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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.
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tiones artificiales; para esto se ponen en un tubo de
ensayo b centimetros ciibicos de jugo gdstrico y un
pequefio cubo de alblimina que tenga de 5 4 6 mili-

metros de lado. Se coloca todo en una estufa 4 38 6

,

40°. Se pueden hacer al mismo tiempo digestiones
artificiales por medio de pepsina.
Mas para demostrar hasta dénde llega la minucio-

do hasta que el agua del layado no
presente ya reaccién #cida; el pro-
cedimiento empleado es una modi-
ficacion del de Sjoqvist y necesita
dos liquidos titulados:

1.© Una solucién que contenga
exactamente 1 por 1000 de HCL

2.0 Una solucién de sosa, de la
que 10 centimetros ciibicos neutra-
lizan exactamente un centimetro
ctibico de la solucion precedente.

«Se introduce una canfidad va-
riable de liquido estomacal, 10, 20
¢ 30 centimetros cibicos, ete., en
un crigol de porcelana mezelindole
con una pequeila cantidad de car-
bonato de bario puro; se calienta
suavemente, y una vez evaporado
el liguido por completo se aumenta
progresivamente €l calor hasta la
carbonizacién completa de Ia masa.
Las sales orgdnicas de bario, y sobre
todo el lactato, son destruidas; s6lo
el cloruro de bario no es descoms
puesto. Despueés del enfriamiento se
desprende con precancién elresiduo
de las paredes, y todo Jo posible
pulverizado; en seguida se le trata
por el agua hirviendo, hasta que se
haya extraido todo el cloruro de ba-
rio contenido en la masa carbonosa.
La operacién estd terminada cnan-
do el liquido que atraviess el filtro
no da precipitado (con el dcido sul-
furico); pero no se debe proceder 4
ésta comprobacion hasta despuésde
haber lavado bien el filtro con agna
hirviendo parano perder demasiada
sustancia. El liguido filirado es pre-
cipitado por cantidad suficiente de

una solucién concentrada de carbo-
nato de sodio (1 : 3). El precipitado
de carbonato de bario formado es
recogido en un pequetio filtro, lava-
do y rociado con agua destilada,
hasta que el liguido del lavado no
dé yareaccion alcalina con el papel
tornasol. Se introduce entonees el
filtro y el precipitado en una retorta
aforada en 100 centimetros cubicos,
y se vierten encima 10 centimetros
cilibicos de una solucion titnlada de
HCI al 1 por 100. Se agita violenta-
mente 4 fin de disgregar completa-
mente el filtro y se llena el matraz
hasta lu sefial del aforo. Una vez
bien mezcladas las diferentes capas
de Jiquido, se filtra, tomédndose lue-
go 10 centimetros cibicos de este
liquide filtrado que se introducen
en un vasito de precipitar; se afia-
den 3 4 4 gotas de fenolptaleina en
solucién alcohdlica al 1 por 100; se
puede también emplear el tornasol,
pero M. Bourget prefierela fenolpta-
leina, que da en los medios dcidos
un liquidoincoloro gue pasa al 10jo
carmin por los dlealis. Se aprecia
m4s facilmente este cambio brusco
de coloracién que el paso del rojo al
azul de tornasol. Por medio de una
pipeta graduada 6 de una bureta de
Mohr se titula la cantidad de acido
no saturada, empleando” ana solu-
cién de sosa caustica. Kl niimero de
centimetros cilibicos saturados indi-
ca inmediatamente la cantidad de
HCI contenida en el volumen del
liguido empleado para la experien-
cia, y nna simple multiplicacién da
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sidad de los procedimientos empleados en Alemania
para juzgar el poder digestivo del jugo gastrico, per-

mitidme citaros el procedimiento -aconsejado por
Gunzburg para apreciar el poder quimico del esto-
mago. Este procedimiento estd fundado en la pre-

sencia del ioduro de potasio en la saliva cuando este
ioduro ha penetrado en la economia.

idea de la totalidad del HC1 conte-
nido en el estémago.

