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Capitulo XVII

EL CONOCIMIENTO SOBRE EL SISTEMA
ESPECIFICO DE CONDUCCION INTRACARDIACO

Siglo XIX

LA PATOLOGIA ESPECIFICA DEL CORAZON

JOHANNES EVANGELISTA VON
PURKINJE
(1787-1869)

* Uno de los grandes creadores de la fisiologia
moderna y de la histologia.

e Fundador del primer Instituto de Fisiologia.

e Introduce el término “protoplasma” en la
descripcién celular.

e Lascélulascerebralesde Purkinje. Lavesicula
de Purkinje.

¢ La red subendocardica de Purkinje.

e Un pionero de la oftalmologia y de la
dactiloscopia.

Johannes Purkinje fue uno de los médicos
e investigadores mas notables de su época,
habiendo realizado una de las mayores
contribuciones en los campos de la moderna
fisiologia y de la histologia.

El autor era oriundo de Bohemia, una de
las regiones integrantes de la Republica de
Checoslovaquia, tal como se constituyese en
1918, después del Tratado de Versalles. Purkinje
habia nacido en el afio 1787 en Libochovice, en
laregiéon de Bohemia, que paralaépocaformaba
parte de lanaciéon Austro-Huingara. Erade origen
familiar humilde e inicié su primera formacién
como interno en un monasterio. Luego comenzé

sus estudios de medicina en la “Universidad
de Carlos” en Praga, cuando contaba con 25
afnos. Una vez concluidos sus estudios, sigui6
trabajando como asistente de las catedras de
anatomia y fisiologia

La Universidad de Breslau

Esta ciudad de nombre germano y de origen
eslavo estd ubicada en la actualidad en Polonia
(Wroclaw) y habia cambiado en el curso de la
historia de su condicién politico-geografica en
numerosas ocasiones. Purkinje poseia un talento
lingiiistico excepcional, lo cual le facilitaba
grandemente el desempefio de sus labores
académicas. Recibid la designacion de profesor
delaCéatedrade Fisiologiade esa Universidad en
elafio 1823, cuando contabacon 36 afios de edad.

Laboratorio Experimental e Instituto de
Fisiologia

Purkinje va a constituirse en uno de los
pioneros en darle a la Fisiologia las bases
experimentales que le eran indispensables y en
plasmaresanecesidad en larealizacién del primer
Institutode ese género. Peroen ese largo y penoso
camino la mayor parte de sus extraordinarios
aportes los realizé en un modesto laboratorio
de ubicacién casera, con gran limitacién de los
recursos disponibles.
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Contribuciones

Las mayores contribuciones de Purkinje
fueron:

1. En el campo de la oftalmologia.

La invencién del oftalmoscopio, como
instrumento indispensable para el estudio
oftalmolégico y de necesaria aplicacion a la
medicina clinica, fue concebido por el gran
cientifico aleman Herman Von Helmholtz (1821-
1894). Con este descubrimiento el médico pudo
lograrun accesodirecto alaretina,al nervio 6ptico
y a la red vascular local, tanto en condiciones
normales como patolégicas. Sin embargo, las
observaciones originales de Purkinje sobre el
examen ocular asi como sobre la formacién de
la imagen de un objeto externo sobre la retina,
y el acceso a la luz reflejada, suministraron las
bases tedrico-pricticas para el desarrollo de este
examen oftalmolégico.

2. En el estudio de la arquitectura histolégica.

En el campo de la histologia realiz6
contribuciones fundamentales, tales como:

La red de Purkinje, ubicada en la regién
subendocardica de ambos ventriculos,
constituidos por fibras musculares inmaduras y
por células que juegan una funcién primordial
en latransmisién del impulso cardiaco,en forma
casi simultanea, a la superficie subendocardica
de ambos ventriculos.

Las células de Purkinje, que constituyen la
capa media del cértex cerebeloso, junto con
la capa profunda o granular y la superficial o
muscular. Cultivé numerosas técnicas en el
campo de la histologia e introduce el término de
“protoplasmacelular” en 1840, pues ladefinicion
del nicleo se le debe a Robert Brown en 1833.

