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de una 6.mas horas, pero jamas se prolonga el flujo de modo que
llegue 4 ser muy alarmante; solo, si, puede reproducirse muchas
veces en pocos dias, lo cual exige que se empleen ‘medios bastante
activos. ' . S ST
Como ya hemos dicho pdco hace, la hemorragia se efectua algu-
nas veces al mismo tiempo al exterior; y en la vejiga, y la sangre
vertida en este \iltimo 6rgano puede ser en bastante abundancia para
que resulte algun trastorno al orinar;" y aun' la refencion de orina.

§ IIL.—Diagnéstico y prondstico.
El diagndstico no presenta diﬁcultéd_es » pues basta observar qﬁe

la sangre afluye gota & gota y de un modo continuo para eonocer su
procedencia, aun cyando refluya en: parte & la vejiga para ser arro-

jada despues con la orina, lo que es muy raro. En los cases ordina- -

rios se puede, si hubiese algunas dudas acerea del asiento. de la he-
morragia, hacer orinar al enfermo, Si es una hemorragia de la ure-
tra; se ve en efecto, como decia anteriormente, que sale clara laori-
na pasado el primer-chorro, lo que esta lejos de suceder cuando la
ematuria es renal y vexical; porque si los primeros chorres de orina
estan tenidos de sangre, es de notar que el liquido sale mas. oscuro
Y presenta con -bastante frecuencia coagulosal acabar de orinar. .

En los casos de trammatismo mas'comunes, por ejemplo en los que
la rasgadura de la mucosa uretral es debida 4 maniobras racticadas
en el conducto para satisfaver gustos tan singulares como d%prava&os,
6.con el fin de engafiar al médico, - el. cateterismo es facil. y dala
demostracion inmediata de donde procede la sangre, aunque la orina
arrojada sea perfectamente trasparente. 5 .

En cuanto al prondstico, ya he dicho lo suficiente para manifes-
tar que el de la hemorragia de la uretra no:puede ser grave.

§, IV.—Tratamiento.

El tratamiento de esta enfermedad tiene. ﬁaor necesidad que ser

muy sencillo, pues no debo ocuparme aqui de Jas lesiones y dislace-
raciones producidas por las violencias externas, nide la blenorragia,
y sisolo tratar de los medios con que se debe combatir el flujo de
sangre: :

Si este flujo fuese poco abundante no conviene contenerle, por-
que cesard en breve por si mismo y podra resultar algun alivio para
el enfermo, cualquieca que sea la causa que le haya producido. En
el caso contrario se hacen una 6 dos sangrias generales 6 locales, si
hay sintomas de reaccion, despues se empieza por envolver el miem-
bro en compresas empapadas en agua fria, que, tambien se pueden
a{)hcar sobre el periné, expecialmente si hay motivo para ereer que
el punto.de donde: sale la: sangre se halla en la region prostatica.
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Tambien se puede afiadir al ?ua un poco de vinagre, de eziracto. de
Saturno, de agua de Goulard, ete. , si pareciese que no. bastaba la
simple impresion del agua fria.. Por ultimo, completan el tratamiens
to la limonada, fria para bebida usual, un.régimen algo severg . el
cateterismo si la sangre refluye en la, vejiga en bastante eantidad
para dificultar o impedir; el orinar, y. la dposz’mfon;pomenimtm@l
miembro. Solo diremos dos palabras acerca de esta tiltima efll_'acauqion;
se debe poner y. mautener, el miembro levantado sobre abdomen,
Ppera sin comprimirle ; por este medio se. impide por una parte el flu-
Jo de sangre hacia el ;punto por donde se verifica la. hemorragia, y
por ofra se favorece la formacion de pequenos coagulos que obsfruyen
los orificios por .donde sale. Esta precaucion es principalmente nece-

saria en los.casos de dislaceracion de la uretra. o e
o3t ARTICULO 1., . °

DERRAMES BLENORRAGICOS O AFEGGIONES BLENORRAGICAS
. PROPIAMENTE DICHAS. . s

Estas afecciones comprenden: 1.° la blenorragia, y. complicacio-
nes expeciales en el hombre; 2.° la blenoxzra%}.a genital y las compli-
caciones expeciales 4 la mujer; 3.° las complicaciones comunes 4 los
dos sexos; 4.° la blenorragia anal. : _ ey

1,° BLENORRAGIA GENITAL DEL HOMBRE.

La. blenorragia genital del hombre comprende dos yariedades,
segun el sitio que ocupa: 1.° blenorragia haluao-prepucial,, cuando
la.enfermedad afecta 4 la mucosa balano-prepucial ; 2.° la blenorra-
.'%ia wretral, cuando la enfermedad . tiene su. sitio.en el conducto.de
la uretra. ’ : Sgassd

- Antes que entrar de lleno en el asunto, creemos conveniente ex-
‘poner algunas consideraciones historicas, que nos pondran en pleno
conocimiento de la naturaleza de la enfermedad.

