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E n ej a ñ o 1 9 3 8 c o m u n i c a m o s con el D r . S u r r a a esta m i s m a Sociedad el 
caso de u n a i n t o x i c a d a p o r b i c l o r u r o de m e r c u r i o con a n u n a de c inco d ía s c u r a d a 
p o r decapsu lac íón b i l a te ra l y a u n q u e la i n t e r v e n c i ó n n o era n u e v a , la obse rvac ión 
era i n d i s c u t i b l e m e n t e in te resan te , ya q u e s i g n i f i c a b a el ú l t i m o recurso a n t e u n a 
v ida j o v e n que se e x t i n g u í a . El é x i t o c o r o n ó nues t ro s e s f u e r z o s y la e n f e r m a , 
c o m o decía, cu ro . Desde e n t o n c e s be r ea l i z ado m u c h a s veces la o p e r a c i ó n en 
i n t o x i c a d o s y en a n i m a l e s de e x p e r i m e n t a c i ó n y c o m o ú l t i m a m e n t e parece que 
en el e x t r a n j e r o se le ha u t i l i z a d o con m a y o r l a r g u e z a , t r a i g o a q u í m i p e q u e ñ a 
exper iencia pa ra d i l u c i d a r a l g u n o s p u n t o s oscuros que q u e d a n a ú n en lo que 
respecta a la f i s io log ía de la cápsu la renal . 

N o hab l a r é de su a n a t o m í a : recordaré s o l a m e n t e que P e l l e g r i n i la h a es tu -
d i a d o ; que J o h n s c n acepta la exis tencia de d o s capas q u e d a n d o la s e g u n d a s iem-
pre a d h e r i d a después de la d e c a p s u l a c í ó n : de la m i s m a m a n e r a o p i n a n K r a u s e y 

E b e r t h . * 

P o r ú l t i m o K o s t j u r i n o p i n a t a m b i é n que está f o r m a d a p o r dos capas y 

a c t u a l m e n t e se a cep t an tres capas. 

E n nues t ra c o m u n i c a c i ó n e n t e n d e m o s p o r cápsu la r ena l a aque l l a que eli-

m i n a m o s d u r a n t e el ac to q u i r ú r g i c o sin p r e j u z g a r p a r a n a d a sobre el n ú m e r o 

que la f o r m a . 

Só lo diré q u e la cápsu la que n o s o t r o s s a c a m o s debe necesa r i amen te tener 
u n a f u n c i ó n y a deve la r ésta es que se ha d i r i g i d o m í e x p e r i m e n t a c i ó n , que segu-
r a m e n t e n o es c o m p l e t a y a u n c u a n d o parezca sa l t eada y sin c o n e x i ó n en sus 
conc lus iones , representa p u n t o s de a p o y o que u n i d o s con los r e s u l t a d o s q u e se 
o b t e n d r á n en lo sucesivo, d a r á n la r a z ó n de ser de la exis tencia de ella y 
d a r á n , m á s de una vez. la v o z de a l t o al c i r u j a n o que se a t reva i n c o n s u l t a m e n t e 
c o n t r a el la. 
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E l a ñ o p a s a d o en esta m i s m a sociedad presente u n t r a b a j o sobre el e s t ado 
de la cápsu la rena l en los cone jo s i n t o x i c a d o s p o r b i c l o r u r o de m e r c u r i o y decía 
allí que ésta se a d o p t a a la c o n f o r m a c i ó n del r i ñ o n , que n u n c a lo c o m p r i m e y 
que a pesar de que el ó r g a n o padece de u n a decadencia c o m p l e t a , aqué l la n o pierde 

sus cua l idades de resistencia y extens ib i l idac i . 
A g r e g a r é aqu í , pues parece ser éste u n p u n t o en d i scus ión , que en t o d a s las 

exper ienc ias rea l i zadas y en los e n f e r m o s p o r mí ope rados , he v i s to salir en el 
m e m e n t o de la decapsu lac ión a b u n d a n t e l i q u i d o se rosangu i .no len to y que a l g u n a s 
veces éste ha c o n t i n u a d o m a n c h a n d o con creces los a p o s i t o s en los d ías sucesivos. 

