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CAPITULO VI

Prurite vulvar. Cozigodinia (1)

Prurito vulvar. Definicion. Etiologia. Sintomas. Diagnéstico. Pronéstico. Trata-
miento.—Coxigodinia. Definicion. Etiologia. Sintomas. Tratamiento. Electri-
cidad. Miotomia. Extirpacion del coxis.

Prurito vulvar

Definicién.—No es mds que un sinfoma, y no una enfermedad,

- la sensacion de comezén y quemazon que acompaiia las erupciones
de la vulva 6 su irritacion por la leucorrea abundante de la vagini-

tis, de la metritis y del cancer, 6 también & veces, sobre todo en

las nifias, la irritacion producida por oxiuros. El prarito vulvar que
podria llamarse idiopitieo estd caracterizado por la falta de toda

lesion que pueda explicar el escozor intolerable que persigue 4 las
enfermas y que irresistiblemente les obliga & rascarse y & excoriarse.

Etiologia.—A falta de toda otra causa manifiesta, algunos auto-
res han invocado la influencia de un origen central (2).

La diatesis artritica, incriminada por GuiNEAU DE Mussy, parece
ejercer en esta afeccion una influencia irrecusable, pero no causa
ninguna modificacion anatomica en la dermis que pueda apreciarse
por medio del examen clinico.

Si por un lado son numerosos los casos en que 1o se logra des-
cubrir lesion alguna por parte de los 6rganos genitales, por otro
lado se conocen algunos otros, en los cuales se ha podido ficilmente
demostrar la existencia de una afeceibn del itero, y hasta de los
ovarigs, segln algunos han pretendido. Esta afeccién obra al parecer
4 modo de accitn refleja sobre la sensibilidad de la vulva. Por este

medio se explica también que célculos vesicales despierten  una
comezon viva en el glande.

La diabetes (3) es una de las causas que mejor se ha compro -

!’_1! Para no tfener que dedicar un LIBRO especial 4 la descripcién de la coxigodinia, he
-crmdq prudente n_lciulr el estudio de esta pequeia afeccién en el mismo capitulo dedi-
i:é_ldo & la del prurito vulvar, por més que la primera de estas afecciones no constituya
(r;mgunda E;FBTMEDAD DE LA VULVA. Si bien es verdad que esta agrupacién no tiene razén

e ser desde el punto de vista topografico, es muy leaiti ; .
¢ 4 uy legitima por otra parte
Bk s g p p por razoén de la
(2) H. Beiser. Krankh. des weibl. Geschlechts, 1875, Bd. 11, p. 131.
3) F. WinckeL. Deutsche Zeitschr. J. pralet. Med., 1876, n.%1, p. 2.
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pado, pero es muy dificil resolver si obra por la irritacion que pro-
duce la orina 4 su paso por la vulva, 6 por una modificacion de las
secreciones cutdneas, 6 por una accion en el sistema nervioso central.
También el embarazo favorece la aparicion del prurito, manifestdndose
éste especialmente al comienzo 6 al final del estado gravido, que es
cuando més se hace valer la congestion de las partes genitales.

Sintomas.—La sensacién pruriginosa puede ser continua 0 inter—
mitente, y en esta Gltima forma no manifestarse més que en ciertas
horas, principalmente de noche, con motivo del calor de la cama. Se
conocen casos en que anicamente se presentaba con intervalos de
dos 6 tres dias. Muchas mujeres solamente experimentan prurito en
las épocas catameniales; otras en cada embarazo. La picazon suele
interesar muy 4 menudo una gran extension al nivel del clitoris, del
monte de Venus y de los labios mayores. Se conoce un caso en
que tnicamente el clitoris estaba afecto (1). Las enfermas se ex‘co—
rian 4 fuerza de rascarse, y las excoriaciones resultantes se convier—
ten 4 su vez en nuevo manantial de quemazones. Por ultimo, el
frote repetido de la vulva conduce al onanismo, y esta excitacion
exagerada del sistema nervioso determina & veces profundos desordenes
en el estado general de salud y en el estado del 4nimo, pudiendo
estos desordenes degenerar en anemia grave y en locura.

