ARZ GACKETA MEDICA DR MEXICO

Proyecto de un capitulo descriptivo del sistema
reticuio-endotelial *

Por el Dr, JESUS ARROYO.

Teniendo en cuenta la importancia cada vez mayor que el sis-
tema reticulo-endotelial ha adquirido en los dltimos afios, tanto
desde el punto de vista anatémiico come funecional, y la eircuns-
tancia de que los oonocimientos que a él se refieren, sélo pueden
adquirirse en libros altamente especializados que no estin fre-
cuentemente en las manos de la mayoria de nuestros médicos ni
de los estudiantes de medicina, que tienen unos y otros necesidad
de documentarse acerca de un tema de tanta actualidad y tras-
cendencia, me ha parecido pertinente condensar en este trabaje
los conocimientos fundamentales scbre este punto tan importante
de las ciencias médicas, siguiendo un plar didactico que permita
ver con claridad las distintas fases del prcblema que ha planteado
para la biologia en general y la medicina en particular, el descu
brimiento de autores diversos, desde Kupffer que en 1876 descri-
bi6 las células estrelladas del higado, hasta Aschoff que en 1922
llamé sistema reticulo-endotelial al conjunto de dichas célulag y
otras semejantes, con propiedades especiales que pronte hemos de’
conocer.

Con este objeto procuraré anoiar en mi descripeién los hechos
més importantes y mejor aclarados del asunto gue voy a estu-
diar, omitiende aquellos de importancia menor y los que alin no
han sido dilucidados por completo, a fin de no alargar demasiadc
las dimensiones del presente trabajo. Y dicho lo anterior, entro
en materia. '

Se estima en la actualidad el sistema reticulo-endotelial co-
mo una formacién celular difundida en el crganismo humano e
integrada por células muy numerosas, de forma un poco variable
vy de funciones semejantes, entre las que descuellan un poder fa-
gocitaric bastante desarrollado, la propiedad de colorearse “in si-
tu” por numerosos reactivos que se agrupan con el nembre de co-
lorantes vitales y la de fijar en su protoplasma particulas de subs-
tancias coloides muy variables; tienen, ademsds, como caricter fun-

* Trabajo reglamentario de turno lefdo en la sesién del 6 de diciembre de 1940.
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damental, el de provenir todas del mesenquima no diferenciade
de la época embrionaria del desarrollo.

He diche antes que este sistema estd difundido en el organis
mo humano, ¥ efectivamente sucede asi, ya que si al principio de
su conccimiento se habia localizado en unos cuantos 6érganos de
nuestro cuerpo. a medida que se progresa en su estudio y que au-
mentan el numero de investigaderes y el de las técnicas emplea-
Gas para su estudio (que por cierto son cada vez méas perfeccio-
nadas), se ha comprobado la presencia de los muy numerosos ele-
mentos celularas que lo integran en muchos érganos y tejidos de
nuestro organismo, entre los cuales cabe mencionar los siguientes:

La sangre.—Se estima como elementos reticulo-endoteliales en
este tejido a'los monocitos, es decir, a los glébulos blancos mono-
nucleares de tamaifio grande (18 a 22 micras), y de niicleos bien
sea arredendadoes o lobulados.

Los vasos sanguineos.—En estos o6rganos los representantes
del sistema que nos ocupa serian las células endoteliales de la tu-
nica interna, que no s6lo desempefian el papel pasivo de constituir
¢l revestimiento interior de dichos vasos, sino que pueden des-
prenderse del sitio que ocupan y caer a la corriente sanguinea pa-
ra convertirse en monocitos activos circulantes: ademas, en el te-
jido conjuntivo laxo-perivascular hay numerosas células con el ca-
racter de histiocitos, las llamadas células adventicias de Marchand,
que como veremos después, son elementos tipicos de les que nor-
malmente integran e] sistema reticulo-endotelial. _

La médula d¢sea roja.—Existe en ésta un reticulo conjuntivo
que sirve de sostén a los elementos nobles de ella, y en dicho re-
ticulo hay células irregulares y con prolongaciones que se anas-
tomosan entre si; hay, ademds, células endoteliales que revisten
las dilataciones cavernosas vasculares propias de la médula 6sea
roja o fetal; pues bien, tanto las células conjuntivas como las en-
doteliales a que me he referido, forman parte del sistema que ve-
nimos estudiando.

El bazo.—En la red de reticulina que tabica en forma extra-
crdinariamerte acentuada las cavidades de este érgano, existen
numerosas células en los puntos nodales de dicha red; tales ele-
mentos que han sido llamados esplenocitos por algunos autores,
tienen todos los atributos que son peculiares a los componentes del
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sistema reticulo-endotelial. Hay ademaés, en el bazo, una capsula
fibrosa gue lo envuelve y tabiques conjuntivos intra-esplénicos, en
el espesor de ellos existen también células conjuntivas histiocita-
rias propias del sistema reticulo-endotelial.

Los ganglios linfaticos.—En estos érganos, asi como en todos
los que se agrupan genéricamente con la denominacién de linfoi-
des, y que comprenden, ademés de los ganglios, el timo, los folicu-
los linfaticos solitarios y confluentes, los nddulos linfoides, las amig-
dalas lingual, palafina y faringeas, y la inmen#a cantidad de for-
maciones linfaticas esparcidas en una buena parte del intestino
delgado (en donde forman las placas de Peyer), en el apéndice y
en el intestino grueso, se encuentra igualmente un tejido reticu-
lado y en él, ocupando los puntos de emergencia de las mallas del
reticulo, numerosas células conjuntivas con todas las propiedades
de las del sistema que estamos desecribiendo.

