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Tiene un sentido de agradecimiento csta inclusion de mi trabajo en
el volumen dedicado al profesor Martin Doello Jurado. Sin su come-
dida intervencidn, mi tesis sobre la viviparidad de Fitzroyia lineata, que
habia quedado inédita diez afios, hubiera, tal vez, esperado muchos
otros sin aparecer. No podia, pues, dejar de sentir su prescncia mien-
iras me entretenia y me deleitaba siguicndo la evolucion del sistema
circulatorio embrional de la misma Fitzroyia. Al entiregar mi pequefia
contribucién para integrar este volumen rccordatorio, me sumo a los
que han deseado expresar su aplauso a la obra cumplida por el profesor
Doello Jurado en el Museo de Buenos Aires, reconociéndose particu-
larmente la realizada al frente de la Divisién Malacolégica.

He hablado de-deleite al referirme a mi encuesta y ciertamente no
crco que haya espectdculo vital mas asombroso, mas cautivante que
el que nos ofrece ¢l circulatorio, cuando se abarca todo su recorrido cn
las primeras etapas y se siguen sus progresivos cambios en el huevo;
aparicién de vias nuevas, obliteracién de otras, conexiones, desviacio-
nes de la corriente, cambios todos tan maravillosamente sincronizados
que se suceden sin la menor alteracién del pulso regular y acompaiian
el crecimiento normal.

He constatado que los embriones que presentan insuficiente desarro-
llo respecto a sus hermanos, tienen casi siempre anomalias del circu-
latorio, siendo légico conjeturar que esos individuos no llegan a tér-
mino. Pero esos casos representan un porcentaje insignificante.

Las observaciones que doy a conocer aqui han sido realizadas en
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afios sucesivos, aprovechando la temporada sexual para tener em-
briones en diferentes etapas de desarrollo.

Me he concretado a la observacién directa del vivo de manera que
en todos los casos he podido constatar el curso de la sangre. Las notas
graficas han sido tomadas con ayuda de la camara, en lo fundamental.
Los dibujos se concretan al trazado de las principales vias, estando re-
ducidas las redes circulatorias a lo esencial. Deben, pues, considerarse
€Omo semi-esquematicos.

El huevo de Fitzroyia es de una transparencia excepcional. De ahi
que constituya un material excelente para examinar las primeras fases
de la circulacién. Se puede iniciar la observacién desde estadios tan
pequeiios que tienen Jos glébules sanguineos todavia fijos y no se han
iniciado aun las contracciones del tube cardiaco, y seguir las etapas pro-
gresivas del circulatorio hasta que el sistema porta hepatico queda
concluyentemente organizado. Pero hay que aprovechar el tiempo de
-observacién, pues el embrién resiste poco fuera de su medio natural y
al detenerse las pulsaciones del corazén termina la circulacién de glé-
bulos que hace aparentes los vasos y el embrién térnase opaco.

En esta especie, la enorme dilatacién ventral que representa el saco
vitelino esta en sus tres cuartas partes ocupada por cavidad pericardial.
Es a esta peculiar dilatacién del espacio pericardial a la que se debe
la excepcional transparencia del huevo. El fenémeno responde a las
particulares condiciones de viviparidad que han llevado a una maxima
reduccién del vitelo nutritivo, reemplazado ventajosamenie por otros
recursos, mientras se ha adaptado el saco vitelino a la funcién respira-
toria. ,

En embriones contenidos en capsulas de unos 600 micrones de dia-
metro, toda la superficie del saco vitelino esta literalmente cubierta de
glébulos sanguineos fijos e inméviles. Los mismos llenan la cavidad
del tubo cardiaco que se expande por su extremo libre en la superficie
del saco, cerca de la cabeza. Asimismo se perciben en el cuerpo del
-embrién, a lo largo de la linea subcordal correspondiente al curso de
la aorta. Tales hechos parecen indicar que, tanto el saco vitelino como
el endotelio del corazén y paredes adrticas son asientos de formacién
de elementos sanguineos.