Diagnéstico.-—Lo primero que incnmbe hacer en estos casos es
tratar de determinar si existe alguna causa de irritacion local; se
examinard escrupulosamente el estado del dtero y de los anejos; ftam-
bién habrd que reconocer el estado de las vias urinarias y del. recto.
Finalmente, se practicard la investigacion necesaria para precisar
si hay 0 no diabetes.

Pronéstico.—Es muy variable y depende de la causa probable
de los accidentes. Los casos de etiologia oscura suelen ser los mas
rebeldes.

Tratamiento.—Ante todo se ha de curar toda enfermedad coneomi-
tante, de la cual deba recelarse alguna influencia. Se procurard res-—
taurar y modificar todo lo posible la nutricién general de las enfermas
que sufran de herpes 0 artritis, adoptando al efecto un régimen
apropiado: abstinencia de bebidas alcoholicas, de especias, de pes—
cados y crusticeos, etc., bebidas ligeramente alealinas, laxantes
frecuentes, bafios prolongados; también se administrard arsénico
al interior. Si hay diabetes, deberd instituirse el tratamiento conye-
niente contra esta afeccidn.

(1) Kugcuesmeister. Praritus Clitoridis (Oest. Zeitschr. f. pralt. Heille.,Tnov.1873).
GINECOLOGIA T. I1.— 69.
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_Como tratamiento local, se combatirin las erupciones si las
hubiere. Contra el prurito idiopdtico se han recomendado tépicos de
t(_)da clase: segfin parece la cocaina (solucion al 10°) en embroca-
ciones es el medio que mejores resultados ha dado para calmar los
dtlalores. También se han preconizado las cauterizaciones ligeras 00;1
nitrato de plata 6 con una solucion fenicada fuerte; adem;s el agua
cloroformada, el agua blanca, el licor de van Swierex (1), el m:n—
tol (2), etc. Como medicina interna son utiles todos los ’ant.ieslms-
médicos y en particular el bromuro de potasa, el cdfiamo indio
SCHR.CEDER y L@miey (3) han obtenido 4 éxitos el primero 3
1 éxito el segundo, por la escision de las porciones de la mucosa o
de la,. piel, en que se habia localizado el prurito (por el examen his-
tologico no pudo descubrir ScHr@DER la existencia de lesion
alguna).

Coxigodinia

. Definicion.—Se designa con este nombre un dolor intenso loca -
11za.do en el coxis, dolor que casi exclusivamente se presenta en la
11111}_er, y que 4 menudo suele juntarse 4 las enfermedades del aparato
genital. Nozt (4) fué el primero en sehalarlo, considerdndolo como
una neuralgia del coxis. Sin embargo, la primera descripeién com-
pleta de esta afeccion se debe 4 Siveson (5), que ha sido el que le
ha dadj:) el nombre que lleva. Scaxzoxr (6) le ha dedicado muchas
memorias importantes, posteriormente 4 las cuales es muy poco lo
nuevo que se ha anadido 4 esta afeccion.

Etiologia.—En la mayoria de casos, en los casos tipos, como
podria decirse, no existe lesién alguna apreciable parecienZ‘Lo ne
efectivamente se trata de una verdadera neuralgiai Pero ha o(ﬁa
?ategaria de casos en que se descubren lesiones cﬂncomitan(ffs del
ute‘ro, metritis, desviaciones, o un prolapso de los ovarios: 51 éstas
lesiones no satisfacen para explicar la localizacion y la ;ntensidé;
del dolor, podrdn cuando menos haber contribuido 4 su aparicién y

4 su permanencia. Por tltimo, existe una tercera categoria de casos
D

(1) Tierauvx. Loe. cit., p. 460.
}gi gc[ﬂii:f.f ﬂz"mlethoi in Pruritus Vulve (Brit. med. Journ., 1888, t. 11, p. i5)
R@DER Y LaHLEIN. Soc. de Obst. y de Ginec. de Ber]in,H,nc‘)V ’lééif(%erz albl
. ir .

1 Gyn., 1884, p. 804).

(4) Notr. New-Orleans med > a
Sl ans med. Journ,, mayo 18445—Amer. Journ. of Obstetr., nov. 1868

(0) J. Simpson. Med. Times and Gas., 2 julio 1859, t. 11, p. 7
allpatl

(6) Scamzoni. Wuerzbur Zeitsc
e g med. Zeitschr., 1861, t. 11, p. 43— Lehrbuch der Frauen-
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con lesiones del coxis 0 de sus ligamentos, las cuales, con relacion al
excesivo dolor, mds bien obran como causa ocasional que como causa
oficiente. Pertenccientes 4 este mismo nimero se han sefialado. la
movilidad anormal del hueso que tal vez deriva de una especie de
esguince 0 luxacion durante un parto laborioso, la anquilosis, la lon—
gitud exagerada, la osteitis (Nozz).