»Para conocer la proporcién de los
4cidos orgdnicos bastara deducir la
cantidad de HCl encontrado dela
acidez total determinada al prinei-
pio de la operacién. Estos 4cides or-
ganicos pueden caleularse como el
acido lactico.

nHasta hoy se ha expresado siem-
pre la acidez del jugo gdstrico por
1000. Es cierto que hay cierto inte-
rés en conocer esta relacidn, porque

restion e verifica mas 6 menos

aiin el grado de acidez del 1i-
guido, pero existe también nomenor
interés en conocer la cantidad total
del HCl contenido en el estémago.
se podréa establecer mas facil mente
un limite entre la hiperclorhidria y
Iz hipoclorhidria. Toda una serie de
investigaciones hechas en el est6-
magzo sano (con la comida de prue-
ba siguiente: carne asada picada, 50

4 80 gramos, 50 gramos de pan or=
1

dinario y 2 vasos de agua) han dado
una cantidad total de HCl variable
entre 50 & 80 centigramos & la ter-
cer hora de la digestion.»
Procedimiento de M. Winter.—
3 rocedimiento, expuesto por el
sor Hayem (Bulletin médical,
le diciembre de 1889), difiere
los precedentes en gque permite
i HCl combinado con las
as albuminoideas y el HCI
libre.
«Se sacan provisionalmente del
liguido estomacal filtrado tres vee
5 centimetros entbicos que se dis

buyen en tres capsulas: a, b, c.Se
llevan 4 la estufa 4 100° 6 al baiie-
maria las tres capsulas asi prepara-
das. Después de desecacion se lleva
a progresivamente y con precau-
cion al rojo oseuro naciente, evitan-
do las proyecciones y no pasando
de esta temperatura. Para apresu-
rar la destruccion de las materias
organicas y disminuir la accidn del
calor se agita frecuentemente con
una varilla de cristal. Se deja de
calentar en cuanto la masa, no pre-
sentando ya puntos deignieidn, se
hace pastosa con un principio de
fusién del carbonato de sosa.

»La operacién no debe durar mds
que algunos minutos y la calcina-
cidn ser lo justamente suficiente
para proporcionar una solucidn
blanca,

»Después del enfriamiento se afia-
de agua destilada y un ligero exceso
de dcido nitrico puro; se hace hervir
para expulsar el exceso de #cido
carbdnico; se hace. entonces pasar
la solucién 4laneutralidad ¢ aun 4
cierto grado muy ligero de aleali-
nidad por la adicién de carbonato
de sosa, estando por lo demds pre-
venidos de que este 1iltimo limite

1¢ por una abundante pre-

én en caliente de las sales

reas que arrastran todo el car-
bon.

»Después de filtracién por papel
Serzeling y lavado del residuo con
agna hirviendo se reunen todos los
licores y se dosifica el cloro por
medio de la solucidén deci-normal
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Grunzburg toma una pastilla de ioduro de potasio,
que coloca en una cubierta de cautchuc cerrada por
medio de hilos de fibrina conservados en alcohol. Es-
tas pequeiias pastillas se introducen en glicerina.

Se toma una de estas pastillas, se la coloca en una
chpsula de gelating y se hace tragar todo ello al en-
fermo. Después se examina la saliva del paciente, y

de nitrato de plata en presencia del
cromato neutro de K.

»Laadicién, comese ha dichomds
arriba, de un ligero exceso de dcido
nitrico, favorece la penetracion y la
dislocacion del residuo carbonoso
empastado de carbonato de sosa.
Ta adicién final de carbonato de
sosa en muy ligero exceso exalta
sin perturbar la sensibilidad de la
reacceion indicadora. Operando eo-
mo acaba de decirse, y rodedndose
de todas las precauciones necesarias
en semejantes casos, se obtienen
resultados absolutamente constan-
tes con un mismo liquido; la sensi-
bilidad del método por el cromato
de potasa es por lo dem4s extrema.

