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regularidad constante de las evacuaciones alvinas por medio de catarti-
cos salinos, puede que nuestro método les parezca muy poco eficaz para
inspirarles confianza. A semejantes incrédulos les diré tnicamente que
hagan el ensayo y comparen los efectos de 4mbos sistemas de tratamien-
to, dntes de elegir una norma para su préctica en lo sucesivo. Si obtie-
nen los mismos resultados que yo, ya sé cudl serd su decision,

CAPITULO XIV.
ENDOMETRITI® CERVICAL CRf)NICA.

La flegmasfa aguda de la matriz manifiesta una tendencia muy mar-
cada 4 invadir todo el 6rgano, comprendiendo 4 la vez el cuello y el
cuerpo ; al paso que la inflamacion cronica, presentando menor grado
de intensidad, se circunseribe mas estrictamente 4 la mucosa, limitin-
dose & la del cuerpo 6 4 la del cuello.

Definicion.—La endometritis cronica del cuello_es una flegmasia
cronica de la membrana mucosa, que se estiende desde el orificio ester-
no al interno, segun lo representan los puntos en la Fig. 66.

F1a. 65.—Los puntos sefialan el asiento de la endometritis cervical crénica.

Frecuencia.—Esta es sin duda la mas frecuente de todas las enfer-
Medades que afectan el sistema genital de la mujer ; y aunque no peli-
grosa por si misma, puede, sin embargo, llegar & ser el punto de partida
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de algunas de las afecciones uterinas mas graves y rebeldes. No es
sorprendente que el cuello del atero sea con tanta frecuencia el sitio de
enfermedades, hallandose, como se halla, tan espuesto 4 lastimaduras
durante el ebito, rasgaduras durante el parto, y & la irritacion causada
por el andar, montar 4 caballo y hacer esfuerzos para levantar objetos
de mucho peso. ;

Sinénimos.—Esta afeccion ha sido descrita bajo los nombres de ca-
tarro cervical, leucorrea cervical, y endo-cervicitis.

Anatomia de la mucosa del cuello—La cavidad del cuello uterino
es un canal fusiforme de como pulgada y cuarto de largo, que se estien-
de desde el orificio interno hasta ¢l esterno. En las paredes anterior y
posterior se ve una rugosidad, de la cual parten hécia arriba y afuera
unas ramas oblicuas dispuestas con regularidad, terminando en lineas
apénas perceptibles en dmbos lados del canal. A esta disposicion de la
membrana mucosa se ha dado el nombre de drbol de vida.

En los surcos de estas rugosidades se ven numerosas glandulas que
algunos han deserito con la denominacion de Auevos de Naboth.' El
Dr. Tyler Smith* calcula que el cuello de un fGitero virgen bien desar-
rollado, no contiene ménos de diez mil de estos foliculos. La mucosa
que forma dichas rugosidades est4 cubierta de un epitelio cilindrico y
ciliado, y sembrada de vellosidades, las cuales se presentan muy nume-
rosas en las rugosidades mayores y otras partes de la thnica mucosa,
(Fig. 67.)

M. Donné ha demostrado que la secrecion natural de las glandulas
del cuello es alealina, 4 la inversa de la de la vagina que es 4cida.

Patologia.—La endometritis del cuello consiste en una flegmasia
de la estructura que hemos descrito, acompafiada del cambio orghnico
consecutivo 4 aquella. La accion morbosa interesa de una manera par-
ticular las glindulas mucosas, siendo asi que la enfermedad consiste
principalmente en una inflamacion glandular. La secrecion abundante
de moco gleroso que constituye uno de sus sintomas, es el producto
caracteristico de estas glindulas; las que, examinadas en el cadéver
con una buena lente de aumento, se observan agrandadas, elevadas
segun Aran,” muy abiertos sus orificios. La degeneracion granulosa
complica algunas veces este estado morboso. Las vellosidades, 6 papi-
las, se enferman, especialmente las que se encuentran en la superficie
vaginal del cuello. Al principio hay disminucion de la cantidad normal
de epitelio, que produce una erosion poco considerable y muy superfe
cial ; y esta se hace mas manifiesta con el tiempo, & causa de la des-
truccion de las papilas mismas en mayor 6 menor estension. Si este

! No estén acordes los autores acerca de la naturaleza y funciones de estas glindulas
Algunos consideran los huevos de Naboth como idénticos 4 los foliculos muciparos, ¥
otros como glandulas en estado de oclusion dilatadas por la retencion de su secrecion.

