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Prefata. 
In această lucrare ·voiu încerca să pun La punct câteva 

chestiuni istologice asupra st·udiului lipodierezei pzilmo­
naTe, făTă a avea pretentiunea de a aduce noi cont1·ibuţiwni, 
ci mai mult o co·mplectw·e cu noi experiente a f1·unz.oaselor 
şi interescmtelor cercetări ale D-lui Praf. I. Drăgoiu şi l. 
1. Ni(escu. 

Sentimente explica.bile mă fac să aduc cu această oca­
ziune cele mai vii multumiTi şi expresii de 1·ecmwştin(ă 

D-luiProf. I. Drc1goiu, pentntcc1 m'a primit La acest Institut 
şi în timp de patru a:ni, cu bunăta-tea şi delicatetea, ce-l carac­
terizează, m'a iniţiat Îf? luc1·ările de laborato1· şi mi-a dat 
îndrumarea de a-mi forma o specialitate im.portantc1 în 
cadrele Ştiinfelor medica-le şi pentru care îi sunt vecinic r~­
cunoscător. 

Multwnesc D-lui Prof. Nitescu, pentru înclrwJw.rea, 
munca şi bunăvoin(.a, care a depus-o, pent1·u procurarea 
materialului de studiu. 

Juriului meu de promotie multc1 1·ecunoştin(ă şi 
1·espect. 

D-lui Dr. C. Crişan, Şef de lucrc1ri al acestui Institut 
deosebitc1 consideratiune şi mulţumiTile mele pentnt sfatu­
rile date în tot timpul, de când lucrez La .acest Institut. 

D-lui Dr. Gr. Benetato, asistent al Institutzilui de Fi­
ziologie ii aduc vii multumiri pentru serviciile aduse cu 
ocazia a.cestei lzwrări. 

In sfâ·rşit colegilor mei de laborator o plăcută amin­
tire din timpul pet1·ecut îm.p1·ezmâ.. 



Introducere. 
Incă din &nul 1894 Prev.ost, a atras atentiunea că plă­

. mânul fixează g.răsianile introduse in sacul limfatic dela 
bro~ă. 

Mai târziu Ramond, Siebel, Rona şi alt.ii, reluând cel'­
cetări,le asupra rolului plămânului asupra grăsimilor, au 
descoperit o lipază pulmonall'ă, care di,feră de cea pancrea.­
tică şi are o a.otiune aswpra corpilor eteraţi şi gliceri:de, zi­
când că, le hidr-olizează. 

Pe de altă ·parte Guieysse-Pellissier (1920-1923) au 
pus :în evidenţă istolog.ic in plămân un proces de distru­
gere al grăsimHor injectate intratracheal. 

In 1923 H. Roger şi L. Binet, făcând cercetări chimice, 
asemenea au ajuns la concluzia că plămânul a,re o a.cţiune 
importantă [n distrugerea grăsimii, apoi !În cola.bora,re cu 
J. Ver-ne •prin cereetări istologice au umnărH mersul pro­
cesului şi au constatat, că ·plămânul secretă un rferment, 
ca·re cu ajutorul oxigenului d:i.n aer rur distruge grăsimea 
din ca;pilaJrele 1puLmonare, numipd a·cest proces "Li;podie­
l'eză pulmonară". 

I. I. Niţescu 1924, .făJcând cercetăi'i asupra insulinei 
,şi a ac~i.unei colesterolitice a •plămânuJui, a strubilit că acti­
vitatea •plămâmului î.n distrugerea colester.olului este com­
•P1ect ooolită 1la anilllla.lele, cărora li s'a scos pancreasu:I. Sub 
fu:J1Huenta i•njecţiilor de insuMnă plămânul ·î.şi ll'ecrupătă acea­
stă .activi taJte. 

~Acest autor, plecând dela aceste ·concluziuni a ajuns la 
ideea, de a cerceta, dacă nu cumva, Ji.podiereza ·pulrnon:wră 
ar fi datorită tot secretiunei interne a. •panorerusului. 

~bfel I. I. N]ţescu ·În colaborare cu Gr. Beneta,to prin 
numeroase cercetări chimice au ajuns la concluzia, că li­
podiereza pulmonară se desfăJşoară sub influenţa secre-
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ţiuniri interne a ·pancreasului, fără să nege i•nsă fermentul 
şi puterea oxidantă a plămâmului IÎn distrugerea grăsimei, 
după cum susţine Roger, Binet, .şi Verne. 

Ei asemenea au constatat că şi .liopodiereza ca şi coles­
leroliza IPllllmonară &şi revine sub acţiunea injecţiiloT de 
insulină. 

I. Drăgoiu şi I. I. Niţescu MI ajuns la aceleaşi cooclumi 
şi prm cru·cetări !Stologice. 

Până aci m'am limitat să trec numa;i in xevistă coru;ide­
raţiu-nti. generaJe asupra 1i•podierezei :pulmonaJre, răllnânând 
ca. în ca1pitolele ce mm.1eazăJ să descriu amănllllltit evoluţia 
cercetăJri!lor şi rolu'l panoreas-uhlli endocl"in in v:rocesul de 
distrugere al grăsimilor .la nivelul plămânului. 

In lucm·ea de Ia;ţă allll reluat cereetă.ri!le ·istologioe 
făcute de I. Drăgoiu şi I. I. N:i.tescu asupra aspectului isto­
logic al •plămânului in diabet experimental (Iipodierezei 
pulmonare) şi să le coonplectăm cu noi experien·te la stu­
diu;} i~St{)'lgic al pJăllnânului în speciJa;l in a:ctivitaJtea sa li­
IPOdiereHcă. 

Luomrea de fa.ţă va ·cuprinde UJI'IllăJtoa;rele ca:pitole: 

Partea întâia. 

CaJp. I. Dezvoltarea plămânului. 
Cap. II. Structura plămânului la adult. 
Ca•p. III. uipodiereza pulmonaTă. 

Partea. ct doua. 

Ca.p. I. Scopul cercetărilor şi e:lQpunerea metodei noas-
tre de cercetare. 

Cap. II. Protocoalele exprientelor .noastre. 
Cap. III. Intenpretarea rezultatelor. 
Ca·p. IV. Concluziuni generale. 



PARTEA INTÂIA. 

CAP. 1. 

Dezvoltarea plămânului 
PlămâJnul se dezvoltă de ·pe faţa ventrală a ~ntestinu­

lui a.nterio.r, la inceput sub forma unui jghia.ID, ca"re mai 
târziu se transfa:rmă intr'thll tub, tubu1l laringo-tra:cheal. 
Acesta, în partea posterioa.ră se b~furcă 'Într'o ramură stân­
gă, care va da nwştere la doi saci, iaJ.' cea dreaptă, mai 
mult dezvoltată va da naştere la trei saci •prirrlitivi. 

Aceştia, [u mij1ocul unui ţesut conjunctiv embrionar, 
se div1d la .început mono·pochc, mai târziu dichotomic şi a.<;t­
fel se va dezvolta arborele pulim.oJlar. 

RamHi:ca:ţiuni,le prezintă la capătul lor câte o umflă­
tură, care in perioda a doua embrionară va da naştere 

unui mic ca'llal, pe peretele căru.ia se observă ni.5te evagi­
naţiuni ·rotunde, n1.liil1ite aJlveole :pulmonare. 

