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; . A dria llamarse canal
una parte del érgano que en el hombre se ha desarrollado completa- duce dicho seno & un espacio Hllty (im tD,; [izepl;?‘te inmediata poste-

i "‘“_f.*‘h ' mente en bwlbo de la urelra; estos restos son los que constituyen vulvar, el cual prolongé 5 vest-llbu 0FZte espacio, que en la mujer
i el Zimen. Por encima de ellos, juntando el bulbo y el himen al rior del himen (figs. 1_60 ¥ 16 );te Js;'s conserva todavia bastante
clitoris, y representando la porcidn wertical ¢ cilindroide del adulta desaparece casi ent-e*msmiebi:éndose atribuir 4 su existencia
cuerpo esponjoso masculino, existen en la mujer una fajita y un marcado en las jovenes y Nnias, = JBUDIN 1a sefialado en las Glti-
hacecillo '\-'ascular, la drida masculina del vestibulo, que fui el la situacion profunda d.el-hlmen 1(;5 conexiones primitivas que estas
primero en describir, y el weficulo intermediario de Kosert. mas. Después del nammlenmjl bri(’m muy prellto quedan entera-

Homologia de Para representarse de una manera ficil la homologia de las diver- diversas partes presentan en e_ emldad ne observan en su mutuo

“latorextorios sas partes de los érganos genitales externos en los dos sexos, es preciso mente enmascaradas por .]a desﬁgu;& Canalqvuh’&f o vestibular, dltimo

i figurarse hendido el pene desde el meato urinario hasta el nivel del desarrollo; & esto es debl‘?‘o Lo uro-cenital, parezca estar en

bulbo. La seccion del canal de la uretra masculina en el punto de vestigio de la parte anterior (’!el Zellgl 1E”e‘fm : c{’mfundil'se o

su entrada en el bulbo representa exactamente el meato urinario de continnacion directa de la”\’ﬂg”“‘i ﬁa*b; ix;aiep;ndien‘f»e ol m iy

la mujer, encuadrado por la bifurcacion de la brida masculina, ves- mientras que en el em.b'l‘lDll s.e {aite inferior de la alantoides 6 canal

tigio del cuerpo esponjoso de la uretra masculina. Ademéis para constituia la prolongacion de 1&“9&1 labras, primitivamente la vagina

establecer bien la simetria, es preciso levantar el pene hendido de de la uretra (fig. 1-60). En o?las Ilh‘:l- .11tm’da de la uretra junto al

este modo y aplicarlo contra el pubis, colocando el balano del pene de MUELLER parecm'desagum. e-n’ a eue; més tarde la uretra es la
en la misma situacion sub-piibica que ocupa el glande del clitoris. ensanchamiento .vestlblﬂal‘: m“’*}lg_a"’dg S canine, 10 sonliso contuude
En esta disposicion es muy facil reconocer las siguientes homologias que parece ’abnrse E‘m 12 ]entx;‘sia distill(:izﬂ, dlle acabo de hacer
ey :Znalir‘zfgzullg V(é}z%;lﬂldel)ﬁ[UEhLER y su antecamara vestibular, es

- resaltar e

: . ; s vicios de
Moot HOMERE de suma importancia para formarse una idea clara de los ¥

Glande del clitoris. . « « « « . . DBalanodel pene.

- i 2 ormaciéll. A = Suspensiones de
Capuchén del clitoris.. . . . ., . . Parte superior del prepucio. conf - desarrollo —Tas que pueden tener lugar en "¢ Seaareolio
Cuerpos cavernosos del elitoris. . . . Cuerpos cavernosos del pene. Suspensmnes de desa 0
Brida masculina del vestibulo y re- Porcion cilindroide del cuerpo esponjoso

. o iguientes:
: riodo inicial son las s ; i let
ticulo intermediario de KoBert. , .  dela uretra. I ’ la vulva y de la uretra €S consecuencia de no géff:’i-lﬁ%‘;‘lf‘_ 5
Himen y bulbo de la vagina. . . . . Veru montanum y bulbo de la uretra. Lia atresia completa de la'v
Frenillo del clitoris, . . . . . . . Frenillo del prepucio.