Sus contribuciones en el campo de la fisiologia
fueron también numerosas y variadas, habiendo
mostrado una fuerte inclinacién por el campo de
las ciencias naturales.
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WILHELM HIS Sr.
(1831-1904)

Se trata de Wilhelm His Sr., el famoso
embridlogo, histélogoy fisidlogo de origen suizo
y de su hijo (hom6nimo), el también reputado
histélogo y fisidlogo alemén de origen suizo. El
primero nacié en Basilea, Suiza, y alcanz6 gran
celebridad por sus sobresalientes contribuciones
en el dominio de las ciencias bdsicas y muy
particularmente en el campo de la embriologiay
delahistogénesis. También dedicé sus esfuerzos
al desarrollo de una terminologia cientifica en
los campos de la anatomia y de la embriologia.

El segundo, Wilhelm His Jr., dej6é impreso su
nombre con la descripcidn del fasciculo de His o
denominada “la porcién penetrante del fasciculo
AV, la cual fue dada a conocer a finales del
siglo antepasado en el afio 1893 por este autor,
con lo cual se agregaba la descripcion de otro
elemento histolégico del sistema de conduccién
intraventricular.

WILHELM HIS Jr.
(1863-1934)

* Ladescripciondel fasciculode His o fasciculo
AV.

¢ La fiebre de las trincheras.
e El médico y la guerra.

Wilhelm His Jr.,eratambién nativo de Basilea,
Suiza, como su padre. Cursé sus estudios de
medicina en las Universidades de Leipzig,
Estrasburgo, Berna y Génova, graduandose en
la Universidad de Leipzig, de Alemania, en el
afio 1888. En 1891 paso a ser profesor asociado
de esa universidad.

El descubrimiento del fasciculo atrioven-
tricular,asi como de suimportancia funcional fue
publicado en 1893, en un volumen que se titula
Arbeiten aus dem Medizinische Klinik Zu Leipzig,
y en su trabajo relativo al corazén embrionario
donde describe la existencia del fasciculo
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muscular que conecta las paredes auricular y
ventricular y sefiala que la razén de no haberse
observado previamente estriba en la necesidad
de realizar el corte en direccién horizontal
para hacerlo visible. Describe textualmente:
“El fasciculo emerge de la pared posterior del
ventriculo cerca del seprum auricular en el surco
atrioventricular; alcanza el borde superior del
septum ventricular y se ramifica, cursando en
el septum anteriormente, hasta que se ramifica
cercadelaaorta,en unaramaderechay unarama
izquierda, esta dltima termina en la base de la
cuspide aodrtica de la valvula mitral”.

En 1895 adopt6 la nacionalidad alemana y
continud su carrera docente. En 1901 estuvo
en Dresden, en 1902 pasé a Basilea en donde
fue el sucesor de Friedrich Miiller en la catedra
de Clinica Médica, y en 1907 ocupé en Berlin
la cétedra dejada vacante por Ernst Victor von
Leyden. Alcanz6 gran reputacién como profesor,
investigador y editor.

Se alist6 como soldado voluntario en el
ejército alemdn en la primera guerra mundial,
revelandose como un acucioso observador de
las afecciones ligadas con la guerra, siendo el
primero en describir la “fiebre de las trincheras™.
Recogid sus experiencias durante la guerraen un
pequeiio libro, Die Front Der Arzte publicado
en 1931, que gozd de gran aceptacion y amplia
divulgacion.

His fue una figura de excepcional relieve que
conjugabasus dotes de un gran cientificoconuna
formacion humanistica excepcional. Muri6 el
10 de octubre de 1934.

A.F. STANLEY KENT
(1863 - ?)

e T os “fasciculos de Kent”.
¢ El sindrome de Wolf — Parkinson - White.

Kent, investigador inglés, contribuyé
en este campo con la descripcion de las
conexiones musculares que constituyen vias
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atrioventriculares, conocidas en la actualidad
con el nombre de “Fasciculos de Kent”.
Estos fasciculos se consideran en el presente
como responsables de la variedad mas comun
de sindrome de preexcitacién o sindrome
electrocardiografico de Wolf —Parkinson—White.

Las investigaciones histologicas de Kent
se centraron en el estudio del surco auriculo
ventricular en animales de experimentacién y
demostré que estos fasciculos son mas frecuentes
en los animales jovenes asi como en aquellos
ubicados en la escala inferior de la vida animal.
Se encuentran en otras especies, tales como en
los perros, gatos y monos.