? On Leucorrheea, ed. americana, p. 88,

3 Mal. de I'Utérus, p. 428.
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trabajo destructor se propagase 4 los tejidos mas profundos, produciria
una verdadera tlcera, y nadie hubiera negado nunea & semcj;nte estad;
el nombre de ulceracion; pero no se verifica tal propagacion. Con el
tiempo sobreviene una hipertrofia de las papilas, las que, aumentando
de volimen, se elevan & manera de cabellos sobre Ia supe;ﬁcie ¥ dan al

Fig. 67.—Papilas de la cuvir!afi del cnello, cubiertas de epitclio cilindrico, y conteniendo asas
capilares. Cien diimetros. (Tyler Smith.)

cuello y al orificio de este el aspecto que ha motivado el nombre de
dleg'encrztcion granulosa. Esta condicion afecta principalmente la por-
dion vaginal del cuello, aunque tambien puede propagarse por su ca-
vidad. ¥

Suele observarse, como complicacion de la endometritis del cuello
otro estado patolbgico, que consiste en la eversion, 6 renvcrsamiontoj
del hocico de tenca y de la parte inferior de su cav:zldad en granloJ ta.],
que el roce con el suelo de la pélvis mantiene en estado’de iﬂﬂaﬁmcioxi
la mem]c:rana, asi espuesta. Muchos casos se manifiestan muy rebeldes
por motivo de esta complicacion.

La mucosa enferma segrega con gran actividad y abundancia un
Moco espeso y tenaz, cargado de epitelio, v 4 veces tefiido de sangre,
! C’cu-?f-sas predisponentes.—Importa estudiar la etiologfa de cst:f afec-
cion bajo el doble punto de vista de las causas predisponentes y las esci-
tantes. Las de la primera categorfa son :—

Debilidad natural de la constitucion ;
§ :
a existencia de una caquexia, como la tuberculosa 6 la eserofulosa ;

Empobrecimiento de la sangre ocasionado por la clorosis 6 por otra
causa ;
3
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Depresion de 4nimo prolongada ;
Insuficiencia de alimentos ;

Lactancia escesiva ;

Partos frecuentes ;

Subinvolucion ;

Modo de vestir que comprima el ftero ;
Falta de aire puro y de ejercicio,

Estas causas, 6 ejercen un efecto nocivo sobre el sistema ner\'.iOSO,
perturbando por tanto la circulacion y nutricioxll de la mucosa.ccrv;cal ]
6, alterando directamente los vasos y los nervios de la matriz, la pre-
dispone al establecimiento de un estado morboso, por alg_una causa que,
en una mujer perfectamente sana, no tendria consecuencia,

Podria con razon preguntarse por qué dichas influencias han de pro-
ducir con especialidad esta enfermedad. Yo responderia que nr: hﬂ\r
tal especialidad. Algunas veces determina-n la ‘pneumonia CI"Ulll‘lC'd,
otras la blefaritis granulosa, otras la faringitis foliculosa, y por Gltimo
la endometritis cervieal crémica.

Causas escitantes,—Las principales son :—

Dislocaciones de la matriz ;

Coito escesivo ;

Pesarios intra-uterinos ;
Endometritis puerperal ;
Endometritis acuda no puerperal :

Tnfluencia del frio 6 del cansancio sobre un ttero en estado de sub-
involueion ; j

Esfuerzos para provocar el aborto 6 impedir la concepcion ;
Vaginitis, simple 6 especifica ;
Dismenorrea por obstruccion ;
Polipos del cuello ;
Rasgaduras del cuello.