Cuando comienzan las pulsaciones del corazén, los glébulos que en-
cierra son sacudidos por las pulsaciones sin ser expulsados. He cons-
tatado esta situacién en huevos de hasta 800 micras de diametro. En
un comienzo, las contracciones son irregulares e.d., el corazén pulsa
unos instantes y se detiene para volver a empezar. Asi, mientras se
va fortaleciendo y capacitindose para asumir la funcién vital que le
corresponde, hasta iniciar su marcha definitiva.
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Los primeros tres o cuatro glébulos se desprenden de la pared de la
aorta y ruedan libres un trecho, avanzando y retrocediendo con vaivén
acondicionado al ritmo de las contracciones cardiacas. A cada pulsa-
cién otros glébulos adherentes y quietos se van soltando del endotelio
del canal y se incorporan como elementos libres, sin sobrepasar en los
impulscs que los arrastran, el limite de la aorta dorsal. Luego se
van incorporando elementos del tubo cardiaco desprendidos de la
masa mévil que llena su cavidad.
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Figs, 1-2. — 1, Embrion de huevo de 0,85 mm de didmetro al iniciarse la circulacidn,
Se ve el trazado de la worfa dorsel e el cuerpo del embrion ¥ sobre el saco vitelino
las principales vias despejadus por la corriente de gléobulos que surge por ¢l poro anal.
La red vitelina esta alimentada solo por witeline posterior. Los glébulos lLacen un
recorrido tortuoso sobre el saco vitelino. convergicndo al seno ccnoso que los absorbe,

cerrandose asi ¢l primer civenito; 2, Muevo de 0,90 mme de diametro. Muestra la d

posicién del primer par de arcos adrlicos v raiees aorticas. Se inician las ecenas eardi-
nles anteriores, las que salen del euerpo 2 uno v otro lado para ramificarse sobre el
saco eomo eilelinas laterales, L red vitelina queda integrada por dos eidelinas late-
rales y uua citelina posterior (wediana),



Al regularizarse las pulsaciones, mas y mds elementos del corazén
y aorta entran en la corriente dorsal que por fin forza una salida del
cuerpo por la regién caudal, derramandose sobre el saco vitelino, donde
se distribuye en numerosas vias muy tortuosas (fig. 1).

Los glébulos del saco vitelino que hasta este momento se han man-
tenido fijos, se van desprendiendo de sus adherencias, siendo arras-
trados por los curses que.abre el torrente que viene del cuerpo. . .

Es, pues, la corriente de la aorta candal la que canaliza las primeras
vias de la circulacién vitelina. ‘Se pueden ver los glébulos, temblando,
despegar de sus adherencias y soltarse para seguir-rodando, golpeando
las paredes irregulares de los vasos embrionarios hasta quedar muchos
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de ellos detenidos sin alcanzar el polo en que se abre el seno venoso.

. Cuando los primeros glébulos son absorbidos por el seno venoso, que
se expande en la superficie del saco vitelino, se establece el primer cir-
cuito circulatorio. Se cumple asi la primera etapa del desarrollo del
circulatorio. Si se mira el embrién de frente se ve que la salida del
corazén se realiza por un par de arcos adrticos que abarcan la faringe
y se acodan para continuar dorsalmente como raices adrticas. Estas se
unen a nivel del tercic anterior del cuerpo en la aorta dorsal (Ver
figura 2).

La aorta no sobrepasa el extremo del intestino, formando alrededor
del mismo un anillo para salir debajo del ano como viteline posterior.
Este vaso es, pues, la resultante del derrame aértico terminal. Cubre
con su red de polo posterior del saco vitelino.