< o =i - la uretra
haberse verificado la hendidura del tubérculo genital, & indica B
Labios menores.. . . ; . . . Tinica profunda del escroto. 1abers ital, cuyo objeto es prOangal‘ hacia
Labios mayores.. -+ « . . . Tunica superficial del escroto y vaina del lo tanto la falta del surco genital, cuy ital. Como es natu-
miembro viril. I ‘te anterior la abertura del seno uro-genital. Com :
Vestibulo y una parte muy pequefia de Porcién membranosa y prostitica del ca- S pel : d istir abertura vulvar. Ademaés, el
la vagina detrds del himen (1 4 2 mi- nal de la uretra, hasta el nivel del 1’a], en estos casos no pueae ex : et
limetros).. . . . . . . . . . . uirleulo prostitico (6 ttero musculino), : la veiiea v el canal genitzﬂ estaran separados 0 ¢
que es el homoélogo de la vagina, dicha recto, la vejiga y 2 do el tabicamiento de la cloaca
de MUELLER. entre si, segiin se haya 0 no efectnado e e o =5
Glandulas de BArtnoLn. . . . . . Glandulas de CoweEr. fios. 162 v 163). T.as nifias afectas de este tltimo viclo de CIO’ll 0
: ( gsl.’ . on viables. Con la falta 6 imperforacion de
Al principio la extension del seno uro-genital es relativamente macion comunmente 00 §

: i iderable dilatacion de la vejiga
larga y forma continuidad directa con la parte inferior de la alan— la uretra, la orina produce una considera

y del canal genital. ; aca
sentada por una densificacién del punto de confluencia de la uretra y del cordén genital, Alounas veces hay {inicamente falta del tabique de la cloaca,
en la entrada del seno uro-genital ; las gldndulas se forman en ella durante el cuarto mes. gL

Falta de labique

i icindose anchamente
(1) S.Pozzi. Annal. de Gyn., abril, 1884, t. XXI, p. 2671;—Compte rendu du Congrés in- quedando abierto el seno um-gemtal _)’ comumcand
ternat. des Seiences méd., Copenaga, 1884, t. I, p.67.—Véase sobre esta misma materia:

: ! ; S rmacio -ecibido
de agreg., Paris, 1886.—Picout. Encyel. internat de Chir., edic. f nc., t. VII, p. 726.— : REL - e conformacion ha reci
Isswnﬁ-f Ls'Strsis uro-génital. TesJis de Paris, 1888 e g parece abrirse en la vagina; este vicio d
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Atresia
ano vulvar y
ano vaginal

el nombre de atresia amo-yulvar O vestibular y ano-vaginal (alresia ani
vestibularis o ani vaginalis) (1) (fig. 164). En realidad, el recto
en estos casos no se abre en la vagina, sino en el seno uro-genital,
que es una dependencia de la alantoides y sirve de lugar de con-

El hipospadias de la mujer procede también de una detencion and- Hipospadiadde
loga en el desarrollo, bien que no tan pronunciada. Mientras que el
periné verifica normalmente este {iltimo, persevera el seno uro-geni-

fitoicia sl : ; : i tal en su disposicion embrionaria. En un caso particular, el cual
ncla al recto, 4 la vagina, 4 veces dividida por tabique, y 4 la

La homologia es dificil de establecer en esta clase de
vicios de conformacién, por la tendencia de querer subordinar las
conexiones 4 la consideracion puramente accesoria de las dimensio-

constituye el primer grado de la lesion, el canal vulvar 0 vestibular
es largo y estrecho (como un canal de la uretra) y recibe & bastante
altura el desagiie de la uretra y de la vagina. Erroneamente se ha
juzgado esta disposicién como una simple abertura del canal de la
g = ' uretra, 4 un nivel elevado, en una vagina estrechada por su parte
; exterior. A menudo suele coincidir hipertrofia del clitoris con esta
deformidad, que constituye en la mujer el orado més ligero de
hipospadias (fig. 165).

El hipospadias propiamente dicho tiene lugar cuando habiendo des-
aparecido de un modo regular el seno uro-genital, la parte inferior
de la alantoides que debiera haberse transformado en canal de la
aretra, ha quedado comprendida anormalmente en la formacion de la
vejiga. En estos casos hay falta total de la uretra, y la vagina
y la vejiga se abren juntas en el canal vestibular (1), pareciendo
clinicamente como si hubiera una abertura del cuello vesical en la
vagina (fig. 165).

uretra.