Podrian enumerarse otras muchas causas ; pero estas bastan para
demostrar cuales son las influencias escitantes de la enfermedad., Mu-
chas de las mencionadas no serfan capaces de producirla, sin la altera-
cion constitucional que ha preparado al titero para su desaz:rollo. Todo
método curativo que se emplee para esta afeccion y no tienda 4 com-
batir sus causas predisponentes, serd ineficaz 6 fatil en muchos cas;)s
en que podria obtenerse la curacion, con tal de tenerse en cuenta F;
importancia de aquellas, Aunque no dejo de apreciar altamente €
verdadero valor del tratamiento local en las afecciones de la .matrlz,
si para la cura de esta enfermedad me viese obligado 4 (f_',legll' entre
los dos métodos—el local y el general—no vacilo en decir ques P
feriria infinitamente el altimo. Estoy seguro de que el cambio de la
ciudad al campo, el uso de los tonicos minerales y vegetales, la abun-
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dancia de alimentos sanos y nutritivos, la regularidad, los encantos de
una sociedad agradable y divertida, y el ejercicio sistemético al aire
libre, ser4n incomparablemente mas provechosos para la enferma que
su visita semanal 4 la oficina del médico y la aplicacion del mejor tra-
tamiento local que la ciencia pueda proporcionar. Pero mejor que uno
ti otro de estos métodos seria una combinacion sabia de los dos. Deben
darse la mano. Mi deseo es tan s6lo dar valor al hecho de que, en la
afeccion que nos ocupa, el tratamiento general es el mas importante de
los dos, como lo es tambien en otras muchas que estudiaremos mas
adelante.

Sintomas.—La endometritis cervical puede existir largo tiempo sin
presentar sintoma alguno de bastante gravedad para fijar la atencion
de la enferma. Muchas veces una leucorrea, que suele ser abundante,
deja de dispertar sus sospechas; y no pocas, despues de recibir una
respuesta negativa 4 la pregunta de si existe la leucorrea, el médico

_ descubre, mediante el spéculum, una buena cantidad de dicha secrecion

en la vagina. En la gran mayoria de los casos, la enfermedad no tar-
dari en manifestarse por algunos 6 por todos los sfntomas siguientes,
El primero serd, probablemente una sensacion de tirantez en la pélvis.
Vendran en breve los dolores lumbares, los cuales se exasperan notable-
mente por el ejercicio y los esfuerzos musculares, Notase despues una
leucorrea mas 6 ménos abundante, asemejindose el derrame al almidon
cocido 6 al agua gomosa espesa, y siendo 4 veces tan irritante que de-
termina una inflamacion de la vulva y la vagina. Es posible que en
seguida se presenten las perturbaciones menstruales ; siendo las reglas
6 mas 6 ménos copiosas que lo normal, 6 demasiado frecuentes ¢ dema-
siado raras, y hasta cierto punto dolorosas ; Yy existiendo algunas (aun-
que no muchas) veces una verdadera dismenorrea,

Poco despues de haberse desarrollado la enfermedad, la constitucion
suele dar muestras de interesarse, Pénese la enferma nerviosa, irasci-
ble, triste, y frecuentemente histérica ; pierde el apetito, y digiere mal ;
¥y no tarda en observarse el empobrecimiento de la sangre debido 4 la
falta de nutricion. Fécil es que contintien por algun tiempo todos
éstos sintomas, 6 algunos de ellos, sin que vengan 4 agregirseles otros
mas molestos 6 de cardcter mas grave, Hay, con todo, ciertas com-
plicaciones sobremanera incémodas que pueden desarrollarse rapida-
mente, tales como la eistitis, la hiperplasia del cuello, y la vaginitis.
Un dolor escitado por el acto sexual constituye 4 veces un sintoma cul-
minante de la enfermedad cervical, aunque proviene mas bien de la
biperplasia del cuello que de la endometritis, por cuanto aquella ha so-
brevenido como complicacion de esta. Presénfanse como sintomas, en
clertos casos, nduseas ¥ hasta vomitos que, obrando de consuno con
iﬁ-s perturbaciones digestivas antedichas, coartan la nutricion de la en-
erma,