Parece definitivamente demostrada la influencia que en esta
nenralgia despliega la parturicién. En 34 casos observados por SCAN-
zoNI todas las mujeres habian tenido hijos; en 9 se habia iniciado
el dolor durante el parto, y en 5 labia debido intervenirse con el
forceps : es muy natural admitir que en estos dltimos hubo Iuxacidn
del coxis. Con todo sobre este punto hay que notar que en 180 pelvis

"examinadas en este sentido, HYRTL (1) enconftrd 34 veces vestigios

anatomicos de luxaciones cOn anquilosis consecutiva: de manera que
es necesario admitir que esta lesion es no solo bastante frecuente,
sino ademds pocas veces dolorosa. Es evidente, pues, que por si sola
no basta para explicar la neuralgia, toda vez que los casos de CoxXi-
godinia son incomparablemente menos frecuentes que los de luxacion.
Grmre (2), que ha observado 6 casos de coxigodinia, todog ellos en
mujeres que habian tenido un parto fiecil, no concede la menor impor-
tancia 4 la lesion del coxis; en dos de sus enfermas el dolor habia
aparecido al final del embarazo, lo cual le indujo 4 creer que la
causa del dolor debe buscarse en la presion que la cabeza del feto
ejerce sobre la porcion terminal del plexo sacro, siendo. esta com-
presion la que debe ocasionar la neurifis.

No cabe duda que debe reducirse la importancia que se ha
afribuido & las lesiones del coxis, pero por otro lado tampoco se
puede desconocer que existe en cierto grado: en una joven observada
por ZWEIFEL, presentose el dolor después de una caida que proba-
blemente habia fracturado 0 luxado el hueso, y desaparecio al cabo
de un aiio. En 2 observaciones ha notado Scaxzoxt la influencia de
Ja equitacidn.

Zweirer y CourTy han visto esta afeccion en muchachas vir-
genes, y BEIGEL (3) en nifias; estos fltimos casos son enteramente
excepeionales,

Sintomag.—El signo capital es el dolor limitado al coxis 0
inmediatamente alrededor del mismo. ks un dolor intenso, que sé

(1) HyrTn. Handbuch der topogr. Anatomie, 1871, Bd. 11, p. 22.
(2) Gurzre. Ein Beitrag sur _Aitiologie und Therapie der Coceygodynie (Zeitschr. f.

Geburtsh. und Gyn., 1888, Bd. XV, Heft 2, p. 344).
(3) H. Brigen. Loc. cit.
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despierta por la presion, por los movimientos efectuados para leyvan-
tarse 6 sentarse, en la marcha, defecacion, coito y en cualesquiera
clase de esfuerzos. Todo cuanto produce alguna conmocion en el
coxis, lo provoca, y en algunos casos adquiere tal intensidad, que
Scaxzoxr lo compara con el de una neuralgia dental. Para asegu-
rarse del estado anatomico del coxis, hay que practicar, previa anes-
tesia local con cocaina, el tacto rectal y coger dicho apéndice oseo
entre el pulgar y el indice.

Tratamiento.—En ocasiones lograremos hacer cesar los dolores
con la curacion de las enfermedades concomitantes y particularmente de
la retroflexion. Podrd probarse de disminuir el dolor por medio de
inyecciones hipodérmicas de cocaina (1 centigramo). También podrin
ser de utilidad las inyecciones de morfina, los supositorios con
belladona.