§ I.—Historia. >

La blenorragia ha sido conocida desde la’ mas remota anfigtedad.
Moisés, que creia en el derramamiento-seminal, dio al pueblg hehreo
receptos higiénicos excelentes, que Chabalier, antiguo interno:de
a Antiquaille, hia reproducido en su tésis inauguaral (1). Herodoto (2)
habla de la enfermedad de las mujeres, que la diosa Venus Urania
envio:a los escitas que habian entrado.en su templo: Hipderates ha-
(1) Chabalier, Preuves kistorigues de la ]plumliée' des affections diles malpdios
véneriennes (Hygiene el prophylagzie. Paris, 1860), . - : e .
(2) Heérodote, Oljo; lib, I, p, 23, edicion francesa de 1594.
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bla tambien de esta enfermedad. Celso (‘-l(%dés,cribe un derrame Ture-
tral; ‘que se refiere ‘4 una ulceracion del conducto de la uretra.
Pero’ los" drabes' y los’ arabistas’son’ los' que mnos Han''dejado ' un
numero bastante considerable:de’ eseritos. que tratan de este asunto.
Mesue'(2), Haly-Habbas (3); Rhazes c‘gi),‘ Avicena (5), Avenzoar (?
Albueasis (7), Bernard Gordon (8); uy de Chauliac'(9), Juan de
Gasdenden (10), del décimo al décimoquinto’siglo, nos han descrito-

sugesivamente esta enfermedad 'y la mayor parte de sus complicacio- -

nes eon tal ‘exactitud, que, como dice Rollet (11), bastarian’ para ¢o-
locar'estas deseripeiones al nivel 'de laiciencia , y“para ‘Sustituir las
denominaciones antiguas por las modernas G ek N LS

- “UBe€két'(12) recuerda los réplaméntos 4 ‘que’ estabin sujetas las

casas de prostitucion de Londres, én virtud de los cuales’se prohibis.

tolerar 4 las mujeres atacadas de arsure, 6 sea de blenorragia. Bstos
reglamentos pertenecen al afi6 1430, ‘Hénos aqui’ en-la vispera de la
gran epidemia sifilitica del siglo XV. Despues de todos los autores
que hemos mencionado, el tratamierto és de los mas sencillos. La
enfermedad se considera ¢édmo‘local; y por ‘eso nosotros no le reser-
vamos mas que un tratamiento exclusivamente anglogo.

- En 1530 Simon Fistt present6 un informe 4 Enrique VIIT, en el

ue' decia que los sacerdotes catolicos 1odo lo' contaminabab en e reind

~Inglaterra’ por estar infestados de BLENORRAGIA. Esta afeceion,
como-lo hace notar Rollet, ha sido, pues; una enfermadad vergonzosa
en la época en que la sifilis estaba aun en sus principios y bastante
bien caracterizada. Jacobo de Bethancour ‘(13) refiere en 1517 una
curiosa observacion, segun la cual la blenorragia se consideraba co-
mo una enfermedad distinta de'la stfilis, entonces en grande eScala,
y siempre combatida por los médicos ‘generales. Alejandro Benedic-
tus describi6 la nueva enfermedad, ‘én oposicion con la blenorragia
antigua. Mercelus Cumaniis, igualmente contemporaneo-de la gran-
de epidemia, distingue perfectamente la blenorragia de la sifilis;
pero la prueba historica mas completa de esta distincion! radical se

_{1} Celse, De medicing, lib. Vi1 o4

(2) Mesue, Summ. 111, part. 1V, sect. 1,
(3)_,,§a1y-Ahhas, Theorices, 1ib. IV. |
%} ‘Rhazes, lib. X, cap. IIL. 5 J
A } ) “Avicenne, lib. IIL, fen! XX, XXy XXIX.
9.(6) rAwenzoar, lib: tr, I y:t. IV, .
(A7) Albucasis, Theoric. nec non practic, trach, XXI, fol. 92 y 93. -
.18 «Gardonius, Tabuly practica, part. VII, fol. 208, >
\9) Cirtirgia Guidonis de Chauliaco, tract. VI, doct. IT. ;
(10y ' Gadésden, 'Rosa anglica’ practica ‘medicing, o capite ad ‘pedes, lib. M,
e. XVII, fol. 107. )
°(11) “"Rollet, Traité des maladies vénériennes. Paris, 1865, p. 200.
(12) Becquet, Philosopk. Transact., vol. XXX, 1718,
{18) Jacq, de Bethencourt, Nowveau caréme de pénitence. Paris, 1527.
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explica por un pasaje dé Paracelso (1), en‘el que;, haciéndosé cargo

delas complicaciones de'la sifilis; sefiala entre otras la gonorrea. De
este modo se ve que la-blenorragia ha existido en la antigiiedad en
‘estado endémico en“el pueblo hebreo; en el estado esporadico en la
sociedad griega y romana ¥y dela misma manera en la Edad Media,
coincidiendo con el renacimiento. ' ' ROV 8

' Hacia' el ano de 1550 fué cuando tuvo lugar la confusion de las
dos enfermedades; ylos autores que convienen en'senalar 4 Brassa-
vole (2) ‘como ‘el primero que ha colocado la blenorragia entre los
sinfomas de la sifilis,"convienen ; & pesar de estoy en que existe una,
gonorrea'que no' es' si/filiticn. Pero . Tomitanus (3) asegurd que diez
afios despues' de Brassavole la blenorragia forma parte integrante del
‘cortejo'de la sifilis 7 1 i : : i
ILos ‘autores que aparecieron mas. tarde; como Astruc 4), Fa-
bre' (5) 'y Hunter'(8), todos ellos han admitido quela blenorragia
paede produeir la sifilis, reconociendo, sinvembargo; que‘es una.ex-

* ‘Bosquillon' (7), ‘el traductor de 'Bell, hace notar, apropésito de
Fabre; que 4 medida que se'avanza en edad; se'estd menos expuesto
4 la inoculacion de la blenorragia y de la sifilis; Apenas trascurrie-
ron-algunos afios despues'de la publicacion del tratado de Astruc, y
en' el mismo en que Hunter hizo la experimentacion , cuyo ensayo
})oc‘o feliz, reconocié en si mismo ‘en 1767 un cirujano escocés; Bal-
four (8), publicé un libro, en el que hizo el diagnéstico diferencial
entre la sifilis y la blenorragia.