Istogeneza epitelirulni pulmonwr a lfost 1foa•rte muH dis­
cutată; unii autor'li. SUJS~ineau că acest epiteliu este &hratificat 
la început, i.'a·r 1în a doua jumătate a vieţii embr.~ona;re, de­
vine simplu şi tCilmclri,c (.Stieda 1878, Jalan de la Croix 
1883). 1 

I. Drlligoiu şi Fau.re-Fremiet 1923, studi1nJd dezvoltarea 
plămânului la oaie, au observat, că .întregul sistem aerian; 
bronşjJile ou ll'amiificaJt,iu.nhle .lor, fundur~le de .sate terminwle 
la 1Detus de 2-16 om. sunt căptuşite cu un epiteliu simplu 
cHindrk sau .pl'izmatic, cu celule .îna:lte de 35-39 microni, 
cu o protoplazmă cla·ră, şi cu nuoleul a-~ezat 11a diferi·te înăl­
ţimi, ~făcând impresia că su,nt aşezaţi in trei etaje. Aceste 
celule, spre sfâ.rşLtul v,ietii f,oetwle, .sufere mici modHiclliri şi 
deci vom distinge 1în această epocă două feluri de celule: 
unele cubice sau :putin turtite, cu protopla.sma clarlli, care 
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se dnti'llde deasu~ra. C{!I'P.il~relor cu u.n. nucleu mic şi perHe­
!l'ic, :de formă di·ferită ş.i sunt dispuse in .insule atât ~n 
ochiur'i.le cât şi deasU'pra capi1larelor. Altele ·cubice cu un 
nucleu mare de 8 mireron.i, de multe ori în stare de diYi­
ziune, şi sunt aşeza:te in ochiurile capilarelor alveolare. 
Am'bele feluri de celule Yor da na:ştere plăcilor a.nucleate. 
In celulele cari nu se c1iv1d, ma.i tfurziu apar în proto­
pla~Sma lor ni•şte granula:ţiuni de mitocondrii .şi l~poizi şi 

vor forma celuilele ogranuloase dela adult. 

Celelalte elemente ale parenchimu~ui pulmonar, ca fi­
brele musculare .netede şi elasti·ce se ,for~mează pe seama te­
sutu~ui conjunctiv embrionar. 

Glandele bronşice derivă printr'o inmuguri·re a celule­
lor ba.zale ale epiteliului bronş.ial. :A!ceşti muguri se alun­
gesc ş.i se I'amHică, luând formă tubulară .şi astfel ·pătrund 
prin corionul şi inelele muscllli:a.Te wle bran~ii.loT, până la 
,fa•ta internă a inelelor cartilaginoase. 

CAP. II. 

Structura plămânului la a(lult. 

In descrierea structumii istologice a •plăJ:mfunuJui :mă 

voi.u mă,rgini numa.i la pOt'tiunea respiratm~ie pimpriu zisă, 
lă:sfwd 'la o pwrte conductele :aenien:e ·ca 1la6ngele, traohea, 
bronşi1ile, ·Ca·l'i prezintă putin interes 'În chestiunea care ·ne 
preocupă. 

Tracheea bi•furcându-se dă na.ştere la bronşii, cari la 
rândul lor se c1ivid la ,îilJCeput monopodic rupoi dichotomic, 
micşorându-şi calibru! din ce în ce prună ajung la o di­
mensiune de 1 mm. şi mai mici şi iau nllilllele de bronşiole 

terminoaue; ele se •continuă wpoi cu reanaJele wln~ola.re, ·ca.ri 
au un rea:l.ibru de 150--200 microni. Aceste canale prezintă 
pe peretele lor 4--8 saci wlveolani numiţi alveole pulmo­
.nare, cOiffipuse dintr'un schelet ccmjunctivo-elastic, pe ca.re 
sunt aşezate capHarele sanghine şi un epiteliu, zis respira-
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tor. Cana;lul împreună cu alveolele sa.Ie formează un acin 
.. ' 

·pulmona.r. : 
Epiteliu! respirator este un epiteliu .simplu, care tape-

tează alveola puLmonară şi prezi·ntă două feluri de celule: 
1. Celule nucleate mici de 2-15 microni lăJrgime, 5 

microni ânăltime, poligonale, c.:1.ri sunt dispuse pe peretele 
a.Jveolar, fie i.zola.t, fie in grupuri lli ochim.1ile ll'etelei ca­

pilare. 
2. Plăcute tpuLmona.re (-plăJci mall'i amucleate), celule 

mari de 40-100 microni, fără nucleu, neregulate, aşezate 
în jurul celulelor nudeate. 

STRUCTURA CELULEI PULMONARE. 

1. Plăcile anucleate sunt .ni•şte celule mari neregulate, 
lipsite de nucleu, cu o protoplasmă clară, Lransparentă, 
subtire, ·fără să prezinte ·v.re-o structură. Granel (1919) ar 
fi găsit în inte11iorul protoplasmei acestor celule nişte gra­
nulaţ.iu.ni fine sudanoiile şi ·condrioonti. 

2. Celulele nucleate mici (celule granula.re) sunt nişte 
celule poligonale, cu un .nucleu oval, caa:e •bombează în ca­
vitatea alveolară şi cu o protoplasmă 1n ca.re s'a pus în 
evidentă două feluri de granulaţiuni. Unele putin refrin­
gente, formate din mitocondrii, altele mai ref.r.ingente for­
mate din granule grăsoase lipoidice. 

In jurul nucleului, s'au mai descris de Me\'es .)i Tsuka­
guchi (1914) 'Şi apoi de Granel (1919), numeroase Jila­
mente fine de condr.i•oconte. Gra•nula.ţiuni.Je gJrăsowse sunt 
nişte ·globule fine, foarte refringente, cari se colorează cu 
Sudan III, Scha•rlach R. 'Şi aJCi.d OSllilic. 

In ·protoplasma acestor celule I. Drăgoi·u şi Faure­
Fremiet au pus ân eviden1ă un corp sulfu;rat, care dă un 
precipitat galben-brun cu o solutie de Clorură de cadmiu 
în prezenta >lor1molulu·i. 

Unele dintre celulele granuloa.se se pot detaşa de pe 
·peretele alveolar, se încarcă cu pa.rticule mici de dkbune 
şi iau nuanele de "celu:Ie cu ~praf", "a poussieres" (Staub­
zellen), cari mult timp au ·.fost considerate ca leucocite. 
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.Aceste celule sunt ·considerate de L. Binet (1927) .ca adevă­
rate elemente migratorii; dar 'Pentru a.ceasta e nevoe ca 
protoplasma lor să se încaree cu elemente streine (pra.Jf 
microbi etc.), apoi ele se deplasează, traversând adventi:cia 
bronşiilor şi a vaselor, ajung până la ganglion·ii t~ra.cheo­

bronşic-i. 

Deci celula granularră din epiteliu! arlveola·r prin !pre­
zenta condriomului său bogat, poate fi considerată ca o ce­
lulă glandulară (Jaulmes). 

CIRCUL A ŢIUNEA. 

In plămân avem două sisteme de vase, unele funcţio­
nale reprezentate 'IH'.in ralll1ifioa,(iunile a-rterei şi pri.n ve­
nele puLmonaTe, ia·r aHele nuLI,itive ·reprezentate prin vmsele 
hronşice. 

Arlera -pulmonară rami.fi,cându-se, ramurile ei inso­
tesc bronşiile până Ia alveolele pu1mona.re, dând o reţea 
bogată de capilaTe alveolare. Heţeaua de crupi<!are alveolare 
este cea. ma•i hoga·tă diUl organism; .dacă am desfăşura-o i·n­
tr'un plan orizon•tal, au.· reprezenta o srwprarra1ă de 140 m2

• 

Diame~rul lor e de 6-8 microni şi sunt dispuse pe un 
singur plan. 

Arterele rbronşice, ramuri d~n aortă, pătrund ân .pJă­

mâm 1;1i se dil'>tribue, la b1·onşii, la varsele puLmonare, la 
tesutul conjunctiv ~i pleura.J. 

In parenchilll1ul pulmonar şi in jurul bronşiilnr şi 

hronşiolelor se găsesc forurte multe formatiuni limrfoide. 
Vasele ,Jimfatice tformează retele în jurul lobulului pul­

monwr. 
N ervi.i provjn din pneumogastric şi simpatic şi for­

mează plexuri tin jurul a1lveolelor. 