Se ha planteado en la actualidad, en ciertos
casos seleccionados que presentan arritmias
repetitivas, la posibilidad de practicar una
ablacién de la via accesoria responsable de la
disritmia.

KAREL FREDERIK WENCKEBACH
(1864 - 1940)

¢ El estudio de las arritmias.

* Ladescripciéondebandas de fibras musculares
de conexién sino-auricular.

* El uso de la quinina como antiarritmico.
e La patologia cardiovascular en el beriberi.

* Profesor de las Universidades de Groningen
(Holanda), Estrasburgo y Viena.

Wenckebach fue un eximio médico e
investigador,oriundo de Holanda, que sobresali6
en el estudio de las arritmias, asi como de sus
posibles bases patoldgicas,en laaplicacionde la
terapéutica antiarritmicay enladescripciondelas
manifestaciones cardiovasculares acompanantes
al beriberi.

Nacié en Holanda, en la ciudad de La Haya,
el 24 de marzo de 1864 en el seno de una familia
distinguida, tanto en el plano social como
cultural. Wenckebach va a cursar sus estudios de
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medicina en la famosa Universidad de Utrecht,
la cual habia sido fundada en el afio 1636 y era
una de las mayores del pais. Obtuvo su grado
de Doctor en Medicina en 1888. Durante estos
afios de su formacién académica, bajo la tutela
de su profesor de filosofia Engelmann, comenzé
a familiarizarse con el estudio experimental de
las arritmias en el corazon del sapo.

También mostré interés en el campo de la
embriologia; en el estudio de las afecciones
cardiovasculares y en particular en el de las
arritmias.

Arritmia extrasistolica
y los periodos de Wenckebach

Las primeras publicaciones sobre la arritmia
extrasistolicadatan del afio 1898. Después dedicod
su atencidn al estudio del tiempo de conduccién
auriculoventricular, demostrando que este
intervalo puede experimentar una prolongacién
progresiva hasta que se produce el bloqueo, lo
cual pasé a ser conocido en la literatura médica
como “fenémeno de Wenckebach™.

ARHYTHMIA OF
THE HEART

A PHYSIOLOGICAL AND
CLINICAL STUDY

ny

DR, EE F WENCEEBAUCH

P — e T ML SRS
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ENINEUIMGH ANTY LONEHIN
WILLIAM GREEEX & anXs

e

Karel Frederik Wenckebach

Tratado sobre “Las arritmias del corazon”,
Traduccidn al inglés (Edinburgo v Londres, 1904)
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Wenckebach, describié la presencia de
fibras musculares de conexidén sino-auricular,
atribuyéndole un posible papel patogénico
en la génesis de la fibrilaciéon auricular. Este
hallazgo histolégico ha perdido importancia en
la actualidad. Su experiencia en el campo de
las arritmias fue publicada bajo la forma de una
compilacion, en un volumen, que fue escrito en
lengua alemana y el cual alcanz6 gran difusion
en su época.

La terapéutica antiarritmica

SibienJ.B.de Senac habiautilizado laquinina
en el tratamiento de las arritmias, se debe a
Wenckebach el haber generalizado su uso en el
tratamiento de la arritmia extrasistdlica, de la
taquicardia paroxistica, de la fibrilacion aricular
y de las arritmias asociadas al hipertiroidismo.

La vida académica y profesional

Fue colmada de grandes éxitos. De profesor
de Clinicaenlaciudad de Groningen,en Holanda
Septentrional, pasé a ser profesor de Medicina
Interna en la Universidad de Estrasburgo (1911-
1914) y luego en la Universidad de Viena,
desde 1914 en adelante. Publicé en 1927 un
tratado sobre las arritmias en colaboracion
con Winterberg titulado “La accién cardiaca
irregular”.

El estudio sobre el beriberi

Wenckebach dedicé su atencion, después de
culminar su carreradocente en 1929, al estudio en
profundidad de las alteraciones cardiovasculares,
asociadas con el beriberi. Descubri6 el
caracteristico “pulso saltén” asociado al estado
circulatorio hiperquinético y ala vasodilatacion.
Desde el punto de vista macroscépico, sefialé la
cardiomegalia extrema con gran dilatacion del
corazén derecho y que cursa con prominencia
del cono de la arteria pulmonar. Desde el punto
de vista histolégico, sefialé la existencia de
alteraciones degenerativas del miocardio.