En 1771 ' W. Ellis emitié la misma opinion‘(9). Tode (10) en 1774

y Duncan (llf, en 1778, convinieron en el mismo modode'pensar,
Benjaniin Bell y Bosquillon (12); han coincidido en las mismas ideas,

(3) ;- Aureoli Theog rasti Paracelsi Eremite, Operum latine redditorum, ete., 1855
De variol. gallic., lib. VIIL, p. 293. '

(2) Musee Brassavoli, De morbo gallico liber. Venise, 1553.

.(3) B. Tomitani, De morbo gallico libri d%o., cap. XII,

(4) Astrue, Traité des maladies vénéricines, 1755,

(5) Fabre, Traité des maladies venériennes, 1175,

(6). Hunter, Z7aitd des maladies vénériennes, p: 515. '

(7)  B. Bell., Traité de la iqbnorrk_c‘e vinulente el des maladies véneriennes, tradu-
¢ido por Bosquillon. Paris, 1802. < ! :

(8) :Balfour, Dissertatio de gonorrea virulenia. Edimburgo, en 8.°

(9, (W.. Ellis, An essay. on the cure of venereal Gonorriea. Léndres, en 8.0 = . .

(10); J. Clément Tode, Vot Tripper in aunsehung seiner natur wnd Geschichte,
Copenhague, 1774, en 8.°— Nothige Erinnerungen fur versie die den Tripper heilen
wollen. Copenhague, 4177, en B.5—Erieichierte kenniniss wnd keilung des Trippers
Cﬂﬁenhague ¥ Leipzig, 1780, 3.2 edicion en 8.°, 1790, p. 460 3 sizuientes.

“11) Andr, Duncan, Medical Cases, selected Jrom the, records of, the public dis-
pensary o Edinburgh: with remarks and observations, ete. ‘Edimburgo, 1788, 3.2
edicion, 1784, desde la pag. 270 hasta la 291, : -

(12) Bosquillon, lo¢. cit.
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En 1812 apareci6 en Francia la obra de Hernandez (1), laureado por

la Academia de Besanzon. Este autor reprodujo los argumentos.de
Bell; pero afiadi6, cosa esencial, experiencias decisivas, cuales se
‘han referido ¢ individuos completamente sanos, y demostraron de
este modo que la blenorragia se distingue perfectamente de la sifilis.

La verdad se eorrobord experimentalmente cuando. en 1826, todo
mudé de aspecto. Jourdan neg6, con la escuela fisiologica, la exis-
tencia’ de las enfermedades venéreas como especies distintas. Este
autor no vi6 mas que uretritis y nada de blenorragia. La confusion
mas grande reinaba en esta doctrina, cuando Ricord (2), en mediode
ella ituvo el mérito de restablecer las ideas de Hernandez y.de adop-
tar el sistema experimental fundado por Hunter. Ricord distingui¢ de
nuevo la blenorragia , proclamé el tratamiento puramente local ; in-

troduciendo el speculum en el gstudio del flujo de las mujeres; pero’

considerando & la blenorragia, no como una enfermedad de contagio
expecial; sino como unassimple irritacion, una inflamacion. comun,
haﬂimdo ara esto las mas variadas causas. Cullerier (3) admite tam-
bien' una Ib;)lenorra,g;ia, expecial ; causada la mayor parte. de las yeces
por el contagio; pero no distingua con bastante claridad esta blenor-
ragia de las uretritis simples. - 3
“Paralelamente 4 esta Pdoctrina,, los médicos del hospital de San
Luis han sostenido con Vidal (de Cassis) que la. blenorragia puede
engendrar-la sifilis; pero la doctrina de Ricord prevalecio en lano
identidad , 4 pesar de laimperfeccion de las experiencias verificadas
sobre este punto, como lo veremos mas adelante. A partir de esta epo-
ca, los autores han estado casi unanimes en distinguir claramente
la blenorragia de la sifilis. Si los tratados publicados despues, (_}e_ alf
gunos afios sobre esta 'cuestion no bastan 4 eselarecer 4 los médicos
que puedan aun hallarse en duda, & pesar de tantas pruebas acumu-
ladas, no tienen mas que leer las é,§1nas que Rollet (de Lyon) ha
consagrado 4 la blenorragia inoculada en el reciente libro (4) que
este autor acaba de publicar, y que nosotros compulsaremos deteni-
damente para la redaccion de este capitulo, :

e

§ II.—Naturaleza.

Deberia aparecer superfluno j)retendey' aun demostrar la naturaleza
de la blenorragia sobre si es 6 no sifilitica. Sin. embargo, cuando ve-

mos que el mereurio se administra 'Eiam combatir la blenorragiaen-

los hospitales expeciales de Montpeller, en,la mayor parte de’los de

provingia, y aun en algunos hospitales de Paris; cuando se ve loque:

(1) J.¥.Hernandez, Essai analytigue sur la non-identité des virus gonnorrhéique
et syphilitigue. Tolon, 1812, en 8.% 5 :

(2} ~Ricord, Mémoires ¢t observations, Paris, 1834, 5

{(3) Cullerier, Des affections blmnqwkagaques. Paris, 1861,

(4) Rollet, Traité de maladies véneriennes. Paris, 1865, p. 204.

-
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_de todo esto queda de la ensefianza dada por: los fré,etigos en la es-

cuela-del Mediodia (Montpeller), que sujeta 4 los blenorragicos puros
4 un. tratamiento constitucional especifico; no puede sosteénerse en
un libro destinado 4 los practicos el fijar bien la naturaleza de una

-cenfermedad, cuyo tratamiento varia totalmente, ya se le considere

comolocal 6 como general. . - Ciat: fr/iky et SN DR
- +Para demostrar la naturaleza de la verdadera blenorragia ; para
demostrar que cuando: no hay.eeincidencia de sifilis primifiva. 6 se-
cundaria, y que aquella no trasmite nunca sino la blenorragia ¥ no
la sifilis, éntraremos en eonsideraciones, tendiendo 4 demostrar: -

1.2 Que la blenorragia es inoculable en los animales; -, ..

2.°  Que la blenorragia inoculada no.trasmite niel.chancro simple
ni-la sifilis; i i : e

3.? Que la blenorragia inoculada np engendra mas que la blenor-
ragia. 3 j (i
; %.-‘f Que la blenorragia groduee la blenoftalmia y reciprocamente.

