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Sefior Decano,
Sefiores Catedratices,

Sefiores:

La Ginecologfa,rama important{sima de la cirujfa mecderna,hs
1legado,como todos vosotros sabels,s formar,mediante el estudic
cont{nuo i1 progresive que en su vesto campo presta & las investi-
gaciones clfnicas,una especialidad cuyo fin es también harto conc-
cido para dejar de apreciar su influencia benéfica,

Ademés,ella esté basada en los habiles consejos que nos han
lejzado las deoctrinas de la antisepela,preconisadas por el profesor
Lister el afio 1875 i con é1,todos los meestros i sfbics que le han
suscedido en sus trahajns;-ﬁracias & estos consejos,es que el ci=-
rujano de hni dfa aborda sin t-mnr_cavidadns cerradas por la natﬁ*
raleza 1 que antes se consideraban como inaccesibles & sus manas..

Insistir sobre asto,sarié fatigar la atencidn de vosotros i
no hacer sino repetir aguello que nos habeis inculcado desde que cc
menzamos & manejar un bistur{,una pinze,&.

Mi trabajo,sefiores,se concreta unicamente,a tocar uno de 1los

puntos de 1a Ginecologfa;me refiero al estudic 1 tratamiento de las
| metritls hemorrdgicas,que debilitan & las pacientes,colocendolas,?
veces,en estado grande de postraci&ﬁ.

El hecho de poseer en mi servicic un aperato cuya aplicacidn
esta indicada en estes casos,me ha hecho ensayarlc,obteniendo con
el algunos éxitos favorables 1 que son les dque me han servido en la
preparacién del prasgnta trabajo,que presento & vuestra considara-.
¢cidn,esperando ﬁua sereis venébolos i dispensareis las faltas en

gue hubiera incurride involﬁntariamsnta,daﬁa el poco tiempo de mis
invasticarcionas an aste nueve tratamiento.



DEFINICION 1X TAS METRITIS I ETICLOGIA.

Qué es la metr{tis? Si nos atenemos & la definicidn que de e=
1la nos dan los autores,podemos responder,que no viene & ser sinc

la inflamacidén del 1tero.

Ahora bien,cdmo explicar esta infleamscidn i cdmo se produce?
Siendc la metritis una afeccidn tan comim en la mujer,es natural
que 1la investigacidn de su causa productora haya llemado l& atene

Hciﬁn QL todos aquelleos que se han ocupado de ella. ‘

A este respecto vemos multitud de trabasjos que se han suscedids
hasta llggar & nuestros dfas en que se reconoce como causa esencial
de su produccidn,la penetracidn & proliferacidn de gérmenes,que ve=-
nidos de fuera & existentes en el interior del titero se ﬁasarrollaﬁ

é infectan su tejido.

As{ puss,pcdemos decir que la metritis es un estado inflama-
torio del utero,debide & la infeccidn de este Organo,por gérmanaé
de distinta naturaleza.

En efecto,el ﬁtarﬂ,érgann gue podemos considerar como una cavi

dad carraﬂa,asté expuesto & multitud de condiciones variables,que

facilitan admirablemente el desarrolle de dichos gérmenes.,

En cuanto & su etiologfa,acordes con el profesor lLavadie la=

grave ,podemos considerar des clases de causas;unas determinantes
i1 O%ras predisponentes. . |
Entre las primeras,se coloaa.la 1nfacci§n ,¥& sea esta puerpc=
r&l,hlanurrﬁgicﬁ,aparta de causas secundarias como las fiebres e=- '
ruptivas,la tuberculosis ,&,en los que puede deckrse que hai una
localizacidn pasajera del gérmﬂn infeccioso,puesto que desaparecen
con la pirexia que leos produjo.

Entre las causas predisponentes,tenemos el ggtada_gpnitag,cn-

mo lo 1lama el profesor Lavadie Lagrave 1 durante el cual la mujer

# *
=i CERIEEI B LU de influencias sin dejar de reconceer las
metritis virginales,producidas por gérmenes que se encontraban al

estado latente 1 que bajo la influencia de ciertas condiclones so

vuelven ncciviess
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/,f A falta de una causa externa,supone que la metritis puede desa

rrollarsé por auto-infeccidn,reduciéndcse esta,d la penetracidn de

dichos gérmenes p-r una causa cualquiera (enfriamiento & catetericmo
dilatacion uterina,curataje,&;, practicados sin las condicicnes de
asepsia neceaarias;

Ademds,d& gran importancia al estado de congestidn que es el
mas favorable para el desarrollo de las metritlis. Funddndose en es=

to,considera tres ordenes de causas congestivas que llama causas _

1anat6;;qgg*£;§;5;ﬁglgas 1 patoldgicas.

Entre las primeras,considora los vicios de conformacidn del ti-
tero par.falta de condiciones estaticas & de fijacién;la eatrachazl
de los orificios que impiden la salida de las secreclones i que fa-
voreciende la detencion de estos materisles,favorecen también la 1
produccion de las metritis;

Entre las causas fisioldgicas,goloca la menstruacidn,el coito,
el parto 1 los abortos sobre todo,en que restos de caduca ovular &
de placenta han quedado retenidos,manteniendo asf,superficies san=
grantes;las dilaceraciones del cuello también estdn inclufdas aquf.

Entre las causas patoldgicas,considera las congestiones acti=
vas (Contusiones,cafdas de asiente,golpes en el vientre) i las cnﬁ-
gestiones pasivas (personas que padecen de constipacidn fracuente,-

cardiopatfas,neoplasmas uterinos,&,)

CLASIFICACION DE LAS METRITIS.

En cuanto & clasificacion,son mul variadas las opiniones que

se han dado. As{,algunos han considerado el lugar ¢ asiento de 1la

metritis,de aquf la inflamacidn sola de la mucnsa,é la que se ha da
I L 4 *
do el nombre de Endometritis i la inflamaciodon del pateuquima,a la

cual se ha llamado metritis pareuquimatosa. Por 1ltimo,se ha 1llama=-

do Cervicitis 4 la inflamacidn localizada al cuello uterino.

Otros tienen en cuenta la Eticlogfa i las designan con los nome
bres de metritis puerperal,pnst—puarperal,blenorrégica,traumética,
diatasica,&, Otros ticnen en cuenta el curso de ellas i las llaman

_metritis aguda i crénica.

Otros,consideran_la anatomia p&tclégica i " las 1laman metritis

L/




// fungosa,granulosa,ulcerosa,é.

El profesor Pozzi,considera las siguientes formas: forma cat;—
rral;forma hemorragica,forma dolorosa crénica,i forma dismenarrai--
ca con eliminacion seudo-membranocsa.

Labadie Lagrave considera las Eudometritis senil,grav{dica,de-

. eildual 1 hﬂmnrrﬁgicg.

S.Bormet i P.Petit as{ como Schroeder i Hofmeir hacen un gran
nimero de ellas,trayendo consigo una gran confusidn,

Bl profesor Richelot,cree que clinicamente pueden separarse
una metritis del cuerpo con alteracicnes ya de su epitelio,de sus
gldndulas con infiltracidn leucocitaria,espesamiento medio del pa=
reuquima,dolor,hemorragias,leucorrea ser> purulenta i1 sobre todo ct
tendencia & no eternizarse i siempre que no hal infeccidn de 1los
anexos.

Una metritis del cuello,con medificaciones profundas del ho-
clco de tenca,seudo-ulceraciones,hueves de Naboth,leucorrea espe-
sa viscosa 1 sobre todo tendencia & la cronicidad,ya que la infec=-
cidn toque al cuello 1 se instale sin ir mas le jos,ya que se acanf:

ne solo ahf{ abandonando el resto del cuerpo.

4

SINTOMAS DE LAS METRITIS,

- -

-

Respecto & los sf{ntomas, son mas ¢ menos variados segin sea
la clase de metritls que se consideraj;ten sole diremes que las me=
tritis aguﬂas,astén caracterizadas principalmente per los sfntamaé
dolor,fiebre i algunos otros,sacados de la palpacidén é inspeccidn
Las metritis cronicas,poseen una serie de sf{ntomas funcionales i o=
tros generales,contandose entre los primeros el dolor (mui vﬁriablé
en cuanto 4 su intensidad) i que 4 veces se acompafia de prurito
vulvar de lo mAs incdm-do. Tenemos ademas,un s{ntoms importante i
el mas frecuente,que es la leucorreatransformada 4 veces en una
verdadera hidrorrea (Bonilly). Por ﬁltimn,tsnemos las hemprragias,
que se presentan de preferencia en aquellas metritis fungosas,en
las que restos placentarios,han quedado en el interior del itero
dejando huellas ahiartag i sangrantes. Unas veces estas hemorragias

consisten imieamente jer-una-abundancds del fiujo catamonial i son
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ék simplemente menorraglas;otras veces hal verdaderas hemorragias u-
terinas 6 metvorragias,es decir,derrames sanguineos en el intervalc
de los periodos meustruales,

En el primer caso,puede dacirse que hai simplemente desorden
meustrual pues las reglas se adclantan en cada vez i duran seis &
ocho & diez dfas;an el segundo caso las consecuencias son mas funes
tas,por el agotamiento en que dejan & las enfermas dichas pérdidas
sangufneas.