‘Wenckebach fue junto con Einthoven,uno de
los sabios holandeses que mas contribuyeron al
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progreso cardiolégico. Fue objeto de merecidos
honores y del reconocimiento de numerosas
Sociedades Cientifica y Académicas. Falleci6
el 11 de noviembre de 1940.

LUDWIG ASCHOFF
(1866 - 1942)

¢ El sistema de conduccién intracardiaco. El
nodulo de Aschoff-Tawara.

e El sello histopatolégico del reumatismo
articular agudo.

¢ FEIl sistema reticuloendotelial.

* Elautortuvo graninfluenciasobre la patologia
universal en general y sobre la escuela
japonesa en particular.

e El “Texto sobre Anatomia Patolégica”
del autor, también ejercié una profunda
y perdurable influencia en el campo de la
patologia.

Ludwig Aschoff fue uno de los mas ilustres
patélogos alemanes seguidores de la tradicion
implantada por Virchow.

Naci6 en Berlin el 10 de enero de 1866, hijo
de un reputado médico de esa ciudad, cursé sus
estudios en las Universidades de Bonn, Berlin
y Estrasburgo, y recibi6 el titulo de Doctor en
Medicina en la Universidad de Bonn en 1889.

Mostré desde el inicio de su carrera, una
especial vocacién por la patologia. Su primera
posicion fue la de Asistente de Patologia, en
el Instituto de Patologia de la Universidad de
Estrasburgo,al lado de su Director, el reconocido
patélogo alemén Friedrich Von Recklinhausen
(1883-1910). Se desempeiié como patélogo
también en las Universidades de Gottingen y
de Marburg, en donde alcanza la posiciéon de
“Profesor Ordinario”. A partir del afio 1906
fue designado como Director del Instituto de
Anatomia y de Patologia de Frieberg.

Las contribuciones a la patologia
Las contribuciones a la patologia realizadas
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por parte de Aschoff fueron sobresalientes,
algunas de ellas han trascendido hasta el
presente,y constituyeron aportes fundamentales
y originales a la anatomia patoldgica que han
quedado ligados en forma indeleble con su
eponimo, tales son:

1. La descripcién de nédulo atrioventricular o

de Aschoff-Tawara

Constituy6 una contribucién importante en
el conocimiento del sistema de conduccién
del corazén del mamifero, la que realizé en
colaboracién con uno de sus discipulos Sunao
Tawara (1873-1952).

Cabe sefialar que Aschoff contribuyé a la
formacion en el area de la patologia general y
cardiovascular anumerosos discipulos japoneses.

2. Ladescripcion del nédulo reumatico o cuerpo
de Aschoff

Eslalesionqueseconsideracomocaracteristica
o especifica de la fiebre reumatica aguda y de
la carditis reumadtica. Se trata de un ndédulo
microscépico,redondeado o fusiforme,integrado
por un infiltrado de células mononucleares
incluyendo fibras fibrohistiociticas, grandes y
modificadas,las células de Aschoff, con algunos
histiocitos multinucleados que forman células de
Aschoff gigantes. Con frecuencia ocurren en la
vecindad de vasos pequeios o de mediano calibre.
También describi6 “la vasculitis generalizada”,
que afecta a los pequefios vasos en el proceso
reumatico.

3. El desarrollo del concepto del sistema
reticuloendotelial

Los estudios conducidos por Aschoff sobre
las sustancias de doble refraccion, asi como las
investigaciones realizadas en colaboraciénconR.
Kawanura,otro de sus discipulos japoneses, sobre
el metabolismo del colesterol, contribuyeron a
lograr un mejor conocimiento sobre las bases
patolégicas de la arterioesclerosis.

Estas investigaciones condujeron también a
la descripcion del sistema reticuloendotelial. El
empleo de colorantes vitales y la acumulacién
de estas sustancias en diversos érganos en
colaboracién con K. Kiyono y Suzuki, lo
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llevé a desarrollar el concepto de sistema
reticuloendotelial, en colaboracion con sus
asistente Landau, en 1913, el cual se encuentra
integrado por células mesenquimatosas, de
amplia distribucién en el organismo de los
mamiferos y dotadas de la capacidad fagocitaria,
paralos colorantes vitales, lo que permite de esta
manera establecer su diferenciacion.