CARDINALES ANTERIORES. — Pronto algunos glébulos escapan por el
codo dorsal de los arcos adrticos, van hacia la cabeza y vuelven atras
medialmente a la capsula auditiva de su lado hasta salir del cuerpo
detras del esbozo del opérculo, distribuyéndose sobre el saco vitelino.
Estas nuevas vias en el cuerpo, representan la iniciacién de las cardi-
nales anteriores. Al principio los glébules son muy escasos y corren
con débil impulso. Se necesita paciente observacién para advertir el
instante en que el nuevo curso queda expedito, por el recorrido de un
glébulo en movimiento. Con la salida al saco vitelino se inician las
vitelinas anteriores o laterales (pares). Se comprende que debido a
este retardo en su aparicién, la red circulatoria de la vitelina posterior
es la mas eficiente en estas primeras etapas del desarrollo.

La red de las vitelinas laterales se extiende adelante, a uno y otro
lado del saco, conectandose con los vasos de la vitelina posterior. La
figura 2 muestra esta etapa del circulatorio en un embrién cuya capsula
mide unas 900 micras de diametro.

ARTERIA MESENTERICA. — Es la primera derivacién aértica. Aparece
en embriones de capsulas de aproximadamente 1 mm de diidmetro,
como una “goutiére” o escape de glébulos de la aorta sobre el intestino;
el drenaje se realiza ventralmente al mismo hacia la vitelina posterior.
Para esa etapa, la aorta se ha prolongado mas atras del nivel del ano,
como aorta caudal y vuelve como vena subaértica al encuentro de la
arteria mesentérica que engrosa su caudal a su salida al saco vitelino.
(Véase fig. 3). A veces la “goutiére” mesentérica original no es vnica
sino que la aorta desprende varios capilares iniciales sobre el intestino,
pero en todos los casos la corriente se encauza hacia el vaso ventral,
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que la lleva al poro sub anal, como hemos dicho. Es decir, que en esta
etapa la sangre del abdomen y de la cola va a oxigenarse directamente.
Esto dura hasta la aparicién- de las cardinales posteriores.



Figs. 3-t. — 3. Huevo de 1.1 mm de difimetro. La aorta caudal se prolonga detris del

uno un corto trecho y vuclve como vaina sub-adriice candal. Aparece el primzer derrame
arterial al intestino eomo primer cabozo de arteria celiaca mesentérica. Ambos vasos
confluyen en el poro vitelino anal : 4, Embrién de huevo de 1.60 mm. Iay solo un
arco adrtico. Las venans cardinales anferiores veciben la sangre de la region posterior
del cuerpo por las eardinales posteriores que se vuclean a la altura del limite anterior
del higado, formando los Ductus Cavieris La ved intestinal drena integramente por el

poro vitelino posterior. I higado no recibo todavia irrigacién.



CARDINALES POSTERIORES. — Un nuevo gran paso en el desarrollo esta
dado por la aparicién de estos vasos. Se originan como una prolenga-
cién de la vena caudal que sigue en el tronco ventralmente a la aorta,
dividiéndose en dos ramas que se separan abiertamente a nivel de la
cara posterior del higado, para volcarse cada una, en la cardinal ante-
rior de su lado, adelante del higado la del lado izquierdo. Es decir,
que en este momento una parte de la sangre de la regién caudal sale
del cuerpo por la vitelina posterior, recogiendo, segiin hemos visto,
el aporte de la red intestinal. El resto sigue en el cuerpo y se evacia
por las cardinales posteriores. Con este derrame de las cardinales pos-
teriores se acrece el caudal de las vitelinas laterales, mientras se debi-
lita el de la vitelina posterior. Este proceso va a continuar hasta-la
eclosién del embrién. Considero la instalacién de las venas cardinales
posteriores como una marcada etapa del proceso de desarrollo del
circulatorio.

ARCOS BRANQUIALES. — La etapa siguiente corresponde a la aparicién
de los arcos branquiales. No he logrado captar el instante en que se



Fig, 5. — Esquema parecial del circulatorio de un embrién de ciapsula de 1,7 mm.
Hay cuatro «rcos adrticos. Sc inicia la circulacién en el higado por una rama
de la arteria eelioca no entrando atin sangre veunosa.