Raras veces se encuentra la amonbrraéf,manos aﬁn,una meustrua=
cidn regular, También debemos considerar esa forma de endometritis
catarral latente,en el intervalo de los parinda; meustruales,pero
que llegada la época de las reglas se acompafia de crfsis dolorosas

i de la expulsidn de toda ¢ parte de la mucosa de revestimiento;es-

ta forma de metritis es llamada metritis exfoliante 6_gismnnorrea-
nembrangsa |

Por ﬁltimn,tanamﬂs trastornos generales del lado de los drpga=
nes vecinos,tales como la ?ﬂgiga,tstﬁmﬂha i recto 1 que se traducén
por micciones dolorosas,nduceas,vomitos,dilatacidn tenesmo frecuen-
te 1 doloroso i alin expulsidn de mucosidades,

Todavia algunos autores seflalan fendmenos mas raros,como por
ejemplo:afon{a,disnea,tos uterina (Ardu),dilatacidn del corazdn de
recho (Tessier,Fabre,Potaiu)gneuralgias,sobretodo intercostal al
nivel del borde de las falsas costillas (Baserean) ,sordera i ain
ranﬁmanus nerviosos que pueden lle-ar & simular un ataque de histe=
ria, :

Estos Ultimos son corrientes en las enfermas que han experimen
tado grandes péridss sanguineas 1 que como dice el profesor Lavadie
Lagrave,no es la clorosis,sino un estado particular de decaimiento,
de languidez,de astenia general que se reconoce en la fisonomfa de
la enferma,en su color plomizo i en sus grandes ojeras- (facles ute
rina),.

Doleris,considera la fiebre que se presenta aquf,bajo la forma
de accesos vespertinos precedidos de malestar general 1 de escalo-

tfrio,como el resultado de una infeccidén & intoxicacidn producida

por la reabgorcidn de) venenos microbiancs el nivel del ﬁtero.

//
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Todos estos sintomas,son reunidos por el profesor fazzi,bajn
el nombre de sindrome uterino.
A estos sintomas podemos agregar los signos fisicos que se
refieren al tamafio ¢ volumen del Uetro & su movilidad i sensibili-

dad 1 los sacados de la inspeccidn i palpasidn.

MODIFICACIONES ANATOMO=-PATOLSGICAS.

8i recorremos las modificaciones variables que tiene lugar en
al ﬁtarﬂ,dasda la simple metritis apuda hasta las lesiones que nes
presentan las metritis eronicas @ instersticial ,veremosel aspecto
que toman los diversos elementos del érgano; .

J/-Esaa'mndificacianas se traducen en el_primer cAaso, por resbﬂﬂﬁ“
decimiento de la mucosa,aumento de su coloracion (color snnrusﬂ.do~
hasta el fojn grosella) i de su volumen,pues llega a adquirir un
espesor de ocho a diez veces mayor que en el estado normal,

Si este examen se precisa mas,verificéndolo al microscopio,
se vé que los tejidos glandular € insterticial,han sufrido tambien
el contra ,.0lpe del estado inflamatorio. As{ tenemos, aumento de vce=
lumen de las gldndulas cuyos fondos de saco se presentan engrosa=- L
- dos en la profundidad 1 sus tubos 0 cahales excreteras,tnrtucsus-
formando aspira% numerosas. Este estado mantiene como es natural
una gecreycion exagerada de moco.

Con respecto al tejido conjuntive,se nota también una hincha=-
zon que se debe & la abundancia i multipl#cacidn de sus células,lﬁs
que pueden llegar & determinar sn aumento del organo,sin exceder
del tamafio del pufio como sucede en las metritis cr&nicas;

« 81 la inflamacidn reside de prefafencia en el cuello,observa=
mos ademds numerosas gldndulas cuyos orificios han sido obturldOS;
dando lugar & las producciones gqufsticas llamadas huevos de Naboth,

_~En las metritis cr&niuq_é_1ntarstic1&1.gru¥u al cual perteno=

ce la forma hamnrrﬁgica que es la que nos ocupa de prefarsnci&,uh;
servamos que dicha lesiones son mas nctables,mas prarundas,puestc-
que la mucosa no solo ostd reblandecida é hinchada sino que,gracias
& los depdsitos que quedaron en su superficie (cotiledones placen-

tarios,caduda,&)rérmansec0slotey (de/tojidd-€orial,en el que las cé=-

//



_Aflulas i les vasos sangufncns se multiplican i desarrollan con gran
ﬂx&berancia,dandn lugar en algunos cases & que por su fragilidad
i gran distensidn se rompan,trayendo consigo hemorraglas mas O me-
nos abundantes, |

Otras veces estos focos hemorrdgicos se localizan debajo de
la mucosa i determinan la expulsidn de ella,tal como sucede en la
metritis dismenorreica.

Esas masas de tejidos de neoformacidn,forman & veces,por su
detencidn i acrcentamiento verdaderas fungosidades ¢ pdlipos que
mantienen una superficie sangrante i féacil de infectarse por los
microorganismos venidos de afuera;

Respecto de los otros tejidos como el glandular é intersticial,
como es natural,estan atacados de un modo tal,que en la forma in-
tersticial,puede decirseque las células del tejido conjuntive &hé-
gan el algmento glandularr. -

No se sabe hasta que punto tome parte también el tejido muscu=-
lar del pareuquims uterino,perc es lo cierto que el crgano en tnv.
talidad,estd atacado en su composicidn histoldgica, -

¥,

1+ TRATAMIENTO GENERAL DE LAS METRITIS,

y Iratamiento de las metritls hemorragicas.

A! Cuando recidn se comenzd & reconocer en la metritis un estado
de flogosis 6 de inflamacidn propia deél fAtero,era natural que 10s '
que se ocupaban de ella,trataran de buscar los medios mas & prvpﬁ-
sito para descongestionar aquel drgano. L

Uno de los que estaba mas & su alcance 1 que se preconizé desd
entonces fué el empleo de las escarificaciones i el de las sanguie
Juelas,que hacf{an las veces de una sangrfa local, ‘

Mas tarde,con el adwnimiento de las doctrinas humor{sticas
de Broussals,se considera que las inflamaciones dependen de la ma=
la calidad de los humores i se pienza que modificando estns,pndf&1
conseguirse el mejoramiento de este estado. En esta época que se pre
conizan los purgantes ;

Viene después Rocamier,quien bajo.lcs, auspicics de nuevas i-

it
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/xﬁeas introduce i preconiza desde entdnees el emplec de la cureta,
instrumento, que corre hol en dfa,en manos de todos los cirujanos
i que empleado con las prescripciones que su uso requiere,consti-
tuye un precioso medio de tratamiento en las metritis,

Como es natural pansar,las éxitos obtenidos durante los pri=
meros ensayos fueron bastante halaguefios,lo que alentd & los cirue
janos para la propagacidn de este nuevo prncedimiantn;sinﬂmbargﬂ,.
este mismo entusiasmo condujo & algunos ntrga,ﬁ excesos 1,por tanto,
&4 resultados funestos,dada la inexperiencia en las primeras obser=
vacionﬂs; ln.erecto,sa cureteaba en iuteros friables,a seguida de 1
un parto ¢ de un aborto i,como es natural, al no ser hechos estos
curetajes,con la pericia i dellcadeza que tales casos exije,se pro=
ducia facilmente la perforacidn del drgano 1i,como cunsecuﬂncia,mui-
titud de lesiones mas O menos graves quacond;cf&n 4 la paciente 4 |
una muerte segura,

Bsto di¢ lugar & que dicho tratamiento,tan ensalsado al prin
cipio,cayera en desuso por algin tiempo.

Mas tarde,con el adelanto i el perfeccionamiento de conccimien
tos que una detenida i cuidajos préactica,did & los cirujanos,vol=
vid & ocupar su antiguo i primordial puesto entre los medios de .
tratamiento conque sé hgbgétenriquacidn la terapéutica ginecoldgi-
ca,siendo hasta hoi dfa un valiente recurso en afaceiohea como 1a§
que tratamos i que estdn al alcance de todcs los practicos,slende
completamente indcuo,siempre que é1,sea hecho en las condiciones
que la cirujfa moderna exije.

81 revisamos el arsenal terapéuticﬂ.ds que se ha hecho uso,
desde que la afeccidn que nos ocupa entro & formar parte de la Gi-
necologfa,veremos que es mui variado i numeroso. L

En los primeros tiempos,se contentsban con manterer & la en=-
ferma en el reposo mas grande, Bvidentemente,este reposo es inﬂiéu
pensable bajo todo punto de vista,i con mayor razén en las rarmas-
agudas 1 hemorrdgica,

Ademéds,toda enferma,actualmente,debe permanecer en una quietud
grande, tanto durante el tratamiento,como en el intervalo de tiempo.

que media desde'‘su 1t 14 Girddd8n Hasta) sl completo restablecimien

//
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//to. La misma condicidon se exije durante su perfode catamenial,co=-
mo en el intervalo de sus rﬂglas; |

As{ pues,queda establecddo que el reposo es un medio que ayu-
da el empleo de los otrus; |

Después tenemos el empleo de 1los purgantes 1 enemas que no
son ﬂnkealidad-madins de tratamiento, sino adyuvantes de los verda=
deros tratamientos,pues no tiernen otro objeto que mantener 1la 1ihfa
evacuacion del vientre,favoreciendo as{ la descongestidn de los
drganos pelvianos,sobretodo en 1los casos agudos.

Las inyecclones calientes antisépticas va sean vaginales ¢
intranterinas,practicadas con diversas sustancias tales como el a-
cido borico (al 3 & 4%),el sublimsdo de mercurio ( al 1 por 4.&&0&
el dcido fénico al 1/2 é 1 %),el 1is0l ( al 3 Z,preconizado por
Hanel,Szuman,@erlach,Nicholsen) el naftol (al 1 x 1.000)el alummol
usado por Akontz i por ftn,la microcidina (al 3 6 5 £ usado por
Berlioz) es decir con soluciones débilas,é fin ﬁe nj#rnducir in=
tuxiFacionas,gnzan do un gran poder analgésico 1 hemostetico pn&e-
roso.

Tenemos luego,las emisiones sangufneas por medioc de sanguijuo-
las,0 mejor la escarificacidn,con la punta del eacarificadnr; Ya ‘
hemos dicho que estuvo mui en boge 1 hasta ahora se recurre & 61
en algunas metritis agudas del cuello.