Fig. 162
Atresia completa de la vulva,
7. Recto; g. Canal genital; &.
Veliga; comunicando las cita-
das partes entre si,

Fic. 163 Fis. 164
Atresia completa de la vulva. La Atresia del ano vaginal, No se
alantoides se ha separado del i
recto 7. La vejiga b y el canal
genital ¢ estdn dilatados por
la orina.

ha llegado a formar el perind
d y la cloaca persiste;la veji-
ga b, la vagina v y el recto »
desaguan todos en esta cloaca
comun; «, Uretra,

Kl epispadias (2) es un vicio de conformacion bastante raro en
la mujer, siendo todavia materia de polémica su origen exacto;
puede coincidir con la exstrofia (inversion) de la vejiga y la falta de
anion de la sinfisis pbica como también con la atresia del ano.
Es evidente que este vicio guarda dependencia con una disposicion
defectuosa de la alantoides, dificultando esta mala disposicion el
desarrollo del canal de la uretra y la oclusion de la parte anterior
de la vulva (3). En algunos casos la bifidez del clitoris constituye
toda la lesion (4).

Epispadias

Fia. 165

Hipospadias en la mujer, 1.6r gra-
do, coincidiende con hipertrofia
del clitoris. s. Seno uro-genital
persistente, al gue sucede un lar-
go cavpal del vestibulo; %. Uretra
¥ v. Vagina, abriéndose ambas en
dicho eanal vestibular: ¢, Clitoris
hipertrofiado.

Fie. 166

Hipospadias propiamente dicho, en
la mujer. La alantoides se ha
transformado por entero en ve-
jiga b; ésta, sin intermediario
de uretra, desagua directamen=-
te en el seno uro-genital §, es
decir, en el vestibulo; v. Vagina;
». Recto.

Vicios de conformacién de los érganos genitales externos. Esquema (Scur@DpER)

nes respectivas de las diversas partes. También puede haber sim-
plemente una fistula ano-vaginal eongénita (2).

sin estrechez anal véase: PauL ReicurL. Die Entwicklung des Dammes und ihre Be-
deutung sur Entstehung gewisser Missbildungen (Zeitschr. f. Geburtsh. und Gyn., 1887,
Bd. X1V, Heft I, p. £2), que publica una observacion de esta clase.—A. v. RosTHORN.
Unvolllkommene Cloalkenbildung, ete. ( Wien. felin. Wochenschr., 1890, n.° 10, p. 183, co-
munica otra observacidn.

{I) Herpner. Petersb. med. Zeitschr., 1870, Bd. 1

i s e v s . p. 204.—RoviLLamn, C ib.
f,:’“fde dfg_; e de conformation de UAnus et, en particulier, de PAnus ‘Z’ffﬁ-férf
miens, .—RizzorLt. Dell; el { : - 5 E
Bologna, léiﬁ, t. V)—J. ‘f. h?:sﬂs:ﬂbiftaﬁrffiéjﬁ::édde#}qiad‘ delle S_C’"enﬂi dell'Inst. di (1) MosengEIL. Arch. f. klin. Chir., 1870, Bd. X1I, Heft. 2, p. 7?1~ Leseperr. Ueber

R. WinterniTz, Prag. med. Wochenschr., 1853, Bd. Vl?? wﬂsc’;ﬂ" 1879, n.¢ 33, p. §19.— Hypospadie beim Weibe (Arch. f. Gyn., 1830, Bd. XVI, p. 290).
t. 11, p. 1085.—W. Jacusowitscr. Arch j‘.,Kirutd‘er-kr‘-ankh! plbsol‘é 'E&B‘V{?_LIJNG. Lancet, 1884, @) GosseLv. Gaz. des Hop., marzo 1851, 0.0 37, p. 145.—TesTELIN. Gas. méd. de Parts,
Soo med, de Berlin, noviembre 1888 (Bert. Ftin, Woockensoh 1828, Dl dooan, 1861, 0.0 46, p. 793 — KLsinw.EcHTER. Monatschr. f. Geburish., 1869, Bd. XXXIV, p. 81.—
Des Abouchements congénitaux du Rectum a la V. ELMM; et - 1018).—P. Pugcn. A. HerraotT. De PExstrophie vésicale dans la sexe féminin. Paris, 1874. — MERICKE-
llier, 1890. : ulve et au Vagin. Tesis de Montpe- Zeitschr. f. Geburtsh, und Gyn., 1880, Bd. V, p. 32L—NUONEZ, Etude sur les Vices de con-
(2) Son muy raros los casos en que, halland 1 formation de U Uréthre chez la femme. Tesis de Paris, 1882.—R. FrommEL. Zeitschr. i
que, ose el ano y el recto normalmente con- Geburtsh. und Gyn., 1882, Bd. VII, p. 430.—Dourx. Ibid., 1886, Bd. XII, Heft 1, p. 117.—

formados, existe una comunicacién congénita entre este canal y la vagina 6 la vulva
KARADEC.‘ Gaz. des Hop., 1863, n.° 7, p. 27. En estos casos se suele describir la fist \Ia'
como abnépdose por debajo de la vulva; pero es probable que haya en e_sto un errm-gdeY
ml.erApI'el;.amén y que propiamente se trate de una segunda vagina rudimentaria, en co-
municacién con el recto.—Para la interpretacién de estos casons de listulas anﬂ-v,uivarl'e‘-,