Aunque los sintomas que van indicados son suficientes para des-
16
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vanecer toda duda acerca de la presencia de la afeccion uterina, en
modo alguno ofrecen datos bastante positivos para esclarecer el diag-
nbstico cual corresponde, lo que solo se consigue mediante la esplora-
cion fisica. ;
Signos fisicos.—Colocada de espaldas la enferma, un dedo introdu
cido en la vagina encontrarf probablemente el oriﬁcio. esterno en su
posicion normal, ya que, no habiéndose interesado el tejido conjuntivo
del fitero, ningun aumento de peso ha esperimentado este 6rgano. Tal
vez se hallara algun tanto dilatado’ el ftero, y algo edematosos sus
bordes j 6 podré presentarse dspero al tacto, por motivo de la degene.;ra-
cion granulosa, aunque no es raro observar una endometritis cervical
violenta sin la menor dilatacion del orificio y sin huella alguna de
erosion ni degeneracion granulosa. Si con el dedo introducido debajo
del cuello, se levanta este tiltimo, la enferma se quejara de un 'dol_or
poco intenso, el cual se hard sentir principalmente hécia el orificio in-
terno. No siendo posible obtener mas datos positivos por medio del
tacto, se debe recurrir al spéeulum ; con cuya ayuda se ver4 el orificio
esterno en el estado que hemos descrito, y saliendo por ¢l una estria
larga de moco tenaz y consistente, parecido 4 la clara de huevo, y de
una viscosidad y resistencia tan diffciles de vencer, que aunque se la
onrede en las fibras de una pelotilla de algodon en rama, asegurada en
uno de los estremos de un trozo de ballena, no se lograré separarla del
canal. En balde se proyectard sobre ella con cierta fuerza un chorro
de agua; mo se conseguiri desprenderla sin repetidos ensayos de este
6 de otros medios. [En general el cuello estd algo a.umcntado. de vola-
men, y sus tejidos tumefactos y edematosos 6 de. un color rojo encen-
dido, como si se hallasen en estado de degeneracion granulosa, aungue
la verdadera causa de esto es el desprendimiento de la thinica epitelial
vy la hipertrofia de las vellosidades, segun se comprueba mediante un
oxfmen atento, Al observar estes signos, el ginecblogo poco espert-
mentado pierde todo cuidado por hallarse ya esclarecido el diag‘nbsmco.
Puede, sin embargo, presentérsele otro estado de cosas que deje lugar
4 dudas. Desprendido el tapon de moco que obstruia el canal, pluede
no descubrirse indicio alguno de enfermedad : conserva el orificio su
dismetro normal, no presenta su tejido rubicundez ni degeneracion., en
una palabra no se observa ningun fenomeno patologico que esplique
los dolores lumbares, irritacion nerviosa, falta de nutricion y leucorrafa,
abundante que habfan decidido al médico & recomendar con instancia
la esploracion. Trétase simplemente de una endometritis del cuel‘lO,
que afecta las glindulas del canal sin haber producido la degeneraclon
granulosa. ; .
Muchas veces es dificil en sumo grado, y no pocas aun imposible,
determinar si la endometritis se halla limitada & la mucosa del cuello 0
se ha propagado 4 la cavidad del cuerpo. En el primer caso, suele
notarse que s6lo el cuello se presenta tumefacto y sensible al tacto, &
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la palpacion y el tacto combinados, y 4 la sonda, miéntras que en el
segundo, los mismos signos en el cuerpo manifiestan que tambien los
tejidos de este tultimop se hallan interesados por la accion morbosa.
Ademés, el flujo producido en el primer caso es mas espeso, tenaz y
dificil de separar que el del segundo; y por Gltimo, los sintomas cons-
titucionales que acompafian & la endometritis general, revisten un
carficter mas grave que los que caracterizan la del cuello.