Los tapones de gaza 6 algoddn hidrdfilo imbibidos de sustan=
cias antisépticas tales como glicerina con ictiul,r&snrcina,crau;
snta,taninp;&.;lus topicos sobre el vientre,los supusitnrios,&,tﬁ-
dos son huanus;madias i bastante empleados,sobretod® en las rnrma::.
agudas, | '

_Para las formas crdnicas,se han empleado también un sin nimero
de medios terapéuticos;entre ellos tenemos,el tratamiento general:
regimen,higiene,aguas minerales,&.,ainemhargu que para el profesor
Richelot no existe tal tratamiento general,pues dice que traténdose
de una infecciodn local debe también reclamar une #ntervencidn lo=
cals ‘

Ahora bien,sl la lesion reside en el interior del cuerpo uteri

no,ya no vealdranceses simples' medios,que aquf,no serfen sino palea=

/!
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Jtivos,habré pues que dirijirse al fondo mismo del drgano,es decir
que 1la medicacidn debe ser intrautarina;
iCon queé medios contamos en estos casos?

En primer lugar tencmos,la dilatacidn aunque tampoco es un
tratamiento propiamente hablando,puesto que no sirve sino para de-
saguar los l{quidos o para fecilitar la introduccidn de otros &pa;
ratns; :

Esta dilatacion,puede ser brusca i entdnces se llama divul=
sidon 1o que se consigue con un dilatador poderose & tres ram&sj:
pero tiene el inconveniente producir rasgad@iras,ser dolorosa i ne=
cesitar el cloroformo, Puede ser ripida,lo que se consigue con 105
dilatadores gradualés de Hegar ¢,en fin,lemta,que se practica con
tallnf de laminaria,con la esponja preparsda 6 cen 1a raiz de gen=
ciana,

Enseguida tenemos el drana*e,tratamientg concebide por Scha-
warz en 1883 i que modificado después fué empleado por Ahlfeld,Fehl-
ing,uiltun,méfaur,&..quianas, hacian uscs de tubos ya de cristal,de
caucho cerrados ¢ fenestradosdde plata,aluminio,&, A todos ellos se
les objeta que hacen el papel de cuerpo estrafio dentro del atero
1 que irritan este organo,poreso debe preferirse simplemente 1la
introduccidn de tapones de gaza,previa instélacidn de la mucosa u=

¥

terina con tintura de yodo hecha ccn la geringa de Braun,

Tenemos ademds,los apdsitos intremterinos,que consisten en

tapones antiséptinas 1 lapiceros medicamentosos(de salol,sulfato
de cobre,yodoformo). -

El hruﬂ&éﬁ,tr&tamientn propuaq}u por Doleris en 1887,el que so
practica con una escobilla especial,

Inyecciones intrauterinos Irrigaciones & lavadeos & gran agua,

é inhalaciones de un 1fquido mcdificador. Entre estos fltimos ‘pre-
coniza Delbet las inyeccionés de cleruro de zinc al 20 ¢ 40 % co-h
mo superiores al curat&je;

¥l masaje uterino,que segin Runge Prochownik 1 Ziegenspeck he.

brian obtenido exelentes resultados.

La Klectroterapia,ha sido ensayada bajo la forma de cauteri-

zacidn galvénice pordloscprefésores/ Middeldorph i Splegelberg i mes

74
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Jtarde por Apostoli,Denidn 1 Gautia} Sus resultados no han corres;
pondido 4 lo que se esperaba.
La ligadura de las arterias uterinas ha sido empleada por R,
Fritsch i por Martin en algunas metritis hemorregicas.
La cBftracgion tubo-ovdrica,ha sido preconizada por Kelly,co=
me Ultimo recurso en los mismos casos.

En fin,quedan allﬂurataja ,_I_.Egradc ¢ Raspado uterino,que consis-—

ten en la destruceicdn por medio de la cucﬁﬁil&,da la mucosa uteri=-

na 1 la Histerectomia vaginal,aplicada por Pean 1 otros cirujanos

a4 la cura dqias yatritis dolorosas cronicas i para detener metro=-
rraghas rebeldes. |

Una conducta tal como esta,dice el profesor Pozzd,no es siem-
pre injustificada. Los reconocimientos mas recientes han demostra=
do quws toda metritlis glandular hipertréfica,qua se resiste duranté
muchos meses & una série de curetajes,tiene tendencia & transfor-
marse en epiteliowia, |

= Para las metritis del cuello,se han empleado diferéntes tdpi=
cos:taponesycauterizaciones,i resecciones anaplasticas. 1

Entre los cdusi#Bes se ha empleado el nitrato de plata,el yo-
do,el dcido pirogdlico,el dcide nftrico (Fritesh),el &cido acéti-
c0,6l nitrato d&cido de mercurio (Scanzoni,Karl,Meyer,&)Tambidn se
ha empleado la cauterizacidén al fierro rojo (Ballard) i el céuse
tico de Filhos (pasta de Viena solidificadz)preconizada por Ricﬁn-
lot en su ultima obra de este afio.

Expuﬂsltu as{ el gran nimero de medios puestos en practica pe=-
ra curar la metritis,vamos & ocuparnos de exponer el tratamiento
por el vapor de agua,indicando todoe lo concerniente & é1,4 su modo
de ocbrar i,por Ultimo,a las ventajas que presenta sobre el cugeta=

Je en el tratamiento de las metritis hemorrdgicas.

. £ TRATAMIENTO DE LAS METRITIS HFEMORRAGICAS
_LIGERAS CONSIDERACIONES SOBRE LA PRODUCCION DE ESTAS OLTIMAS,

Anteriormente hemos dicho que el iutero es una cavidad cerrada,

cuya muc0sa estérexpuelstai @ Bifrir durantslel lapso de tiempo que

i
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// comprende el periodo genital de la mujer,toda clase de influencias.
Desde que en ella se inician las primeras manifestaciocnes de la pu=
bertad,se nota una gran actividad en sus Erg&nos genitales,los cua=
les se preparan,por decirlo as{,para realizar una de las mas immnr;
tantes funciones que le extd encomendada por la naturaleza,esta es
1la reproduccidén de la especie,

3T cémo se manifiesta esta actividad?

Nada menos que por multitud de fendmenos de variada naturale-
zaj;estos consisten en sintomas tales como sensacidén de cansancio, .
pesadez,adolorecimiento de cintwra i musles,cefalalgia,& todos elles
dependientes de una sobreactividad circulatoria.

Ahora bilen,se comprende que tales actos,no slempre se realiza=-
rén en la misma fufma,as decir sin dar lugar a trastornos que astéﬁ
mas, en relacidn con un estado patoldgico que con un estado normsl,
Esto es lo que sucede en squellaes mujeres que ya por un vicio de
conformacidn de sus drganos (anteflexidn ¢ retroflexidn uterina,coni-
cidad exagerada del cuello,&),ya por una fragiYidad en su sistema
vascular i circulatorio,ya por su estado de salud © por su constie-
tucion & diatesis especial,tienen tendencia & verificar mal,ese tra
bajo congestivo gque se llama menstruacion,traduciéndose entonces
por irregularidades de sus flujos catameniales,por la expulsidn de
membranas,por la abundancia de sus menstruos,hasta el extremo de
dar lugar a verdaderas metrorragias i que conducen & la paciente
a4 un estado de postracidn i aniquilamiento profundo.

Después,durante el pleno perfodo de actividad sexual,el itero
esta expuesto & multitud de condiciones que 1o enferman,tales son
los gérmanaslqua alojados en el conducto veginal,son llevados & su
interior i allf,encontrando aguellos un terreno propicio para su
desarrollo,no hacen sino adaptarse al nuevo medio,comenzande su
trabajo de infeceidn 1 amﬁiiiguamiento.

Es durante esta época,que se producen ciertos estados tales
como el emﬁarazn,el parto,el asborto i1 sus consecuencias,en caso de
infeccidn del drgano receptor del évulo;es también en estos casos

que vemos producirse aquella afeccidn tan comin que donde quiera

/!
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//que el médice vaya la encuentra & cada momento,me refiero 4 la ma-
tritis. Ahora,una de las manifestaciones dc esta afeccidn es la he-
merragla. |

Por ﬁltimﬂ,ya cuando estos Organos genitales,hsn cumplido su
misidn fisioldgica i entran nuevamente al perfodo de calma indefi-
nida,real{zase también dicha afeccidn,provocahdo as{ mismo ese géﬁc
ro de desdrdenes & que hemos hecho referencia,trayendo consigo el
derrame de sangre en mayor ¢ menor abundancia,

Como vemos,la hemorragla es un sf{ntoma que se presenta en mue
chas metritis i como sus consecuencias son alin mas funastas,daba-l
mos hacer lo posible per buscar en aquel arsenal terapeutico, lné
medios que estén & nuestro alcance,i fin de suprimir esas pérdidas
sangu{nﬂaa,cnn mayor razén si se producen en abundancia 1 la causa
que les da or{gen.

Concretandonos pues al punto capital,es decir & la hemorragils,
que sobreviene en el interior del recepticulo uterino durante el
curso de la metritis,podemos decir que lcs medios curativos mas
empleados son el taponamiento,las inyecciones calientes i el Cuwe-
taje. '

Pero,iqué hace el taponamiento cuando la causa reside mas pro=
fundamente? |

Qué hacen las inyecciones? Evidentemente que este es ya un me=-
dio poderoso,pues gracias & su alta temperatura oblitera 1los vasos
i cohibe la hemorragla por una parte i por otra produce un alivio
en el estado de la paciente,debido & su accién anndina;

Ahora veamos lo que hace la cureta;ella es llevada por la ma+
no del cirujano & tedos 1los sitios en que encuentra tejido mucusn‘
que raspar,es decir,tejido en cuyo sitio asienta una ¢ mas colonias
microbianas. Pero decimos nosotros :seréd posible que la cureta pe-
netre en todos lcs intersticios que existen en el interior del ite=
ro 1 que digamos despuds de practicado el curetaje que tenemos la
seguridad de haber quitado todo gérmen infeccicso del interior de
este drgaﬁn?