Su contribucién a la patologia general quedo
plasmadaen suobra,que adquirié famauniversal,
titulada Patologische Anatomia o “Anatomia
Patolégica”, publicada inicialmente en 1909 y
fue objeto de numerosas ediciones posteriores.

Aschoff incursion6 en numerosos campos de
la patologia general, como queda patente en sus
investigaciones importantes sobre los senos de
la vesiculabiliar (senos de Rokitansky-Aschoff),
sobre la formacién de los cdlculos biliares y el
metabolismo de la bilirrubina, sobre el origen de
los monocitos, asi como acerca de la patologia
gdstrica, la patogenia de la tuberculosis y los
estudios relativos al bocio.

De Aschoff puede decirse con razén que no
solo fue uno de los patdlogos germanos mas
eminentes, sino que fue uno de los personajes
claves en la gestacién y en la modulacion de la
medicina contempordnea.

SIR ARTHUR KEITH
(1886-1955)

e Ladescripciondel nodo seno-auricular (1906).

¢ Investigador sobresaliente en los campos de
laantropologiafisica,embriologiay anatomia
comparada.

e Abanderado de la teoria de la evolucion de
Darwin.

e Contribuy6 a cimentar las bases anatomo-
funcionales necesarias para el desarrollo de
la ortopedia.

Keith fue unilustre médico escocés,nacidoen
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Old Machar,Aberdeen, Escocia,el 15 de febrero
de 1866. Empezo6 sus estudios de educacién
superior en la Universidad de Aberdeen en
Escocia. Obtuvo su titulo de médico en 1888 y
el de doctor en medicina, que alcanzé con una
distincion honorifica en esa misma universidad,
enelafio 1894. También hizo cursos enel Colegio
Universitario de Londres y en la Universidad
de Leipzig.

Keith fue un investigador que cultivé con
excelencia numerosos campos de la biologia y
de las ciencias naturales, entre los que descuella
la obra que realizé en:

1. El campo de la anatomia comparada y de la
antropologia fisica (1896-1931)

Fueron dos areas entrelazadas,donde empez6
a destacarse dos afios después de graduarse en
1896, cuando publica su trabajo titulado “Una
introduccién al estudio de los monos antropoides™
y sucesivamente edita los siguientes titulos:
“Tipos antiguos del hombre” (1911), “La
antigiiedad del hombre” (1915), “Nacionalidad
y raza desde el punto de vista del antropdlogo™
(1919), “Relativo al origen del mundo™ (1927)
y los “Nuevos descubrimientos relativos a la
antigiiedad del hombre” (1931).

2. Elapoyoalateoriadarwinistade laevolucion

Publicé en este campo algunos trabajos de
importancia como “La religion del darwinista”,
“Los ensayos sobre la evolucion humana” y “El
darwinismo y sus criticos”.

3. Un trabajo sobresaliente lo constituyd su
libro titulado “Lamorfologiay laembriologia
humana”.

Esta obra alcanz6 una extensa difusion entre
los afios 1901 y 1933, siendo objeto de cinco
(5) ediciones. También publica “El Cuerpo
Humano” (1912) y “Las Mdquinas del Cuerpo
Humano™ (2da. Edicién, 1925).

4. Laidentificacion del nodo seno-auricular o el
Nodo de Keith-Flack o el marcapaso sinusal
(1907).

Como ya se menciond previamente, Tawara
habiademostradoen 1906, laexistenciadel nodo
auriculoventricular (de Aschoff-Tawara). Keith
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y su discipulo Flack, se dedican con interés al
estudiodelaregién donde se ubicalaterminacion
de la vena cava superior en la auricula derecha,
region sobre la cual se planteaba la hipétesis
de ser el sitio donde se iniciaba el latido del
corazon. Esdecir,laposibilidad de existir alguna
formacion tisular, de naturaleza andloga a la del
nodo de Aschoff -Tawara.

Esto fue lo que realmente ocurrié, al demostrar
Keith y Flack la existencia de una formacién
histolégica constituida por un tejido muscular
peculiar que se encuentra presente en todos los
corazones de los mamiferos,en el lugarindicado,
a la cual denominaron “nodo seno-auricular”.
La demostracion electrofisiolégica del valor
funcional como marcapaso de esta formacién
histolégica especializada, correria a cargo del
insigne investigador inglés Sir Thomas Lewis.
El impulso normal se origina en el nodo seno-
auricular, a partir del cual, se desarrolla la onda
de activacion que se propaga a las auriculas,
derechaeizquierda,dando lugar ala inscripcién
de “la onda P” del electrocardiograma.