Curso, duracion, y terminacion.—Carece de limites fijos la dura-
cion de la endometritis, y por lo tanto depende de las circunstancias
que tiendan 4 fayorecer 6 & poner término & la marcha de la afeccion ;
siendo inconcuso que esta puede curarse sin la intervencion del arte.
Toda influencia alterante que revolucione hondamente el organismo—
el parto, por ejemplo, un cambio radical en el modo de vivir, i otro
por el estilo,—basta 4 veces para determinar la curacion. Me atrevo,
sin embargo, & afirmar, que esta enfermedad, abandonada & si misma,
so trasformar4 las mas veces en hiperplasia del cuello, siguiendo proba-
blemente en pos la dislocacion y el numeroso cortejo de achaques que
acibaran la vida de las mujeres afectadas de lesiones uterinas.

Prondstico—Depende este del grado mayor 6 menor de la afeccion
glandular que acompaifie 4 la enfermedad. Caso de que sea poco abun-
dante y poco viscoso el moco que caracteriza 4 la flegmasia de las glan-
dulas, sers favorable el prondéstico, sea cual fuere la estension de la
degeneracion granulosa; y de lo contrario, por poco mnotable que sea
la afeccion granulosa, si se viere colgando del orificio del cuello un
moco abundante, viscoso y resistente, serd el pronéstico incierto y tal
vez de la mayor gravedad, 4 ménos que se empleen medios radicales de
gran energia. La esperiencia de todo préctico le ensefiars que para la
curacion de los casos graves, 0 se ha visto en la precision de recurrir 4
la destruccion completa de las glandulas afectas, 6, desalentadas por su
mal éxito, las enfermas le han abandonado para consultar & otro médi-
¢o. Escusado es advertir que, al hablar asi, sélo me refiero 4 los casos
muy graves en que se hallan profundamente interesadas las glindulas ;
en cuanto & estos, seguro estoy de que la esperiencia de los demas con-
cordaré con la mia.

Aun cuando se trate de cascs de poca gravedad, debemos ser muy
cautos al sefialar época para la curacion; pues muy bien pueden tras-
currir cuatro 6 seis meses 4ntes de obtenerse la curacion radical del
caso mas leve, si hace ya algun tiempo que se desarroll6 la enferme-
dad; y aun aleanzado el bfien éxito, hay tendencias & la recidiva, &
ménos que se tomen medidas preventivas y se apliquen puntualmente.

~ Tratamiento.—Los estuerzos del médico tendrin por objeto produ-
eir una influencia alterante en la membrana mucosa, sitio de la inflama-
cion crénica, y evitar toda causa que pueda determinar su propaga-

clon 4 los tejidos inmediatos. Los medios mas propios para el logro de
ambos fines son los siguientes :—
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Régimen general ;

Tépicos emolientes ;

Topicos alterantes ;

Ablacion 6 destruccion de las glandulas enfermas,

Régimen general.—Sir Charles Clarke ha dicho que “lo primero
que debe hacer el médico es suprimir, si es posible, la causa de la en-
fermedad. . . . . Las mujeres que viven en una atmosfera htimeda, se
acuestan muy tarde, pasan gran parte del tiempo en cama 0 habi-
tan aposentos calientes, (siendo generalmente débiles, y teniendo rela-
jada la vagina,) son propensas 4 esta enfermedad.” Deben modificarse
estas circunstancias desfavorables, y si se descubre alguna influencia
debilitante, como la lactancia, algun flujo habitual, 6 motivo de ansie-
dad, se la suprimira, sometiendo & la enferma (4 ménos que sea de cons:
titucion muy pletorica) al uso de los ténicos vegetales, los Acidos mine-
rales, y los preparados de hierro. Las funciones del canal digestivo se
vigilaran constantemente ; la dieta serh bastante nutritiva, pero nada
estimulante, evitandose las especias y los condimentos picantes. No
debe seguirse ningun sistema de dieta rigorosa, por cuanto la enferme-
dad tiende 4 produceir el empobrecimiento de la sangre, lo cual con-
viene combatir. La enferma, si no hay ninguna contraindicacion espe:
cial, saldrs todos los dias & pasear, bien en coche 6 & pié, permaneciendo
fuera tanto tiempo como lo permitan las circunstancias particulares de
cada caso. Caso de no ser posible esto, por algun motivo, la enferma
se abrigars bien, y dejando abiertas las puertas y ventanas de su apo-
sento durante dos 6 tres horas al dia, permitira la libre cireulacion del
aire, aun en invierno. Este sistema, sugerido por el Profesor Byford,
de Chicago, da escelentes resultados. Debe regularizarse el vientre
por medio de los laxantes salinos, y mantenerse la piel en buen estado
4 favor de bafios de cuando en cuando. Es de evitarse el producir un
ofecto catéirtico tan escesivo que minore las fuerzas, y por lo tante
puede combinarse ventajosamente con el catirtico el tonico ferruginoso
de la formula siguiente :(—