¥l higado.—Uno de los primeros érgancs en donde se descri-
bieron los elementos reticulo-endoteliales, presenta en su estruc
tura los capilares intra-hepaticos y en ellos las células de revesti-
miento que se conocen con el nombre de células estrelladas de
Kupffer; éstas son elementos tipicos por su estructura y funcio-
nes, del orden de las reticulo-endoteliales, y son de las mejor co-
nocidas desde este punto de vista; ademds, en la capsula de Gliszon
existen acimulos de histiocitos entre las laminas fibrosas de ella.
y, por uitimo, en el tejido conjuntivo interlobulillar hay histiocites
igualmente, nuevos representantes intra-hepaticos, del sistema re-
ticulp-endotelial.

La piel—En el tegumento externo se sefialan como integran-
tes del sistema que nos ocupa, por una parte a células conjunti.
vas de la dermis con el cardcter de histiocitos, que describiremos
después, ¥ por otra a algunos monocitos emigrados de log vasos
sanguineos y que a semejanza de otros leu¢ocitos pueden encon-
trarse interpuestos entre los elementos celulares del estrato me-
dio del cuerpo de Malpighi; estos ultimos serian poco frecuentes,
y su estancia en las capas cutdneas seria, ademas, transitoria.

Las serosas articulares—Fn la hoja visceral de estas mem-
branas hay elementos celulares de aspecto endotelial, que a se
mejanza de los endotelios de las paredes vasculares tendrian pro-
piedades reticulo-endoteliales, pudiendo desprenderse de su sitio y
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caer a la sinovia, haciéndose movibles y comparandose a los his-
tiocitos de esta categoria.

El tejido conjuniive laxo.—Existen en este tejido unas cé.
lulas que en histologia humana han sido llamadas seudo-clasma-
tocitos por el Dr. Perrin, en virtud de que se ssemejan a los clas-
matocitos de los urodelos, células que al desalojarse presentan el
. fenémeno de la clasmatosis o disgregaciéon de algunas de las par-
ticulas estructurales de ellas; en la especie humana falta dicha
clasmatosis; pero las células a que me refiero o sean los seudo-
clasmatocitos, llamados también células ragiocrinas e histiocitos,
son los representantes del sistema reticulo-endotelial, y donde quie:
ra que estas células se localicen dentro del tejido al que perte-
necen, ahi encontraremos una nueva localizacién del sistema que
nos ocupa; por ejemplo, bajo la piel, en donde la presercia de his-
tiocitos parece ser constante y por lo mismo habria una cantidad
crecida de ellos esparcida subcutdneamente; en el peritoneo, en el
cual el tejido conjuntivo interpuesto entre las dos laminas de esta
serosa eg rico en elementos fagocitarios, los cuales por este con-
cepto y otros caracteres funcicnales, deben ser incluidos entre los
elementos del sistema reticulo-endotelial; se ven sobre todo estas
células, en las manchas lechosas del gran epiplén ; en el pancreas, en
el tejido conjuntivo situado entre los acinis por una parte y los
islotes de Langerhars por otra; hay también células propias del
sistema que nos ocupa; en el rifién, bajo la hoja profunda de la
capsula de Bowmann que esta en contacto con el pelotén vascular
de los glomérulos de Malpighi, hay escaso tejido conjuntivo in-
terpuesto y en él se encuentran algunas células higtiocitarias; las
hay también en los delgados tabiques conjuntivos situados entre
los tubos uriniferos, especialmente en la zona medular del rifién;
en el corazén se han estimado como representantes del tejido que
estudiamos, algunas células del peri y del epicardio; las hay tam-
bién en el tejido conjuntivo que penetra a las capsulas suprarre-
nales en la regién de la corteza, en los tabiques conectivos que pe-
netran a algunos érganos: higado, bazo, ganglios linfaticos, etc., ete.

El pulmén.—En este érgano se encontraria tejido reticulo-en-
dotelial en dos sitics, en las formaciones linfoides propias del es’
troma_pulmonarj que son semejantes por su estructura a las de
otros sitios, y en los alvéolos respiratorios, en donde estaria repre-
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sentado por los macréfagos pulmonares, células conjuntivas sub-
endoteliales, que lo mismo fagocitan polvo, que bacterias, o pig-
mento sanguineo, o particulas metalicas, y que tienen la propiedad
de emigrar después de dicha fagocitosig, de los espacios interalveo-
lares, siguiendo los tabiques conjuntives para formar en la super-
ficie del pulmén los diversos dibujos propios de la antracosis o de
ofras coniosis menos conocidas, v por ende, menos estudiadas.

Y por tltimo, la microglia o mesoglia de Del Rio Hortega. Es-
te tercer elemento del sistema nervioso ha sido tamibién estimado
Por numerosos autores come de apariencia v funciones reticulo-en-
doteliales, v vendria asi a constituir como el representante de di-
cho sistema en la estructura de los centros nerviosos, que teérica-
mente no podian ser ajenos a la difusion del sistema que nos ocupa.

