iz, 1.—Bomba estomacal.

pone de un panecillo blanco de 35 gramos, de vaso
y medio de agua (300 gramos) 6 de té ligero sin
azucar ni leche. Esta comida se da por la mafiana

en ayunas y se examina el jugo gistrico una hora
después de la ingestién de los alimentos.

y nos parece difieil tener asi una
nocidn exacta sobre su secrecidn.

Comida de Gluzinski y Jawors-
Ai.—Hacen tomar por la mafiana
en ayunas dos claras de huevos du-
ros y 100 centimetros cubicos de
agua destilada y se aspira la mez-
cla, lavandose por ultimo el esto-
mago hasta que el liquido del lava-
do no contenza mds fragmentos de
alblimina; en las condiciones nor-
males, la digestidn de esta comida
debe estar terminada al cabo de
una hora y media ; esta comida,

compuesta inicamente de materias

albuminoideas, es la mas defectuosa
ue se han propuesto;

no es posible darse

lteraciones de la di-

i6n de los amildceos, pero su

:to eapital proviene de que las
materias albnminoideas producidas

en exceso se combinan con el HCI
libre.

Comida de Twald y Boas.—Esta
comida (probefrithstick) es la que
mds se emplea en la actualidad en
Alemania; se da porla mafiana, y
se (50?.1')}}011{;‘ de un p()(l{) de pan
blanco (35 gr.) y de unos 300 gra-
mos de agua ¢ de té ligero sin azt-
car ni leche; el jugo gastrico se ex-
trae al cabo de una hora. La diges-
tién de esta comida en un estdéma.
go normal estd terminada 4 las dos
horas 6 dos horas y media.

Einhorn ha hecho experiencias
comparativas sobre el valor dela
comida de Ewald y de la comida de

tiegel; ha observado que la prime-
ra es preferible, si nos atenemos
tinicamente & asegurar el grado de
acidez del jugo géastrico; varias ve-
ces falta el HCI después de la comi-
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See da una comida més compleja, compuesta de
carne (60 4 80 gramos) cortada en pedazos peque
fiog, de pan blanco (100 4 150 gramos) y de un vaso
de agua. Recomienda al enfermo una masticacién
prolongada. El examen del jugo géstrico se verifica
dos horas después de la ingestién de esta comida.

Georges sostiene que esta comida da lugar 4 la
produccién de dcido léctico. Prefiere, por lo tanto,
la comida de Ewald, 4 la que anade dos huevos al
plato.

Por de contado que-la aspiracion hecha con la
bomba no debe ser demasiado viva, y bastan de 20
4 25 centimetros cibicos de jugo gastrico para prac-
ticar su examen. Se filtra el jugo gdstrico y después
se hacen obrar sobre ¢l los reactivos de que voy
hablaros.

Casi todos estos reactivos, si no todos, estan basa-
dos en las modificaciones que hace experimentar el
4dcido ciorhidrico 4 las diversas materias colorantes
extraidas de la brea de hulla, y empezaré por el reac-
tivo que hace mds tiempo se emplea, el violeta de
metilo (1).

da de Riegel, en casos en que se le
podia hacer constar si se daba la
comida de Ewald.

Comidus diversas,.— También se
han propuesto otras comidas de
prueba; Ritter é Hirsch recomien-
dan una comida compuesta de 500
gramos de leche cocida, de dos hue-
vos y de pan blaneo; el examen
debe practicarse 4 las tres horas.
Esta comida, como la de Gluzinski

y Jaworski, da lugar 4 una excesiva
produccién de materias albuminoi-
deas, y por ofra parte, la leche
puede asimismo determinar la for-
macién de fecido ldetico; de suer-
te 'que hay exposicién 4 cometer
errores de interpretacion; 4 pesar de
estos inconvenientes, Klemperer ha
propuesto recientemente el empleo
de la leche (a).