Guixanp. Loe. cit.—EmveT. La Pratique des Maladies des femmes, trad, al franc., Paris,
1847.— Ricueror. Dnion méd., marzo 1887, 3.* serie, t. XLIII, p. 365.
8) E. Kueps. Handb. der path. Anat., Berlin, 1869, Bd. 1, p. 120.— AHLFELD. Die
Missbildungen des Menschen, etc., Leipzig, 1882, p. 232.
4) J. Hence. Zeitschr. f. rat Med., 1835, Bd. VI, p. 343.—AvrprecuT (Ueber die mor-
GINECOLOGIA. T. 1. —72.




Abertura del
uréter en la va-
gina ¢ en la
vulva

TRATADO DE GINECOLOGTA

No corresponde & este lugar el tratar de los casos de exstrofia
de la vejiga, y asi finicamente me limitaré 4 aquellos cuya lesion
se reduce al canal de la uretra, como parte que ésta forma de los
organos genitales externos de la mujer. En tales casos, en vez del
vestibulo y del meato se descubre una canal 4 modo de media caiia
que se abre hacia arriba, en la cual se puede introducir el dedo, 6
bien se presenta un orificio en forma de herradura, con la curva su-
perior aplicada contra la sinfisis piibica. La mucosa vesical est4 her—
niada y forma como un rodete. Parece que en un caso de esta clase
(N¢&Ez) faltaba el clitoris, el cual suele presentarse ordinariamente
bifido. Los labios mayores son divergentes en su extremidad supe-
rior, mientras que el menor esti anexo 4 cada mitad del clitoris
bifido. La sinfisis pibica no presenta 4 menudo separacion alguna,
En ningin caso hay completa incontinencia de orina, y si bien ésta
se hace valer algunas veces durante bastante tiempo, el menor
esfuerzo favorece su salida, siendo entonces emitida, no bien se ma-
nifiesta necesidad de ello.

La abertura del uréter en la vagina 6 en la valva (1), cerca del
meato, constituye un vicio de conformacion que raras veces se pre-
senta & nuestra observacion, pero que es muy import-ant-e 4 causa
de la incontinencia congénita de orina que ocasiona. Independiente-
mente de los casos en que ambos uréteres desembocan en la vagina
en virtud de la falta de la uretra y del cuello de la vejiga, como
ocurre en el verdadero hipospadias, condcense otros en que el vicio
de conformacion consiste (nicamente en la abertura de tn uréter
mas 0 menos cerca del meato urinario. Esta anomalia se ha tra-
tado de explicar de la manera siguiente: la formacion del uréter
tiene Iugar por una gemacion en forma de tubo epitelial que se
produce en el canal de Worrr, en la parte proxima 4 la cloaca.,
A cierta altura ese tubo emite brotes laterales, que son los futuros
canaliculos uriniferos, que completan su extremidad superior. Al
principio su extremidad inferior forma parte de la extremidad del

phologische Bedeutung von Penisschisis, Epi-und Hypospadie, en Verkandl. der deut-
sclien Gesellsch. f. Chir., 15.2 sesign, Berlin, 1886, p. 124), ha presentado consideraciones
muy originales y de mucho valor para la anatomia filoséfica, dirigidas & interpretar estos
vicios de conformacion. En ellas hace notar las analogias atdvicas que estos vicios
guardan con las disposiciones normales en la serie de los vertebrados: como se sabe, en
los didelfos existen dos glandes y en los selacianos dos hemi-penes, También demuestra
ALBRECHT que las denominaciones «ventral y dorsaly que hasta hoy dia se han aplicado
al pene, deberian propiamente invertirse,

