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cién, probablemente vascular 6 microquimica,
vale cuanto digimos al estudiar el concepto y
patogenia de la histeria en general.

‘T

En circunstancias bastante curiosas se pro-
dujo el accidente que vamos 4 describir, cons-
tituyendo una forma especial de la perturba-
¢i6n conocida con el nombre de «<seno histeri-
co», que en su tipo simple, de <edema histérico
de la mama», hemos observado varias veces.

La enferma es una senora de 22 anos de
edad. Antes de verla, nos consult6 su esposo,
refiriéndonos sus antecedentes. Lleva cuatro
semanas de matrimonio; su senora ha sido
siempre histérica, sufriendo mareos, vahidos,

~ bolo histérico, desmayos, palpitaciones cardia-
cas, pero nunca ha tenido convulsiones. En su
16gica de los primeros acercamientos sexuales
tuvo explicables descos de palpar y besarlos se-
nos de la esposa; el conjuge observe, desde el pri-
mer momento, una sensibilidad dolorosa extra-
ordinaria, & punto de impedir toda caricia. Da-
to esencial: no se trataba de una hiperestesia
voluptuosa 6 relacionada en manera alguna con
la sensibilidad genital, sino de simple hiperes-
tesia dolorosa, hiperalgesia. En un justificable
olvido de esta particularidad, el esposo, en mo-
mentos de intensa excitacién genésica, aplicod
los labios sobre el seno de su cénjuge, practi-
candole una prolongada sueceion. Sobrevino un
ataque histérico no convulsivo: aura epigastri-
ca, palpitaciones, bolo histérico y pérdida del
conoeimiento. El esposo, conociendo sus ante-
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cedentes histéricos, procedié eomo hombre de
mundo: salpicdla con agua fresea,le di6 4 oler
agua colonmia y esperé pacientemente; antes de
media hora la enferma recobré el sentido y esa
noche todo pas6é en calma.

Al despertar fué la sorpresa. La sefiora no
podia sufrir sobre su seno izquierdo ni el sim-
ple roce de la camisa; ademds, examinada la
parte, ella y su esposo comprobaron que estaba
<hinchada, tumefacta, dura y pastosa, como
si mi mujer estuviese criando». Después de
tranquilizar 4 su sefiora, y antes de consulfar
al médico, el esposo reflexioné sobre el caso;
hombre ilustrado, supuso la naturaleza pura-
mente nerviosa de la afeceidén, por cuyo moiivo
intenté sugestionar & la enferma, diciéndole que
todo pu.sai'in con una simple cataplasma de
malva. Fracaso el expediente y la seiiora soli-
cito asistencia médica, temerosa de peligres
deseconocidos. _

Al examinar 4 la enferma han transeurrido
tres dias. %

Comparamos ambos senos. El derecho es del
tamano de media bola de billar, con flacidez
oelatinosa, blanco rosado, {.’H'.‘-t‘tll\{jaf}.&l arcola lnju-
na, pezén de tamaiio normal y !:.'l(‘iiln‘{"-lltl_! erec-
til: la. sensibilidad dolorosa, superficial y pro-
funda, es normal; se acompaiha de sensaciones
voluptuosas que se reflejan vagamente en la
fisonomia de la enferma. El seno izquierdo pre-
senta doble volimen, estd hipertenso y tirgido;
su color es blanco palido, con indeciso tinte
celeste. como si hubiese ligera cianosis por
edema de éxtasis: la areola es bruna y de igual
tamano que la derecha, aunque parece mas pe-
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quena por el anmento de voltimen del seno; el
pezon esta erecto en permanencia, aumentado
de volimen, dando 4 la vista y al tacto la im-
presion de un estado congestivo permanente;
la sensibilidad presenta hiperalgesia superficial
enorme, ¢ hiperalgesia profunda mucho menor:
tomar el seno entre los dedos es dolorosisimo,
pero el dolor disminuye cuanto mds se com-
prime.

En la mama no hay verdadera zona histers-
gena. El ataque anterior sobrevino por Ia
tmma excepcional y prolongada de la excita-
cion dolorosa; se trataba de una succién cubi-
nea y continua, no intercsando la sensibilidad
profunda. En cambio la presion profunda y
continua de la glandula no produce ataque de
ningin género.

La glandula esta turgida, infilbrada, dura,
con los caracteres de un edema intenso de la
mama, aunque no conserva huellas de la pre-
sion digital. Este cardecter, la hiperalgesia y la
manera de apariciéon, bastan para caracterizar
el seno histérico.

Pero observamos, desde el pnme T examen,
un fenémeno unpuu(um\ que persistié por tres
dias; tanto como el aceidente mismo. Al tocar
el seno, la hiperalgesia traia como reacecién re-
fleja una ereccion del é6rgano, de origen con-
gestivo, debida sin duda & un fenémeno de
Vaso- (h]dhl( 161 re lier]l bastaba tocar con la
yema, del dedo la piel del seno para que en éste
sSe _}.Jl{.al{ul]eld un movimiento de {,.\lu}us;(_m, Se1-
tada la enferma, estos reflejos eongestivos pro-
ducian movimientos semejantes 4 los del pene
en semiereccion.
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Hay, pues, en este caso, ademis del edema
del seno, una exquisita sensibilidad refleja, con
reaccién vaso-dilatadora a las excitaciones tae-
tiles y dolorosas. Lia simple hipertensién de la
gl;incinla produce continuamente pulsacion de
la mama, sinerénica con el pulso cardiaco, mas
visible cuando estd sentada la enferma y pen-
diente elseno, y palpable en todo momento, ain
en 'la posicidon horizontal. Este hecho no puede
sorpl'(jndm', sabiendo que fisiolégicamente to-
dos los oOrganos y segmentos del organismo
pulsan sinerénicamente con el drbol ar terial.

Fl diagnésticoimpuso el tratamiento. Antes
de apelar 4 la hipnotizacién, muy inconvenien-
te en este caso (‘%])P("'Léili‘-i.lll'li'l ensayamos la su-
gestiom medicamentosa. Recetamos a la enferma
agua destilada, en frasco gotero rotulado <ve-
neno>, y tefiida con una tintura colorante, para
tomar cinco gotas, tres veces por dia; al mismo
tiempo aplicaciones inertes de lanolina. Esta
medicacion fué acompanada por las sugestio-
nes verbales propias del caso.

En tres dias el seno volvidé & su volumen
normal, pwnnan(‘memha hlponmru».u 0 oMo an-
tes del aecidente. No fué posible realizar nin-
guna investigacién experimental interesante,
por razones ficiles de comprender. Nos limita-
mos 4 aconsejar al cényuge morigerase sus pal-
paciones inoportunas, pruhlhn ndole terminan-
temente toda tentativa de reincidir en la sue-
cién del seno; en medicina, lo mismo que en
eriminologia, lareincidencia 6 la recidiva agra-

van los Uﬂﬂtdtlnw juridicos 6 eclinicos de la
accion.