ISTOFIZIOLOG IA PLĂ:MÂNiUL UI. 

OELULA PUL~IONiARĂ ŞI SCHIMBURILE RESPIRA­
TORII. 

U.ntii autoni, ca Bohr (1890), Ha~dane şi Smith (1897), 
Douglas, Haldane, Henderson, Schneider (1913), L. Binet 
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(1927 ciitează teza hti Paul Rrony), cred că ce'iula epite­
lia.lă ~lYeola:ră se comportă O<:l·Şi o celulă g1lamhtlară şi inter­
v.ine ~prin a•ctivita lea -sa la penetrarea oxigen ului în sânge. 

Alţii, ca Krogh (1910), Ba.rkroft, Cooke, Hartridge, 
PaTsons (1920), e)Cplică schimburHe respira.Lor.ii :Prin fe­
nomenul de -di<fuziune. Dupăcum am amintit mai sus, capi­
~·rele a1lveolare sunt despăt'tile de aerul ah·eolar numai 
de ·plă:cile anuclea.te, ec·n·.i ~mpreună cu endoteliul ca•pi.lare­
Jor de albia ajung la o grosime de un micron. 

Având un vedere a•ceastă suhţiime a ace-sto-r două ~le­
mffil!te, 1precum şi, că aceste •plă'Cuţe 1pulmonaot·e nu ·dove­
desc prin structura lor nici o ac ti vita•te glandula•ră, teoriEt 
!li•fuziunii este cea ma.i plauzihilă. 

Plămânul ar mai avea o :functiune glicolitică şi a.nti­
toxi-că .prin acţ.iu•nea 1lui oxidantă. O a patra .funcţiune 

este 

CAP. III. 

LIPODIE·REZA PULMON AHA. 

Este de mult constatat, că cea mai mare •parte a gră­

simii trece din 1intesbin în vasele chi.ti•fere, a:poi prin canalurl 
.to·racic m vena subol-a.vkula;J.·ă .şi de acolo 'În ventriculul 
drept. Deci ·primul organ mai important, pe ca:re-1 -întâl­
ne-sc g.rfusimile .în calea lor, este plămânul. 

P.revost (18~ll!) injectează în sacul limf.ati'c dorsal dela 
broască uleu neemulzion.:'lt .şi observă, că a•ce-sta se a.oumu­
lează in ca·pilarele •pulmonare, unde formează embolii gră­
soase şi numai .după mai multe zile pu'lle 1În evidentă pi·că­
turi de gră-sime in drculatia ma•re. 

A. Gilbert .şi J. Jomier, ,făcând examenu•l istologic a·l 
plămânului de câine normal, găse-sc masse ma.ri de gră.sime 
în capHarele rulveolare. Aceste masse ar •proven.i din glo­
bulele mici de g~răsfune di.n ·sângele circuiant. AlSemenea G. 
Brusquet ·şi Ch. Vischniac (1921) au .arătat, că Lntiectâmd 
uleu intravenos, ·plămâmu1l nixează de 9 om mai multă 



gră:sime decât rinichiul şi de 35 ori mai multă decât fica­
tul, chia,r dacă ·injeoţia s'a făcut [n ven.a 'PO•rtă. 

In !'904 Ramond, apoi Sieber (1907), Rona (1911), 
Mayer .5i Morrel (1919) au observat că plămânul ar avea o 
diaiStază, care dedublează grăsimile. 

H. Roger şi L. Biinet (1922) au stabHit că plămânul 
nu numai <fixează ~răsimile, ci le şi distruge. !Acest proces 
de dislrucţie al grăJSimilor a fost numit de ace.5ti autori 
"lipod1ereză" (Ămo~ = grăsime, ota:lpeotc; de la otatperv 
= a divide), spre deosebire de pr.ocesul de lipoliză, cu 
care a fost •num.Hă imp1~01priru dedublaJ:ea g:răsiÎ!ffiQ.lm neutre. 
In •lipocliereză gră:simi.le se distrug şi nu se ma-i pot extrage 
pr.i·n reactivi~ dizolva.nţi cmn:oscuti. 
, Aceşti autor~ demonstr_ează aoţiunea liJpodieretică a 
plămâlllului, dozând 1ga·ăsimea î.nai.rute şi după trecere ·prin 
plămâ:n (din Î•nima dreaptă Şi stângă) ua U'll câine În plină 
digestie şi găsesc 0,480 gr. % IÎ·n cordul drept, •pe când [n 
cel stâng 0,413 gr. %, deci o difarentă de 0,67 ~r., adecă 
14 %. lin u.nele caZJuri aceas·tă diiereruţă s'a •Urcat până 
la 30 %. 

Această 8Joţium a plămânului rusupra grăsimilor a , 
putut ,fi .pusă •În evidenţă şi !În "vitro" •PU'llând sânge a.r­
terial din •Cordul stâng -la autoliză aseptică cu FJorură de 
sodiu 1%, timp de 18 ore •la 38°, ,şi se observă o scădere 
foarte m8Jre a grăsimii (30 % ), pe când sângele ve.n.os o 
scădere numa:i de 4 %. Deci numai sâDigele arterial ca1·e a 
trecut rprin Jllămân posedă •PU terea lipodieretică. 

Autorii citati sus•tJ.n, că lipodiereza 'PUlmon8Jră ar fi 
datorită u'llui [erment activ, eilabor8Jt de ·secreti·a internă 
a rplămânului, .caJ:e aoţio.nează âmpreună cu un proces de 
oxida.re dela 'llivelu•l 8JCestui oTgan, la distrugerea grăsimei. 

H. •Roger şi L. BilllEit im .colaborare cu J. VeDne au 
umnăJrit :a:cest opr.oces .de lipodiereză şi prin cercetălri dsto­
logice. Ei j'lljectea.ză unui a:nimaJl 4 oc. de uleu de olive 
emulzionat, şi rfăcâ'lldu-i •tot timpul respi'l'8Jţie artificia-lă, 

ridică peste 5 minut~ bucăţi din •plămâm, le fixează şi le -co­
lorează cu Sudan III. Examilllând aceste frragmerute obsm'­
vă că gJobuile1e de gll'ăsime se contorpe.sc, formâl!ld adevă-
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iJ.'ate emhod:ii -gră:soase :în reteaua de catpiola,re a'l:·eola·re. I~ 
alte bucMi de plămân, recoltate la 15-20 mmq.te dupa 
întroducerea u'leului, ei observă tran&formăr.i însemnate u 
globulelor grăsoase din interiorul oapHa;relor. Conturul 1or, 
circular la început, devine :neregulat, iar dn interiorul lor 

se .formează nişte vacuole. 
·· Ei gă.sesc şi anoclliidLri hi~Stochimuce şi anll'llle, cu Su­

dan ·III, !în 1oc să se coloreze 'Î.ll roşu, se colorează Jn ga>l­
ben, ia·r addul osmic le c01lorează cenuşiu, .în loc de negru. 
Alcest vroces ,de distrugere nu s'a 'putut observa :în •regiu­
nile, dn ca.re atpomul aeruJ.ui a rfost .Îlnlpiedecat prin legă­
tu,ra bronşiei respective. 

Nu numai glohulele de grăsiune, dar şi endoteliul w_r su-
fel1i oareGaJI'Ii mo<Lificări. 

Celula mdotelia~ă, ca.re este dÎJrec~ 'În contact cu pică­
turile de grăsime, se hi·pertrohază; nuclewl dev~ne muolt mai 
volumrnos şi •rotund. 

Dwpă două ore ei nu mai găsesc nici wrmă de grăisime în 
oapitlarele a-lveola.re. 

Guieysse-Pe1lissie.T (1920) injectâJnd g.răsÎ'me inlra­
tracheal a observa1t a•oolea.şi modificări histochimice a·le glo­
bulelor gu:ăsoase, ·î-nsă .procesul se •petrecea tla nivelul ath·eo­
lei, iar -nu un oapilarele sanghine. 