Yo creo que no,i es justamente por esto que hal veces que te=
nemos que recurrir & practicar dos ¢ tres curetajes,sin 1legar,atn

asf,sn algunos c&sns,ﬁ detener V& dnfdceidn 1 la hemorregila,
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f/ Por otra parte,esta operacicon es dolorosa,necesita el empleo
del cloroformo,un instrumental tal que hace necesaric el empleo
de ayudantes;en fin,negesita un tino i una préctica especial para
no producir desgmrros,perforaciones i todas sus consecuencias fu=-
nestas.

I qué decir de los otros medios empleados,tales como las sus=
tancias causticas introducidas bajo la forma de lapiceros antisap;
_ticus? Su accidn es tal,que hai destruccidn no solo de la mucosa |
que es la que se trata de modificar,sino del tejido muscular,en una
palabra,del pareuquima uterino,aparte de las graves intoxicacio=-
nes que su empleo puede causar, |

S8i nos fijamos ahora en las tendencias de la cirujfa moderna,w
veremos, que toda esa serie de sustancias llamadas antisépticas,tien-
den & ser reemplazadas por la asaysiﬁ',cunﬁiciﬁn que facilmente se

consigue por medio de un agente fisico,el calors.

S8abido es que las bacterias pueden desarrollarse solo bajo
ciertas condiciones de temperatura;cuando esta sobrepasa su 1{mi-
te de viabilidad ,mueren,como muere la planta cuando le falta el ﬁgua
¢ cuando su talle i hojas son quemadas por 1los rayos salaras;

Esto mismo sucede con el caler i es por EBt&s_razﬂnﬂs que se
ha pensado utilizar dicho agente como medio de destruccidn microbia
na.

Por otra parte,sabemos que el calor himedo posee un poder dese-
tructor mayor que el calor seco,de auui nacid la idea de emplear aé
te agente,bajo la forma de vapor de agua en ebullicidn,en el tra=
tamiento de las metritis,que holi dfa se reconocen como sujetas a

un estado infeccioso.

ACCION DEL VAPOR DE AGUA,
Coémo obra este vapor de agua?= Conocido el gran peder de difusidn
que posee ésta,es natural supénar que penetrando dentro de un érga-
no como el ﬁtera,&xtianﬂa su radio de accidn no sole sobre la mu- |
cosa Unicamente,sino también sobre el tejido subyacente;de aqui 50
desprende que encontrando colonias microbianas,que tal vez se halla-
ban guarecidas por los accldentes del terreno,sean destrufdas so-

bre su sitlo,momificadss por decirlo asf,cuanﬁo no son &arrgtradas
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// con los restos de mucns%ﬂestruid&.

Ahora,si nos referimos 4 su accidn hemostdtica,esta probada
por hechos puestos en préctica no hace mucho, Graclas & é1 se han
podido detener hemorragias rebeldes,en varios casos.As{ Snegui=
reff (1) ha podido obtener la hemostasis en algunas Gparacinnﬁsl
que ha practicado,tales como resecciones de la rodilla,extirpacicén
de la mama i de otros Organos,sin recurrir & las ligaduras i & las
pinzas hemostdticas,ni & la compresién eldstica,mediante solo su
procedimiento de vaporizacidn,

Para dar una idea de su extraordinaria fuerza de accidén,bas=-
tara decir que en experiencias hethms en perros,se ha podide atajar
de este modo,casi 1nstanténéamﬂnta,al flujo de sangre procedente de
secciones transversales ¢ longitudinales de la arteria femoral i que
16bulos enteros del higado,del pulmén,fragmentos voluminosos del
cerebro i del rifidn,astas uterinas'entaras,han podido ser corta=
das en 1la ausencia casi completa de hemorragia. I

Ademas,en este tratamiento contra las metritis,no se hace u=-
so sino del agua 4 alta temperaturaj;no hai el riesgo de las in=

toxicaciones i,por fltimo,este métodc no necesita de ayudantes,

Creo,pues,por las razones expuestas,que el tratamiento de
que me vol & ocupar,tiene ventajas sobre el curetaje,sin dojar
de reconocer la importancia de este precioso medio de tratamiento

en las afecclones uterinas.
, -

ATMOocAUSIS,

Dice el profesor Richelot,en su obra ltima de este a=-
fio,titulada 1"'l'.!h.’u"urg.it!u de 1'Uterus",al hablar de la cauterizacién

intrauterina: "Entre estos medios,tenemos,el agua en Ebullicién,

fraduciendo as{ la palabra "Ebouillantement", Deberfamos colocar
esta hermosa palabra 1 esta cosa nueva entre los procedimientos
de cauterizacidn;pero su actualidad,nos induce & tratarla separa-

damente.,

(1)= "Semaine Medicalem=AfoaIV AN6 (355211804
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L La idea de destruir por el caler,la mucosa uterina,pertenece
a Sneguireff (profesor de ginecologfa de la Facultad de oscou),
que publica sus primeros resultados en el afio 1895,(1)

El cirujano rudo,hace uso de una marmita con agua en ebulli=
cion 1 cuyo chorro de vapor es preyectado en el interior de 1l& c&-
vidad utarina;-.ns a esta cauterizacidn por el vapor de agua,que |
se da el nombre de Atmo-causis.-

Después de él,un gran nﬁméra de gine-cologistas ham emplea-
do este método para las hemorraglas 1 las infecciones de la mucosa
uterina.,.

El profesor Kahn,al ocuparse de la endrometitis puerperal,pre=
coniza este método en 1896,funddndose en el descubrimiento hecho |
por Sneguireff el afio anterior,i dice: "El aparato empleade segun
el profesor Sneguireff i que permite llevar la temperatura del 1{-
quido en ebullicion hasga 200° me ha servido para tratar un gran
nimero de cascs en los cuales he obtenido éxitos favorables., He
observado,ademds,que los resultades son mejores,s medida que se
obra mas enérgicamente. Debe comenzarse por un chorro de vaper de
110° que se hard soportar & la enferma,durante dos minutos proxima=
mante:daspuéa elevo la temperatura & 115° durante quince segundos ‘
& un minuto, Las enfermas sﬂpurt&ﬁ generalmente,con mucha facili-
dad,elvapor deagua,no aquejandose sino de 1lijeros dolores que coin-
ciden con el comienzo de la contraccidn utariua;

El vapor llena al principio la cavidad uterina;exita por la di
fensidn 1la musculatora del Organo 1 produce,por 1o mismo,enérgi=
cas contracciones. No hai &cridenta aun en los casos en que la in-
feccion ha pasado sl itero.",

Este autor refiere haber observado nueve enfermos,tratados
por este método,obteniendo siete curaciones radicales i dos sin
exito. De aquf concluye en favor de la ebullicidn i lo considera
como un método benigno,directamente bacterieida,capaz de producir
la oclusidn de los vasos sangufneos 1 linfaticos,por coaegulacidn
de las materias albuminoldeas,formando una cgpa protectriz impenc=
trable & nuevas inoculaciones;que es,sin consecuenclas fatales;
que dcscans& la,sensibilidad del)ditere; que perovoca buenas contrace

(1 I-saﬁ.Snaguiraff Ualkmann 5, Samml ,K1in.Vertrage 1895.No,82, ff




ﬂ? ciones expulsatrices de residuos infecciosos i por ﬁltima,que ha-
ce desaparecer la fetidez de las sccreciones anormales.

El profesor Schick,de Praga,ha ensayvado también el procedi=-
miento obteniendo varics éxitos. |

Goubaraff,as otro de 1os que han estudiade el método,perfec-
cionando 1la técnica operatoria 1 precisado sus indicaclonesg

Pincus dﬁ Dantzig,en su obra titulada "Nuevos documentos so-
bre la vaporizacidn i la vapocauterizecidn" hace una descripecidn
del procedimiento 1 de su manual operatorio 1 dice: "Creo,que en
la actualidad,medlante los numerosos ensayos practieados 1 el per=-
feccinﬁﬁmianto del instrumental necesario,podemos contar con un mé-
todo que pronto entrard en la préctina corriente dados sus buenos
restiltados.” (1)

El profesor H. Delageniere de Parfs,en su obra titulada "Chi-
'rurgia de 1'Uterus",guidndose de la tecnica seguida por Goubareff,
indica que la vapotizacidn constituye un método de&amﬂatasis mui po
deroso i1 un procedimiento f{sico de desinfeccidn. Podrd,dice el au=
tor,emplearse la vaporizacidn en los casos de METRORRAGIAS persisten
tes,sobretodo,cuando el curetaje uterino haya escapado.

Puede empledrsele al mismo t{tulo que las soluciones antisép=
ticas,despuds del curetaje i1 las operaciones snbré el cuelle ute=

rino, Parece eficaz,en la metrifis del cuello.

Al mismo tiempo,al deducir las consecuencias de este método,
dice:"El contacto proloncado del vapor de agua sobre la mucosa pue-
de determinar la dest ruccidn ;es porque la veperizacidn no debe p&;
sar de uno & dos minutos. |

El1 Profesor Duhrssen refiere el caso de una enferma que hae
biendo sido atacada de fuertes hemorragilas uterinas,fué tratada-
tanto por su médico,como por 61 mismo,por medio del curetaje ute-
rino,sip obtener cchibir la hemorragla,., Se utilizaron diversos mé-
dios i por fin hubo que recurrir 4 la histeroctemfa vaginal;

En casos andlogos,dice haber recurrido & la vaporizacidn in-

trauterina,con éxito favorable,

(1) Westers uber Vaporisation und vapokauterizacidn., -Centralbl.