En una pieza de la literatura médica
que se considera hoy como cldsica'? los
autores desarrollan sus investigaciones
anatomoembriolégicas relativas al sistema de
conduccién intracardiaco.

a. Divide en cinco divisiones primarias el
corazon del vertebrado.

El seno venoso
El canal auricular
La auricula

El ventriculo

El bulbus cordis

b. La conexiones. El ritmo dominante del
corazon.

hn W N =

Establece en sus conclusiones que laconexion
muscular esta presente entre el seno y el canal
auricular en los animales inferiores, y entre las
partes representativas de esas estructuras en
los animales superiores, pero siempre reviste
esta unién un caricter intimo; y que hay un
remanente notable de fibras primitivas en la
union seno auricular, en todos los corazones de
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mamiferos examinados. Estas fibras estan en
intima conexién con los nervios vago y simpético
y también estdn dotadas de una vascularizacién
especial; se considera que en ellos se inicia el
ritmo dominante del corazoén.

c. El fasciculo AV.

Sefiala que la unién del canal ventricular
disminuye en extension al pasar de las formas
bajas a las formas altas de la evoluciéon de los
animales, en los cuales solo queda representada
por el fasciculo AV.

5. Las bases anatomofuncionales de la ortopedia

Keith también incursioné en este campo y
contribuy6 conun libro titulado “Los reparadores
del mutilado” (Menders of the Maimed), en
donde establece los principios anatémicos y
fisiol6gicos aplicables para el mejor tratamiento
de las lesiones traumatoldgicas.

Keith fue uno de los mads distinguidos
investigadores de la Gran Bretafia y en atencién
a sus relevantes méritos fue honrado muy
justificadamente con numerosas designaciones
honorificas, entre las cuales cabe mencionar
las de Miembro del Colegio Real de Cirujanos
de Inglaterra, y posteriormente la de “Profesor
Hunteriano™ del mismo y de “Conservador del
Museo”, Secretario de la Sociedad Anatémica
de Gran Bretafia (1899-1902) y Presidente de la
misma Sociedad (1913-1917).

Recibié el titulo de Baronet (1921). Otros
titulos honorificos tales como los de “Doctor
en Leyes” les fueron concedidos por las
Universidades de Aberdeen, Birminghan y
Ledds. Las de “Doctor en Ciencias™ por las
Universidades de Durham,Manchester y Oxford.

MARTIN WILLIAM FLACK
(1882-1831)

e El descubrimiento del nodo seno-auricular.

* Fisidlogo investigador en las dreas de la
circulacién y de la respiracion.
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Flack fue un ilustre médico y fisiélogo
inglés. Recibio el titulo de Bachiller en Artes
de la Universidad de Oxford en 1905. Realiz6
sus estudios de medicina en el Colegio Keble
de Oxford y realizé su practica médica en el
“Hospital Londres”, gradudndose en 1908.
Adquirié suformacion fisiolégica con el profesor
Sir Leonard Erskine Hill y su aprendizaje en
el campo de la anatomia lo realizé con Sir
Arthur Keith. Fue en el trabajo que realizé en
colaboracién con Keith que llevéacabolaclasica
investigacion ya sefialada, sobre el sistema de
conduccioén del corazén del mamifero y realizé
el descubrimiento del mencionado nodo seno-
auricular.

Flack trabaj6 también en calidad de asistente
de fisiologia bajo la tutela de Sir Leonard Hill.
Se dedic6 con entusiasmo a la investigacién de
los problemas de la circulacion, de larespiracién
y de las implicaciones médicas derivadas de la
profesion del aviador.

Publicé en colaboracién con Hill, una
conocida obra denominada “Libro de Texto
de Fisiologia” en donde resume el fruto de sus
numerosas investigaciones. Otro campo en el
que hizo aportes significativos fue en el de los
problemas relativos a los vuelos realizados a
gran altitud y en el desarrollo de las pruebas
fisioldgicas para valorar la aptitud fisica de los
aspirantes al servicio aéreo,en calidad de pilotos.
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