B. Sulfato de magnesia, % ij, 60 gramos.
Sulfate de hierro, gr. Xvj, __ 1 gramo.
Acido sultarico diluido, 3, ™ 4 gramos.
Agua, g =) 1 litro.
Mézolose.—Para tomar dos cucharadas grandes, en un vaso de agua con

hielo, por 1a mafiana al levantarse.

No hay inconveniente en que se repita dos, 6 hasta tres, veces al
dia, pues el efecto que produce es ténico y reparador, no ménos gué
catértico. :

Si hay gran perturbacion del sistema nervioso, se administraré el
bromuro de potasio 4 dosis de 3 4 6 decig. tres yeces al dia,
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Llegan frecuentemente 4 tal grado la falta de apetito y la mala
digestion que se hace necesario combatir con solicitud el grupo de
sintomas conocido con el nombre de dispepsia. La simpatia entre el
ent;témago y el atero impide que el primero ejerza sus funciones ;mn
\’i_gt}]:; y el jugo gastrico 6 falta por completo 6 se halla alterado en
términos que muchas veces se verifica la fermentacion en vez de la
di-gest-fon de los alimentos, DPara tales casos recomiendo el siguiente
digestivo, en que se combinan las propiedades tonicas de la nuez vomi-
ca, y el efecto alterante caracteristico del bismuto, y un ]iquid(; seme-
jante al jugo ghstrico. Lo he empleado con el mc;}or éxito en nu:n,el‘o-
sos casos en que se padecian frecuentes indigestiones.

E. Cuajar lavado y picado, No. 1.
: Vino de Jerez, 4 litro.
Hégase macerar por 12 dias, en seguida decantese, filtrese, y afiddase
Acido nitro-muridtico dilatado,’  3ij 81 gramos :
Tintura de nuez vomica, 3ij =8 wo
Subnitrato de bismuto, 3ij 8 4

Para tomar una cucharada en agua éntes de cada comida

Tcipiccis emolientes.—Deben aplicarse al cuello, por la mafiana y por
la noche, irrigaciones de agua caliente, ejecutando esta operacion por
alouno de los métodos que hemos descrito en otro lugar. No ha p:in-
convenilente en que se anada al agua cloruro de sodiob glicerina 'j;mi-
don cocido, una infusion de linaza 6 de corteza de olmc’) (relmus (’zmeri-
¢ana), 6 la tintura de opio. Es menester verificar las irrigaciones de
modo que puedan continuarse de diez 4 quince minutos sin cansar 4 la
enferma ni causarle molestia alguna. Habiendo descrito detenidamente
en otras partes de la presente obra los métodos para estas irrigacion
no hay para qué repetirlos. g
e e e

_ 31 sia, si se emplea puntualmente el
referido tratamieato general y las inyecciones emolientes, cesarin del
todo llas quejas de la enferma, y la afeccion marchar4 gradualmente 4 la
smzmon. Caso de no obtenerse este resultado, 6 si al primer exfmen
I; ;jft;ﬁ:j}gusell‘z ai(;1;zon;zrbos?, in{ocresa }?rofuudamen’te las glandu-
caciones 4 la ,superﬁl:::ie enfem?zrnfjgstrit&:;wmo B

Los casos en que la mucosa ,czrvicfel el e
_ : ; al se presenta en estado de dege-
neracion granulosa, al paso que las glindulas muciparas solo estén afec-