1.7, La blenorragia puede. ser inoculada: en.los animales que no
son susceptibles, como es-sabido,.de adquirir la sifilis; Rollet. la ha
inoculado con éxito en los ojos de un conejo, pero ha fracasado en la
vagina de una perra. Florent, Cunier y Decondé han inoculado con
frecuencia en el ojo de los animales la oftalmia belga, que no es otra
cosa mas que la conjuntivitis purulenta blenorragica. |

2.° Registra la ciencia easos de inoeulaciones que demuestran que
las blenorragia no engendra ni el chanero simple ni la sifilis; En
efecto, cuando el chancro simple aparece despues de la inoculacion
de-la blenorragia, es que hay coincidencia con las dos enfermedades.
Por eso Ricord (1); en las inoculaciones que ha practicado, de 1831
4:1837 ha tenido ocasion de confirmar veintinueve veces la veraci-
dad de la inoculacion, la presencia de la pustula caracteristica del
chanero simple ; haciendo notar la. coincidencia de un chancro larva-
do y de una blenorragia, dando asi razon de la presencia de la pus-
tula del chancro simple seguida de una‘inoculacion-de pus blenorra-
gico. Hairion (de Louvain) ha hecho constar cuatro veces por la
moculacion:la misma coincidencia en 1836; y Helot (2) cinco veces
en 1840, puesto al servicio de Ricord. Ya desde el. tiempo, de Hun-
ter, Bell habia comprendido y proclamado esta coincidencia, que
tantos sucesores tenian que reconocer. EL mismo Ricord no: parece
darse una cuenta exactd deeste fendmeno porno haber visto mas que
una parte de la verdad. . :

- «E] fimico medio riguroso de diagnistico, dice él, es la inogula-
cion practicada sobre el enfermo con la lanceta. Toda blenorragia
sometida 4 la inoculacion en sus diferentes  fases-sin dar resultado,
Do'constituye mas que una afeccion simple é incapaz de comunicar

sifilis, sea primitiva en otro individuo; sea eonstituecional en el

(1) Ricord, Traits de I'inoculation. Paris, 1838. 3 ‘
(%) Hélot, thése de Paris, 1840. 1




924  'ENFERMEDADES DE LAS VIAS GRNITOURINARIAS.

que es desde un prineipio afectado’(1).» Esta experiencia ha sido in-
‘completa ; porque siella distinguia la blenorragia del chancro sim-
‘ple, no ha probado de ninguna manera'que la blenorragia no fuese
de naturaleza sifilitica. Las experiencias de Hernandez (2), concebi-

das’en ¢l mismo sentido para determinar si'la blenorragia puede é:no-

dar origen 4 un ‘chancro, son mas concluyentes, porque el experi-
méentador ha tenido ocasion de practicar sobre los mismos enfermos
la inoculacion verificada en los que se hallaban sanos. De este modo
‘el resultado negativo'de estas experiencias, permite, no solamente
diferenciar la blenorragia 'de un ehancro simple, como de la sifilis,
porque, en esteicaso, Hernandez haecia una verdadera inoculdcion,
mientras que Ricord 8olo hizo mas tarde reinoculaciones. @' ' .
3.°  Tnoculaciones que demuestran que la blenorragia produee la
blenorragie.—Tode 'y Duncan’ habianse precedido 4 Bell en la‘via
de las inoculaciones de la blenorragia. Bell tuvo ocasion de ver:dos
estudiantes en medicina*que se inocularon ambos el pus blenorrdgi-
co; ‘el primero por medio de una planchuela de hilas, que fué im-
pregnada’ y colocada ‘entre el prepucio y el glande. El une tuvo
. ‘realmente una balanitis tardia, y el otro la tuvo desde luego;la
cual inoculé en'el meato urinario, y ‘produjo una blenorragia del
conducto. El primero, prosiguiendo en ' su experiencia, se inoculd
el pus del chanero que Introdujo en el condueto; sobreviniéndole un
chanero que fué seguido de sintomas eonstitucionales.
* Esta experiencia, de' euya relacion' hemos dado’ el resimen,

prueba directamente que la blenorragia’ no da mas que la blenorra-

gia, ‘como el chancro da chancero. Estas' experiencias son muy
convincentes. Baumes (3), antiguo: ecirujano, “jefe de ‘la Anti-
quaille, las hizo anélogas. Refiere que en Marzo de 1837, 'dos car-
pinteros'le consultaron, y que uno de’ellos le rog6 que le inoculase
eén la’ uretra la blenorragia de su camarada que llevaba en'su compa-
fifa, y que estaba ‘en efecto atacado'de’ esta’ enfermedad hacia ocho
dias. El companero enfermo'dio fuerza & su demanda dieiendo que
despues de cuatro meses de habérsele cortado una blenorragia con la
‘copaiba), 'sentia variadas molestias, expecialmente en la;'-laringe.
Baumes introdujo -una sonda ‘acanelada 4 muy poca profundidad
de'la uretras del infectado recogiendo 'la materia blenorragica, v
la cual inoculd en el otro. El inoeulado tuvo una blenorragia bastan-
teintensa, que comenz) cinco dias despues, y solo 4'los veinticuatro
fué cuando cedid con una opiata astringente. Baumes cita ademés
un hecho parecido'que tuvo lugar en’ un.cliente suyo & peticion de
su médico. i L - : :
+ Las inoculaciones 'hechas con' un objeto terapéutico: han sido