»El ntimero suministrado por a,
v expresado en HCl, representia la
totalidad del cloro contenido- en el
liguido estomacal. ;

»b. Después de una evaporacién
nrolongada 4 1000, de duracién de
una hora después de la desaparicién
de todo el liguido, se vierte en él un
exceso de carbonato de sosa; se eva-

de nuevo y se terminx como
a se hizo.

»Hl niimero proporeionado por b
representa todo el cloro, menos el
que ha sido expulsado por la eva-
poracion prolongada 4 100°, es deeir,
menos el HCI libre :a — b = HCL
libre. Por la evaporacién al bafio-
maria 4 100° se obtienen por lo de-
m#s los mismos resultados que en
la estufa 4 1100, Pero si se pasa un
poco de esta tltima temperatura,
la masa desprende humos blancos

y los resultados cambian. Asi, para
conseguir resultados completamen-
te constantes es necesario preferir
la evaporacion prolongada 4 100°.
»Bn cuanto la poreidn ¢ esta de-
secada, se la calcina con precaucién
sin ninguna adieién. Machacando
el carbén se apresura el findela
operacion, que para ser suficiente
exige muy poco tiempo. KEn esta
ocasién debe sobre todo evitarse
toda excesiva elevacién de la tem-
peratura. Sc detiene en cuanto el
carbdén se hace seco y friable, El se-
fior Winter se sirve de una cépsula
bastante profunda en la que solo el
fondo es lamido por la llama del
mechero y cuya parte superior estd
protegida por nna tela metdlica.
Después del enfriamiento se acaba
como arriba se indicod. El numero
encontrado representa el cloro de
los cloruros fijos: b — c indica, por
consecuencia, el cloro perdido du-
rante la calcinacién prudente delos

Tesiduos, es decir, el cloro combina—

do 4 las materias organicas y al
amoniaco. Numerosas dosificacio-
nes comparativas han ensefiado que
operando de esta manera no sé ex-
perimentan por el hecho dela di-
sociacién pérdidas apreciables de
cloruros fijos.»

Procedimiento de Hoffmann —
Hoffmann ha propuesto reciente-
mente emplear cl polarimetro para
la determinacién de la acidez del
jugo castrico. Este procedimiento
est4 fundado en el principio siguien-
te: el azticarde cafla, en solucion
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se anota el momento en que el almidén revela la
presencia del iodo; de esta manera se juzga por el
tiempo que ha transcurrido el valor digestivo del
jugo ghstrico, porque este jugo géstrico ha debido
destruir los hilos de fibrina para poner al descubierto
las pastillas de ioduro potdsico.

No sé si el método de Gunzburg se aplica en Alema-
nia, pero es preciso reconocer que €s un procedimien-
to ingenioso y que no reclama de la persona que le
utiliza grandes conocimientos guimicos. Es un pro-
cedimiento clinico, y Marfin, que ha utilizado este
método, le considera como de resultados clinicos su-
ficientes. No participo de esta opinidn, y confieso que
los resultados que he obtenido con €l no me han ser-
vido en manera alguna para aclarar mi diagnostico.

Henos, pues, en posesién de tres clases de medios
que os permiten reconocer la presencia del 4cido clor-
hidrico libre, la presencia del 4cido ldctico, el valor
4cido del jugo gdstrico y, por ultimo, su poder di-
ges t1ivo.
~ ;Con todos estos procedimientos podcis pasaros
sin el examen clinico y con s6lo estos datos estable-
cer un diagnéstico y una terapéutica? No, seriores,
y cuando se ven los esfuerzos incesantes de estas in-
vestigaciones quimicas y el escaso resultado que se
consigue, se esté tentado 4 decir que la montana ha
dado 4 luz un ratén. En efecto, como ha dicho muy

acnosa con #cidos, absorbe el agua  cidn del azicar de cafia en dextrosa
' y levulosa, mientras que los dcidos

orgdnicos noejercen ninguna accidn
5n se modifica, y se 4 menosde no encontrarse en un
arfacilmentelacan- grado de concentracién muy ele-
vado. No entraremos en los detalles
téenicos ni haremos la enumeracion
de las causas de error inherentes 4
do; mas complicado que

los métodos precedentes, no parece

rent idos tienen una accion que
varia a cada uno de ellos, y de
todos HCl es el que obra mas

enérgicamente sobre la transforma-  serles superior en precision.