Gyn. No. 10- Pég.zﬁﬁg



M.Brose,hace mensidn de Bechos andlogos.

J .Dumont de Par{s,haciéndose el interprete de las doctrinas
emitidas por IPincus i consignadas en la revista ginecoldgica del
presente aﬁo,dicn:"m empleo del wvapor de agua debe ser reservadc
a los ginaca;ég!cas 46 & 1os cirujanos expertos,pues exije habili-
dad en la técnica 1 precisidn de diagnostico;esto estd salvado con
las reglas que su manual operatorio exlije;de este modo tendremos
un me todo innrﬂnsivnf

La accidn hemostatica,tan endrgica como rdpida,del vapor de
agua caliente vuelve su empleo particularmente indicade é&n 1las
mapnrragias de las hemof{licas 1 en las metrorraglas de la menopan=-
sd-. 2 -

En las Remorragias post-abortum,debe aplicarse el procedimien=-
to cuando se ha reconocide la existencia de una endometritis,mas &
menos aeentuadasque as{ como resulta de los reconocimientos de
Henck 1 otros,es una de las causas mas frecuentes del aborto ex=-
pontaneo. En estos casos el wpor de agua suprime la hemorragia i
la posibilidad de abortos ulteriores.

En la endometritis puerperal septica,el método se presenta igu
mente i1 mui superior al curetaje,del cual no tiene lo paligros;

En las metrorragias,provocadas por la presencia de fibromas,el
vapor de agua d& excelentes rasultgdos;

Este tratamiento,estd indicado cuando 1os enfermos recha zan
la intervencidn quirurgica 6 cuando presentan una contraindicae-
eidn cualquiera,

En estos casos,se ha podido juzgar la intensidad de la contrac
tilidad uterina que entra,en juego bajo la accidn del vapor de agua;

Se ha notado también que con la cesacién de las hemorragias,ha
coincidido uﬁﬁ'iﬁvﬁiuci&ﬁ marcada del ﬁtar&. Este es uno de los cb=
Jetos gue se persigue cuandoc se emplea el m todo en las metritis, ‘

Ademéds de su accidn sobre 2a mucosa tiene una accion manifies=
ta sobre el volimen del dtero,que & consecuencia de la puesta en
Juego de la contractllidad de las paredes,disminuye casi siempre
en proporcliones nntahlﬂs;
| Solo las adherencias utero-anexiales,dificultan esta contrac-

tilidad,as{ las lesiones amexiales,son por este motivo contraindi-

//
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caciones @ sl absolutas al empleo del método (hemorraglias graves por
ruptura de las adherenclas;peritonitisjpor ruptura de un piosalpinx

2],
OBSERVACIONES HECHAS AL METODO,

Como tales debemos colocar aquf las opiniones de los docto-
res Freub (profesor de ginecologia de Amsterdan) i Th., van de Val-
de.= Dicen ellos,que apesar del entusiasmo con que ha sido racibi;
do por los clfnicns,al tratamiento de vaporizacidn deben hacer no;
tar el hec¢ho de haber observado dos casos de perforacidn uterina,
seguidos de peritonitis séptica,cuatro dfas dospuds de la cauteri=
zaclon. Estas perforaciones,comprobadas 4 la autopsia se te11aban
en ol Ponde anterior del fon¥del itero i medi’an 2 i 3 mil{metros
de diametro 1 situadas cada uma en el centro de una escara que en
el primer caso medfa 6 milfmetros i en el segundo nuavﬁ;

Es posible que dichas perforaciones fueron debidas 4 las fuer=
trs contraccidnes uta;inas que aplicéndose sobre el extremo de la -
cénula de desprendimiento del vapor de agua,produjeron el empalamien
to del drgano 1 su consiguiente perforacidn.

Como vamns,las.nasos & que se refieren son excepclionales;fue~-
ron debidos probablemente & defectos de técnica i no contrapesan

al gran numero de exitos felices obtenidos.

—Lo-Instrumental,= II-Manual Operatorio .- III -Indicaclones;

e Bl aparato primitivaﬁe que se sirvid el doctor Sneguireff a-

dolecia de algunos defectos que han sido subsanados posteriormente,

INSTRUMENTACION,- El aparato que describe Pincus,se compone esens=
| clalmente:lo, de una caldera de cﬂbre,ca;
lentada con gas 0 con aleohol,provista de
una vdlvula i de un termémetro i en el
cual el vapor puede ser llevado & 125° ;
204,de un cateter uterino especizl que co-

munica con la caldera por medio de un tu=

bo de capcho i destinado & llevar el vaper

i
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Z/da agua,al contacto de las paredes uterinas., Este cateter que tienc
la forma gemeralm nte del volumen de todas las sondas intrauterinas
estd compuesto de dos tubos metdlicos concéntricos,embutidos de tal
manera que el vapor de agua llegando por el tubo interior,hace re=
tormo por el axt;riur daspués de haber obrado sobre la mucosa utaa;*i
na & travez de las ventanas que este dltimo 1leva en una de sus
extremidades, E1 mango de este aparato,no ofrece ningin peligro 1
se comporta como un& sonda intrauterinajgracias & una disposicidn
mui simple que asegura & la vez la salida del vapor i la de la san=
gre (coagulos que hacen fatamn de la cavidad uterina),el aparadaf
no comw®s ningln riesgo de explosidn ¢ quom&drura.

Pincus ha hecho fabricar muchos modelos diferentes de este ins
trumento. Und de ellos,entre otros,no presenta ninguna abertura a
nivel de su extremidad uterina,de suerte que la accidn del vapor de
agua no se ejerce inmedlatamente por contacto directo sobre la muco
sa uterina,sino indirectamente elevando & la temperatura deseada el
estuche de médal en e1LEmAT circula,

Este ultimo modelo,al cual el autor d& el nombre de vapo-cau_
teriqgestd destinado en eu espfritu & un uso mas general tal vez,
que 1los otros;él cree que es el llamado & reemplazar al termo-cau_
terio,por todas partes donde una pemperatura inferior al "rojo som_
bra®™ parece indicado.

= El aparato del cual me he valido para practicar mis ensayos,
es semejante al antariorr.

En afecto;él, consta también de una marmita de cobre que descan
sa sobre un lebrillo cilfndrico de metal,
perforado en toda stﬁiariférﬂla de varias
ventanas;todo reposa sobre un soporte tam=
bién maté'.lieu.. |

,1-2 marmita puede contener un litro 1
medio de agua.,- En su parte superior pro-

senta dos aherturaa*?la una, destimda & so=

portar un termémetro resistente graduado

hasta 130° 1 destinado & indicar en cada

momento la temperatura qﬁa posed L eporide cagua,dent ro de la cal=

//
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,//dbra,la otra esta adaptada & un tubo desalida,que presenta ﬁl ni-
vel mismo de su embocadura una valvula de seguridad para las tem=
peraturas superiores & 100°, 1a parte superior de la vélvula,posaé
una llave,que clerra 6 abre la corriente de vapor de agua,la cual
atravies a un tubo de caucho antes de llegar & su extremidad termi=
nal que se verifica, mediante una varilla metdlica de acero niqun-‘
lado ahuecada en toda su 1nngitud; Esta varilla presenta un calibfe
delgado,con el objeto de poder introducir & su vez, en otro tubo
mas grueso de caucho vulcanisado,que por un lado presenta la forma
de un mango i por el otro,se determina en un cateter uterino que

1leva una graduacidn semejante al histerdmetro,

TECNICA OPERATORIA,

Después de hacer una toillette antiséptica,como es de uso
conveniente en toda exploracidn vaginal,se procede ya segin el mé-
todo de Pincus d de Goubareff., = El primero,fija el cuello uterino
en el pico de un espéculum cilfndrico de madera que proteje las pa=
redes vaginales contra el calor desprendido por el cateter i que lﬁ
mantiene fijo,lo cual permite operar sin ayudsantes, Ademgs,dice "l
cusllo uterino,hablendo sido previamente dilatade (de preferencia
con tallos de laminaria introducidos en los dias precedentes),se po
ne el cateter en aomunicaciﬁn con la caldera,que en este momento
debe contener agua & la temperatura de 105° & 110° Después de haber
hecho pasar una clerta cantidad de wa por en el instrumento,para ca=-
lentarlo,se extingue rapidamente la flama del generador,se ccloca |

"una pinza suhr& el tubo de caucho para suprimir la llegada de w por
en la sonda 1 se introduce edta en la cavidad uterina,

En 1&5 casos de cuello rigido insuficientemente dilatado,es
.necesario rodear el cateter hasta cinco cent{metros de su extremi-
dad de un estuche de gaza fijada por algunas ligad@ras,i fin de
no exponerse a quemar el cuelle 1 determinar una d&esia ulterior
del canal cervical,

Kl instrumento,siendo colocado,se vuelve & prender la llama
bajo la éaldara i se afloja poco & poco la pinza que comprime el
tubo de caucho,de manera de expulsar algunas gotas de agua que son
depositadas por enfriamiente & lo largo del tubo 119nn; casi bien

pronto se ve escparse por el orificio de salida del instrumento,

Y74
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ﬁhhurros de vapor,sl mismo tiempo que una clerta cantidad de sangre
mezclada de coagulos i1 de restos epitelizles, Dﬁspués'da un tiempe
vari&bla,s&ﬂﬁn los casos,de medio minuto & un minuto,durante el
-cual 1a cavidad wulezfnahd sido sometida 4 una temperatura de 100°
a lﬂsn,sa suprime la llegada del vapor de &gue,comprimiende de nue-
ve el tubo de caucho 1 retirande repidamente el instrumento,la ope-
racién estd terminada.