(1) Rieord ., Traité de Uinoculation, P 134, ; : ;

(2) Hernandez, Essui analytique sur la non-identité du virus gonnorphéique et
syphilitigue. Toulon, 1812. "~ : g

(8) Banmés, Traité des maladies vénériennes ), t. 1, 216.

v
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muy numerosas. La practicada por Rodet (1), predecesor de Rollet
en'la Antiquaille; es de las mas detalladas; merece ser incluida

ui: «Un joven de diez y ocho anos, M..., contrajo una,blenorra-
g1a), la que abandono continuando haciendo excesos. El flujo, dismi-
nuyo; los sintomas inflamatorios se- disiparons pero sobrevino en el
testiculo izquierdo, y despues en el muslo, una neuralgia que awmen-
t6 gradualmente de intensidad, y se irradio. poco 4 poco 4 la ingle
izquierda, y luego al muslo, extendiéndose; en fin, hasta la pantor-
rilla y ‘hasta el talondel mismo.lado. gt £

ti«kintro en-la. Antiquaille el 2 de Junio de 1851, veintidos meses
despues de la invasion de su blenorragia, que fué luego reducida 4
un estado insignificante de-derrame... El 17 de Julio deposité en la
fosa nawct_:lar la materia J)urulenta que yo habia tomado,de otro en-
fermo, cuya blenorragia de un mes proximamente hahia perdido su
agudeza y llegado al estado subagudo. i iz

»El resultado de esta inoculacion fué una blenorragia aguda que
comenzo & aparecer dos dias despues, aumento rapidamente de inten-
sidads y se aconipai¢ bien pronto de-dolores vivos al orinar, y de
erecciones frecuentes y dolorosas. Pero 4 medida que esta blenorra-
gla recorria su periodo creciente, los. dolores neuralgicos tomaron.’
una marcha decreciente. No desaparecieron por:completo, pero. se
disminuyeron. El enfermo dejé la ecama el 1.° de Octubre de 1851,
curado de la blenorragia, pero conservando aun sus dolores neural-
gicos, menos fuertes que antes de la inoculacion.» : ¥
Los oftalmologistas son quienes han completado las inoeulaciones

as numerosas, mas variadas, mas -continuas y por lo mismo mas,
mi)ortantes, combd: se vaa ver, :

4.% . Inoculaciones que demuestran que-la blenorragia produce la
blenoftalmia y reciprocamente, —Saint-Yves es el primero que ha he-
cho la historia de la conjuntivitis blenorragica,. tal como nosotros
la conocemos (1702). Astrue (2) ha referido. el ejemplo de este joven,
que por fortificarse la vista, se lavaba todas las mananas los 0j0S con
SU misma orina; y contrajo una conjuntivitis blenorragica. Delpech
nos ha:- dejado la historia’ de una joven que, lavandose por. casua-
lidad la cara con una solucion de acetato de plomo, por medio de
una esponja, que habia servido én el tocador de un joven atacado de
gonorrea,, contrajo una conjuntivitis purulenta. Mackenzie (3) cita
tres ‘ejemplos. de - la enfermedad: trasportada. de la uretra al 0jo: dos
individuos contrajeron esta enfermedad lavandose el pene,.lo que ha
motivado que una ‘gota de-moco-pus, en un caso, y una gota de ori-
ha en otro, penetrarse en el 0jo y El:rovocase la eonjuntivitis puru-
lenta. El autor inglés cita ademas ejemplo de una madre que con-
trajo la-enfermedad cuidando 4 su hijo, atacado de gonorrea. Florent

(1) Rodet, Compte rendu du service chirurgicel de I’ Antiquaille, 1855, p. 29. |

(2)  Astruc, Traild des maladies véndriennes, t. III, p. 1686.
(3). Mackenzie. O Diseases-of the Eye, p, 212
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Cunier (1); en 84 casos, sefiala 47 enique pudo averiguar la causa del
mal; Cullerier (2) ha citado un notahle ejemplo en el que el agente del
contagio ha ‘sido un ojo de ésmalte. Rollet, ensu elinica de la: Anti=
quaille, ha'visto-cinco easos “de conjuntivitis blenorragiea, cuya

causa ha podido ser perfectamente- establecida.  La conjuntivitis pu=

rulenta de los recien nacidos le ha parecido ser de la misma natura-
leza en'la mayoria de los casos. Ma 011-(13)-, Sperino (4), y sobretodo
Scarpa, Lawrence y la mayor parte de los practicos convienen sobre
esto de tal manera, que se puede decir que la blenorragia ocular de los
- recien’ pacidos, y la oftalimfa de Egipto, parecen ser de una 'misma

naturaleza: Esta-ultima, endémicaen muchas dé las comarcas de:

Oriente, la contrajeron nuestros soldados 4 fin del altimo siglo en
Egipto. Pero ha_desaparecido felizmente con la vuelta de nuestras
tropas, y quedd haciendo extragos en los soldados ingleses de las
guarniciones de Malta, Gibraltar, ete. _ -

En 1812, Jeeger ensayo el tratamiento del pannus, por la inoeu-

lagion ‘en la conjuntiva; y.despues de este tiempo, el médico aleman

ha tenido imitadores; la-blenorragia ocular ha sido ‘muy frecuente-
Jmente producida, ya con el pusde la oftalmia purulenta’de los recien
nacidos (Jeger y Prenger), yacon el de un flujo uretral. Hairion (R7
veces) , de '1844°4 1850 ; Warlomont (5) 30 vecesen 30 casos depan-
nus; Desmarres (11 casos) se ha servido en muchos del pus de ble-
norragia "Nunca ; én ‘estos casos, habia sefial de chanero simple 6 de
chancro sifilitico. ; :