En la erumeraecién anterior he empleado algunos términos téc
nicos como sinénimos, que conviene explicar; me refiero a fas pa-
labras seudo-clasmatocitos, células ragiocrinas e histiocitos, nom-
bres con que se designan fre¢uentemente a ios componentes celu-
lares del sistema reticulo-endotelial; ya he explicado el primer tér-
mino (seudo-clasmatocitos) , y ahora voy a explicar los otros dos;
se llaman células ragiocrinas a las que tienen la propiedad de ela-
borar en su protoplasma granos de secrecidn intra-vacuolares y
susceptibles de tefirse ¢on roje neutro; en ocasiones estos granos
se desprenden del proteplasma cuando la célula se desaloja y caen
al medic ambiente (clasmatocitos de los urodelos), otras veces no
se desprenden y conservan su sitio (seudo-clasmatocitos de la es-
pecie humana), serian células conjuntivas de origen celémico ¥ que
de ahi pasan al tejido conjuntivo ya difuso o modelado; y por his-
tiocitos se conocen las células activas del tejido cenjuntivo (segin
la frase de Kiyono), las células genuinamente reticulo-endoteliales
incluidas 'preferentémente en el conjuntivo laxo; pero también con
localizacicnes extra-conectivas (sangre, endotelios, etc.), y el he
cho de que se ercuentren dentro y fuera del tejido conjuntivo, ha
hecho que se creen las voces histiocitos tisulares para los del te-
jido conjuntivo, e histiocitos méviles para los segundos, porque se
desalojan ccn facilidad y rapidez, en tanto que los primeros, si lo
hacen, es escasamente y siempre dentro del tejido que ocupan. Esta
Gltima palabra histiocitos, ha prevalecido sobre las otras dos, ¥
per-eHo. casi: s la-linica empleada :en la -actualidad por: todos: log
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autores que se ocupan de estos estudics. Sélo a titulo de curiosi-
dad diré que antes se designaban estos elementos que shora tien-
den a ser unificados en la nomenclatura, con nombres muy varia-
dos dados por los distintos autores que los deseribian; asi tenemos
por ejemplo, los términos: macrdfagos, de Metchnikoff; clasmato-
citos, de Ranvier; células ragiocrinas, de Renaut; poliblastos. de
Maximow; células linfo-conjuntivas, de Dominici; célulag emigran.
tes polimorfas histibgenas, de Weidenreich ; leucocitos endoteliales,
de Mallory; células adventicias, de Marchand; hemohistioblastos,
de Ferrata, etec.

En cuanto a la forma que presentan los histiocitos, dije al
principio gque era un poco irregular, ¥ en efecto sucede asi; verbi
gratia, en el tejido conjuntivo y en el reticulado se presentan como
células poligonales con prolongaciones filiformes que se despren-
den de los angulos del cuerpo celular, las cuales prolongaciones o
bien quedan libres como ocurre en el tejido conjuntivo, o bien se
anastomosan unas a otras como en el tejido reticulado, contribu-
vendo asi a formar las mallas de este reticulo muy fino que se en-
cuentra constantemente en el interior del bazo, de los ganglios lin-
faticos o de los demads érganos linfoides.

En los endotelios vasculares, el tipo de los cuales lo constitu-
ven los capilares del higado, las células son estrelladas sin prolon-
gaciones, y merced al contorno un poco policiclico de su protoplas-
ma, 8¢ unen unas a otras, dando cohesién bastante al revestimiento
endotelial para el desempefio normal de sus funciones; algo seme-
Jante ocurre en las serosas, especialmente en las articulares, en
donde también como hemos visto, se localizan las células del siste-
ma que estamos describiendo y en los macréfagos pulmonares.

Y cuando las células endoteliales se desprenden de las paredes
vasculares para caer a la corriente sanguinea v convertirse en his
tiocitos maviles, y en todos los monocitos circulantes de la sangre,
su forma es arredondada, de contornos regulares, y debida proba-
biemente a la accién mecdnica de la circulacién, que a manera de
las corrientes de los rios, va regularizando las piedras de su lecho
para convertirlas en cantos rodados.

El volumen de ias células que nos ocupan oscila alrededor de
20 micras, tamafio medio de su cuerpo, excluyendo las prolonga-



458 GACETA MEDICA DE MEXICO

ciones, ¥ en cuanto a su estructura tienen todos los atributos ce-
lulares, siendo su protoplasma abundante, frecuentemente un poco
abultado, v de apariencia hialina cuando no esta ocupado por par-
ticulas extrafias a él, ¥ sus miicleos, Unicos, centrales, arredonda-
dos en la mayor parte de los casos, lobulados en algunos monocitos
sanguineos, vy ficilmente coloreables por los reactivos usados ha-
bitualmente en técnica histolégica.

Desde el pupto de vista funcional,” tienep estas células carac-
teres que les son peculiares, y que han gido divididos por log auto-
res en dos grandes grupos: caracteres dominantes y caracteres se-
cundarios; en los primeros se incluyen su origen mesenquimatoso,
su poder fagocitario notablemente desarrollado, su afinidad por los
colorantes vitales y un poder coloidopéxico especial; entre log se
gundos se menciona su participacién en diversas funciones meta-
bélicas a que nos referiremos después,

De su origen mesenquimatoso poco hay que decir, y este po-
co se refiere sobre todo a las células propias del tejido conjuntivo,
ya sea laxo o modelado, y que se han reconoeido como integrantes
del sistema reticulo-endotelial; en virtud de su inclusién en dicho
sistema y tomando en cuenta las muy importantes funciones fi-
siol6gicas que estdr llamadas a desempefiar, reivindican para el
tejido conjuntivo una importancia mucho mayor de la que hasta
hace poco se le concedia, lo que equivale a decir que ya no puede
egtimarsele simplemente como un tejido de funcién pasiva desti-
nado a ser vector de los vasos y nervios que se distribuyen por
todo el organismo, ni tampoco puede ser relegado a desempefiar
las funciones de relleno en los sitios o espacios inter e intra-orga-
nicos libres de otras estructuras, sino que debe concedérsele una
funeién mucho mis amplia y elevada, merced a los histiocitos que
lo pueblan, de defensa contra diversos agentes patolégicos que pue-
den ser origen de infecciones, de participante activo en los com-
plicados procesos de la inmunidad, de colaborador necesario en los
fenémenos constantemente renovados de la hematogénesis, de fac
tor indispensable en el metabolismo de muchos cuerpos, ete., ete.;
todo lo cual ha revolucionado nuestros conocimientos que creiamos
inconmovibles, acerca de las funciones encomendadas al tejido con-
juntivo, antes considerado como un simple tejido de unién.
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En lo que toca al poder fagocitario de las células reticulo-en-
doteliales, todos estan acordes en que estd ampliamente desarrolla-
do y en que se ejercita sobre diversos corplsculos, especialmente
sobre los glébulos rojos caducos o envejecidos, sobre algunos ele-
mentos celulares en condiciones semejantes de penuria vital, sobre
bacterias y sobre parisitos, unos y otros frecuentemente patidge-
nos, ¥y que suelen penetrar a nuestro organismo. -