K]l profesor Goubareff,procede del siguiente modo: La enferms,
después de una desinfeccidn completa de la vegina,es snestesiada
al éter 0 al cloroformo,i colocada en la poskcidn de 1la talla,con
las piernas fuartamante elevadas., Con dos separadores el cuello es
descublerto 1 tomado lateralmente con las pinzas de abajamientc.
Se procede entdnces & una dilatacidn metédica del cuello,con las
bujias de Hegar, Hecha la dilatscidn se explora con el dedo la ca-
vidad uterina i se asegura todavia por la palpacién bimanual ,que nec
haya lesiones de los anexos. Se introduce enténces un cateter en
la cavidad uterina (una sonda de mujer,por ejemplo);después se po-
ne el cateter en comuficacidn con una fucnte de vapor (p.e. un va-
porizador), El vapor llega bien pronto en la cavidad uterina i se
ve la mucosa tomar un aspecto blanquizco i himedo. Al cabo de un
minuto al méximun,se detiene el chorro de vapor.- Se seca la vagi=
na 1 se practica un taponamiento suave de este conducto con gaza |
yodoformada, La enferms guaradara la cema durente 8 6 10 dfes; el
taponamiento vaginal,sera suprimido al cabo de 48 horas i reempla-

zado por inyecciones vaginesles antisépticas,

NUESTRA TECNICA,comprende lo sigulente: desinfeccidn de los drga-
nos genitales i del conducto vaginal,por medio de lavados antisdp-
tices;fijacidn del cuello previs dilatacidn del mismo con las bu-
jfas dilatadoras de Hegar. Asegurados de la limpieza de la cavidad
uterina,procedemos & vaporizar su fondo,para lo cual,con el mayor
cuidade,se introduce el cateter unos tres cent{metros i se abre 1s
1lave de comunicacidn con la marmita;inmediatamente es lanzads una

corriente de vapor que se precipita i difunde en el interior del
endometrio,provocando fuera de su accion antiseptica i hemostﬁtica,

fuertes contracciones fterindsy#|/efiulda de 1os cuales se ve salir



j?dal hocico de tenca {ﬁespu&s de sacado el cateter que no permsnece
sino cortos instantes en accidn) coagules ¢ mmnosidsdes sanguinolen
tas.
- S8acado elbcateter hécia afuera,se le inclina & fin de que me=-
diante una nueva corriente,sea expulsado el vapor de agua que se |
hubiere condensado en el interior del tubo de desprendimiento. Se
procede nuevamente & practicar otra vapﬂrizacién,tamhiin de cortos
instaqtas,i sé corpleta la Gyaracién por medio de un lavade intra=
uterino con una solucidn antiséptica i otra veginal que acaban por
expulsar toda partfcula extrafia que haya quedado rnzag&da; Hecho
esto,se coloca un tapon de gaza yodoformads,i estd terminada le ope
racidn. ' |
Bastan,generalmente,de dos & tres sesiones,verificadas con in=-
tervalo de uno o dos dfas para ver detenmapse los &accldentes heme=- -
rrﬁgicns.
Deberd suspenderse el tratamiento,durante el perfodo menstrual
Por fin,los dfas subsiguientes & la dltimas sesidn,se practicarén
diariamente lavados wvaginales antisdpticos,déndose & la enferma el

‘mayor descanso asociado & una alimentacidn conveniente.

CONSECUFRNCIAS.- Respecto & las consecuencias que se deducen de este
tratamiento,Pincus dice: ellas son de las mas simples.Durante als
gunos dfas las mujeres quedan acostadas con una lencorrea,algunas
veces abundante,pero que al fin es detenide;después todo entre en
orden.

"En cuaﬁtu a las metrorragias,que la mayor parte del tiermpo
han ﬁecaaitadu la intervencicn,no reaparecen mas;lo mismo pasa con
los dolores que le acompafian tan amenudojen fin el examen local,de-

. muestra una involucidn manifiesta del itero i & veces la regresién

de las mismas causas de la hemorragia."

INDICACIONES I CONTRAINDICACIONES.,

Pincus ha ensayado el tratamiento en varias afecciones del en-
dometrio,obteniendo en algunas,resultados favorables,tales son:

10 = Mhtrnrréﬁias de lsa manugahs& i leucorrea pest-climetérica.=

18 casos;1l3 seguros de euricidn derable, Tiempo de la vaporizacidn,




=24 =

// uh minuto. Temperatura:102 & 105°, Solc en dos veces hubo que recu-
rrir & varias sesiones,
EQ;-’Suhnivnlucién del ttero (Menorragias)=- Siete casos;5 curacic-
nﬂs.z mejor{as, Duracidn un minuto. Temperatura:100 & 1050,
Estd contraindicado el tratsmiento,en los casos de miomas sub=-
mucosas sexliles ¢ pediculados (polipos);por temor de supuracidn de
estos tumores.

40,~ Endometritis hiperpléstica,- (Olshausen)- 8 casos,de los cua=-

les 5 fueron curados después de una secion i 3 después de des ¢
tres sesiones. Duracidn un minuto & 1' i/4. Temp,.100 £ 105°%

50.~ Endometritis blenorrigica del cuerpo.,- 2 casos,2 curaciocnes,

S -
Duracion 1 minuto. Temp,.102,

60,= ﬁggpmﬁtritis blenorréigica del cuello.- 3 casos con éxito., Uno
de ellos fud seruide de una estenosis del cusllo, Duracidn 1' &
e 1/@. Tﬁmperatura 105“-

70.- Endometritis catarral del cuerpo.- 5 casos:3 éxitos completes

2 éxitos parcisales.

80, Endometritis catarral del cuello.- 18 casosjlé éxitos comple=
tos,4 parciales, Duracidn 1' & 1' 1/2, Temp. 105°,

90,~ Endometritis dismenorreica,= 5 casos de los cuales 4 perte=-

necier-n & v{rgenes;3 éxitos completos,2 parciales. Duracidn 1/2 &

un minuto., Temp.100 & 103°.

100,.~Endometritis puerperal.- 5 casos con éxito. Duracién 1' 4 1
1/2, Temperatura 105 & 110°,

Fn cuanto s las contraindicaciones,el misme sutor acenseja que

/
) * ]
no debe emplearse el metodo cuando exista lesicon de los aneXos,come

por ejemplo,una salpinguitis i sobretodo una bolsa salpingiana con
comltante. Fn efecto,las contracciones provocedas tan enérgicamen=
te en el lutero por el wvapor de agua,pndrfan traer consecuenclas dé-
sastrosas; ‘

También estd contraindicado el método,em las estrecheses 1 rie
gideces particulares del cuello. Sinembargo la atresia del canal |
cervical,podrfa ser evitada rodeando el instrumento,comc lc hemos
dicho,de gaza fijada por algunas ligaduras,

s Por 1o que’d nosotros 'toca, ¢Y éxito 'que hasta ahora hemos //



/Vbbtenidn ham sido favorablek,en todos los casos de pérdidas sangui-

neas intrauterinas,como consta en nuestras historias clfnicas.

El tratamiento que nos ocupa parece ser adaptabl a4 la mayvoria
‘de las enfermas,pues,siguiendo la préctica de hacer en cada sesidn
vaporizaciones de corta duracidn,se consigue no melestarlas, En e=-
fecto,la sensacidn experimentada por ellas,seguin la relacidn que |
hacen,es semejante 4 una sensacidn obtusa ¢ lejana de calor ¢ de
punzadas verificadas con alfileres,

la escara que se prescnta 4 veces en el sitio ocupado por el
cateter durante el tiempo que funclona el aﬁarato,as pequefia,de cc=
lor gris blanquizco. Ella es curasda en pocos dfas por medio de pul;
vorizaciones de yndafﬂrﬁn,quﬂ se pueden practicar después de la ine
yac¢15n vaginal;en su defecto,basta con el tap&n de gaza yndafurmaé
da.

—En resumen,podemos sacar las siguientes conclusiones:

-

la,= La atmo causis, s un tratamiento que responde 4 las tenden=-

ciaé d? la cirujfa moderna,pues realiza la asepsia de la cavidad u=
tarina. | |
2a,= Es un hemostatico pnderaso;

Ea.; Favorece la involucidn del ﬁtern;i

4&.4 Presenta ventajas sobre el curetaje uterino adaptdndose mejor
4 las ﬁnranmas,ﬁiamprﬂ que al emplear dicho método se siga una téc-
nica apropiada i se respeten sus cﬂntrainﬂicaciunes;

Yima,16 de Octubre de 1902,
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HISTORIAS CLINTICAS,

I.

La enferma Carmen C.Castillo,natural del Callao,de 21 afios de
edad,de profesidn costurera,de cosntitucidn regular i de temperamen
~ to linfédtico,ocupd la came No,.22 de la Sala de "La Merced" &n-ﬁl
hospital de "San Juan de Dios",el dfa 7 de abril de 19n2;

NTHCEDENTES,.- Hija de padres sanos,de los cuales el padre murid
repentinamente 1 la madre vive actualmenta;. Esta enferme meustrua
desde los 14 afios;la duracidn de sus reglas era de 4 ¢ 5 dfas por
lo general,hasta la edad de 17 afios en que tuvo un hijo. Después de
este parto sus pefodos aumentaron en duracién,prolongéndose & veccs
durante 6 ¢ 7 dfas;por lo demés su salud era buena.

| Rafiafélhéﬁﬂr tenido un aborte ahora dos afios,habliende obser=
vado desde entonces desarreglos mustnyalqs,pues & veces se adelan;
taban 1 otras se retrasaban sus pﬂrfndos c&tamanialas; A.principiés
del afio pasado tuvo un segundo aborto de dos meses., A partir de ese
ta fecha su salud se encontraba quebrantad: por malestar cnntinuo,ﬁ
pérdida'da fuerzas 1 expulsidn de codgulos sangufneos. Junto con
estos fendmenos se presentaron otros sintomas,tales como dolores &
la eintura i A4 Ias c&dar&s,fatigﬁndnsa a2l menor esfuerzo;descensoc
de un flu}o blanco-amarillento unas veces,cristalino otras 1 tefii-
dos por estrias sanguinolentas, |

Previo examen de la enferma se diagnosticd una Metritis hemo-

rracica _post'l'élhrt M »

Hecho oste diagndstico i1 confirmado por la exploracidn bimanual
se Frncﬂdiﬁ F praparar'é la enferma para la intervencidn.