Inoculacion del ojo, d la wretra y @ la vaginitis.~El célebre
Wetch fué el primero que hizo esta experiencia en unsoldado con-
oftalmia, de Egipto, causindole un flujo muy agudo: - j

Pauli de Landau (6), ha inoculado con éxito el pus de oftalmia
purulenta de los vécien nacidos 4 un hombre de treinta y seis afios,
produciéndole la blenoreagia uretral. En 1854 renové esta experien-
cia en la vagina de una: mujer piblica que tuvo una vaginitis ble-
norragica. Su amigo Bettinger llegé 4 los mismos resultados, 1o
mismo que ¢l profesor Thiry (de Bruselas): Por altimo, Guyomar (7),
diseipulo de Clere, hizo en si mismo en 1858 una experiencia, sirvién-
dose del pus de una conjuntivitis purulenta'de un recien nacido, que
did 4 nuestro valeroso compaifiero la blenorragia mejor acentuada.

En todas las experiencias tan variadas como numerosas que se han
hecho no se ha visto que la blenorragia produjese mas que'la ble-
norragia, sin dar jamds Iugar 4la evolucion'del chancro simple, 6'al
desarrollo de la sifilis, lo que se explica por el cuidado que los expe~

Florent Cunier, Aunal. d'oculistique, t. X VI,

Cuallerier, Affections blennorrhagiques, 1861, p. 166.

Mahon, Traue de la mal. vén. chez les nowveau-nés. Paris, 1810, p. 55.
Sperino, De la syphilisation , p. 536.

Warlomont, Du pannus et de son traitement, p. 79.

Pauli, De la nature de Uophtalmic @ Egipte. Wurzbourg, 1858.
Guyomar, thése de Paris, 1858, p. 15. :
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rimentadores han puesto en no tomar de individuos con chancro sim-
ple ¢'de sifilis; al mismo tiempa que de blenorragia. Estas eonside-
raciones bastan, sin entrar en mas detalles, para hacer que el practico
se fije en la naturaleza de la blenorragia y para demostrarle'que
cuando esta parece demostrar otra cosa, es que hay coexistencia, sea
de un chancro simple, sea de sifilis. Entremos ahora en materia, y
describiremos la blenorragia genital del hombre. Pl

1. BLENORRAGIA BALANO-PREPUCIAL!

La blenorragia balano-prepuecial comprende: 1.° la blenorragia
balano-prepucial propiamente dicha (sjemplo observado de Bell); y
R.° de los flujos "blenorréideos de la mucosa balano-prepucial. La
primera es relativamente rara. 2hal

Vamos 4 trazar su historia, reservandonos seiialar los segundos en
la division que'les eorresponde en este capitulo. :

§ I.—Definicion, sinonimia y frecuencia.

‘ IITER; _

-La blenorragia balano-prepucial, llamada en algunas ocasiones
gonorrea bastarda, gonorreq ewternd, falsa gonorres, arsure del
glande, es hoy mas generalmente conocida con el nombre de #lenos-
ragia balano-prepucial ‘6 balano-postitis. Cuando. la mucosa del .
glande es la sola afectada, se presenta la balanitis; cuando-es del
prepucio, la postitis. i ¢

La blerorragia balano-prepucial esti caracterizada por un flujo
contagioso, mas ¢ menos abundante de la superficie del glande 'y del
prepucio y de la misma naturaleza que la blenorragia uvetral.

- La blenorragia balano-prepucial 6 balano-postitis, ha sido:cono<
cida en todos los tiempos. Mejor estudiada por Desruelles (1) en sus
ultimos anos, y por Ricord, acaba de ser por Alfredo Fournier objeto
de un importante trabajo (2). Hacemos apropdsito este articulo, qué
reasume la practica de Ricord y su ensenanza. !

§ II.-Sintomas.

Cullérier ha trazado muy bien los caractéres de esta enfermedad,
Cuando la balano-postitis reconoce por origen la verdadera blenor-
ragia, hé aqui 1os sintormas que presenta. En general, como en la ble-
norragia uretral, los sintomas se manifiestan muy agudos. Estos son.
desde luego sensaciones particulares en el glande, tin sentimiento de
Pprurito ¢ de comezon, un eretismo genera, que puede causar. erec-
ciones mas O menos penosas; el glande estd uniformemente rojo, pero

(1Y Desruelles, Traité des maladies vénériennes, 1834, 5 : i
(2) Alfred Fournigr, Nouocau Dictionnaire de médetine et de ch wrurgie pratigues,
Paris, 1866, t. IV, articalo BALANITE. *
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el color es:mas ¢ menos acentuado euanto mas se acerca 4 la ranu-
ra, que parece ser el sitio expecial de la enfermedad : la intensidad
del color inflamatorio. va en disminucion .del color, a medida.que se
aproxima al orificio uretral. Cuando el enfermo quiere descubrir el
prepueio, experimenta un cierto dolor de la mucosa; la parte interna
esta menos lubrificada y mas seca. | . ot ore Los

Este estado puede durar algunos dias; viene despues una secre-
cion mucosa, despues muco-purulenta, y en fin, francamente puru-
lenta. En este momento el glande estd mas rojo, las papilas se esti-
ran bajo una forma concéntrica: en otras circunstancias el glande,
en lugar de estar rojo en toda su extension, presenta solamente una

rubicundez muy viva en la ranura y placas de un rojo vivo eniel .

resto 'del Organo, placas que Ricord compard con mucha oportunidad
4 la superficie de un vejigatorio. Estas placas son tanto mas.acen-
tuadag cuanto mas ge acercan & la ranura, donde la superficie; del
glande estd como ulcerada; y las que van disminuyendo de namero
¥y de intensidad & medida que se aproximan al orificio uretral.