Cuando no existe lesion del hueso, Grzre recomienda la electri-
cidad (faradizacion), por medio de la cual parece haber obtenido
magnificos resultados. Aplica uno de los dos electrodos sobre el sacro
y el otro en el coxis, aumentando en cada sesién la intensidad de la
corriente‘: bastan 3 4 8 sesiones. Para los casos inveterados solamen-
te .se obtiene la curacion con el tratamiento quirtrgico. Con el fin de
ex-'lt.ar los movimientos, que la accion de los misculos produce en el
coxis, Smmeson practicaba una serie de secciones sub-cutineas
miotomias y temotomias, hasta dejar el hueso enteramente aislado. ;

Pero esta operacion ha resultado 4 menudo ineficaz. Lo mejor
es recurrir 4 la extirpacién del coxis, que Norr practicd por vez pri-
mera. De este modo se han obtenido excelentes resultados en casos
q.ue se habian mostrado rehacios 4 todos los demas agentes terapéu-
ticos (1). También yo logré la curacion completa y duradera de un
caso muy rebelde, siguiendo este procedimiento.

n Déé) “:?)T;:llh.ﬂiftr Tngza;sz!ung’fier Coceygodynie (Bayer cerzil. Intelligenzbl., 1870,

i ;; - _,T4 \lap. id., '6:0‘ p-. 33 —Mussick. Amer. Journ. of med. Sciences, enero

g h’a“‘ahq'n]u}-llll- ‘U‘(_)ET. Br'zz_. meclj Journ., 8 febrero 1890, p. 301. (En este caso, el coxis

Sk é y desviado ha‘ma atras y sobresalia por debajo de la piel; la enferma sufria
€ cuatro anos y no podia sentarse, ni andar, Extirpacion, curacion).

CAPITULO VII

Lesiones de la vulva y de la vagina.—Estencsis y atresias
adquiridas. — Cuerpos extranos

esiones de la vulva y de la vagina. Etiologia. L')esﬂorac_im}. Parto. ',I‘ra}uma:p‘lsmo.
Sintomas. Hemorragia. Salida del intestino. Diagnostico. Promstnco. Irata-
miento.—Estenosis y atresias adquiridas. Etiologia. Parfo. I—Ieridas'produc_ndus
por cuerpos extraﬁos‘ Cauterizaciones. Qangren?. Estilbmer‘ao‘ [,IC.QPQQI?HGS
sifiliticas. Supuraciones pélvicas. Vaginitis. Atroh_u seml.,S‘mt‘omus. Dls?mfel
norrea obstructiva. Accidentes de retencion. Cicatrices. Desviaciones uterinas.

Metritis. Tratamiento: 1.° fuera del em barazo: seccion ; dilatacion alzltoplustm.
_ 9.0 durante el embarazo: aborto y parto prematuro, secel6n progresiva fJ‘e las
bridas.—3.% en el acto del parto: incisiones vaginales; omrwotm'nia; operacion de
Porro y operacion cesirea.—Cuerpos extr.-lﬁos.. Euolu.gia. SL'ntomas y curso;
Tolerancia. Calcificacion. Accidentes: inflamacion y ulceracion; s.supu_r'amm?es
pélvicas; peritonitis; estrechez de la vagina; leucorrea; hemorragia. Diagnos-
tico. Tratamiento.

I.esiones de la vulva y de la. vagina

Etiologia. — Los desgarros de la vulva 6 de la vagina son debi-
dos ordinariamente & la desfloracién 0 al parto; pero también pueden
ser efecto de diversos traumatismos.

Un coito brutal, ora en ocasion de la primera copulacion volun-
taria, ora precedido de violacién, puede desgarrar el himen por des-
prendimiento de su insercion, por decirlo asi, y 4 veces puede
también arrancarlo y arrebatarlo por completo; en ofros casos el
desgarro no se limita al himen, sino que extendiéndose mds alld de
la insercion de dicha membrana, lesiona ademas los labios menores
& el vestibulo. La pared vaginal resulta mds raras veces interesada

que la vulva; sin embargo, se conocen algunos casos, en que fam-
bién la pared posterior del canal ha sufrido ruptura durante la vio-
lacion. Sapin (1) refiere un caso, en ¢l cual la pared recto-vaginal
quedo rasgada desde la vulva hasta el fondo de saco de DoUGLAS.
Barxes (2) habla de una preparacion que se guarda en el Museo
del Hospital de Saint-Georges, en la que se ve un desgarro de la
yagina que penetra hasta el peritoneo, desgarro que fué produ—

(1) Sagmin, citado por L. H. PETIT. Art. VaGIN (PATHOLOGIE). Dict. encycl. des Sciences
méd., 1886, p. 235. : i 2
(2) B.:\mcgs. Traité clin. des Maladies des femmes, trad. al franc., Paris, 1876, p. 121.
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