Fig.-6 — Hucevo de 1.76 mm ; estdn presentes cinvco arcos adrticos. El sistemu -
porig-hepdtico aparece en esta efapa representado por desviacién al higado .
de lag vias anteriores de la red intestinal.
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inician los arcos branquiales y supongo que esto se realiza muy rapi-
damente, pues he aplicado al objeto la més insistente atencién. Cuan-
do los he percibido eran ya vasos viables. En huévos de 1,6 mm de
didmetro recién encontramos embriones con arcos aérticos branquiales,
ccmo muestra el esquema 5. Interpreto el primer arco como el arco
hyo-mandibular y a los siguientes como los tres primeros branquiales.
Como se ve, se originan separadamente del tronco arterioso y van a la
raiz agrtica de su lado. En cuanto al primero, llega hasta el ojo y re-’
gresa como cardinal anterior. Esta va a unirse adelante del higado, con
la cardinal posterior formando la vitelina lateral.

La figura 6 ilustra scbre la disposicién y adelanto del sistema aértico-
branquial en un embrién poco mas adelantado. Tenemos ahora cinco
arcos adrticos: el primera, referido como hyo-mandibular, inicia las
raices aérticas, a las que concurren los cuatro arcos branquiales, desti-
nados a las cuatro holobranquias del adulto.



Fig. 7. .= Esquema parcial del eirenlarorio de un embrion en cipsula de 1.95 mm
que ilustra la disposicidn de los cinco arceos adrticos en vista fateral



El primer arco, luego del recorrido del arco mandibular y a la al-
tura de los ojos, se une por una anastémosis al del lado opuesto. No
hay todavia diferenciacién de arco mandibular y arco hyal, pero in-
dudablemente representa a los dos primeros. » »

La densidad de los -tejidos y cruce de: corrientes en planos:super-
puestos dificulta progresivamente seguir en el vivo la:observacién -de.
los arcos aérticos, de ‘modo- que no he -logrado: presenciar el proceso..
de. desdoblamieento de las vias directas en ramas aferentes y eferen-.
tes branquiales (fig. 7).
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CIRCULACION EN EL HicADO

El eshozo primero del hlgado esta ya definido en embriones de
huevos de 1 ,6 mm de diametro, segiin puede verse en la figura 4. Esta
ubicado sobre el saco vitelino, del lado izquierdo del cuerpo. Difiere
en esto de lo comun en telesteos, en que es érgano mas comunmente
dextro. La circulacién se inicia por la derivacién aértica (arteria



Fig. 8. — Embrién a término sacado de un huevo de més de 2mm de didmetro. La

vena sub adriica caudal sigue casi futegra en el cuerpo conservando sdélo un insigni-
ficante derrame al saco vitelino por la witelina posterior. Sobre la anastomosis dorso-
lateral se marea el punto de concurrencia de los dos sistemas vitelinos,



celiaca o mesentérica), que pasa por delante del amsa intestinal y
entra en el higado, donde se ramifica como arteria hepatica segun
ilustra la figura 5. El drenaje de la red hepatica se hace por la
vitelina lateral. No entra atin sangre venosa.

El sistema porta hepatico se instala inmediatamente, como lo mues-
tran embriones de poca mas edad (fig. 6). Aqui se ve que los vasos
anteriores de la red intestinal, desviando su curso hacia adelante, van
al higado, lo atraviesan y se vuelcan en la vitelina lateral, mientras
los restantes vasos de la red intestinal llevan su caudal por la vena
entérica ventral a la vitelina posterior. Mientras tanto se ha formado
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sebre el saco vitelino una red respiratoria de alta eficiencia Toda la
superficie del globo vitelino queda cubierta por la red vascular. Los
vasos que llevan la corriente de la vitelina posterior cubren la super-
ficie correspondiente al sector posterior, con forma de media luna,
atravesado al eje del cuerpo. En la zona correspondiente al pericar-
dio se expande a uno y otro lado la red de las vitelinas laterales. Se
forma una via anastomética transversal sobre el saco, en la que puede
sefialarse el punto de confluencia de las dos corrientes (fig. 8).