Esta funcién fagocitaria es activa, y requiere de parte del
fagocito tres operaciones subsecuentes y necesarias para su reali-
zacién completa; una fijacién mecdnica del corpisculo fagocitario
por la célula que fagocita, la cual fijacién se efectia a favor de
ia viscosidad de los protoplasmas de ambos elementos que toman
parte en el fendmeno; una deformacién del fagocito en el punto
an que la particula fagocitada se adhiere a él, y que se debe a una
disminucién de la tensién osmética superficial en el sitio excitado
y a fendmenos de amiboismo de varte del protoplasma fagocita.
rio; y, por uUltimo, una accién digestiva de los corpiisculos fagoci-
tados que con frecuencia quedan incluides en vacuolas intra-proto-
plasmicas, en las cuales vierte el fagocito productos de secrecitn
gque disuelven lo que sea susceptible de aprovecharse del preducto
fagocitado; concluido el fendémeno vendra un tltimo tiempe de eli-
minacién del residuo fuera del protoplasma del fagocito, que asi
guedara apto para llevar a cabo nuevas funciones semejantes a la
que acaba de realizar,

Y en cuanto a la naturaleza de los corpusculos fagocitados,
‘tienen importancia manifiesta los giébulos rojos caducos o enve-
jecidos que son destruidos en diversos sitios del sistema reticulo-
endotelial; pero especialmente en el reticulo esplénico en donde que-
da como producto de esa destruccidon en gran escala, la hemoglobi-
na y sus derivados, que primero se almacenan en el bazo y mas
tarde son movilizados de este 6rgano y llevados a otros, encarga-
dcs de utilizarlos para la formacién de nuevos hematies, especial-
mente la médula dsea roja y accesoriamente el higado y aun el pro-
pio bazo cuando las circunstancias del organismo lo requieren aal.

Tienen importancia igualmente, por lo que toca a la defensa
del organismo contra las infecciones, las funciones fagocitarias rea
Mzadas contra los microbios animales y vegetales que frecuente-
mente nos invaden y frecuentemente también sucumben en estas

.
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incursiones patdégenas dentro de nuestro organismo. Por lo demas,
al lado de esta accién mecanica de defensa antibactérica, debe
mencionarse la accién humoral, ya que desempefiando las bacterias
papel antigénico, dan lugar a la formacion de anticuerpos que ela-
borados en los protoplasmas de las células fagocitarias son verti-
dos a la sangre, contribuyendo asi en un grado muy importante a
la génesis del proceso de inmunidad.
\ La coloracion vital es un fendmeno, en virtud del cual se de-
positan en los protoplasmas de las eélulas reticulo-endasteliales vi-
vas, v dentro del organismo animal al gue pertenecen, particulas
de diversas substancias colorantes (colorantes vitales), sin liga al-
guna con las estructuras celulares y sin accidn nociva para ellas,
El proceso fisico mediante el cual se realiza dicha coloracion,
se ha explicado por la permeabilidad de las membranas celulares,
v se le han descrito dos fases: la primera, la penetracién de un sol
{dilucién colorante), en un gel (protoplasma), con formacion de
vacuolas tefiidas por el zol; la segunda seria la floculacién del sol
en plenc protoplasma de las células, que legaria a la fijacién in-
tracelular cuando la cantidad de colorante fuese suficiente para
¢l objeto; la penetracién del sol en la célula ha sido considerada co-
mo un fendémeno de superficie (de adsorcién), conforme a la teo-
ria de la reaccién de Bethe (coloides celulares de cargas eléctricas
positivas adsorben cuerpos de cargas eléctricas negativas).

Los colorantes vitales deben tener algunas caracteristicas im-
portantes, como las siguienfes: finura especial de sus particulas,
accion toxiea reducida y susceptible de ser controlada en todos los
casos por la dosificacién adecuada de su empleo, y caracteres pe-
culiares de su distribucién, de acuerdo con las vias de acceso a los
elementos celulares.

Finura de sus partieulas.—Desde este punto de vista hay co-
lorantes cuyas particulas son de diversos tamafios: los hay de par-
ticulas gruesas como la tinta de china, medianas como el carmin
litinado, finas como el azul de tripano, y finisimas como el Patent-
tlau No. 5, que es eliminado antes de que coloree los elementos ce.
Iulares. Esta finura de las particulas a que me refiero esti en re-
lacién directa con la difusion de las substancias colorantes dentro
del organismo animal, lo que equivale a decir que a particulas grue-
sas corresponderd menor difusién, y a particulas finas mayor po-



TMESCRIPCION IYEL SISTEMA liF-}'l.‘ICI,'L()-F}\'BOT‘ELIAL 461

der difusible del colorante empleado. Ahora bien, la regia que rige
la coloracién en estos casos, es la de que conviene emplear colo-
rantes con un poder riapide de difusién; pero no eon un exceso de
él, dado que se eliminarian antes de obtener los resultados que se
desean.

Accion iéxica.—Ya hemos dicho que ésta ha de ser reducida,
y a este respecto conviene recordar que hay substancias-coloran-
tes que son inofensivas para los elementos celulares, y que las hay
notablemente toxicas para ellos, especialmente para el nieleo, lo
gue ha hecho que se les designe con el nombre. de venenos cariocla-
sicos. Entre las primeras debemos citar el rgjo congo, el rojo neu-
tro, la tinta de china, etc.; entre las segundas mencionaremos el
azul de tripano, el azul cresil, el azul de pirrol, el violeta de dalia,
el violeta de metilo ¥y algunas mas.