La extremidad del pene estd las mas. de las veces edematosa. El
miembro se pone muy turgente, con surcos rubicundos, indicando que
los vasos linfiticos estan afectados. Algunas veces tambien se aper-
cibe sobre: el ‘dorso del miembro un cordon nudoso, que se ha toma-
do hasta Ricord por una flebitis dorsal del miembro, y que no es otra
cosa mas que una lenfagitis. A esta época de la enfermedad los gén-

1i0s estdn afectados sintomaticamente, hinchados y dolorosos, sien-
o muy raro que lleguen a supuracion. it e

Ordinariamente la intensidad de la blenorragia baleno-prepucial
se extingue con la misma facilidad que se desarrolla: oeho ¢ diez
dias bastan parasverla en su apogeo, y despues decrece con rapidez.
Sin embargo, la mucosa del prepucio esta en general atacada como
la del glande i 'su superficie es mas uniformemente roja que esta; pero
con una tendencia ligera 4 durar mas tiempo cerca del orificio, pre-
pucial. La inflamacion puede ser llevada bastante lejos para produ-
cir exulceraciones de la mucosa, v tambien ulceraciones verdaderas,
segun lo afirma Cullerier (1). :

Melchor Robert (2) cree que:la duracion de esta enfermedad es
tantif: menos larga, 4 medida que la abertura del prepucio es mas
anchau «ur i

Si todos los fendmenos pueden ser observados en los individuos
que tienen el glande habitualmente descubierto, serdn mas acentua-
dos aun en-aquellos que tienen el glande, ordinariamente . cubier-
to, 0.que estan ataca&os’ de fimosis. Porque esta complicacion; rete-
niendo la materia llamada sebécea; favoreciendo, el contacto de la
orina con _las acumulaciones de epifelivin, de que. se compone el

(1) \Cullerior, Zocs cit, . 184, S
{2) Melchior Robert; Traité des maladies véneriennes. Paris, 1861,
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smegma, sostiene la enfermedad; desar do 4 i < lase
. i i ,‘desarrollando a f:ada ;nstante las
Cuando la enfermedad decrece, se manifiesta por un flujo: menos
consistente, de un color mas palido, menos abundante. Tal es la mar-
cha-de la enfermedad ; euando la blenorragia balano-prepucial es
debida al contacto del pus de la verdadera blenorracia Estd caracte-
rizada en general por un estado mas agudo que en los flujos blenor-
roideos , es decir, en los flujos que reconocen una causa extrafia al
pus blenorragico contagioso. * ‘ - |
Pero se puede pasar al estado cronico, y durar semanas'y meéses
enteros , por la negligencia de los enfermds, la falta de limpieza ; 6
de excesos de diversa naturaleza, marcha, fatiga ; falta de régimén
¥, como dice Fournjer, este estado se perpetiia por una porcion de
recaidas subagudas, correspondiendo & caéa nueva imprudencia del
paciente. Despues de haber senialado la forma crénica , debemos se-
nalar una valanitis intersticial ¢ profunda, ocupando ademés la, mu-
cosa del glande y los tejidos subyacentes. Fournier (1)-ha descrito
una variedad como nueva. «Segun los casos que ya he ohservado,
dice €1, véase cudl es el estado de las partes: la mucosa se inyécta-’ :
se arboriza , S& siembra-de puntos de un rojo oscuro: sus papilas 56
estiran, teriémeno el mas importante, indurandose en toda su super-
ficie ; el glande parece estar cubierto de una especie-de pergamino
que se resiste 6 pliega bajo el dedo; su superficie  est, dgsigualj'
seca, cubierta de fragmentos furfurdeeos; y muysemejante 4 la ictio-
S1S; 4 veees tambien expecialmente sobre los puntos Gubiertos por el
pre}amcm esta, humedo, agrietado 6 con exulceraciones irregulares,
andlogas 4 lasde la balanitis superficial. Esta induracion: tan-sin-
gularde la’'mucosa no es debida, segun toda probabilidad, mas que
a las exudaciones inflamatorias- depositadas en el seno mismo de los
tejidos enfermos. Esta forma de ba anitis, segun Ricord /Communic
orale), se observa sobre todo en los individuog dartrosos: » ‘
.Las complicaciones son la fimosis; la parafimosis, la' linfitis; la
adinitis, la gangrena, la blenorragia uretral, la sifilis ’(placa,s muco-
sas), el chancro indurado, en fin; el chancro simple. :
Fimosts.—Esta es una complicacion muy comun en la blenorragia
balano-prepucial , como ya lo hemos hecho notsr. En efecto, en los
Individuos que descubren facilmente el glande, pero que 10 tienen
cuidado de lmpieza, y no observaban ' bien el récimen . la piel del
prepucio esta caliente, roja, dolorosa; el tejido celular sﬁb~prepucia.1
8¢ infarta, y produce una expecie de edema; todos los tejidos pueden
asimismo.hincharse en este sitio, en el que pueden manifestarse sin-
tomas de extrangulacion. El glande, sumamente tumefactado en la
Cara interna del prepucio, puede mortificarse en cierta extension , la

(1) Alfred Fournier, Nouveau Dictionnaire d
Paris, 1866, t. IV, articulo BaLanite, p. 520. £
VALLEIZ.—Tomo IV,

édecing et de chirurgie pratigues.