—m



Fig. 9. — Embrién recién eclosionado, con saco vitelino en invelucién, Toda la sangre

de Ia vena caudal sigue en el cuerpo. Sélo fluye por el poro vitelino posterior el tlti-
mo derrame proveniente de la eirenlacién intestinal, es decir la sangre que no ha sido
eaptadu por el sistemn porta. Iin este caso falta la anastdémosis transversa lateral de
Ia circulaciéu vitelina, resultando separadas dorsalmente lus redes provenientes de una
v otra vitelina. La confluencia de ambos sistemus se produece casiala entrada del seno
VETO&0.



La ulterior evolucién de la vena subaértica caudal se hace por el
gradual aumento de sangre al cuerpo a costa del debilitamiento de
su derrame en la vitelina posterior. Este debilitamiento lleva a la
supresién de esa via de derrame externo al seguir toda la sangre de
la vena caudal en el cuerpo. Entonces la vena vitelina posterior queda
sé6lo alimentada por el drenaje intestinal. La circulacién vitelina esta
asi intimamente correlacionada a la hepatica-mesentérica. En em-
briones de huevos de 2,25 mm suele estar realizado este paso, pero
algunos huevos de 2,5 mm pueden conservar todavia un derrame caudal
al saco vitelino (fig. 8). Entre tanto ha ido aumentando el volumen
de sangre al higado, via porta hepatica, con el consiguiente debilita-
miento de su descarga en la vitelina posterior. Esta resulta asi muy
disminuida en embriones a término o préximos a la eclosion.
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La tltima etapa del proceso de desarrollo del sistema porta hepa-
tico transcurre después de la eclosién. Alevinos de 6,5 mm de largo,
con saco vitelino en regresion, conservan todavia viable el poro viteli-
no anal, por el que fluye la dltima sangre procedente de la red intes-
tinal (fig. 9). Cuando el poro vitelino posterior se oblitera es porque
toda la sangre de la red intestinal drena hacia el higado, completan-
dose aci el ciclo evolutivo del sistema porta hepatico. El poro vitelino
anal, es, pues, el indice marcador de ese ciclo.

Consecuente a la obliteracién del poro vitelino posterior, la circu-
lacién vitelina queda captada por las vitelinas laterales que mantie-
nen las vias circulantes gracias a la favorable disposicién de las anas-
témosis dorso laterales Se puede seguir sobre ese vaso el traslado pro-
gresivo hacia atras del punto de confluencia de las dos corrientes du-
rante el desarrollo. En la figura 9 el poro vitelino anal es todavia
viable. Falta en este casc la anastémosis y las dos redes vitelinas re-
sultan bien delimitadas, produciéndose su confluencia a la entrada

del seno venoso, pero este caso es poco frecuente,

PARED DEL CUERPO, ALETAS Y OPERCULO.

La irrigacién de la pared del cuerpo se realiza por arteriolas inter-
scgmentales originadas de la aorta dorsal. Los vasos metaméricos
ascendentes alterman algo irregularmente con los descendentes que
se derraman en la vena subadrtica caudal y cardinales. Como ha
visto Solewski en Rhodeus, aqui también cada vena segmental sigue
a la arteria segmental del septo anterior, pero de vez en cuando
venas y arterias se repiten en dos septos sucesivos. También ocurre
que la sangre baja por el septo anterior, corriendo de atras hacia ade-
lante por el arco anastomético dorsal; porque este sistema de vasos
transversales de ida y vuelta forma una serie de arcos que se alinean
en un canal longitudinal a uno y otro lado de la mediana. Ignore
c6mo se soluciona el problema de esos arcos con corriente en contra,
pero supongo quc la fuerza de la corricnte normal basta para corregir
€sos tramos,