A pesar de la accién téxica de estas Gltimas, se emplean cons-
tantemente, y por cierto con buen éxito, para el estudio de las cé-
lulas reticulo-endoteliales; pero para alcanzar el éxito que se desea
se reguiere dosificar cuidadosamente la cantidad de colorante em-
pleado en cada ocasién y espaciar también con todo esmero las in-
yecciones de estos colorantes, que de este modo se logra contra-
rrestar su toxidez y obtener de su empleo resultados satisfactorios.

Caracteres especiales de su distribucién.—Estos se refieren
principalmente a los resullados obtenidos con el empleo de los co-
lorantes vitales; en efecto, éstos pueden llevarse hasta el interior
de los pretoplasmas celulareg por las siguientes vias de acceso: por
inyeccién endovenosa, por inyeccidén intraperitoneal y por inyeccién
subcutanea; la primera es la mas empleada en la generalidad de
los casos y permite colorear las células reticulo-endoteliales en to-
dos los lugares del organismo animal; las otras dos se reservan pa-
ra casos especiales, es decir, para colorear células localizadas en
territorios cercanos al punto en el cual se practica la inyeccién. Por
cierto que para la coloracién celular por via endovenosa se distin-
guen tres tiempos importantes en su accién: retencién de una par-
te del colorante que se inyecta en la sangre, por los endotelios vas-
culares, paso de otra poreion del mismo a las células reticulo-en-
doteliales del higado, del bazo y de la médula 6sea roja en donde es
fijada dicha poreién, y trangporte del reste por via linfatica a los
espacios conjuntivos y a los ganglios linfaticos.
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Y en lo que al aspecto microséopico de la coloracién vital se
refiere, se sabe que los colorantes o bien se depositan en el inte-
rior de vacuolas intra-protoplasmicas, o bien por fuera de ellas dén-
doles un aspecto que se ha Jlamado “‘espincso”.

Influyen, ademas, en los resultados de la coloracién, otros fac-
tores como el estado funcional de las células que tratan de colo
rearse, la presencia en ellas o la ausencia de coloraciones ante-
riores, el grade de su irrigacién sanguinea, y la carga eléctrica de
las soluciones empléadas que deben ser andédica¥ o electro-negati-
vas, aun cuando su reaccién quimica sea variable, de acuerdo con
su composicién, _

Coloidopexia.—Intimamente relacionados con los fenémenos de
coloracién vital, se encuentran los de fijacién de los coloides por
jag células del sistema reticulo-endotelial, funcidon en la cual con-
curren también varios factores importantes como son: el grado de
dispersién de los coloides, el estado funciornal de las células en las
cuales se pretende hacer la fijacién, factores fisicos y quimicos
variados, v algunos factores farmacolégicos que luego mencionaré.

Digamos desde luego, que los coloides empleados en las prue-
bas de fijaciébn son multiples, y entre ellos hay que citar:

Los metales eoloides (Fe, Ag, Cu, Au, Bi, Th.)

Las suspensiones coloides de granos gruesos (clorofila coloide,
tinta de china, pigmentos ferruginosos).

Los coloides del metabolismo intermedio {(colesterol, lipoides,
hemoglobina, alblrminas extrafias que no coloreen el sistema re-
ticulo-endotelial, etc.)

Ahora bien, el grado de dispersién de los coloides esta en re-
Jacién estrecha con el tamafio de sus micelas, y a este respecto
conviene saber que los coloides llamados de pequefios granos, o sea
los de micelas finas, se difunden con mayor rapidez, a mayor dis-
tancia y en mayor niimero de elementos celulares, en tanto que los
eoloides de granos gruesos lo hacen sélo en los lugares cercanos al
gitio de la inyeccién, lugares que limitan directamente las corrien:
tes sanguinea y linfatica, como son los revestimientos endoteliales
v los histiocitos perivasculares, si la inyeccién se hizo endovascu-
lar; y si se siguieron otras vias la difusién sélo alcanzard a los
elementos mesenquimatosos cercanos a ellas.

En lo que se refiere al estado funcional de las células intere-
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sadas en la fijacién, hay que tener presente que las células de
un metabolismo active tienen un peder de fijacidn exaltado, el
cual se traduce morfolégicamente por hinchazén e hipertrofia ce-
lulares, en los 6rganos en plena actividad; por otra parte, un au-
mento local o general del metabolismo multiplica el niimero de
elementos con funcién péxica, al mismo tiempo que exalta la de
los pre-existentes, haciendo aparecer una potencialidad nueva de
parte de los elementos reticulo-endoteliales y justificando la frase
de Siegmund “un mesenquima active”, que atestigua la generalidad
del proceso de transformacion de las células mesenquimatosas en
macréfagos o histiocitos, de capacidades funcionales activas y am-
pliamente desarrolladas.

En cuanto a los factores fisicos que influyen en la fijacién co-
loidal, exaltindola frecuentemente, hay que mencionar el calor lo-
cal y la diatermia cuando originan una hiperemia activa que exci-
ta a los histiocitos tisulares, aun cuando estén situados en regiones
profundas; y en lo que atafie a los agentes quimicos, sélo obran
superficialmente a través de las capas cutdaneas, siendo de adver
tir que en algunos casos estos factores habran de actuar simulta-
neamente con una inyeccién de substancias coloides.

Y por lo que hace a los factores farmacolégicos, tienen tam-
bién influencia sobre la coloidopexia, ya exaltandola (hormonas hi-
pofisaria, pancreatica, tiroidea, ovarica, esplénica), va retardando-
la (algunos arsenicales y mercuriales, productos barbitiricos, ete.).