(1) SecHeYRoN. Des Abouchements anormaux de Puretére dans le Vagin, a la Vulve
(Arch. de Tocol., abril, mayo 1889, p. 254, 335).—También se presentan casos en que el

uréter va 4 desaguar en el recto. Véase sobre este tltimo punto: JeaNNEL. Revue de
Chir., 1887, p. 190 y 263,
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i ac aners e con
cuerpo de Worrr, que termina en la cloaca, de manera qu

dicho canal de Worrr tiene comfn un trecho 1nny.corto y de (hfraci{)nl
transitoria. El conducto de Mugnrer, que desciende & lo largo f,e
canal de Worrr, va 4 desaguar en la cloaca en un pu'ntﬂ I.}:ﬂ.ly () lca
de este canal, quedando contiguo al mismo, pero en 31t11a01f)111 mzc ;0
més baja que el uréter. En la anomalia. rept'esen.tada por 1& a ete
tura del uréter en la vagina 6 la vulva, sin duda tiene lugar en es e
o de desarrollo la perturbacion embriogénica causant(? de dicha
| Si ¢l uréter sufre retardo en su desarrollo, y sl su y'ema
primitiva en el canal de WoLrF no aparece ce.rca de 1‘51 exfr;imdéxdi
inferior de éste, sino en un punto Mas alto mtr_lado mas alu dq 31
seno uro-genital, se pierden las conexiones habituales d(lal metell,‘fe
cual, no pudiendo entonces desaguar 4 una altm:a suficiente, sigu
el c#nal de Worrr en la region del vestibulo & Ila que, 001{110 es
sabido. desciende (1) dicho canal y confunde su origen con los ves—
tigios Lle este organo embrionario (2). . .
: La falta total de la vulva se caracteriza por la simp :
del seno uro-genital en la region vulvar; ninguna de las 'par:tf::,
constituyentes de esta region llega 4 formarse. Jg‘Pued.e cjmr}?; ir
esta anomalia con un desarrollo normal. de los organos‘gemﬂa esﬂ
internos? Muchas son las observaciones de esta clas-e citadas pox
pero todas ellas son controvertibles. Kovi-

period
anomalia.

autores antiguos
iflsna(l;t)o;iblica Eu cz;,so que més bien debe explicarse: por soldadura
de los labios mayores que por detencidn de desarrol.l’o. :
También hay falta de todo relieve en la re.glon \-'L}lval: en los
casos antes citados en que los fetos, habiendo nacido ordmar‘lafnenife
muertos, presentan atresia total de la vulva-, y de la m‘a’ma:1 1 p;it:
la primera parte de este vicio es muy accesoria en los casos de

naturaleza.
En los casos de exstrofia de la v - e
de los labios mayores; esta falta puede presentarse independientemen

; e - : o

de toda otra anomalia, como he tenido ocasion de ver un ejempld
: i inf e udo

También pueden faltar los labios menores (4), combinandose & men

1) DEEBIERRE Sur les Canaux de GARTNER "‘CO"TLP{‘.ES rendus de la Soc. de BLOEOQ’EE
A\

22 mayo 1885, p. 318). : " o
2) En estos casos el uréter puede qu : oo N
prﬂl‘m)h]e que entonces el rindn se atrofie y se vuelva quistico. Por desg
vacion de SECHEVRON es incompleta en estespémw(.‘l
g 4 ; ro 1856, p. 61. :
2) FoviLLe. Bull. Soc. anat., febrero 36, 5 e
ti: IJ:}IIOT'\IA;\‘ oE VILLIERS (Arch. de Tocol., mayo 1890, p. 272) ha pul:i{i;aal:ﬁmmncm
de falta total de los labios menores; el clitoris se pl'a.asentaba L:'.II?IE‘.I"L;D ?1?§5LAUVARD_ oo
fibrosa de los labios mayores notablemente atrofiados,—Véase ade

d’Qbstéir., 1889, t. 11, p. 533.

-forado (Observ. de SECHEYRON), siendo

le abertura Falta vtog

ulva

cia esta obser-

al de la

ji - g, Falta parcial de
ejiga es regla general la falta Falta pe

ulva
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este fenom ;
Hipertrofiadelos f{recuent teno clon el desarrollo incompleto del clitoris. Mucho mA4s
IR D ¢ todavia es la hipertrofia de dichos labios. A veces f
: e s forman

estos repliegues O tr i
pliegues dos 6 tres hojillas yuxtapuestas, otras veces supe-

i ]0 ID” l] d’ S 1a i s nayores Colea ["l | 18ra ]e Ia V va
ran er o 0 b 0 I ‘Y re 3 g by
. . . 0