Las aletas, tanto pares como impares, se constituyen muy tardia-
mente. La circulacién de la aleta caudal se inicia por algunos bucles
de la aorta terminal, detrds del extremo posterior de la cuerda, lo
que ocurre en j6venes alevinos de 6 a 7mm de largo, con el saco
vitelino ya reabsorbido (fig. 10 A). Para entonces ya la aleta esta bien
delimitada. Los bucles, como lazadas simples, se multiplican y van
disponiéndose en forma de abanico (fig. 10 B). Finalmente se consti-
tuye un vaso transversal que da salida a las arteriolas aferentes y otro
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para recibir las ramas eferentes en la cabecera de la vena caudal
(fig. 10 C).

Las aletas pectorales drenan directamente en las vitelinag laterales,
que es decir los Ductus Cuvieri del adulto.

En cuanto al opérculo, su irrigacién es dependiente de la diferen-
ciacién del arco hyo-mandibular, que, como hemos visto, es unico ini-
cialmente y asi se mantiene hasta etapas bastante avanzadas. En
embriones eclosionados de uncs 3,8 mm de largo ese primer arco esta
ya desdoblado en dos vasos: uno respondiende al arco mandibular-



B

Fig. 10. — A, primeros bucles de la arteria candal detris del extremo posterior de la
cuerda, indicando el comienzo de formacién de la aleta candal; B, fase mis avanzada
en que se originan los vasos radiales: C, disposicién semiesquemitica ulterior con vasos

aferentes (arteriales) y cfercntes (venosos) simples y continuos, dispuestos en doble
abanico.



Fig. 16. — A, primeros bucles de la arteria caudal detras del extremo posterior de la
ouerda, indicando el comienzo de formacién de la aleta caudal; B, fase mis avanzada
en que ge originan los vasos radiales ; C, disposicién semiesquemética ultevior con vasos
aferentes (arteriales) y eferentes (venosos) simples y continuos, dispuestos en doble
abanico.

y el otro al arco hyoideo. Es esta arteria hyoidea propiamente dicha
que provee a la irrigacién del opéreculo, como arteria opercular, ra-
mificindose profusamente sobre el mismo. La vena opercular se
vuelca en la cardinal anterior, a la altura del tercio posterior de la
capsula otica.

DISCUSION

Es un hecho conocide que en teleosteos aparecen disposiciones va-
riadas del sistema circulatorio embrional para compensar la ineficacia
del equipo branquial en las primeras etapas de la vida.

A ello responden las redes transitorias que se organizan sobre el
saco vitelino o repliegues tegumentarios iniciales de aletas, en tanto

se va organizando el sistema de arcos aédrticos, es degir, el sistema
branquial. ;

<3

»

-
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Hemos visto cémo Fitzroyia resuelve este problema, complicado en
su caso con el de la viviparidad. Me parece de significacién para am-
pliar el criterio general sobre el proceso evolutive del aparato cir-
culatorio de teleosteos, enfrentar este caso para su comparacién al
de otra forma, con peculiares redes respiratorias embrionarias: Rho-
deus sericeus Pall, estudiada por W. Solewski.

VENA CAUDAL

En Fitzroyia la vena caudal recorre, como un simple vaso subaér-
tico, todo el largo de la cola hasta la regién anal, cn tanto en Rhodeus,
tras brevisimo recorrido bajo la arteria caudal, se aleja de la misma
para seguir bordcando el repliegue membranoso ventral, como vena
caudal inferior.

En Fitzroyia la vena caudal es tnica, mientras Rhodeus forma una
scgunda vena caudal (vena caudal profunda), que recmplaza a la
primera y es la que recoge el aportc de los vasos segmentales que
colectaba aquélla inicialmente.

En Fitzroyia la cola no tiene ninguna funcién respiratoria y solo
cursa la vena caudal sin modificatién secundaria, como via simple,
hasta derramarse afucra, en la primera ctapa, en tantc se organizan
en Rhodeus dos redes vascularcs caudales, una dorsal y otra ventral,
como primer recurso dc oxigenacién de la sangre. Cuando desapare-
cen estas redes quedan las dos venas caudales coexistiendo por algin
tiempo. Nunca se ve esto en Fitzroyia. Su vena caudal unica seria
homéloga a ambos vasos y redes venosas de Rhodeus.