As{ se prescribi$:400 gramos de emulsidn Frank,pera tomar £ po
cos en el resto del dfa,un enema de gliceriha;inyecciones vaginales
de sublimado al 1/4.000 i dieta lactea. El curetaje tuvo lugar el

[+]
13 de abril.- Dfa 14,temp.37 B8=-vientre alzo sensible & la palpe=

cidn K/



/eidn. Se prescribe sulfato de quinina com opio tres veces al dfe.
pfa 15,Apirética.-Lavados vaginales antisepticos-El mismo ré. imen .
que el dfa antariur; 4
Dias 16,17,18,19 1 20 continida relativamente mejor. Como el dfa 21
aparecleran npevas irwrupciones sangu{neas se procedid & examinar

a la enferma i juzgando que hubiera quedado algin resto de mucosa

no destrufda se practicd un segundo curetaje el 26 de mayo,obtenien
do,como en el primer caso,una mejorfa relativa.

En vista de esto,decid{ ensayar el tratamiento de Sneguireff,hacidén
dolo segin la técnica descrita en el curso de este trabajo, Se prac
ticaron tres sesiones que tuvieron lugar los dfas 8,Lo 1 12 de junie

La primera sesion fué do una dwracidén mui corta,con el objote
de acostumbrar & le paciente & soportar la alte temperatura del va-
por de agua,sinembargo no hubo gran incomedidad.

Las otras dos sesiones durarcn de T w.1/2 minuto.

Los dfas 13 i 14 se prescribe desinfectahtes intestinales i
lavados vaginales,accmpafiados de taponamiento & la gaza yodoforma-
da,

Dfas 15,16 i1 17,igual régimen.

Dfa 18,1e toca enfermarse de su perfodo,éste no aparece hasta el
dia siguiente,en que viene en abundancia,

pfas 19}%0 1 21,queda en descanso,

Dfa 22,sobreviene un acceso de ppludismo,con temperatura de @9'2
t/. 1 36!9 m/.de1l afa 23,

Al tratamiento ténico i reconstituyente se agregan las inyec-
clones hippdermicas de bicloruro de quinina que logran desterrar pﬁ
co & poco 105 NUEVeS ACCOS0S.

Dfa 23 - 36'5 t/.
Dfa 24 - 37 m/. -37'6 t/,
Dfa 25 = 36'7 mfe= 36'9 t/.
Dfa 26 = 37 m/u= 36'9 t/,
Tos dfas siguientﬂs continida apirética i el estado general mejc
ra notablemente

E1l dfa 14 de Julio aparece con regularidad el flujo catamenial,que

dura hasta el 18,

Rl dfa 19 pide sw@itd 15 LHPsE.



IT

La enferma Antonia Jaminez,zamba,natural del Callao,de 17 afios
de edad,de pruf&sién sirvienta ,de temperamento sangufnan i constitu
eidn reﬁulnr,ingresﬁ al hospital el 22 de agosto de ecte afio,ccu=
pando la cama No,9 de la sala de la Merced. 1
ANTECFDENTES,- Su padre muridphacen 17 sfios 1 ella ignora la causa,
Su madre vive 1 es sana.; Respecto 4 la enfermas,dice haber padeci-
do de sarampicon & los 10 afios 1 de viruelas & los 12, Ella moustra
desde los 14 ailos,la duracidn de sus reglas ha sido por 10 general
de 4 4 5 dfis,prﬂlﬁngindose otras veces hasta 8 dias;solo después
que tuvo su primer hijo es que ellas se regularizaron completamen=
te,durando siempre 4 dfas. Este primer hijo lo tuvo & los 16 qﬁus~
1 nacid antes de termina (7 meses);segin la enferma,fué debido &
un golpe que récibio en el viantrl; Este chico murid & los tres dfas
Despads de este parto ha tenido un aborto,de cuya fecha hace afio 1
medio,

El terecer embarazo termina también por un aborto que se veri=-
fica el 18 de este mos. Bs & los 5 dfas de esta época qu; ingresa |
al ﬁaspital,qualﬁndnsa de fuertes dolores i pérdidas sangufneas,
vientre doloroso;dolor & la cintura,teresmo vesical 1 anal;no hai
fiebre ni ningin otro trastornc .

Procediendo al examen de la enferme se encontrd al tacto los
fondos de sas0s vaginales lihrua,ﬁurﬂ en cambio el cuello uteri-
no estaba tumefacto,doloroso;esto queda comprcbado con la aplicae
cidn del eapééulum & travez del cual se descubre un cuello rujiéu,
hinchado 1 que deja escapar de vez en cuando una pequefia cantidad

-

de sangre.

DIAGNGSTICO,- Metritis hemorrdgica pnst-nhnrtum.Tratamianto‘por el

vapor de agua: |

la. sesidn =29 de‘&gusto;duracién 1 minuto;temperature del lfquido
en ebullicidn 110 ,

2a. sesion ;,1n; de setiembre,
3a, sesidn = 4 de setiembre ,

En esta Ultime sesidn la temperatura fué de 112 & 115°;

La pequeiia escara que se habfa formado al nivel del hocico de

tenca,presentaba una coloracion grisacng;dasaparaciﬁ al cabo de al=

gunos dfas mediante 1a8“apTicacionds' e ~aza yodoformada en tapo=



Jf fnamtentus que eran prﬂcedi&ué de una irrigeaién veginal antisep=-
tica. '
Después de ostas sesiones i siguiendo el orden de nuestra téce
nica,es dﬁcir‘dql descanso por alguncs afas ,1a enferma sale de nc;

ta el 10 de setiembre,en buenas condiciones,

11T,

Ramona Caballerc,ind{gena,natural de Huailas,de 28 afios de e=
dad,de profesidn lavandera,de temperamento sangufneo 1 constitucién
fuerte,entrd & este hospital el dfa 25 de agosto de 1902,0cupando
la cama No.21 de la sala de "La Merced".

ANTECEDRTTES.- Su padre murid de disenter{a,hace muchos afios;su ma=
dre vive actualmente 1 es sana. |

Respecto & la enferma meunstra desde 1los 15 afios:la duracidn
de estos perfcdos ha sido por 1o genersl de 3 & 4 dfas,persistien-
do de ese modo hata algunos afios,en que dice haber sufrido un ratﬁr
do pasajero que coincidid con un fuerte paludismo,de que fué victi-
ma en esa época (1897). Un afio después tuve una hija que nacié &
témino 1 que murid al afio i medio,de unas fiebrns; Después de este
parto continud enferméndose bien,hasta el mes diciembre en que se
suspendio nuevamente su perfodo. Fué asistida en el hospital de
Santa Ana,durant- el mes de enero; hahiandnse enfermado el mes si-
guienta ,salio del hospital el 15 de fabrarn.

A los doce dfas de haber snlidn,volvin é aparecer la sangre,
pero esta ves observd que la cantidad que se derramsba superaba &
las veces anteriores 1 se prolongaba por mas tiempo., Con este motive
ocupé una cama en este hospital,en el mes de marzo i salid aliviada
al poco tiampq;

Durante los meses de abril,mayo,junio i julio ha sufrido nue=-
vamente trstornos meustruales,que se acompafiaban ultimamentede o=
tros sintomas tales como sensacidn de cansancio 1 peso & las cade-
;jdolor de cintura i escurrimiento por la vsgina de un flujo sero éa

guinolento. ACL /7



/ /BExaminada la enferma con detencidn,se diagnosticd una metritis de

forma hemorragica., .En vista de ellose procedid & tratarla por el

vapor de agua,
TRATAMIENTO,- D{a 26 de agosto:emulsidn Frank,400 gramos i Benzo-
najtol 2 grms, Inyecciones antisepticas vaginales,
Dfa 27:sulfato de quinina 0'50 ctgr. slat 1 0'30 ctgs en alterna.-
Inyecciones vaginales,
Este tratamiento se did por haber tenido fiebre en la tarde del
ifa anterior, Temp.de la mafiana 36'8;en la tarde 3?'5.
Dfa 28,temp.36"'9 m/,= 37 t/.
Sulfato de quinina 0'30ctgrs en alterna-Inyvecciones boricadas
vaginales,
Dfa 29, Apirética=- Antisepsia vaginal.
Dfa 30 Ia.sesién,con temperatura de 110 ,
Dfa 31 Dascﬁndn.- Taponamiento & la gaza yodoformada,previsa una in-
yecﬁiﬁn vaginal de bicloruro al 1 x 4.000, |
Dfa lo. de setiembre = 2a, sesiﬁn.-Temp.llﬂE
" 2 de Idn.- Disaanéo.
" 3 de Idm,.- Disc&nso;
" 4 de Idm,- Ea; sesidn
Los dfas siguientes cpntinua $omﬂtida al rqgimnn tonico 1 &
las inyecciones vaginales &ntisaptiaas.
Dfa 19,pide su alta,después de haber pasado su perfcdo meustrual

g8in novedad.,

1v.