sino que 4 veces proviene de una soldadura andloga & la que pro-
duce la union del prepucio con el balano en los casos de fimosis
que se observan en los nifos. De esta misma manera OCUITE a
veces en las nifias que las ninfas estdn soldadas hasta la altura de
ha dado lugar 4 la denominacion de S h e la uretr:;:L, ‘impidiendo en algunos casos la mif:(.:ifm. Sen.le]'antes
que se i aplicals & osto cetado. do hipertmﬁa cﬁé wtemfoz‘es',(l?, aflherenclas _%8 pueden deer911dex' con toda facilidad rfledla.nte la
coincide & veces con el epispadias. . La falta del elitoris simple traceion (1). También por delante de la horquﬂla.pueden
haberse soldado los labios mayores en menor o mayor extension.
Desarrollo del himen. Vicios de conformacion.—En el embrion Desarrotlo del

himen

tas razas se presenta muy exagerada,

Estado infantil

El estado infanti

antil de la vulva inari
- suele ordinariament B

. » 0 e 2
en individuos débiles, que al propio S

formagcién

tiempo acusan también un desarroll fenienino es bastante tardio el desarrollo de esta membrana. —Hasta Yisice e S
: rrollo : S - : A
incompleto del dtero y de las tr la semana décima novena no se vé aparecer una especié de replie-
"OI~ 1 S . ;
pas. Segin Freusp, esta confo PN gue que arranca del circuito del conducto vulvo-vaginal en el ori-
cién incompleta de los oviductos pre- _ ficio anterior del canal vaginal, y que estd formado en su parfe su-

dispone 4 las mujeres 4 inflamaciones . 2 perior por la fusion de los conductos de Muenuer y en la inferior
: por el canal vestibular, vestigio del seno uro-genital. Al principio

% consta el himen de dos eminencias lineares que avanzan en la linea

f \ mediana hasta encontrarse una con ofra; en este periodo el himen
g representa un érgano doble, y la fajita que forma & cada lado de la
hendidura uro-genital se extiende traspasando la abertura de la
uretra hasta cerca de la base del clitoris. Una vez constituidos los
orificios vulvar y uretral, esta fajita encierra como dentro de un
marco cada una de estag aberturas, formando en la primera el colla-
e o 1'1.11' del himen 3 alrededor de laj segunda.ur} cojinete -fmular muy
b“‘;:;:hi?uersl s Ofezg recién-nacido = ]I;Iicllgﬁm ;?;S‘E:i%el himen y brida visible en las nifias, que por abajo se confinua en el himen y por

o Monio Driaaclc: b Himo: b. Brida: mu‘Mé:t;I:i]ig:r?ol;”}]fﬁz;ff: arriba en una proeminencia mediana andloga & la brida de los

del himen; ov. Orifieio vulvar lipospadias masculinos. El aparato del himen de esta manera for-

en esta region, de manera e i dioasie : mado se compone, por lo tanto, de tres partes: 1.° el himen;
examen de la vulva tiene cierto valor 1)&L;a eln (il’ue‘ se obtiene con el 9° el rodete del meato (4 veces tan marcado que merece llevar
e el nombre de himen wretral); 3.° la brida masculina del yvestibulo.

I Iy Tora mientras Las anomalias de desarrollo pueden tener lugar en todos y cada
vicio s eonformasion: saasists CDEB?JOE(‘ZS F{‘Opicales. Cuando uno de estos tres segmentos, y su solid.a%'idad, que hasta ahora
partes genitales externas, puede ser ca us_ij‘q &If‘ill‘ente de las habia permanecido ignorada (2), nos facilita la interpretacion de
trata de determinar la natn usa de vacilacion cuando se
conformacion, 1