Di.n luoră:nilJ.e susnumHirlor autm.>i se 'poa-te vedea, că di-
·ferentţa de grăsime din C011dul drept .şi stâng, este distrusă 

!' la niYelwliJlă:mânului de rfe:_meilltul secretat de acest o.rgan, 
\ um·· niUiffiâi cu ajutorul unui proces mtens de oxidaţ.ie. 
;-- · -Tar tpe de altă ·pa;rte-,I. -i. Niţescu şi Gr. Benetato au 

demonstra1t 'Prin cercetări chimice, că liipodiereza pulmo-

~
~-~e-~·~_t?I"i~~-n'Ullna:i fermentuTui secnt d~ plă­
~~EL~_Ju!:_<Lt de_ _IJro~~wl ode ()~ida.re,_ ci se fa·c_e ilin strânsă 
~~~.Q.!',M'.e_c_u secreţia i-nter.nă a pancreasului. _ 
- I·ntr'atdevăJr, scoţând pancreasu!ii"clini şi dozând 

grălsimea din sângele eovdului d•rept şi stâng, găsesc că ,plă-
mânul_·~~ mai are puterea de a_Jţxa şi distruge grăsimile. 

'Jtcelaş •lucru a fost coo~&Latat şi 1îi~ritro":-r>;t~rrnc1nul p.ro­
venH dela un a.nima0~i~tbetioc, 'şi eX'pus la o a utoliză asep­
tieă, pierde ·~Oi)rieta>tea de -~ distruge g,răsimea;pe când 
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·plăroânwl norma·l distmge în a·ceste condiţiuni cam 15 % l 
drin gJrăiSirrne, !pwterea liipod-ieretică a plămânului provenit ! 
dela un animal dirubetic in aceleaşi cond1ţiwni se reduce .nu- ! 
mai la 2 %. AlU!J.~~it ~~·~~-liş_iJ:_~~iă a_Qţiu-:_ 1 ___ _ 

nea lipodieretkă ·la câinii diabet!~i. :m.:.in_inj.ecU:uni-subc.u~---
-nate de-insulionă:--·--------·- ---

( 



PARTEA A DOUA. 

Oarp. I. 

Scopul cercetărilor şi 
metodei noastre de 

expunerea 
cercetare., 

1n 1lucrarea -de Ja,tă ·ne-am ·propll!S să reluăm cercetă­
rile făcwte de I. Drăgoiu şi publicate [n Arch. d'anaLomie 
mioroscO'pique TOillle XXV. 1929, l. DJ:ăgoiu şi I. I. N.i­
tescu ,în Clujul :Medical No. 5, 1929, şi anume dacă exame­
nul ilstoJogic este !În concordanţă cu rezulbatele obt.inute de 
I. I. Nitescu şi Gr. Benetarto cu ajutorul wnalize1or dli­
mice. 

Pentru a continua istologic cele susţim.wte de au tarii 
citaţi am 'ÎintrepJ:ins .două serii de cercetări: 

A.) Iill ·prima serie am căutalt să stabilim aspectuu :isto­
logic a•li]Ylămânului I. Ja câim.i nonmali, ·C<H'i au fost sacrifi­
caţi la 4-5 o·re după o masă JJOgată în grăsime sau du•pă 
introducerea IÎ!Jl stomac cu sonda gastrică a une.i ca.ntităM 

de 50-100 ce. de uleu de o1ive şi luâmd·u-se f,r·agmente de 
plămân din diJeriti rlobi şi <d:im. d.iJerite ~UJdâJnc:imi. II. In 
acelea•c;i condiţiuni luându-se :bucăJ!,i de plămân dela câini 
în ·pUn diwbet, adecă la 4-5 ziue după a.bla,ţiunea •paillcrea­
swlui şi LII. dela câini diaibetici, la cwre IÎn <prealabi<l li s'a 
injectat illnswl1nă "W ellcome", "La Roche", "Lily" şi cea a 
D-lui "Prof. Niţe.scu" cu 3-4 ·ore !Înainte de sacri•fioall'e şi 
ridicarea .p[eselor. 

B.) A doua serie de cercetări. S'a iill.jectat <intravenos 
3---'-4 oc .. de uleu de oLive of:Ln emwlziooat I. la câini normruli, 
II. :la :câini dia!betici (3--4 zhle dwpă exereza panoreasului) 
şi III. la câim.rl. dilabebioi, la cruri li se <făcuse ÎID. p1realatbiJ o 
injeoţie ·cu jnsu1ină cu 3-4 ore !Înainte de saerificare. 
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Pentru ca să reziste cât mai b.iine ma.nipula.ţiuru:hlor 

noa,.stre, câinii au fost aleşi din cei mai viguroşi şi relativ 
tineri. 

DepMlcreatizarea a lfost făcurtă aiSeptic autr'o singură: 
şedinţă de către D-nu11 Praf. Niţescu. Ga amestezic s'a ân­
trebuirutat un amestec de ciQI';ofol'IIIl, eter şi akool. Reg®ul 
câi.Jl:hlor deparucrealtizati a 1fost câJt se powte de <lihondent, 
constâ:rud din Ia·pte şi cwrne tocată cu .pâione. Lnjeoţiile cu 
uleu s'au <făcut IÎn vena ofamoraJă, iar deschiderea torace­
lui se făcea sub a.nestezie cu chlorwloză. AID.!im.a!lul se men­
ti.nea 'În viaţă făcându-i-se respi.rClJţie artiJficiaolă cu ajuto­
rul căreia, anirrna1le'le cu toracele deschis, au putut trăi 2-3 
ore, iilmp swficiant pentru il'ecoltClJrea m:a:teriwlului de stu­
dialt. ,Câi·nii depanoreatioo1i, i'lltai!Il:te de a -li se lua bucăţi de 
plămân, erau la 4-5 ziole dwpă opemţie ân ·Plin dia"bet, cu. 
:po1ld.dillpsie, 1poliiagie, slă:bilti, cu glicemie "a jeun" de .pes-te. 
2 2'1'. %o şi fără lfetbră. Puţine cazuri au vutut (l'ezista 'şocu­
lui operator din care cauză şi numărul de cercetări este 
restrâns. 

Drupă deschiderea cutiei •toracice s'a injectat î·n primul 
râm,d prin b.romşii o so:lwţie apoasă de f.ormol 12 %, rupoi 
ritdicârud lobul injectat, după legătUJI'a bronşiei, s'a scufun­
dat ântr'un vas cu aceeaşi soluţie de .f·ormol. Astfel bucata­
de 1plămân a !PUtut .f.i. fixată a!tât prin inteniwul alveolelor 
cât şi ve din a.f&ră. Timpul de .fixare a .fost dela 24 ore 
până la mai multe zhle. Afară de formol simplu am mai 
inLrebuirutat ca ·fiixa·tori lichiduJ lui Regaud, Fl€JID11Ding şi 
al lui Bouin. 

Sec1illlllile s'au făJcut ·la ghia.ţă şi s'au colCArat cu o so- ~ 
l.u1ie slabă a"lcoolică de SuJClan III. (metoda Romeis), Sll!U 

cu Scharlach R. Cmetoch1, Herxheirrner) .şi cu hemaaun acid ·\ 
a thLi Meyer. MonJtall'ea am făcwt-o in glicel'illlă. 

Materialll'l. de OOJre ne-am servit noi, provine dela a­
celeaşi animade, oatl'i au fost utiUzate 'la fustitutul de Fi­
ziologie, IPell'bru studiul fenomenului de :}i.pOOiereză i)ulmo· 
na,ră, deci datele 'ProtocolaTe, referitor la regia:nu~, naJrcoza, 
compMLrurea anda:na.lelor dialbetice (glicemie, !febră etc.) sunt 