YValor
de los
prod ed1mis ntos.
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bien Georges, las enfermedades del estémago, bajo
el punto de vista quimico, se agrupardn en dos clases:
aquellas en las que hay hipersecrecién de 4cido clor-
hidrico y aquellas en las que existe hiposecrecién.
En el primer grupo no habrd mds que una enfer-
medad, la tlcera del estémagoj; en el otro se agrupa-
rian todas las demds afecciones, gastritis, dilatacién
del estdmago, en una palabra, las afecciones més di-
ferentes de todo el grupo nosolégico de las afeccio-
nes estomacales. Asi Hayem, en sus recientes in-
vestigaciones, ha demostrado que la presencia del 4ci-
do clorhidrico libre no permite distinguir las afec-
ciones del estémago, puesto que su presencia es un
hecho excepcional.
¢ Quiere esto decir que se deban abandonar estas
investigaciones ? De ninguna manera. Es un comple-
mento de informacién que nos permite confirmar
hasta cierto punto el diagnéstico establecido por los
demds medios clinicos. Pero siempre serdn estos tl-
timos los que deban ocupar el primer lugar; el es-
tudio del tratamiento de las diversas enfermedades
en que voy 4 entrar serd una prueba completa de lo
que anticipo, y esta prueba he de ddrosla lo m4s com-
pleta posible estudiando .en primer lugar el cdncer
-del estémago y su tratamiento.
Pero antes me es preciso daros 4 conocer el lavado

del estémago, que desempefia un papel muy impor-
tante en la cura y el diagndstico de las afecciones es-
tomacales, y suministraros nociones precisas sokre la
alimentacién, que es cl agente més activo de lahigiene
terapcutica aplicable 4 estas afecciones. Empezaré
por estas tltimas.
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LECCION TERCERA
DE LOS PRINCIPIOS ALIMENTICIOS PRIMORDIALES

RESUMEN.—Terapéutica general de las enfermedades del cstbmago‘—D?E
alimento y de la alimentacién.—Definicién del alimeujao.-ibe la nutri-
bilidad y de la digestibilidad de los alimcntos.-——Expm'mm‘:las hechas en
el hombre.—Fistulas gastricas.—Ano contranatural.—Alimentos pesa-
dogy ligeros —Divisién de los principios alimenticios.—Digestion Qe‘las
materias albuminoideas —De las peptonas: sus caracteres, sus varieda-
des. su naturaleza.—Valor nutritivo de los prineipios albuminoides.—
1 : stién de las fécnlas, de los azticares y de las grasas.—De los prin-

cipics salinos.
SENORES:

Como os decia al final de la tltima leccién, antes
de empezar el estudio de cada una de las afeccion_es
estomacales en particular debo exponeros en varias
Jecciones la base cientifica sobre que deberéis hacer
descansar la higiene alimenticia: he reunido, pues,
en este capituld las adquisiciones mds recientes de
la fisiologia moderna sobre la alimentacion. Después
de la publicacién de estas primeras lecciones, en vist-a
de la importancia de la higiene alimenticia, he dedi-
cado 4 este asunto mis lecciones dadas en el hospital
Cochin durante el afio 1885-1886, remitiendo 4 di-
chas conferencias 4 los que deseen estudiar de una
manera més completa esta cuestién (a).

Qe da el nombre de alimento 4 toda sustancia que,
introducida en la economia por el tubo digestivo,
sirve para la nutricién; pero antes de empezar el es-

(2) Dujardin-Beaumetz, Conferencias del Hospital Cochin, 1885-1886.
TLa Higiene alimenticia, Madrid, 1890.—Traduceion espafiola.

Del
ilimento.