Hipertrofia del i :
S En nuestros climas la hipertrofia del elitor

que parece ser muy frecuente en lag
este

ralez - e :
e eza del sexo. Como vicio aceesorio de () Bowar Ueber sellige Atresie der Schamspalte bei Kindern (Jahrb. f. Kinder-
a hipertrofia del clitor krankh., 1872, Bd. V, p. 26 y 163
: Or1 : A 18020 D A ) Sonds :
]1lllt0 con otras anomalias tal ea obser vado también 2. S. Pozzi. De la Bride masculine du Vestibule et de POrigine de DHymen (Bull. et
: S ales como el hi o Mém. de la Soc. de Biologie, 26 enero y 16 febrero, 1884);—(Gaz. méd. de Paris, 23 febrero
Unidn @ > : “ Z el hiposps T ¢ . (e, ¥ 2 s )i—
labios meilégZS del canal ge]lltal (hO‘ 157 1) Ta 5 P pddlab ¥ el desdoble 1881, p. 85 —(Annal. de Gyn., abril 1874, t. XXI, p. 268);—Sur une particularité méeonnue
parece ob s = + Lad unién de los labios menores 1o siempr des org. génitaux externes de la femme (Compte rendu du Congrés intern. des Sciences
obedecer 4 un fen()meno de mal i- Lo méd., Copenaga, 1834, t. 1, p. 67).—Debo hacer insistencia sobre los datos que encierran
ala conformacion conoénita mis trabajos publicados, ya que por una omisién muy singular no se hace mencion de
R. BLANcHARD, Jif 2 : ellos cn el analisis de una Memoria que vio la luz muchos meses después de mis pri-
(Bull. de | : . Llude sur lg Stéatopygie et Tabli e meras publicaciones: 0. KursTner (de Jena) Das Analogon des Corpus cavernosim
a Soc. zo0l. de Frg i 4q le Tablier des fe = 3
= nice, 1883, p. 15 y siguientes). 28 Jemmes boschimanes Tretrhee beim Weibe, leido el dia 23 de mayo en la Soc. de Med. vy de Hist. nat. de Jena
(Centralbl. f. Gyn., 1883, p. 200

(1)




Himen infanti
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muchos casos, que sin ella dificilmente encontr

arian explicacion sa-
tisfactoria.

Es de notar que esta teoria sobr
traria 4 la que se acepta comunment
desde Branoiw, en Francia, y

& el origen del himen es con-
e (1). Generalmente se admite
Hexte, en Alemania, que el himen
constituye una simple proeminencia de la vagina. Bupix hasta com-
para la manera como la extremidad anterior
en el canal vulvar,
cuello del dtero (2).

Himen infantil.—En el
del himen en la niiia present
marcadas las tres

de la vagina penetra
con la proeminencia que en Ia vagina forma eél

acto del nacimiento todo el aparato
a un gran desarrollo, ofreciéndose muy

partes de que estd compuesto. Ademds, el volu-
men del himen es en Ia época citada t

observadores inexpertos 1o han tomado por los labios menores, con—
siderando estos tltimos como los mayores; en algunos casos esta
confusion ha sido causa de que se haya admitido Ia falta del himen,
6 bien su destruceion total. Como se concibe, este error puede tener
suma trascendencia en medicina legal (3). A menudo el himen suele
afectar la forma de un collarin proeminente, el cual se muestra,
sobre todo muy pronunciado en Su segmento inferior en forma de

gorguera, 6 en forma de vejiga plegada como el Folso usado en
Francia para el fabaco de fumazr.

Sin embargo, la forma més comiin es
Una hendidura antero-posterior separa
lante desde el bulbo de |

an considerable, que algunos

la labiada (BrOUARDEL).
dos valvas que van por de-
a vagina hacia la parte posterior. En la

(1) Lebru. De lg membrane appelée Hymen. Tesis de Paris, 1855. —F. Rozs. De
UHymen. Tesis de Estrasburg ), 1865.—J. HeNLE. Handb, der Eingeweidelehre, 1886, p. 444,
—Bubin. Recherches sur UHymen et UOrifice vaginal (Progr. méd., 1879, p. 677, (97, 717
Y 181y Bull. de la Soe. de Biologie, 1880, p. 263).

) Una prueba, & mi entender perentoria, de la independenci
himen, es la existencia repetidas veces demostrad
falta total de la vagina. En efe

a de la vagina y del
a de esta membrana, en los casos de
existir esta parte, faltando el todo? Es
muy e6modo y no menos Injusto recusar, como lo hace Dourn (Die Bildungsfehler des
Hymens en Zeitsehr. f. Geburtsh. u. Gyn., 1884, Bd. XTI, p. 1), la observacién de Hormann
(Handb. der gerichtl, Med., p. 115), referente 4 un himen provisio de tres orificios, descu -
bierto en un caso de falta total de la vagina, lo mismo que mi Propia observacion de un
caso semejante, en que el himen circular estaba perfectamente desarrolladg (Bull. de la
Soc. de Riologie, 16 febr, 1884).—Desde entonces se han publicado otros muchos casos. Con-
sultese: Grour's Institut (Greifswald), citado por Wincxker. Lekrb, der Frauenkrankk‘,
1886, p. 80.—Bruwns. Centralbl. f. Gyjn.; 1888, p, 366, — ZwEerrgL, Soc. obst. y gin. de Leipzig,
‘21 enero 1889 (Ibidd,, 1889, n © 25, p. 441).— Las Casas Dos SanTos, Zeitsehr, f. Geburtsh, und
Gyn., 1858, Bu. XIV, Heft I, p- 151 y 153. Este ultimo autor ha visto, en la clinica de
SCHRMEDER, tres casos de falta total de la vagina con un himen hien conformado. Actual-
mente no se puede prescindir de estos numerosos Casos, como lo hizo Dousx con las dos
pPrimeras observaciones de esta clase, Por iltimo, sezin veremos mas adelante, también
se ha encontrado el himen en ol hipospadias masculino, y sus conexiones con la brida