En cuanto al proceso fisico de la fijacién de los coloides a se-
mejanza de lo que ocurre con la coloracién vital, depende funda-
mentalmente de la carga eléctrica de log mismos, que debe ser
siempre negativa, ya que dicha fijacién se efectiia en las células
como si éstas fuesen los 4nodos naturales del organismo.

Por otra parte, tanto la coloracién vital como la coloidopexia
activan por si mismas el metabolismo celular, ya que las células
que han adsorbido particulas colorantes o micelas coloides, actdan
sobre ellas en las vacuolas que las contienen, ejecutando un verda-
dero trabajo de digestién que es un poco lento si se le compars
con la digestién celular subsecuente a la fagocitosis, pero no por
esto menos efectivo, y este trabajo repercute sobre la célula oca-
sionando en ella una hipertrofia y una superactividad globales de
gran importancia para la fisiologia del si!stema que estudiamos.
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Ademas, la fijacion de algunas substancias por las células exaltan
su poder de adsorcién para otras, lo que influye considerablemen-
te como veremog después, para el crecimiente de las funciones de-
fensivis del organismo contra las infecciones. Y, por iltimo, la
inundacién del sistema reticulo-endotelial por algunas substancias,
puede producir y produce de heche la hipertrofia y proliferacién
del mismo con aparicién de elementos nuevos de reserva, hasta
entoneey extrafics a los procesos de fijacibn y de coloracién,

Y asi hemos- llegado por una transicién gradual a estudiar
el fendémero del bloqueo, también inherente a las células reticulo-
endoteliales ¥ que es como una coronacién de los dos anteriores,
como el limite al cual podemos llegar en estado fisiologico, ya em-
pleando los colorantes vitales o las substancias coloides, para el
estudio microscdpico del sistema que ha motivado el presente tra-
bajo.

En efecto, entendemos por bloquea el método que consiste en
saturar en la medida de lo posible, todas las células reticulo-endo-
teliales de un érgano dado, o todas las células del sistema, por me-
dio de inyecciones mas o menos macizas de diversos reactivos co-
lorantes o de substancias coloides (electro-negativas en ambos ca-
808), que tienen afinidad especizl por dichas células; es, pudiéra-
mos decir, la impregnacién al maximo de todas las células de una
regién o de todas las de un organismo por colorantes vitales o por
coloides distintos de ellos; es la sideracion funcional de una cé-
lula que ha adsorbido la mayor cantidad de particulas extrafias a
ella, que es capaz de contener.

El blogueo puede ser completo en una célula aislada o en las
de una regiéon limitada del organisme; pero no puede serlo en todas
las del sistema reticulc-endotelial porque se ha comprobado que si
una inyeeccién aislada produce un blogqueo momentaneo, los exdmenes
repetidos durante varios dias ¥y meses demuestran la aparicién de
nuevas células de repuesto, las cuales entran en juego para desem-
pefiar las funciones de las que estaban en déficit por un bloqueo
previo.

Significa lo anterior que las células blogueadas por substan-
cias colorantes o por otros coloides, verian disminuir y aun des-
aparecer su poder fijador para otras substancias, y el sistema to-
do entero estaria practiecamente inhibido ante nuevos agentes de
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impregnacién, si no ocurriese, como ocurre en efecto, la reposicién
de los elementos celulares ya impregnados por otros de nueva for-
macién, o cuando menos la remocion de los que estaban en sitios
més prefundos y su acceso a regiones mas superficiales para su-
plir a los elementos cargados ya por fijaciones anteriores; de ahi
que resulte imposible obstruir o bloquear todo el sistema reticulo-
endotelial.

Se ha observado, ademas, que esta renovacion celular es tanto
mas activa y rapida cuando ocurre después de un blogueo previo,
habiéndose ccmprobado que a. las seis horas de una inyeccién
coloide va hay regeneracién parcial del sistema. Por otra pdrte,
no sélo hay la renovacién celular mencionada, sino una hipertro-
fia compensadora de las células que no han side blequeadas y una
orientacién de éstas hacia el desempefio de las funciones antes
encomendadas a lcs elementos victimas del bloqueo; por ejemplo,
la supresion experimental o quirdrgica del bazo (que equivale al
bloqueo total de las células de este érgano} ocasiona una hiper
trofia marcada de las células endoteliales del higado, y en torno
de los capilares del mismo, en el tejido conjuntive intra-hepatico,
ge forman a las pocas semanas islotes de células de estructura y
funciones semejantes a los elementos de la pulpa roja esplénica,
inclusive la eritrofagia propia de esta Gltima. Asimismo, cuando
los colorantes vitales impregnan a células diversas, las incapacitan
para otros fenémenos de fijacién (de coloides verbi gratia); pero
en tales casos el blogqueo sdlo es parcial y no afecta a todo el sis-
tema, merced a la ubicuidad y grandes capacidades funcionales de
sus elementos.

El blogqueo ocasiona en las células dos fendmenos distintos y
sucesivos; en primer lugar, en virtud de la acumulacién de parti-
culas extrafas en el pretoplasma celular, ocurre una hipofuncién
de éste que disminuye su capacidad de fijacién para nuevas parti-
culas, pero poco después la célula excitada por los corpisculos que
lleva en su interior, se hipertrofia y recupera su aptitud fijadora
para nuevas particulas de la substancia blogueante; cuando esto
- ocurre la células se hinchan, con frecuencia se desalojan del sitio
que ocupan {especialmente en los endotelios vasculares), y caen’
a la -sangre, donde se convierten en histiocitos movibles después
de haber sido un tiempo més o menos largo: histiocitos tisulares.
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Y por lo que toca al sistema en conjunto, un bloqueo méas o
menos intenso excita las funciones fijadoras de sus células en
grado mayor que antes de él, y asi se explica que agentes infec-
ciosos que son capturados por células del sistema que estudiamos
exalten el poder fagocitario de otras células del miemo, y el fe-
noémeno se reproduce en mayor escala y con mayor actividad que
en el momento de su iniciacién. Sélo gue cuando las particulas
son muy toxicas para las células o los agentes infecciosos son muy
virulentos, ocasicnanla muerte de éstas; en tal cafo, los elementos
de nueva formacién generados por la excitacién del sistema son los
liamados a suplir a las células funcional o totalmente desapareci-
das, reproduciéndose asi el fenémeno en diversas etapas suscep-
tibles de ser estudiadas experimentalmente en diversas ocasiones.