(1) He aqui una serie de otros

(¢) Binhorn, ;Probemittagsbrod & Probsfrihstick? ( Berlin. Klin.
Woch., pag. 647, 1888).—Ewald, Id. Berl. Klin. Woek., 736-738, 1888.—
Jurgensen, 1d, Berlin, K. Wook., nim. 28, 1889.—Gluzinski y Jaworski,
Borlin. Klin. Woel., pags, 527-520, 1884.—Klemperer, Charité- Annalen,
pag. 228, 1889.—Sticker, Berlin. Klin. Wocel., pags. T35-174, 1888.—Lyon,
Analyse du suc gustrigue, Tesis de Paris, 1890, pag. 30.
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Laborde y Dusart (a) fueron los primeros en
1874, hace di¢z y seis afios, que preconizaron el viole-
ta de metilo para el estudio de las modificaciones
del jugo gastrico. Es cierto que lo aplicaron mas
bien # estudios fisiolégicos que 4 estudios clinicos.

reactivos gue tomamos de 1a fesis
de G. Lyoén.

Reactive de Rleoch —Tste reac-
tivo, indicado por Szabo, ha sido
modificado por Rheoch; sa compo-
sicidn es la siguiente:

Acetato de hierro al
5 por 100

Sulfocianuro de po-
tasio al 10 por 100.

Agua destilada., . . 15 —

1 centigr.

Este reactivo presenta una colo-
racién rojo-oscura; si se pone un
poco de esta solucién en una capsu-
la de porcelana y se hace caer una
gota del liguido gue contenga el
HCI, el reactivo toma una colora-
eion rojo cereza que tira ligeramen-
te 4 pardo (rojo de marmelada de
ciruelas). Una gran cantidad de
deido hace variar el tinte al pardo
anacardo.

La reaccién es igualmente pro=
ducida por los deidos lactico y dcé-
tico en soluciones concentradas;
ademds, los fosfatos del jugo gastri-
co producen un precipitade amari-
llento de fosfato de hierro, que alte-

i la coloracion roja debida al

do algunoe utilizable en la practica,
porquesedescomponerdpidamente.

Reactivo de Mohyr.—8e han dado
u.-a! 3 1 A

Ewald propone la siguiente:

Sulfocianuro de amonio aly
0,56 por 100.

Tartrato . férrico - potasicos p. i.
recientemente prepara-
do al 0.5 por 100.

8¢ puede también formular asi:

Solucién de sulfocianuro

de K 410por 1000. ... . 2c.¢c.
Beluecidn nentra de acetato

de éxido de hierro. . . . 085

La adieion de jugo gastrico que
contenga H(U1 determina una co-
loracién rojo rubi debida 4 la for-
macién de sulfocianuro de hierro

Se ha preparade ignalmente un
papel por medio del reactivo de
Mohr, pero es facilmente alterable.
Hste reactivo es poco sensible (me-
nos que el violeta de metilo y la tro-
peolina), pero tiene sobre estas ma-
terias colorantes la ventaja de no
ser influido por las peptonas y las
sales.

Verde de malaquita.—Empleado
por Koster, tiene todos los inconve-
nientes de los reactivos preceden-
tes, cuya sensibilidad no posee.

Verde de smaragdita.—Conside-
rado por Voigt como un buen reac-
tivo. Las soluciones concentradas
de HCI le colorean en rojo oscuro,
las soluciones muy diluidas en gris
¢ en amarillo verdoso; los dcidos
organicos tienen influencia sobre él

Materia colorante del wino de
Burdeos.—Este reactivo, asi como

(@) Laborde, les Colorants appligués o larecherche et @ la détermina-
tion de Uacide libre du suc gastrigue (Bulletin detliérapeutique, OXII, pa-

ginas 861 y 884).

Violela
de metilo.
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Después Maly (@) ha empleado de nuevo el reactivo
de Laborde y hecho de él en 1877 aplicaciones prie-
ticas. He aqui cémo se debe proceder para hacer uso

de este procedimiento:

En 50 centimetros cibicos de agua dejaréis caer

los tres siguientes, ha sido preco-
nizadc por Uffelmann. Se prepara
de la manera siguiente: un medio
centimetro cubico de vino de Bur-
deos puro y no muy afiejo,adiciona-
do con 3 centimetros ciibicos de al-
cohol & 90° y 3 centimetros ciibicos
de éter sulfirico da una solucion
incolora; esta solucién, baju la in-
flueneia del HCI, aun en propor-
ciones minimas, adquiere un tinte
rosado, mientras que el acido lacti-
co no obra de la misma manera mds
que en soluciones concentradas. Las
peptonas, los albuminatos, las sa-
les, no oponen ninglin obstdculo &
la reaccidén. Stiénon ha empleado
este reactivo, que le ha pareceido
de poca desconflanza, dada la varia-
bilidad de la materia colorante del
vino de Burdeos.