date după :publi~le a•le acelui Institut. 
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Carp. II . 
• \: - c. 

PROTOCOALE·LE EXPERIENŢELOR NOASTRE: 

No. 1. 

~II.-1929. Câine No. 218. 7 kgr. La tH'a 10·
10 

dimi­
·nearta ·i se ·dă 200 g.r. ·cal'ne ~rasă, 50 gr. grllisime şi 100 ce. 
lrupte. La O'l'a 151

", .:udecă Ja 41
/2 ore, după aEmenta1re se 

sacrHică animalul 1prJ.n hemoragie, se iau bucă.ţ.i de plă­
mân ,elin d:iferri·ti lobi şi se tra.tează după technioa indicată 
mai sus. 

~Aspectul istologic a1 seotiuui'lor de plămân este m'mă­
torul: atât in ca;piJlall'ele a:lveolarre cât şi IÎ<n vasele bronşice 
nu se v~de nici o globulă de grăsime, ci numai elemente 
~ghine. Se observă? uşoa.ră __ 2:J-~Şt~.!'e ~ g.r.auula1.iunilor de 
grăsi.me .in celulele cu ~;r-;;ă:· poussieres" (Sik'1ubzeUen) cUn 
aJveolele dela periferia plămâtnului. I'n ·general ·plămânu1 
prezintă la microscop un aspect norma•!. 

No. 2. · 

13-VI.-1930. Câine de 8 kgr. rţ.iillut "a jeun" de 15 
ore. La Ol'\:'1. 10 se fa·ce o injecţie intra venos de clora,loză, 

apoi se deschide toracele şi se recoltează fra~ente de p-lă­
mân din di:feri.ţ.i lobi. Piesele se ·tratează după technica 
aTăta:tă mai sus şi l'ezultaturl este ·urrmMonul: in capilarele 
al veolare ·şi valS ele hvonşice nu se vede nioi o uillniă de gră­
'sime. Celulele eu 'l;·;~f, .a't-ât cele cl.Jin a·lveoiele. dim een trul 

,--rohuii'l{ ·~ât .şi ~~1~ de sub pleură, con·!~l ;f~a,rrle rpu tine ~ra­
nula4iuni g.răsoase eolorarte ·în if•OŞU cu Sudran III. Ni'i.inărul 
-g~1i.nu·la.Uurni.Jor. din p11otoplasma a.cesto11 ce.Jule este aproape 
egal. In 1rest ·Plăcrnânml .nu rpre7-intă nilOi o modificare. 

No. 3. 

Câiille No. 226. 91/2 kgr. In ziua da 2-III.-1!):2!) se de-~ 
pa-ncreHze_ază~raseptic intr'o singură şedintă. In ziua de · 
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12-JII.-1929 a.re 7 kgr. cu polifagie, volid:ilpsie, tempe- · 
~ril.Jtura 38,3° (noru:nall temperatura câinelui e de 38-39°) 
dimineata Ja ora 7 i se ·d·ă o· maiSă abondentă ~n grăsimi, 
compusă dm 200 g~r. ·OOJrne, 50 g.r. grăsime şi 100 ce. lapte. 
·La ora 12 se sacrifică prin hemoragie. Se iau lfragun~nte 
de l!}lăunâ:n eLin .dillerilţi lobi şi -diferite 1prod:unzillmi. Piesele 
se tratează dwpă techn:IDa. indica.tă şi l!'ezultatul este urmă­
torul: a·tât V?-Sele bronşice cât .şi wpHa,re>le a·lveoJare SJ.!·~t 
dhla-tarte şi cu -Î:ml~-g.răSq~s~. ·celuÎele-cu-i>i·afprezilltă gra-
nulaţiuni fine- s~:danoiile. ., --- ---- ·-

No. 4. 

Câi'Ile No. 263. 8 kgr. Se depanoreatizează in ziua ·de 
23-X.-192\), !Într'o singură şed~:ţii. J.iî--.3i-iiâde 29-X.-
1929, animaluil are 6,9 kgr., mânâJncă mult, bea mrult ·şi 

glkem~a "a jeun" e de 2,22 g.r. Ofoo. La ora 10 !i se ~ntroduce 
în sloma~c cu sond·a gasbridi. 50 ce. de uleu de olive. La 
oQl'a 15"0 ardecă după aproa1pe (j OTe, se sa•crid:.ică şi se iau 
bucăM din 1plămân, LSe trate-ază ca mai sus şi obţinem UJr­

mă•torul rezultat: la tper.iferia plămânului ·oapi~a.rele a~veo­
lare şi vasele bronşi,ce sunt mai -pline de granwle de gră­
sime decâ-t cele clitn cen L~·u; asemenea şi ?elul ele . cu. ~raf 
.dela peri,ferie conţin mai mutte gl~cmulaţiuini coloTate ~n 

roşu. Gran-ule:le g.răsoose d:fn-ca;Jilall'e sU>Ilt ·ihici şi aproap_e 
egale. 

No. 5. 

·25-III.-1929. Câine No. 232. Greutatea 8 kg.r. Se 
depancreatizează complect. l'Il ziua ele 29-III.-1929, câi­
;îete-~p~:eze-ntâ.rud. toa1te ·simpto.:r..ele de diabet, ,}a ora 6 J se 
dă cu SO'Ilda. gaslricii 50 C(:. de uleu de olive. La ora 8

10 

se injccleJ.ză suh~utan 1,5 ce. Insulină Lily, 0,5 oc. insu­
linii "Prof. Nites~u" şi :l ce. nQg}ilfdol:La ora l11ailli.fmal~, 
fijnd !inut in Yiat;'i cu Qjutorul respi•ratiei all'.ti,ficia-le, i se 
i4 pl5.mân c.;.1: mai sus ·şi aspectul microscopir este 
u.ţ·mă.torul: .Îl_ţ _ _:_cap.i.J.a.r.ele.. -adveoJa11.·e şi vasele br:l;J$ÎC<? 
-se observă. ici colea. câteva globule mi-ci ~răsoasc. Ce ------
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lulele ,,â poussiro:es" sunt ma·i nUI!ll~r~e, m~He ca vo­
lUm şi contin mai mu:lrte gmam.ule de gu-a.si~e, ca m mod noll'­
ma:l. r.;· Test :Plămâ:nul an:e UIIl aspect n01'1IllaJl. 

No. 6. 

C<hlne No. 265. 9 kgQ'. Depa1ncreatiret IÎn ziua de 19-
·xi -1929. In ziua de 24-XI.-1929 atre 7

1 /z kgQ'. slăJbit 
cu ;poliJagJ.e şi -polidi·psie. La ora 6 i se dă cu sooda gastrică 
'50 oo. u-leu de ·oli-ve, iao.· Ja ora 10

30 
ci se ~njectează sub­

cuba:n u-n amestec de~ insulină "WeHcome" JŞi "Prof. Ni­
ţescu" 25 -unităţi, io8.Jr insllhnă da·neză 40 UJD..ităJ~i, IÎn total 
65 u•nilt.ăţi. La ora 1410 allli:ma!lu-1 suoomibă şi după 5 minute 
i se 1au bucăţi din plămfun, se fixează se colorează şi 
aillănn următorul rezultat: ici~co-lo găsim câtevm.: ~lobule gu-ă­
soruse în oop~larele a:lveola.re şi cale bFonşke:--Celulele ~,a 
.poussier~" s~t ~-a.:i multe şi maâ. marJ şi prezintă gu-iwu­
laţiuni gră;goase mai arbondente. 

A DOUA SERIE DE CEROETĂRI. 

N·o. 7. 

8-V.-1929. Câine No. 239. 71/2 kg-11·. Făcându-i-se 
a-nes1ezie cu Chlol'aJloză i se injectează rî-n vena femol!:wlă 40 
oc. dintr'o emulzie f,ină de uleu de olive 10%. Granurlele 
de gll'ăsime ooe emulziei au o mărime a·propiată de cea a 
globulei il'Oşii. Această caruti:ta:te se injectează i-n timp de 6 