Es también importante hacer notar que hay casos en que es
posible llevar a cabe la impregnacién de las células reticulo-endo-
teliales por dos o tres colorantes distintos, lo cual se explica porque
una inyeccién previa no ocasiona forzosamente la desaparicién de
toda actividad celular, por una parte, y por otra produce “a pos-
teriori” una exeitacién de dicha actividad.

Por lo tanto, un blogueo completo del sistema es imposible,
habiendo a lo mas una sideracién funcional, transitoria y parcial
(limitada a algunos territorios), antes de que.las células de re.
puesto se hayan movilizado; de esta manera, el sistema reticulo-
endotelial hace ostensible una reaccién hipertréfica y regeneradora,
suficiente en todos los casos para asegurar el cumplimiento de sus
principales funciones fisiolégicas.

Por lo demaés, la caida a la sangre de células lesionadas por
una fijacién abundante de particulas coloides v la reposicion de
estas células por otras, producto de una neofermacién, bastan pa-
ra explicar la “no aparicién de un equilibrio de coneentracién en
substancias electro-negativas, entre el medio sanguineo vy el sis-
tema reticulo-endotelial, estado que correspondiera a un bloqueq
total™,

Hasta aqui los hechos fundamentales relacionados con log ca-
racteres dominantes de las células reticuloc-endoteliales: nos que-
dan atin por estudiar otros caracteres de ellas que comprenden
su participacién en el métabolismo de diversas substancias, y entre
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éstas, la hemoglobina, la bilirrubina, el colesterol, los hidratos de
carbeno, lag albttminas y el agua, principalmente.

Nos ocuparemos en pocas palabras de estas funciones, ya que
geria imposible hacer el estudio completo de ellas dada la indole
del presente trabajo, y sélo las ipiciamos para no dejar trunca
nuestra exposicién, Por lo tanto, diremos que en lo que a la he-
moglobina se refiere, es bien sabido que la funcién hematolitica en-
comendada principalmente al bazo y de éste a los elementos del
reticulo esplénico (esplenocitos}, consiste en la destrucecién de un
gran nimero de globulos rojos caducos que al ser destruidos de-
jan en libertad su hemoglobina, la cual es disociada en hierrc y

pigmentos biliarios (bilirrubina), con algunos productos de transi-
cién que se conocen con el nombre de perfirinas.

En el bazo se almacena el hierro resultante de esta funcién, y
la fijacidén correspondiente se hace ya en forma de granulos me-
talicos, o de hemosiderina, o de albuminato de hierro, o de otro
compuesto coloide; puede hacerse igualmente en forma invisible
al examen microscdpico pero susceptible de ser demostrada por
el analisis quimico; de este 6rgano es transportado posteriormente
a la médula 6sea roja v al higado, especialmente a la primera, en
donde es utilizado para la formacién de nuevos gldbulos rojos.

Se ha comprobado que cuando se extirpa el bazo hay funcio-
nes suplementarias en lo que se refiere a estas transformaciones de
la hemoglobina en otros érganos, como el higado (en donde apa-
recen islotes de tipo esplénico que participan en el metabolismo del
hierro como lo hace el bazo normal), como los ganglics linfaticos
del mesenterio, los histiocitos de las tiinicas conjuntivas de algunos
érganos digestivos, lag células reticulo-endoteliales de la médula
6sea roja, etc.

En cuanto a la bilirrubina, es también objeto de transforma:
ciones importantes de parte del sistema reticulo-endotelial, primero
en el bazo y después en el higado, formandose en el primero la
kilirrubina que combinada con las proteinas de la sangre, da la
reaccion indirecta de Van Den Bergh, la cual bilirrubina es lleva-
da posteriormente al higado en donde la célula hepatica la trans-
forma en bilirrubina que da la reaccién directa, es decir, bilirrubina
no combinada, mendo eliminada en esta forma; no habria por lo
tanto, bilirrubina de origen verdaderamente hépato-celular.
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El colesterol es fijade por drganos diversos, y entre ellos el
bazo, el higado, los ganglios linfaticos y la médula 6sea roja, ha-
biendo algunos autores que afirman que también los histiocitos
tisulares de]l conjuntive laxo participan er esta funcion; las célu-
las fijadoras del cclesterol adquieren durante este acto un aspecto
miecroscépico particular, que ha hecho se les designe con el nombre
de células espumosas.

El metabolismo de los hidrocarbonados ha sido estudiado pre-
ferentemente en lo. quie se refiere a la glucosay habiéndose averi-
guado que todo mesenquima activo parece tomar parte en él. Son
los siguientes algunos de _los hechos mejor conocidos en relacién
con dicho metabolismo: el bloquec del bazo o la supresién funcio.
nal de este drgano preducen un aumento de la glucemia que dura
de 5 a 10 dias, desciende después y acaba por desaparecer como si
el tejido esplénico ausente hubiese sido suplido en sus funciones
por otros 6rganos; si a un conejo rormal se inyecta una solucién
de glucosa en las venas, no aparece dicha substancia en la orina
tres horas después de la inyeccidén, en tanto que si se opera en un
animal previamente tratado con inyecciones de electrargol, se pro-
voca la aparicidn de una glucemia y glucesuria persistente durante
un tiempo variable a contar de las tres horas de la inyeccién de
glucosa; algo semejante ocurre en los conejos esplenectomizados
en los cualez el fendmeno dura bastantes dias, alcanzando su ma
ximo al décimo de iniciada la prueba experimental.