sub-penina, resultado de la aplasia del CUerpo esponjoso, demuestran & las claras sus
verdaderas conexiones,

3) A. Dorax. Handbooj of gynee. Operations, 1887, p. 4.
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VICIOS DE CONFORMACION DEL HIMEN

! ™,009
sta abertura permite el paso & una bujia delo ,idl
h g vida.
Esta forma puede conservarse durante toda‘1 ar "
5 ‘ m 0l de didame-
i ji car una bujia de 0™,

o0s deja penetrar : -

E J introducirse en la misma el

recién-nacida,
de didmetro.

0  nifie il
En las nifias de Ja .
tro y en las muchachas niibiles puede

facilidad. : ol NG
0 ;Oﬂ J{O{ite del labio derecho del himen puede existir una pro
or del

i bio izquierdo, en cuyo caso s
inencia de la parte posterior del labio 1zquier d(.)], ! ;1 e
emine ; oL e .
oduce un entrecruzamiento andlogo al de los tpl i
i ‘ i icion en diferentes pla :
¢ sta disposicior St
, resultando de e e ! ey
3 otra oblicuamente en el orificio del himen, dirig
que penetra
atras adelante y de derecha & lzquier da e
zpeL (1) ha dado & conocer ODLSEry s s
A o oy
- entes al himen de las nihas, observaclones que

icina legal. Si xamen
i ] terreno de la medicina legal. Siel e
i J Ja membrana

gido, refer
mucha impor s i
le lag nifias se practica con las piernas separada ,0 g
= i tal tension que no deja penetrar el dedo; pero p .
i - i replieca v ¢ ga COMO UNA
adql muslos unidos, el himen se repliega § alechult,c e
e Ja valva posterior se baja, con lo cual el o =
dimension y mds ficil distension. FEntonces se I -
1 i d tar que este
i ‘ e notar q
¢l sin ni . dificultad, siendo ¢
sin ninguna d a | :
- haber Zido tan facil al pene del inculpado como al
e ha .

sobaquera y
senta mayor
penetrar en
penetracion pued

do del experto. - snin
- (Clon frecuencia acontece una detencion de desa
0

s de la media-luna representada por la membrana en .Gueit;m{;
e 1(3? en su crecimiento van & fijarse mas 0 nfncils cle:)cl:i d,e .
e i a vagina; tales casos el borde Libr
S aﬂ‘ie”:;r Sii’-bﬁii?&‘si%ﬁ todo son muy freca}entes d(?s de
mism@:?’ P'reben a:Ju:e.11 disposicion casi simétrica estan 51t1.1ada.s giel?em-
= mtlmasl’a%nién del tercio superior con los dos tercios 11-1fe.r10d :

ctens
e;is brazos, alcanzando alg;umasE \reizs,s ounzéljhi‘;e:;;znum
: otro caso, 3
A mmmem;;.)s.lafialiiugz 1Czluuiledia-luna, quedando inta(‘:ta
eS@Otﬁd“m’eu “‘:a ices se descubren hasta cuatro escotaduras dl.s-_
. r'%lds- -‘dos ocupando simétricamente la parte posterl.m‘
= (':?mo blgm{" inferior con los dos tercios superiores y (?tla.s
en la union del tercio inierio o

ralment
res de di

: : s

dos dispuestas como arriba, .de’ manera q o et
da definitivamente constituida por un re

que

o Reé D, { s les i d'A a
rreul ieq dlexperiise ans Les affaires Atten L
e et fvegLes I entat

) es differentes
(1) BrouarneL. Causes d'e amen, s 0

s y P- & —emurar Ty men ; 80N e
la Pudewr (Gaz. des Hap 1887, p QSO," Memb II;‘ 3

a ae Z. 8 e

formes ([bid., 1.,901)