P a r a e fec tuar las expe r i enc ia s yo me he v a l i d o de un t u b o de e n s a y o que 
he m a n d a d o a c o n s t r u i r y que se d i ferencia de! c o m ú n p o r tener a d h e r i d a a la 
na r t e i n f e r i o r un p e q u e ñ o t u b o de 5 m m s . de l o n g i t u d y 4 m m s . de d i á m e t r o , 
l is te t u b o t e r m i n a en un p e q u e ñ o b o r d e r o m o y está en c o m u n i c a c i ó n fácil con 

el t u b o de ensayo . 
L a s cápsu la s renales recién resecadas h a n s ido c o l o c a d o s de tal m a n e r a de 

oc lu i r el p e q u e ñ o t u b i t o la te ra l y h a n s ido co locadas en f o r m a de que la par te 
ex te r io r , es decir, la e x t r a r e n a l . u n a vez está m i r a n d o hacia el t u b o del e n s a y o 
y la o t r a hacia la pa r t e e x t e r i o r ; en esta f o r m a se han e f e c t u a d o t odas las 
exper ienc ias . 

Primera experiencia: Resis tencia de la capsula al e s t r ep tococo bemol í t i co . 
C o l o c a n d o d e n t r o de los t u b o s de e n s a y o ca ldo de c u l t i v o pa ra el m i c r o b i o 

a n t e d i c h o y c o l o c a n d o los t u b o s en u n recipiente con ca ldo i n f e c t a d o con el 
e s t r ep tococo h e m o l í t i c o . l l e v a n d o el t o d o a la e s t u f a d u r a n t e 24 ho ras , se hicieron 
en el espacio de estas h o r a s d i f e ren te s e x á m e n e s del m e d i o asépt ico, 'l o d o s estos 
e x á m e n e s d i e ron r e s u l t a d o n e g a t i v o y c u l t i v a d o el c o n t e n i d o de los t u b o s y el 
c a ldo i n f e c t a d o en agar suero, se c o m p r o b ó a las 24 h o r a s pos ter iores , la exis ten 
cía del e s t r e p t o c o c o h e m o l í t i c o en el recipiente y la ausencia de el en los t u b o s 

de ensayo . 
Conclusiones: L a cápsu la rena l no es p e r f o r a d a por el m i c r o b i o e s t r e p t o c o c o 

h e m o l í t i c o ni a u n después de 2 4 h o r a s de expues t a a la exper ienc ia t a n t o en el 

s e n t i d o de a d e n t r o hacia a f u e r a c o m o de a f u e r a a a d e n t r o . 
Es t a exper iencia está en un t o d o de acue rdo con los r e su l t ados o b t e n i d o s 

p o r R o í m i c k . 

Segunda experiencia: C o l o c a d o s los t u b o s de ensayo en u n a so luc ión coloi-
dal i s o t o n i z a d a de co lo ides y d e n t r o de estos t u b o s suero f i s io lógico , n o se ha 
o b s e r v a d o a las 2 4 h o r a s el pasa je de los a n t e d i c h o s colo ides al i n t e r io r de 

los t u b o s . 
Conclusiones: L a cápsu la renal n o p e r m i t e el pasa j e de los coloides ni en un 

s e n t i d o ni en el o t r o h a b i e n d o d u r a d o la exper ienc ia 2 4 horas . 
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¡'ircera experiencia: C o l o c a d o s los t u b o s de e n s a y o en las m i s m a s c o n d i -
ciones a n t e d i c h a s en una so luc ión de azu l de me t i l eno , recién después de media 
hora se o b s e r v ó el pasa j e en p e q u e ñ a c a n t i d a d de s u b s t a n c i a co lo r an t e . V e i n t i -
c u a t r o h o r a s después la c o l o r a c i ó n del agua c o n t e n i d a en los t u b o s era la cua r t a 
par te en i n t ens idad del de la vas i j a que los c o n t e n í a . 

Conclusiones: 1.a cápsula renal es d i f í c i l m e n t e pe rmeab l e a u n a los co lo ran 
tes vi ta les , t a n t o de d e n t r o a fuera c o m o de fue ra a d e n t r o , conc lus ión ésta que 
está en ev iden te c o n t r a d i c c i ó n con la o p i n i ó n de G r o v e y R o l n i c k , que dicen 
que el ó r g a n o ac túa c o m o una espon ja a b s o r b i e n d o los co lo ran t e s d e p o s i t a d o s en 
sus cercanías , 

I£1 r e s u l t a d o de las exper ienc ias rea l i zadas d e m u e s t r a que la cápsula renal es 

un ó r g a n o p r o t e c t o r del r i ñ o n y que su e l i m i n a c i ó n p o r la vía q u i r ú r g i c a debe 

serlo sólo en casos m u y jus t i f i cados . 

N o q u i e r o t e r m i n a r estas l íneas sin agradecer al P r o f . de Bac te r io log ía de 

nues t ra F a c u l t a d , D r . C r e e n w e y que me ha p e r m i t i d o rea l izar las exper ienc ias 

en su l a b o r a t o r i o . 