El metabolismo del agua es también influenciado por las modi-
ficaciores del sistema reticulo-endotelial mediante las inyecciones
bloqueantes de coloides metalicos, especialmente el colargol y el
electrargol; se ha averiguado asi que animales blequeados por estas
substancias, a los que se inyectan 100 c.c. de suero fisiolégico por
via endovenosa, presentan una dilucién sanguinea mayor que los
_animales testigos no bloqueados, y se comprueba en ellos ademas,
una disminucién de la diuresis. EIl fenémenc parece ser debido
no 86lo a la incapacidad del sistema reticulo-endotelial blogueado
para fijar la substancia inyectada en dltimo lugar, sino también a
una disminucién acentuada de la presién coloido-osmética del sue-
ro sanguineo, ya que ésta tiene una importancia preponderante en
la génesis de los edemas y en el metabolismo del agua en general.

La participacién de -log. elementos reticulo-endoteliales en el
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metabolismo de las substancias albuminoides tiene en su apoyo he-
chos de observacion fisiolégica y de investigacién experimental,
Los primeros consisten en los fenémenos que ocurren hormalmente
en los organismos, y destinados a la lisis de muchos elementos
celulares muertos que se desprenden de los tejidos y son destruidos
en diversas regiones organicas, el bazo, la médula 6sea roja y el
higado especialmente; asi ocurre con los hematies de que antes
nos hemos ocupado al hablar del metabolismo de la hemoglobina
(fenémeno el mejor eonocido pero no el unico relacionado con la
destruccidon de los gldébulos rojos); asi ocurre también con los leu-
cocitos, de los cuales muchos sucumben, va como consecuencia de
su actividad fisiolégica, bier en las luchas frecuentes de ellos con
las infecciones; asi ocurre con otros elementos celulares cuyos ca-
daveres son llevados a sitios de desintegracién normal; y tanto en
los hematies, como en los leucocitos, como en otras células distin-
tas, existen substancias albuminoides diversas que son objeto de
transformaciones importantes en el protoplasma de los fagocitos
encargados de su destruccidén, y estos fagocitos son las células re
ticulo-endoteliales del higado, y del bazo, v de la médula 6sea fetal,
¥ los histiocitos del tejido conjuntivo laxo, v de ahi una participacién
activa de todo el sistema reticulo-endotelial en la desintegracion de
-estos albuminoides a que nos referimos.

En cuanto a los hechos de investigacién experimental, con-
gisten en el estudio de los fenémenos provocados en los organismos
animales mediante las inyecciones de antigenos destinados a la
formacién de anticuerpos; cuando estos antigenos son albuminoides
(glébulos rojos, proteinas extrafas, etc.), se producen fendmenos
largos y complicados de elaboracién de substancias nuevas, que
0 bien llegan a la inmunizacién ¢ conducen a la anafilaxia, y en
ambos casos las células reticulo-endoteliales toman parte activa en
ellos, reaccionando ante la inyeccién de albiminas extrafias como
lo hacen ante las particulas metélicas de los coloides electro-nega-
tivos, y portandose de manera distinta cuando el sistema reticulo-
endotelial estd indemne de otra substancia distinta de las albi-
minas, gue cuando ha sido objeto de inyecciones previas de otros
coloides que hayan producido un blogueo parcial del sistema. Esto
nos cenduce a reconocer una participacién activa de dicho sistema,
mediante las transformaciones de los. albuminoides que se operan
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en los protoplasmas de sus células, en log fenémenos de la inmu-
nidad, de la anafilaxia y de la alergia, que han sido y siguen siendo
objeto en la actualidad, de estudios tan fecundos como interesantes.

Tiene, por fltimo, el sistema que hemos estudiado, una inge-
rencia activa en muchos fenémenos de orden patolégico, como las
infeceiones, las intoxicaciones, la evolucién de las neoplasias ma
lignas, ete., algunos de los cuales hemos bosquejado en paginas
precedentes, ¥ enfermedades propias del mismo que econstituyen un
extenso e interesante capitulo de la patologia; pero no haremos
ya hincapié especial en ello, porque nos alejariamos demasiado del
propésito que tuvimos al redactar el presente trabajo, de ocupar-
nos del sistema reticulo-endotelial desde el punto de vista de la
histologia fisiolégica, exclugivamente.

El problema de “Asistencia Social” en los invalidos *

Por ol Dr. RAFAEL RQJAS LOA,

Con motivo de la celebracién del 750. aniversario de la fun-
dacién de la Academia N. de Medicina, lei un articulo intitulado
“I,as Tuberculosis Osteo-articulares. Su diagnéstico, pronéstico y
tratamiento”, y como complemento, me ha parecido pertinente es-
cribir unas lineas relativas al problema de Asistencia Social en los
invalidos, victimas en alta proporcion, de las tuberculosis osteo-
articulares. En aquel articulo, hacia mencién de lo que observé
en el servicio de nifios lisiados en el Parque Lira: de los 30 alli
asilados, 12 cuando menos, eran iributarios de las tuberculosis
osteo-articulares; esta cifra (30%) se confirma cuando se toma
nota de los censos de invalidacion, escrupulosamente llevados en
todos los paises civilizados.

Al tratar del problema de la invalidacién desde el punto de
vista de la Asistencia Social, poco o nada relataré a propdsito de
los invalidos de mi pais, pues en México' poco o nada se ha hecho
en su favor. Que yo sepa, hasta hoy no existen censos de invali-
dacién ni menos instituciones en que al propio tiempo que se aco-

"¢ “Prabajo reglamentario de turno lefdo én ia sesion de 3 de eiero de 1940:-