minute. Alpoi a:rumaJlului 1 se d'a.ce !l'eSipirmţie Mti.ficiaJlă. La 
5 mi.nute, după ce s'a injecto8.Jt cantHa:tea amintită de uleu, 
se deschide cutia ·toracică şi se iau rfragmerute de :p-lămân 
di-n difel'i·ti Jobi. Se urn1ează a.ceeaşi technică ca mai sus 
şi ·Orb~nem urmăltorl.l!l rezultat: ţoa-le vo8.1Sele pulmonare .şi 

~QJ1_ŞÎ<;!.~, _ _-pr:ecum şi ~p.illa~role alwome sunt pline de gră- . 
. ~~ Gtranu1lele de gu-ăsime nu sunt ega•le, unele sunt aşa 

• de ma·ri mcât formează adevărarte emholii gu:ăsoruse, .în spe­
ciaJl in vasele bronşice. Celulele "a 1p0wssieres" sulllrt 1puţi!ne 
ca număJr, gn'aJUUr}a.Jţiuni[e lor -nu sun:t wşa de ailiondente. 
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Se maO. iaru ·bucă-ţi la 20m1nute dwpă imjooţie şd aspectul 
vaselor •pu1lmonaJre est€ :identi'c oa ,şi mn •p.1esele reooltat.e 
după 5 minwte. Nurrnai celulele cu rpraif ipalr~aveamaimulte 
gra.n'lllla.tiuni g.răsoase. An•imwlul ţinându-'Se 'în viaţă cu _) 
'ajutorul resp.ilraiţ,iei a:rtiJi.ciale, după .21/4ore se mai recol­
tează câiteva bucăJţi de plău:nân şi a;spectu•1 lui este urmă­
torul: toate vasele sunt libere, muna.O. vedem nici o globulă 

/ 

de gJ·ă.sitme. CelUJlele "a :poussieres" sunt ceva mai nume­
.J'00'5e şi lî,n •protoplasma lorr mrui multe granu1e de grăsime. 

No. 8. 

Câine N o. 263. 8 kgr. Se dep<~~ncroo.iiz_ea-4-ă. in ziua de 
23-X.-1929. In ziua d·e···29=x.-1929 •câ1nele slăbit 

mu~t al!'e 6,9 kg1r., preZ'intă polifagie, .poliditpsie şi hlpergli­
cemie. La ·o:ra 10 i se dă cu scmda g1astrică 50 tCC. uleu 
de olive. După 6 ore i se :injeotează în vena femorafă 35 
ce. di111br'o emulz.ie de uleu •de olive 10 %. Această cantitate 
de g1răsime a fost injeotată în decUTs de 6 m1nute. La 5 
minute .după i·njeoţ.ie se scot ibucăţi de plă:rnâ.n şi rezuitatul 
examenului este u1mă!torul: toa;te vasele ·pu'lmona·re sunt 
pliJle rde grram.urla~iu·ni grăsoa~"'e, In ~nele 'P~;,ţ;~;~~­
vărwte embolii grăsOOse. Celulele cu ·pra.f sunt 1puţ@,(l şi 
~u rM·e gran uJrutiuni g;răsoăse-~ -.A;D.J.illăifu'lui i se face respi-

.ffi!Ne aTtirtieia·lă şi d,UJPă 21/4 ore se mai !l'ecoltează câteva 
fragunente. RezuMa·t~1l acestoi· ·;pî"OOe este ll!l'allă:torrul: oa·piJa­
rele alveola:re, ·precurrn şi vasele ibr-onşioe sunt .pline cu ~p.ică­
turi .de grăsime. Asemenea se găsesc emboili.i .g.răsoase in 
unale vase ibronşice. Celulele "a ;poussiffioes" ·pa.T mai umfla-

~--

te ~i con11n maă multe g1ra.nula.ţiuni ~e gJr~irrne. 

No. 9. 

Câine N o. 226. 91
/2 k.gr. Se depanoreartizează 1n ziua de 

2-I.LI.-1929. In ziua de 12-III.-1929~câ:ine'le are 7 
kg1r., este ~OOil.'te slăillit cu ;poli:fagie IŞ 'PO'Ii<lipsie. La ora 16

30
, 

sub a•nestezie de chloll·ru1oză u se injectea·ză 35 :ce. -diontr'o 
emulzie de uleu de olive 10 % in timp de 8 minute. Atpoi se 
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deschide outia toracică şi se •rid-ică h18-gmente de plăJmân 
·la hliterva;le de 5 mil.ll!u1le, 20 minute şi 1,45 ore după injec­
.lie. Aspectul istolog~c a•l .preparatelor elin toate aceste piese 
este ace.}a.ş şi ·seamănă perfect ou prepau:atele dela ex-

perienta N o. 8. 

No. 10. 

CâJine No. 238. 6,7 k•gr. Se depwnoreatizează în ziua de 
'28-IV.-1929. Iu ziua ele 2-V._::_1929, câinele este &lăhi.t, 
·prezi'flltă tşi celelalte simptome de diatbet. Sub anestezie ele 
chloraloză se injectea.ză intravenos 31 •ce. enmlzie de uleu 
de oli·ve 10 % şi la 5 minute şi .}a 2 ore se ridică bucăţi 
de tplărrnân d-in dti.feriţi lobi şi dela c1i,ferite pro•fm1zimi. Aspec­
tul.is•tologtic şi al a'Cestor tprepe:vra.~te este identic între ele şi 
searrnănă cu ·preprura:tele de ·plăllnân luate dela animalu~ 
·diaibelic şi descrise în eXIJerien ta N o. 8. 

No. 11. 

.. Câi·ne No. 256. 11 kgr. Se depanorealizează :în ziua de 
16-VII.-1929. In ziua de 21.~:--VII.-1929 câinele e sJăbit 
cu 2 kgt'. I se ~njectează i•n Lra venos 40 ce. em ulzie de wleu 
de olive 10 %, [ă;cându-i-se respircvţie a.rtHicială, i se des­
chide cutia toracică şi se ia .plă!mâ;n 1a 5 minute şi la 11 /z 
ore du·pă injoo~ie. Piese:le tra;tate dwpă •technica indicată 

.prezi:ntă •Î·n .aanbeJe prepara-te aceJaş aspect isto-logic ca şi 

la ex•perienJele desorise la N o. 8. 

No. 12. 

Câilne No. 232 kgr. Se d·epancreatizează în ziua de 
25-III.-1929. In ZJiua de 29~iff:~1929 anillllta.lul mâ­
mâ:ncă mult .are •po11d~psie. La ora 810 i se injectează 
su.bcutan un amestec de __ ipsu_Y,~~· "Lily'' şi "Prof. 
·ţ·htescu" 1în total 55 uniltăţi. La 11'17 i se injectează 
33 ce. dintn·'o en:mlzie de U•leu de olive 10 % in 
~ţmp de 8 minute. In plin efect al :bn~u:li-nei se saorifică 
animaJul prin 'hemo'l'agie şi se Tecoitează. fragmerule de 

" 
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plăunâ:n din d.iferi·ti lobi şi dirferite adâncimi, la 5 minute, 
la 20 minute .şi la 21/4 ore .du·pă Îllljecţi.e. In .piesele recolbalte 
la 5 minute dUJpă .injecţie vasele pulanona;re cwpHall'ele 
alveol&re ,şi v·asele hronşice -~~~t --:-:Pîiiie ·ae gu-aJD.ule 
.gră.soase, caori in unele locwri se cori•to:Pesc periti·u-arOTilla 
embolii gr &soase. Celulelg _"a :polllSSieres" sunt mai rare. 
Aocela:ş aspect şi ân piesele recoH:a:te după- 20 -midiu-ted.uvă 