59
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¢seara se desprende 'y el'glande fasa, de un sitio 4 otro, presentando
por sus nuevas relaciones con el prepucio una forma bifurcada ex-
tremadamente curiosa, de la'que Rollet sefiala ejemplos en sutltima
obra(l)./~ =1 : S ¢ :
B:S.jg'la influencia de este edema, el prepucio seretuerce algunas:
veces en su extremidad, y la secrecion irrita cada vez mas los bordes
que presentan un color rojo vivo y una superficie dolorosa, en el
momento de orinar. ' |
Parafimosis.—Se observa en los individuos de prepucio corto, por
resultas de la extension de la inflamacion, 6 por las tracciones in-
tempestivas del enfermo.~ . g :
Linfitis.—Nada diremos aqui ‘de esta complicacion que hemos de-
bido sefialar , sin embargo, en el curso de la descripeion; pero ya ha-
blaren:ios de ella al tratar de las complicaciones ‘de la ' blenorragia:
uretral. ; 53] !
Diremos, sin'embargo , que no es comun. No hablaremos tampoco’
de la adenitis, que, como la complicacion precedente, no presentaria

aqui nada de expecial ; pero debemos decir una palabra sobre la gan-/

TENA. .
; Gangrena.—Esta puede afectar, sea el prepucio, sea el glande.
Sobreviene mas bien en las personas dadas 4 las bebidas aleoholicas.
Es mas pavorosa que temible, porque se limita de buen grado.

" Cuando invade el prepucio, se concreta en general al limite del
repliegue de la mucosa, respetando mas particularmente el frenillo,
segun Ricord; de tal manera, que los enfermos parecen, despues de
la-eliminacionde la escara, como circuncidados. Acabamos de decir
que lagangrena puede afectar el prepucio por presion: reeiproca de
lag partes inflamadas. En un jéven de veinticinco afios, que tuvo una.
perforacion del prepucio en uno de los casos descritos anteriormente,;
una escara invadid en otro toda la superficie del glande, despues el
meato urinario,-hasta los cuerpos cavernosos, y desprendiéndose des-
pues; descubrio una nueva superficie, cubierta de granulaciones ro-
Jas, de buena apariencia, y que se cicatrizaron proutamente. La es-
cara, una vez desprendida, presentaba una cara interna coéncava, uni-
da al interior; ‘en relacion con la superficie convexa y granulosa del
glande ; tenia un orificio perfectamente regularal nivel del meato
urinario; presentaba la cuarta farte del espesor del glande. Esta ul-
tima parte parecia considerablemente aminorada, conservando su
forma en las proporciones mas pequefias.

La blenorragia urotral puede coexistir con la balano-prepucial.
Cuando la blenorragia balano-prepucial estd complicada de blenor--
ragiauretral, es generalmente porque la blenorragia balano-prepucial
ha inoculado el meato por continuidad. En las cifras que han sido su-
ministradas como indicando el grado de frecuencia de la coexisten—

(1) Rollet, loc. cit. p. 22.
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cia de las dos enfermedades, tenemos que se ha confundi ‘
dadera blenorragia balano-prepucial qlile nos ocupa. ( t%dégorégt‘ir\?;—
merte rara), con aquella muy comun, que es y queéia limitada 4 la
ranura del glande, y que es causada por la irritacion producida por
la presencia del smegma, y ﬁm?, por esta razon, se debe clasificar
en a primera seccion de los flujos blenorrdideos. Hechas estas rofle-
xiones, decimos, que sobre 327 casos de blenorragia en el hombre
S}ﬁmund (1) ha notado 59 .casos de blenorragias balano-prepu-
ciales y de blenorragias uretrales simultineas. Pero, como observa
Rollet, el verdadero asiento de la blenorragia balano;}a

ranura; el sitio de la uretral es la fosa navicular, de t ;;aé)tlil: laéuislellz
dos enfermedades quedan habitualmente separadas por un intervalo

de mucosa sana Hemos citado la opinion de una person: m

torizada, pero creemos en Oposiciolzl a Rollet, qug en.la,ave;gd%}la
blenorragia balano-prepucial estd afectada toda 1a superficie del glan-
de, y que. el intervalo sano, sefialado por el Cirujano de Lyon, no
existe mas que en el flujo blenorréideo de forma inflamatoria. Las

~ complicaciones mas importantes son las del chancrosimple y de la

sifilis.

Los chancros simples sub-prepuciales, pueden coexistir con la ba-
lano-postitis y hacerse chancrosas, por inoculacion de aproximacion
de las superficies ya desprovistas de epitelium. El chanero sifilitico 3;
lasplacas mucosas pueden tambien coexistir; todas estas lesiones sus-
citan alrededor de ellas un trabajo de secrecion mucosa mas abundan-
te, que puede simular un flujo balano-prepucial, pero no hay que
ggg : dir la Illaturjatleqa f(laon la de Ia balano-postitis Propiamente di-

ea simplemente inflamatorio, 6 si ati : i
e unlz} S ;.0 sintomatica d? un chanero sim-

C’g{&&&c;&enﬂz‘as de la enfermedad.—Son estas :

1.7 Las vegetaeiones, que reconocen por causa el contacto irri- '
tante del flujo sobre las papilas, tan numerosas como sensibles, de
que el organo estd provisto. Hablaremos apropdsito de las compl}ica—
ciones de la blenorragia comunes 4 los dos sexos. .

2." Las adherencias entre la mucosa del glande y del prepucio
adherencias tales qlue algunos cirujanos, Oul?erier, ¥ Desruelles, han
decidido emplear el bisturi para romperlas y bastando otras interpo-
ner la ufla para conseguir esto mismo. : ' 5

3.° Bl edema crénico del prepucio de que felizmente hay casos
raros. Fstd caracterizado por una tumefaccion edematosa del repu-
€10 que sucede & las blenorragias balano-prepuciales un poco ]fntgm
sas. Este edema concluye por tomar .como una consistencia eseir-
rosa, mecesitando la intervencion del arte, la eircuncision ue no
vamos & describir aqui. i e

En fin, si la fimosis es una causa predisponente & la blenorragia

(1) Sigmund, Aertzlicher Bericht. Wien, 1861, p, 124,