Manuela Vera de Chavez,natural de Jaujapde 30 afios de edad,
ind{gena,de constitucidn regular i temperamento linfatico, ingr-sé
a lste hospital a1 30 de agostu del afio en curso,ocupando Ia cama.
No.6 de la sala de la Merced,
ANTECEDENTES,.- Su padre hace afio i medio que murid,segin refiere 1a
enferma,de un fuerte cdlico. Su madre murid & consecuancia de una

hemorragia producida por la cafda de asiento,de un sitio elevado.

//



/ ANTECEDENTES PERSONALES.- La salud de 1a enferma ha sido buena an=
tes de ahora,sin haber sufrido enfermedad notable digna de mancién;
Multipara,mﬂustra desde los 12 afios,sus periodos durasban seis dfas
al principio i después solo tres dfas, Al afio siguiente tuvo un
hijo & término,que vive actualmente i es s&nn,ﬁnré dice que &4 cone
secuencia de este parto sufrio de peritonites i de hemorragia ute=
rina,por haberse atundido con una aficionada.,. |

En el intervalo de los dos afios siguientes,tuvo otros dos hi=-
jos que naciérun ain novedad.

El {#ltimo embarazo tuvo lugar el 20 de enero del presente afio
el cual se determind por un aborto que lo refiere al 25 de mayn;Es-
te aborto determind & su vez,una hemorragia que ha persistido hase
ta ahora 1 que ha sido variable en caﬁtidad,puea una.s veces,snbra;
todo al principin eran verdaderas mltrurragias i otras snlo se pre-
sentaban algunna coagulos mezclalos & mucosidades espesas,

A estas pérdidas sangufneas se agregaba una descampnsicicn
diaria del cuerpo,con malestar general i fiahri.

La enferma permanecid en esta situacidn en su trabajo (coci-
nera) ,hasta 51 dfa en qﬁu entra al hospital, Ya en esta época las
pérdidas de 'snngra no eran tan abundantes como al principio,perc
persistian siampra;

DIAGNGSTICO,- Metritis hemorridgica-(post=abortum)

TRATAMIENTO,=- .
Dfa lo., de setiembre = Ricino 45 grs,slat,=-sulfato de quinina 0'40

¥

ctgr n/h_-Tamp.EEu t/;
Dfa 2.-Temp. 37 m/, - 36'9 t/. = Sulfato de quinina en alterna 0'30
ctgra inyﬁcciunes boricadss calientes= dvulos de glicerina con ic-
tiol,
pfa 3= Apirﬂtina;- Ex Jjdo. hidrastis 1 de viburucum aa X gotas en
alterna.-Inyecciones boricadas ¢alientas; %
Dfa 4 = Apirdtica = El mismo régimen que el dfa anterior,

Paga los dfls-siguiantea,dﬁ un modo regular, pero el dfa 20

vuelve & aparecer la sangre fuera de su época meustrual.

Tratamiento per el vaper de apua:




la. sesidn - dfa 25 de setiembre

dfa 27 de setiembre

2a, sesidn
3a, sesion - dfa 29 de setiembre
41; sesidn - dfa lo. de oﬂtubrc;

Durante el intermedio entre la 2a., i 3a. sesidn acusaba la en=-
ferma un poco de dolor que se localizaba aﬁ el hipogastrio., Este dé
lor desaparecid después de haber tomado la enferma algunos papeles
de benzen:lot 1 tebaico. Actualmente estd en convalecencia i no

tiene inconveniente que le permita pedir su alta en cualquier dia,

A\

La enferma Rosa Flﬁrlz,mamba,natural de Chorrillos,de 20 afios,
de profesion costurera,de constitucidn regular i temperamento lin=-
fatico,entrd al hospital ocupando la cama No,2 de la sala de 'San.
José" el 3 de octubre de 1902, -
AHTBEEDEﬂEEs;- La enferma refiere que su padre murid el anteafio pa=
sado,de afeccion pulmonar i que su madre vive actualmente,habien=- |
do sufrido shora seis afios de "sobre=parto” i hemorraglas consecu~
tivas,

Respecto de 1la enferma,podemos decir lo siguiente:Tuve un pri
mer aborto el afio 1895,4 consecucncia del cual experimentd pérdi-
das sangufneas acompafiadas de fiebres,de 1la que se glivid al caho‘
de un mes 4 medio.

Iﬁ.saguﬁdn ﬁmhhrazﬂ se refiare al mes de mayo del presente afic
1 termind por un aborto el 20 de julio. A partir de esta fecha dicc
que hﬁ sufrido pérdidas de sangre acompafiadas con un flujo opaline,
1 de los cuales no hizo cdsu,hasta fines del mes de setiembr en
que dasphés de haber sufrido de su periodo meustrual el dfa aue le
correspond{a,se le suspendid al sepundo dfa ,para aparecer 1los dos
dfas restantes en mucha abundancie i con fuertes dolores aque se 1c

locallizaban en el bajo vientre, /7



jf/ Pué por este motivo que se decidid & venir & este ho=pitel,
Al examen de la enferma dicé lessiguientes sintomas: cara pali-
da,temperatura de 37'3,hipogastric senstble,metporragia 1ijera pe=
ro cont{nua. Al tacto:utero grande con su cuello vnluminosn,blandﬁ
i abierto, Al espéculum se nota que el orificio del cuello estd cu=-
bierto por un tapén de mucus extrifdos con 1fneas sanguinollentas;
Bn vista de estos sfntomas decidf tratarla por el vapor de agua
TR ATAMIFNTO:
pfa 4,Ricino 45 gr.slat.-Inyecciones vaginales ﬂntisépticas;
" 5 ,la, sesidn de vaporizacidn .-Tem.llﬂo
A E,Dascamﬂﬁ;- 2 inyecciones vaginales en el dfa
™ 7,2a, sesion.-l inyeccidn vaginal de bicloruro al 1 x 4,000,
Ré imen ténico. |
Dfa 8,Descanso.- Régimen tdénico.-Inyeccidn vaginal de bicloruro de
mercurio al 1 x 4;000
Dfa 9 No ha vuelto & presentarse la sangre, Sigue su régimen del
dfa antericr;

¥

pfa 10,11 1 12 , Idn.

que
F1 dfa 13 pide su alta apesar del deseo que tenfe de permaneciese
algunos dfas mas en el hospitzl con el objeto de que tomsra mes re-

ECEB0.

VI,

M i #
Zoila R, Heros,mestiza,de 22 afos,de profesion lavandera,de

@

constitucidn déhil,de tﬂmpér&mentn 1infético,ingresd el 5 de octu-
bre del presente afio a astalhnspital,ﬁaupandu la came No.l4 de la
sala de la Merced".

De sus padres,solo vive su madre,que seglin la enferma ;: pa-
decido del higado. Su padre murid del corazdn,ahora 6 afios;desde
esta época rofiere que también le sobreviene de vez en cuando ate=
ques en los que pilerde el conocimiento.No presenta sinembarge ningu

na cicatriz en la cara ni en la lengua,

£,

Meustrua desde los 14, aiiga;i sus reglas han sido perfectas,

/!



Aﬁn el afio de 1899,tuvo un hijo que vive actualmente i es s&nﬂ; A me
diados del mes de julic dejd de enfarmarse,agregéndose & esto los
fendmenos simpaticcs del embarazo, Refiere la enferma que & conso=-
cuencia de una emocidn moral que tuve,abnrfi el 2 de setiembre,Pes-
pués de este aborto le sobrevinieron perdidas de sangre que han dis
minufdo durante el transcurso del mes de setiembre,pero que no se
detienen i mortifican & la enferma,

Cuando entrd al hospital presentaba &l examenvientre doloro-
s0,s0brntodo al nivel de la circunscijddn del utero.
El tacto deja percibir un cuello poco resblandecido € hinchadc

El dedo sale mojado en una serosidad amarillenta i1 =anguinolenta,
Wo presenta mal olor. Temperatura 38 grades. El examen con el espe-
culum comprueban los s{ntomas observados & la palpacidn,

TRATAMIENTO 3
pfa 5 de octubre- Extracto flufdo de hidrastis XX gotas en altarna-
Inyacciﬁn caliente de biklorurc de mercurio al 1 x 4,000, -T:mp"}Jz

t./.

Dfa 6,continiia en el mismo estado i dice que después de la inyeccién
que se formuld el dfa anterior arrojd pequefios coagulos sanguinecs
Al volverla & examinar no pude comprobar la presencia de dichos
ccagulos. Sigue el mismo régimen interho '~ 2 inyecciones calientes
Tem,37° m/em 3713 t/. '

Dfa 7.- Salé ha calmado el dolor a1l vientre perc presenta siempre
sangre,
la, sesidn de vapurizaciﬁﬁ.- Tam.iﬂﬂo- Tcm;E?'z t/;

Dfa 8 Desmanso=Inyeccién vaéin&l &ntiéﬂptica.

Snlu aé ha.prasuntadu una pequefia cantidad de sangre en la
tarde= Tam;ﬁ? mn/.= 37 t/.

pfa 9 2a, sesidn.- Tem.110° = Inyeccién vaginal antiseptica. Apiré
tica. En la tarde que la observé me dice que no ha vuelto &®resen-
tarse la sangre, |
pfa 10 :.Dascanso;- Régimen tdénico,.- Inyecciones vaginales antisep-
tinas-Tam.nurmal m/%.
pfa 11.- Como no hai novedad,no creo necesarlo practicar ur& nueva

sesion. Continpda su nérimen anfar*or. en los dfas 12,13 1 14, Pide/



// su alta el 15 del presente., lLe aconsejamos practicar todos los dfas

por espacio de una semans una 1nyecciﬁn boricsada caliente i permane

cer todavia alejada de sus ocupaciocnes.

Universidad Nacional Mayor de San Marcos
Facultad de Medicina
UBHCD
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