wjecţie; singUJra deosebire este linnmlţilrea celulelm: cu rp'l'~~ 

şi că, conţin gra.n lilwţiuni mai multe. I.n fragmen1ele de 
'plămân ridicate după 21/L or~ atât in vasele hrooşice ceH şi 
·în oa.pil}atrele ~l'lveCJ.fa~:e- ;bia mai putem vedea ,ici co<lo câte 
o pică:tUiră de grăsime. Celulele "a .poussieres" sunt mai 
numm'ou,ge a1tât 1a perHei·Ia plamâll-iilui,-·:c·â:t ,.,i in centrul 
lobului, ele suwt mămite de volum şi cooţin o cantitate foa'l'Îe 
mare de granulaţiuni g~:ăsoa.se colo[.Wte J:n Toşu cu __ Suda.1C 
111. 

Cap. 111. 

INTERPHE'.DAREA REZUL'I1AT,ELOR. 

In prima tSerie de cercetări am căutat să srtahilllim isto­
logic, dwpă cum au arătat H. Hoger, L. Binet şi J. Verne, 
că plăllnâ.nul dilimilor normali •wre o putere 1ilipodie.retică 
fow11te accentuaiă. Ln ·pr~pamţiunirle noastre făcut~ din 'J.)lă.­
mâ·nul rnorma.l .recoi]twt la ·5 ore dmpă o mâ.:nca·re bogată 6:-n 
grăsimi, nu se 11;ai poate 1pune IÎin evlden1ă nici o urmă de 
grăsime ·î·n vaosale şi Calp~lall'ele .puLmonare. Si.ngu~ei'e' modl-=­
Hcăll:i ce se ·pot observa sunt 1în eelule1e "a 1poussieres", call'e 
·se înmuH~sc ca rnumăr, devin a:nai ma;ri, 'bombând in in·te­
r.iorul alveole.Io,r, · ·şi sunt &ncă:rcate cu ma,i multe gral!lu-
1aţiuni de g.ră:sime colora:te în roşu cu Sudan III. şi Schar­
Jaeh R. 

I. I. Nj.(escu 1şi Gr. Ben61tato ~-1I .. doYedi't pe e&le ehi- . 
mică că, acţiunea Jplă1nânwlui în diiStl~ugerea grăsimilor este 
foarte ankşora'tă sau chd<(Vr a'bo'l1tă, la anima-lele depanorewti­
zate; aceşti autorJ au mai arăvat că această acbivitate a 
plă.mânu.Iu.i este restahiHtă pri:n injectiuni de imsulină. 

G·n'--c­
,yt ... 
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Intr'aJdevăir iÎ.n. .prepa•rat~le de •plămân, Tecoltat dela un 
eâin(l depan\'lreatizrut _,ş.i in •pHn dialbet, la 5 ore dupăJ o 
tnasă ·a.Jhonden'tă 'Îlil gră.IS~, se 1po·at€ Qlbserva, că t1i.podiereza 
PUilmon.an:ă este wboli:tă. Gavila>rele aJlveo1ar€ .şi v.ase\le bron-

"ş_ice SUJll't •pLine de granulaţiurui de g.ră.sime . .Se pro·duce o 
· sbază •pw1mon.all'ă de grăsimi. CeLulele cu pmf 1pa•re că s'au 
1rurrlUil•tit •pu\J•n, dwr numa.i IÎn alveoieie dela !peri-ferie. 
'----· i~feotâ~d subcutam un arrnesteo ·de :i:nsulină, 50-GO 
'unitălţi la câi!llii depa·ncrootiza1i, ·ca.ri au lfost hrăJniţi aJbon­
dent c~ grăsimi şi rwoltând ·krugmen•te elin •plăJinâm, 'În .plin 
~feot a>l 1msu1imei, a;decă la 31/2--4 ore după injecţie, plă­
~ânul 1Îişi J:eca'PăJtă in întregime acUvitatea sa ~Î'pod·iere­
tică. 

Penbru a avea o .irrnagi;.ae .câ;t mai evidentă asupr-a pro­
cesului ,de ICLi:sLruotie aa grăsimilor de ·căb.'€ •plăJmfLn H. 
~ogar şi L. Binet ân \:olaJbo:m·re cu J. Verne au injecta·t in­
.tra venos emulzie de uleu -de o li-ve şi ;au munăJrit -istologic 

ace:;t 1proces, recoltând ·bucăJvi de plă:mân la 5 minute, la 20 
mi,nute şi la 2 ore după injecţie. <Anim!(lllul tiind ţinut .în 
•via.ţă cu ajwtoruJ. .respiJraMei arti.fioi&le. Aceste experienţ.e au 
fost făoute de lllUJlni•ţii autori numai pe câini -no•rmali. 

Luând în o0'11lS:iJder<l!re observ-a{iun:iJle chimice ale hti I. 
N-i<ţesou şi G.r. Benebato că, la câinii diaheLici, •prin scoa.­
_terea pancreasului, •plămânul ·Lşi pierde ·PUJterea sa lipo­
_diereitkă, -noi aun căutat să ne oonvi-ngem de •aceasta şi 

)'~Stologice,şte. 

Pentru ac~sta noi am i.njecta:t irrhra venos uleu de -o Li ve 
3--4 oc. in enmlzie de 10 % (,in .r.i:lJport cu greutartea ani­
malului), !IlU tl1Uill11Clli la ·câini -normruli, ca Roger ·Şi Binet, 
ci .şi la câi•n.i. .di~etid, ·du·pă 4-5 zitle dela depanoreatiza·re, 
ipreoUJm ·şi •la câin·i depanorea-tiza1ţi şi la cal'Î li s'a injeck'tt 
irusu'lină. 

Cu ajutOII'ul 1respiraJtiei wrtiificiale câlniri •au putut ·fi 
tinuti ân vJ.aJţă 2-3 ore, 1î-n ·oore timp s'a •putut .recoJLa bu­
căţi tde ip].ămâ;n la 5 minute, ~a 20 rmi,nute •şi la 21/4 ore 
după ce "l'a ,făcut ilnjectia cu Uileu. Urmându-se techlliioa in­
dicată mai sus rezuHa•tul es-te următorul: 
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1. La câi·nele nQII'Iffia.I (maTto§), în prepa·ra~iunille [ă;cute 
din plăJmâJn recoltat a) la 5 .[_!Li'ii~~e după :Lnjeoti:_e, teritoriul 
'Hl.s<:ular al retelei de <JaJpil<l!re aJ.veola.re, ·precunn şi vasele 
brODJŞice sunt inun.da!te -OODllpleot cu grăs1me. In unele părţi 
se pot vedea l,gll'alll:U'le ·de circa 5-7 miCroni, iîn alrtelo ele se 
oontopesc •pentru a ~cmma wdevărate embolil .g:răsoase. Ce­
luleţ~ cu praf sunt 'Pll!ţine rŞi ·prezintă u.n număr cres·tlrâns 
d~ granll!la;ţiu~ ;gu:n~bare lÎD. mteri;;Uil --;p;~topl~~i 
lor; b) tîn :f.ra.grnootele- ~recolTate după 20 mi.rmte, lin ccupiola­
Tele a:lveola:re gTăsÎ!lDea ÎnCepe Să. sca:aa;i_ar IÎn cefule}e CU 

1pratf ohservăm gra.nulaţicwrui swdanoJiile; c) •În piesele de după' 
21 /i ore nu se mai vede nici -·Ul'\Ulă de g.răsilme, numai 'În 
celulele cu 1pm!f se văd g~ranu[e multe .şi ,fine oolorate iîn roşu 
cu Suda.n III. 

2. La câJinii depancreatizaţi avem <l!Celaş a51pect, atâ:t 
in -piesele recolta-te după 5 anin'l.l!te, cât şi idu'Pă 20 minute, 
adecă oc.:Tpila•rele alveol<a•re, vasele hronşice, precum şli ra­
muri~e mai mari alle a:r·terei pulmonaTe sunt .pline de gră­
sime. Dwpă 21/4 -ore cantitatea de grăsime din carpi,l<all'e oşi va.:-' 
sele hronşiolelm· este aceeaşi, numai vasele mai unarri •pul­