Materia colorante de la mirti-
lla.—X] extracto obtenido por el
aleohol amilico del jugo fresco 6 del
cocimiento acuoso de la mirtilia sir-
ve para colorar hojas de papel ver-
de, Este papel, de tinte azul oscuro;
cambia al rojo por losdcidos mine
rales y organicos; pero mientras que
el HCl hace cambiar de color la
materia colorante, 4 partirde 0,3
por 1000, los 4cides orgdnicos no
obran mds que de 4 & 7 por 1000 de
concentracion; ademds, la colora-
cidén roja que producen estos tlti-
mos desaparece por el éter; en fin,
los albuminatos, las peptonas y las
sales pueden enmasecararlareaccion,

Materia colorante de la malve. —

Se impregna con ella el papel bu-
vard; serfa un buen reactivo, pero
de una preparacion dificil,

Fenato de hierro.— Para prepa-
rar este reactivo se diluyen en 20
centimetros eibicos de agua desti-
lada 10 centimetros ciibicos de una
solucién de deido fénico puroal 4
por 100 y sc afiade una gota de per-
cloruro de hierro liguido; se obtiene
asf un liguido de tinte amatista. 8i
se mezclan 1 6 2 centimetros ciibi-
cos del reactivo con unas gotas de
jugo gastrico el reactivo se conduce
de unamanera variable, ora sedeco-
lora, ora toma una coleracién ama-
rillo-oscura & bien una coloracidon
de acero. Es, sobre todo, como vere-
mos mas adelante, un reactivo del
acido lactico, que no debe ser utili-
zado parala averiguacion del HCL

Reactivo de Boas.—El méas re-
ciente de estos reactivoseselque ha
propucsto Boas en 1888; una soln-
cidn deé resorcina adicionada con
azucar de cafia, calentada con HCI,
toma una coloracién gue va del rojo
flor de albérchigo al rojo parpura,
mientras que con los dcideos orgé-
nicos no se produce esta coloracion,

Se prepara una solucién gue con-
tenga por 100 gramos de aleohol
dilnido nn gramo de resorcina y 3
de azucar; se anaden dos o tres go-
tas de este reactive & cinco 6 sels
gotas de jugo gdstrico, y sise ca-
lienta la mezcla en una cdpsula de
porcelana por encima de una peque-
fia llama, se obtiene, despues de

(a) Richard Maly, Untersuchungen iiber die Mittel zur Zewre Bildung
in Orgaismus und iber einige Verhaltmisse der Bluyserwm (Zeitsehrift
Jur Physialogische Chenvie, tomo I, pag. 174, 1877).
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tres 6 cuatro gotas de violeta de metilo llamado vio-
leta de Paris; después verteréis en la solucién el jugo

=

gastrico que deseéis examinar y el violeta pasa 4 azul

si existe dcido clorhidrico. Es necesario lo menos 0,5
por 1000 de dcido clorhidrico para que se produzea la

reaceién.

Kl 4ecido ldctico produce también la misma reac-
cidn, pero es necesario que esté muy concentrado

(10 por 1000). La presencia de las peptonas 4 4 por
100 1mpide la produceidn de la reaccién, aun cuando
el dcido clorhidrico esté 4 1 por 1000.

El segundo procedimiento es el de la tropeolina
preconizado por Leube, y en 1884 he dado 4 cono-
cer los beneficios que se podian conseguir con este

reactivo (a).

evaporacién completa, un barnizro-
sa 6 rojo vivo que se extiende sobre
las paredes de la cdpsula. La colo-
racion desaparece rapidamenté por
enfrismiento. En vez de emplear
esta soluecidn se pueden utilizar ti-
ras de papel introducido en el jugo
gdstrico, en las enales se deja caer
una ¢ dos gotas de reactivo y se ca-
lientan entonces con precaucidn y
muy lentamente por encima de uoa
pequefia llama; se produce una
mancha primero violeta y después
rojo ladrillo, Boas propone también