RED VITELINA

La red vitelina aparece en Fitzroyia cn la fasc inicial del desarro-
llo; en Rhodeus se organiza mas tardiamente como red complementa-
ria o de reemplazamiento de las redes caudales. Se forma, dice So-
lewski, de la vena caudal inferior, asi como de las cardinales, en la
parte en que contactan con el saco vitelino. Los Ductus Cuvieri no
tienen participacién alguna en la red. Bien diferente cosa se ve cn
Fitzroyia. La red vitelina se inicia también por el derrame de la vena
de la cola, pero su mas importante caudal proviene de los Duectus Cu-
vieri, que como venas vitelinas laterales se arborizan y eubren con su
red la mayor superficie del globo vitelino. Es decir que mientras
en Rhodeus la cardinal posterior se descarga en su curso en numero-
sos vasos al saco vitelino, en Fitzroyia hace su recorrido en el cuerpo
sin derivaciones al saco y se vuelca al término integra en el Ductus
Cuvieri de su lado.
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Diferente también debe resultar el regreso de la corriente circula-
toria al corazén, y asi en Rhodeus las venas vitelinas son vias eferen-
tes vitelinas colectoras que confluyen al Ductus Cuvieri como unico
vaso de cada lado, finalmente reducido al de un solo lado. En Fitz-
royia los numerosos canaliculos de la red concurren independiente-
mente al seno venoso, en el polo distal del saco, donde tienen entra-
da directa al corazén.

Contrasta asi fuertemente el aspecto de un embrién con Ductus Cu-
vieri simple, bien delimitado, cruzando la superficie anterior del
saco vitelino y con la red vitelina relegada a la parte posterior del
saco — tal es en Rhodeus — con el de otro en que se expanden a cada
lado y adelante los Ductus Cuvieri ricamente arborizados, siendo absoz-

bidos todos sus vasos directamente por el corazém, a cuyo seno con-
curren.

IRRIGACION DEL HiGADO

También aqui advertimos diferentes disposiciones. En Rhodeus el
higado es dextro y la vena vitelina derecha provee a su irrigacién,
aproximandosele de abajo y atras. Fiizroyia tiene inicialmente el
higado situado hacia la izquierda y no recibe ningun vaso vitelino.
Su primera irrigacién es arterial y estd administrada por la aorta.
Luego entra sangre venosa de la red intestinal. Drena en el Ductus
Cuvieri izquierdo, o sea que se vuelca en la circulacién vitelina en vez
de ser llevada directamente al corazén por una corta vena hepatica.

Estas aparentes diferencias o contragigs se explican por el distinto
caracter de la red vitelina en uno y otro caso, como hemos visto.
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ABREVIATURAS

Ao, atrio R. a. d.... rafz aértica derecha
Aa....... arcos aérticos R. a, 8.... rafz aértica izquierda
Ad ...... aorta dorsal S.... ... 8€no venoso
A.p...... aleta pecfora.l T.a...... tronco arterial
A.h...... arteria hepética Voo ventriculo
A.m..... arteria celinca-mesenté- V.a...... vesfcula aunditiva

rica V.b...... vesfenla biliar
Covvnnnnns convergencia de lasco- V.ec...... vena subaértica caudal

rrientes de vitelina V.c¢.a.... vena cardinal anterior

posterior y lateral V.c.p.... vena cardinal posterior
d........ Wltimo derrame de la V.1 d vena vitelina lateral de-

vena caudal al saco vi- recha

telino V.l s. ... vena vitelina lateral iz-
H........ higado quierda
P.v.p.... poro vitelino posterior V.m...... vena mesentérica
B..oooo.o recto Vopeoonn. vena vitelina posterior
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