,monwre, oCiare ·la a.nceput erau şi ele ·pline cu .grmrmle gră­
somse aouana nu conMn decât elementele sângelui. Celulele 
.cu 1pra.f •prezill'tă după 21/4 ore o owreccure modifi'OOJ!'e :pl'in 
faptul că se măresc 1puţin de volum •Şi conţin o oa'llltitate 
mai unare ode piditlliri de grăsime. 
' . 

3. La driniri ·depancreatimţi .şi că:rora Li s'a injectat 
imsulină a-spectul Lst()logJc es-te aJcela.ş 'Î:n p~repacratele recol­
ta1e .după 5 minute ·şi după 20 minute 1dela injecţia ou u1leu 
Şi anume ·ca şi la câ-inLi dela pnnctull 1, iwr drupă 2

1
/ t 

ore se vă:d nullll'a.i in rM'e locuri ~a1e reţelei oeapă.J.cure .câteva 
sferule .de g.răsime. Celulele ou •praf rrnsă su.nt nuanell'oase, 
umflate şi 1plim.e 1cu gu·runwlwţill!ni grăsoase. 

PenbJ.'ll a 'l.l!Imă'l'li mod·ificăriJle survenite IÎn endoteliul 
va.selQ!l' pulmonau-e tîn <tâmpul di.strugeTii g:răsiunHcxr -în plă­
mân, cum .}e-a. -descris H. Roger, L. Binet oşi J. Verne, am 
fixoart ·piese şi i.n Jichidele :lui F1lemming şi Bouin, le-am in­
clus in 'Par<aof!Înă şi colo-ra-t cu hematoxilină ,ferică şi ThU am 
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găsi!t decât structura nru'mală .a acestui erudoteliu. V 

· Din wce.ste cercetăo:i istologice se vowte vedea clar c.a 
la ·nivelul plămânului câini,lor normali ..se disbrug ~n dewrs 
de 2:_3 OO'e atât grăsinnile ingerate cât şi cele injectate intra-

"- venos sub .fou:mă de ffilJ!Ulzie de uleu (Le o'live, du•pă {:.<t,re ,timp 
'noi nu mai 'putem ·pune ân evidentă cu ajutorul technicei 
intrebu·in1a,te de noi n~oi urmă de grăsime ân vasele şi 
cwpi,lrureie ·pu1mooma.·e. 

} . După scoa>terea 1pruncrea..sul~i însă, ·plăllnânul î'şi piel,de 

' 'puteh~a ~~~--,{t,..!!~~L~i _dist~:~~~. grăsim~le. Astfel 1~ 1H'Olocoa: 
lele Noa. 3 şi 4, unde •piesele au fost a.·ecol'tate 1la ;:> o.re dupa 
o masă abondentă de grăsime, •precum şi la N o. 8, t11nde 

). 

scoaterea f.ra.g,men1telor se face la 5 mi111ute, la 20 minute 
·şi la 21 /~ ore după o injeoţie de 3_}.~: .ce. de uleu de o[ive, 
putem vedea că nu se .mioşorează .cccnotibatea de g1rllisoillne 

··din interio.rul vas~lor ;şi -câlpikurelor, deci procesul de li•po-
·: ~ . -· ... - - - . 

\, 
diereză este COIDJplect aboHt. 

Ma1 departe putem .con&tata, 'Că tinjootându-se .insulilllă, 
_a•ninuiCl,Jelor ldi-a•betice, :p.r·oce.sul de li·podrie~reză pu·lmonrură de-
ra-nja t !prin depa.noretiza,re, 'Începe să se Te.stabileaiS'Că, şi 

durea.ză atâta ·timp 'Cât acţionează insulinJa. 

I. I. Ni•tescu şi G.r. Be:ne~<l!to au demonsLrat •pe c.ale 
chilll1ică 'Proprie!Ja.tea .plămânului de a distruge grăsin11i•le 

,,!În vivo" şi au ·obt.inut .ciMe cari do·n~desc că puterea lipo­
dieretică a plămânului este de 1-5 % din grăsimea sângelui. 

Mai depa:rt.e au â!răiliCl t că 1prin scoo. terea compleotă 3: 
pwncreaswlui, plămâlllul ruşi ·pie1,de a·ceastă aot,iuule. După 
injecţii de .irmmiină se restabileşte !proprietatea 'Plărrnânului 
ge ·a di-struge ·glrăsirrn.i•le. Aceleaşi rerulta:te au -f·ost ohtiomte 
de SUS oitajii a.utOl'Î .şi la ex;perie.n'(.ele ,făcUite "in vibra". 

. A vând ân vedere, că la nivelul endoteiliulu.i crupilarel011, 
nu am găsit nici o moc1i:ficaa.·e şi ruici grăsimea dim. i'nterio­
rul .ca:pdlwrelor nu prezintă schimhă:rJ. histochimioe (-colora­
bilitwte) cum le descrie .J. Verne, a1poi .sporirea lll.llffiă·rulrui 
celulelor cu }H"a1f din interiOTul a1lveolelo.r şi a granulaţiuni-

_!Q·r.j!!!_0teriorul •protopla001ei lor, mai a1les Ia câinii dia-
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betiei, em~tem ·~poteza, că aceste celule ar lua parte activă 
la lipocl~reza :PuJaD.OOiaQ.-ă: ··- ---- -- ------ -- ·- -- .. 

Indlifenmt eub-ce formă se :produce distrugeTea gră­
similor la nivelul plămânului, ea ·nu se poate face decâ1 
cu ajuto:rul seoreotiumii inteT>ne a pa.noreasului. 

Deci sec1·etiu.nea internă a pcmcrea.sului conslitue ele­
mentul principal în lipodiereza pulmonm·ă. 



Concluziuni. 
1. La functiunile 1pu!monului se mai •poate a,dăuga şi 

funoţiunea de Hpodiereză: Exarrmmul d.stolog.ic făcut după 
5 ore .dela lingestie \Sau 2 ore dela injecţie intra venoasă de 
~răsime, nu al!'a1.ă 'Prezentă de grăsirrne la nivelul vaselor 
pulm.OJill.re. 

2 La anrum:alele del])anoreabizate, grăsimea absorb~tă 

prin intestirn sau injoctaotă inbmvenos nu dispa·re drl.n vasele 
JmJ~onM'~2--~-~ci _fenOI_l?.enul de liJpoMereză pulmonară }n 

•, -.----...e:.:-"--"-'• -· 

aceste cazuri este nrulă. . ---··-- -· --- ~-". ...... ---.......,._ . .. 
3. Sub infiluen'f.a, J:îijeotiunHOI!' 'de i.rusulină se rproduce o 

restahHir; ~ a~MYitătil-tooutuÎui 1pU1Jrrrionâ11·; aospectul istolo­
gic al .plăanânu1ui este asemănăt()r ceLui dela animalul 
D.oiill8lf. -- · ---

4. Secre~iunea internă a •pancreasului are un r()l in­
di~penswb]l in dispa11itia grăsimei, a'limentall'e sau J·njecta.te, 
Ja nivelul -tesutului 'PU!hn<mar. 

5. Cercetănile i:stologke asup1·a pu1monullu·i ·la animalul 
nonma:l 1şi depa.ncreatiz<vt sunt IÎ•n concordanţă cu 'Cerce­
tăTiJe chimice 1făcute al'lupra a1oţiunei 1ip()die.rebice a pul­
monului. 

Yăzulă şi bună de imprimat. 
Deoa.n: 

.(ss) Prof. 1. DRĂGOIU. 
Preşedinte : 

(ss) Prof. I. DRĂGOIU. 
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