rtomarla
algunos minutos antes de la extrac-

reina al enfermo
cion del jugo gastrico; hace absor-
ber una cdpsula de gelatina :
1 a 08r,20 de resorcina y 027,10
unas  cuantas
estomacal, fil-
orado en una cap-
elana, bastaran para

produeir la reaccion. El reacti

Boas puede descubrir HC

de Ogr,b por 1000; presenta el mis-
mo defecto que el reactivo Gunz-
burg, es decir, que no da resultado
positivo cuando las materias albu-
minoides vienem #& meutralizar en
totalidad el HOCldel jugo gastrico;
hemos ensayado varias veces el
reactivo de Boas comparativamen-
te con el de Gunzbure y hemos ¢

tenido constantemente resultados
idénticos con los dos reactivos; pe-
ro el empleo del reactivo Boas pre-

1
a]

senta un inconve conte-

ner la floroglucina-va na; esna-
cesario tomar grandes precanciones
para impedir se carbonice el azlicar
y dé un depésito de color oscurs de
caramelo en vez de la reaccidn roja
que se espera. Como pc

el reactivo de Boas no ofrece ningu

na ventaja sobre el de Gunzburg, y
por otra presenta los defectos que
acabamos de gefialar, no existe nin-
guna razon para que sustituya d este
tiltimo,

imetz, De la valeur diagnostique des procédés emplo-

wur reconnaitre Laci

liciembre de 1884, y
. 804).
DUJARDIN. —IX.—ENF. DEL ESTOMAGO,—

¢ du suc gastrigue (Sociedad médica de los hos-
¢ hebdomadaire, 4 de diciembre de

I'ropeolina,




Rojo
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He aqui cémo se procede con la tropeolina 6 naran-
jada Poirrier nim. 4: sobre dos cristales de reloj
colocados en una superficie blanca (papel ¢ cuadri-
culado blanco), verteréis las soluciones siguientes:
bien una solucién acuosa al céntimo, bien una solu-
cién alcohdlica que contenga una parte de alcohol por
tres partes de agua destilada, también al céntimo;
despuds, en uno de los cristales de reloj verteréis el
jugo gdstrico que querrdis estudiar; el liquido ad-
quiere entonces un color rojo carmin muy caracteris-
tico, sobre todo si se le compara con la coloracién
amarilla normal de la solucién.

Como con el violeta de metilo, la reaccién puede
preducirse también con el dcido ldctico; pero es ne-
cesario una gran cantidad, 2 por 1000; este proce-
dimiento es muy sensible y es poco influido por las
peptonas. Asi, pues, (Georges le coloca 4 la cabeza de
los procedimientos que se deben emplear.

Los procedimientos con el rojo del Congo y el ver-
de brillante estdn también basados en un cambio de
coloracién. Se puede utilizar el primero, bien en so-
lucién, bien en papeles impregnados en la solucién
colorante que bajo la influencia del dcido clorhidrico
pasa del rojo claro al azul. Basta 1 miligramo por
1000 de 4cido clorhidrico paraobtener esta coloracién.
Es necesario 1£7,20 por 1000 de dcido ldctico para
que se produzca la misma reaccién. Segun Georges,
éste serd un buen procedimiento.

El verde brillante ha sido propuesto por el pro-
fesor Lepine. Se sirve de una solucién al 2 por 100,
y la presencia del 4cido hace pasar la mezcla del azul
verdoso al verde. El inconveniente reside en la difi-
cultad de apreciar el paso del azul verdoso al verde.

Por tltimo, el reactivo de Gunzburg, recomen-
dado por G. See y sus discipulos, es el mas sen-
sible de todos. Puede descubrir hasta un vigésimo

B e o i
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por 1000 de acido clorhidrico ; tinicamente que este
procedimiento es muy complejo, y como es necesa-
rio hacer intervenir el calor, es un procedimiento
poco clinico.

He aqui, ante todo, la composiciéon de este reac-
tivo:
Florogiucina 2 gramos.

N Al el S S e TR e 1 —
Alcohol 480 grados, . . v v v v v v v v v v v o 100 —

Esta solucién tiene una coloracién amarillo-roja.

En una cdpsula de porcelana se pondrd una do-
cena de gotas del jugo gdstrico que se quiera exa-
minar, y se afiadiran fres ¢ cuatro gotaé del reac-
tivo. Después se calentard ligeramente la mezcla,
cuidando de no elevar la temperatura 4 mas de 38
6 40°%; se produce entonces en los bordes de la cdp-
sula una coloracién rojo-cinabrio.

Si este reactivo es sumamente sensible, presenta
el serio inconveniente de que sus reacciones son en-
mascaradas por las peptonas y los cuerpos albuminoi-
deos. Asi, pues, en resumen, creo que debemos con-
servar la tropeolina y el violeta de metilo, y no ser-
virnos del reactivo de Gunzburg mis que en casos
excepcionales.

En algunas circunstancias es necesario investigar
el 4cido lictico; para ello no existe més que un I‘BCE)lC—
tivo, el propuesto por Uffelmann. Es necesario pre-
pararlo extempordneamente, como aconseja Ly6n. Se
dejan caer en una mezcla de 20 centimetros ciibicos de
agua destilada y de 10 centimetros ciibicos de dcido
ﬁ;:mcr) 4 4 por 100 dos ¢ tres gotas de percloruro de
hierro. La mezcla tiene un tinte amatista que vira al
:1111;11.:-1110 canario en presencia del 4cido l4ctico.

‘L.slln'eciso, ademds, conocer la acidez del jugo
gastrico; no os hablaré de los procedimientos de Leo
y de Winter, que son procedimientos de laboratorio,

Dela
acidez total
: del
jugo gistrico.
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y solamente me oc,upqrc, de los procedimientos cli-
nicos (1). He aqui como se procede en estos casos:

se toman 10 centimetros ctibicos de jugo géstrico y
se les afiaden unas gotas de una solucién de fenol-
ptalemfu que tiene la propiedad de cambiar su color

en rojo vivo en presencia de un dlcali libre

. Se hace

obrar entonces gota 4 gota una solueion nounal dé-

(1) He agui los procedimientos
de dosificacion de Leo, Bourget,
Winter y Hoffmann, segun la tesis
de Lyon:

Procedimiento de Leo.— Leo ha
propuesto recientemente wn proce-
dimiento més sencillo, que permite
asimismo dosificar con mucha exac
titud el HOL en un jugo gastrico.
Hste procedimiento permite tam-
bién determinar la acidez gue co-
rresponde 4 los fosfatos dcidos, la
que es debida 4 los dcidos organi-
cos, y por tltimo la acidez propia
del HCL libre; puede ser aplicado
tanto al analisis cualitativo como
al cuantitativo.

Ocupémonos ante todo del primer
punto.

Cuando se mezclan & la tempera-
tura orflinaria una solucion de fos-
fatos acidos de K 6 de Na con car-
bonato de cal seco pulverizado, ho
se produce ninguna reaccion de las
dos sales una sobre la otra; el papel
azul de tornasol es enrojecido tanto
por la solucién que contenga carbo-
nato de cal como por la solucién
primitiva defosfato dcido; sise hace
la titulacién de la acidez antesy
después de la adicién del carbonato
de calecio, las cifras halladas para
las sales de cal no difieren nada y
solamente difieren en muy poco res-
pecto 4 las sales de sodio.

Por el contrario, la solucién de
un dcido libre, por ejemplo de HCL
¢ de dcido lactico, es en seguida neu-

ralizada en frio por el carbonato de
cal. Si, pues, se ha determinado de

una manera positiva la reaccién dci-
da del contenido estomaeal por me-
dio del papel de tornasol, se puede
hacer instantidneamente la estima-
ciém cualitativa de los acidos,

Se vpera de la manera signiente:
se mezclan en un cristal de reloj lo
que pueda cogerse con los extremaos
de dos dedos de earbonato de calcio
y unas caantas gotas de jngo gass
trico, Si el papel de tornasol no es
enrojecido por el jugo gastrico adi-
cionado de carbonato, es que el li-
quido primitive no contiene sales
dcidas, sino tinicamente dcidos li
bres. Si se obtiene una coloracién
roja menes intensa del papel de tor-
nasol, es que el jugo gastrico con-
tiene 4 la vez sales dcidas y dcidos
libres, Por tultimo, si la 1:&(:(:10:1
4cida no experimenta modificacio-
nes, es que no hay deidos libres, sino
solamente sales acidas. Si se ha te-
nido cnidado de tratar por el eter el
jugo gistrico filtrado antes de la
adicion de carbonato de calcio, y de
extraer asi los 4cidos grasos y el
4cido ldctico que puedan existir,
s posible darse cuenta en unos mi-
nutos de la presencia 6 de la ausen-
cia de HOl en el contenido estoma-
cal, Leo ha comprobado laexactitud
de este metodo en un gran TUmMEro
de casos; siempre ha hecho constar
la presencia del HCI en donde el
rojo del Congo ¢ la floroglucina
vanillina daban resultados positi-
vos, pudiendo asimismo descubrir
el HCL cuando los reactivos colo-
rantes no daban ningtn resultado,
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cima de sosa, y se basa en que un centimetro ctibico

de la solucién neutraliza 0,003646 de

dcido clorhi-

drico. En estado normal son necesarios 4 4 6 centi-

metros
producir la reaccidn.

clib'cos de solucién de sosa al décimo para

Por tltimo, es conveniente conocer el poder di-

=

En cuanto al analisis cuantitati-
vo, permite igualmente determinar
la parte que corresponde & los 4ci-
dos organicos, al HCl y 4 los fosfa-
tos 4cidos, en la acidez total. Para
separar los dcidos organicos, basta
tratar el jugo gast

o por el éter;
por otra parte, afiadiendo carbo-
nato de cal al jugo gdstrico, se sa-
+
t

ura el HCl, mientras que las sales
acidas no son modificadas. Si se to-
man, pues, 10 centimetros clibicos de
rico filtrado y tratado por
el éter, y se hace su titulacion por
la sosa, se obtiene la acidez total
debida & las deidas y al HCI;
4 otros 10 centimetros eibicos de
jugo gastrico se afiade entonces
carbonato de cal en exceso, se filtra,
s¢ hace hervir para expulsar ¢l dci-
do bénico y se procede 4 una se-
gun itulacion. La cifra obtenida
da la acidez debida 4 las sales dci-
das, y por consecuencia la diferen-
cia entre los resultados de la prime-
ra y segunda titulacién da larigueza

en HCl; para que no haya nec
dad de tener en cuenta la influencia
de las sales de cal que puedan en-
> en el jugo gastrico; Leo

ia afiadir al jugo gastric

antesde ﬂn:l.ﬂ titulacion, cierta can-
tidad de cloruro de sodio ¢ 5 centi-
metros ciibicos de una solucién con-
centrada de clorure de calcio para
los 10 centimetros cubicos de jugo
_-r}m co. Hemos empleado 4 menu-
lo el procedimiento de Leo, que es
muy :v_'mr.:ulz.-, ¥y nos parece ¢l mas
recomendable de los métodos de

gestivo del jugo gastrico, practicando con él diges-

anglisis cuantitativa aplicables 4 la
clinica; en cada examen solo se in—
vierte una media hora.

Procedimiento de M. Bourget.—
El andlisis cualitativo y cuantitati-
vo del jugo gastrico se hace de la
manera signiente: M. Bourget afia-
de al jugo gdstrico unas gotas de
una solueidén de acido pierico al uno
por 1000; en presencia de las pep-
tonas se produce un precipitado
mds ¢ menus abundante, que se debe
redisolver por completo calentando
6 anadiendo dos 6 tres gotas de dci-
do nitrico.

Jﬂmplb- a en seguida el reactivo de
Gunzburg, que da la coloracion roja
sol‘uuuud en los casos en que resta
todavia una minima cantidad de
HCL libre; la coloracién no se pro-
duce en los casos en que todo este
dcido estd fija io poxla albimina.

El reactivo pierico indica, pues,
si ha habido HCl en un momento
dado, y el reactivo de Gunzburg si
le hay todavia. Los ligumidos esto-
macales que no han contenido méas
que acido ldctico 1 otros dcidos or=-
gédnicos no dan el precipitado de
peptonas por el dcido pierico, O
bien, si dan un precipitado (4 cansa
de las materias albuminoideasen
disolucién), no se disuelve ni por el
alor ni por el dcido nitrico; por el
~ontrario, este precipitado se coa-
gula mds.

Para el anpdlisis cuantitativo,
Bourget reune al primer liquido
gastrico extraido el que proviene
del lavado del estémago, continua-

Poder digestive
del
estomago.