Véase la formula ofic =]

i £ 5 cinal para el deido nitro. UL yPp ici ) = it
e i ilico ara. el deido nitro-muridtico
dn.uw’ ), €N el (_,ﬂp'ltu}() LY. de la PICS(ﬂlte edicion.
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tadas muy ligeramente, son casi tan ficiles de curar como aquellos en
que la enfermedad granulosa existe en la superficie vaginal del cuello,
Pero hablaremos de esta clase de casos al tratar de la Degeneracion
granulosa del. cuello, pues no corresponde estudiarlos simultdneamente
con la enfermedad de las glandulas, que reviste un caricter mas rebelde,
Para mayor claridad, diremos que la endometritis cervical consiste en
una flegmasia glandular, que se complica 4 veces de degeneracion
granulosa ; y como en ciertos casos la alteracion de las glandulas es
apénas notable, miéntras que lo es en alto grado la de las papilas del
canal, aquellos pertenecen mas bien al capitulo de la Degencracion
granulosa, 4 que vendremos luego, que al de la verdadera endometritis.

Tépicos alterantes—Es de advertir que la endometritis cervical es
tanto mas dificil de curar cuanto mas dilatado esta el orificio esterno
de la cavidad en que tiene asiento ; por cuya razon, cuando se observa
que la enfermedad no cede bajo la influencia del tiempo, ni de las medi-
das simples que hemos indicado para los casos ordinarios, conviene,
4ntes que se recurra & otras mas enérgicas, efectuar la dilatacion del
orificio. Sino lo verifica asi el médico, y se contenta con la aplicacion
del nitrato de plata, el yodo, barritas de zine, alumbre, hierro, etc., una
6 dos veces por semana, por el orificio contraido, ningun resultado
bueno ha de obtener ; éntes bien, al cabo de meses, 6 tal vez afios,
descubrirs, segun haya empleado medios suaves 6 herdicos, que los
unos han sido ineficaces para estorbar el curso de la enfermedad, 6 que
los otros han aumentado la contraccion del orificio, dificultando la
menstruacion y haciéndola dolorosa. :

Hé aqui el modo mejor y mas simple para vencer la dificultad. In-
cindidas con tijeras las fibras esternas del orificio, hasta la profundidad
de un cuarto de pulgada, se toca las superficies cruentas con el nitrato
de plata 6 con una disolucion de persulfato de hierro, & fin de impedic
se reunan, y se mantienen en el canal durante una semana tapones
de hilas 6 de algodon en rama empapados en algun cuerpo graso.
Este procedimiento no causa dolor ni peligro, y es eficaz ; pero en
el caso de haber inconveniente en que se practique, puede lograrse
el mismo resultado, si bien ménos perfectamente, por medio de la
dilatacion repetida & favor de sondas metdlicas, 6 de dilatadores
de esponja 6 de laminaria. Los dilatadores que aumentan el cali-
bre del orificio esterno, sin penetrar mas all4 del interno, ofrecen
relativamente ménos peligro que los que invaden la cavidad del cuerpo.
Una vez dilatado el os externum por uno de estos métodos, (el primero,
siempre que sea posible,) 4 fin de dar libre salida & la secrecion de las

glandulas muciparas, es preciso limpiar perfectamente el canal. Esto

debe efectuarse de una manera metbdica, 6 de lo contrario el moco
espeso y resistente cubriria por completo las glandulas enfermas,
neutralizando el efecto de los agentes quimicos Aintes que pudieran
ponerse en contacto con ellas. La jeringa de la Fig. 68, es el instru-
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mento mas eficaz para arrancar esta acumulacion de moco. Es una
jeringa de goma dura, de dos pulgadas de circunferencia ; contiene
como 3 centilitros ; y para servirse de ella, se la toma por el cuello con
ol indice y el dedo mayor, miéntras que el pulgar hace funcionar el
émbolo. A la punta del cafioncito se adapta un trozo de tubo de goma
flexible, cuya estremidad libre (que debe ser como de media pulgada)
penctra sin dificultad por el cuello hasta el orificio interno. Una vez
introducida, se tira con fuerza del émbholo, y el instrumento aspira toda
la mucosidad, dejando enteramente limpio el canal.

BAGROW k ¢0-

Fia. 68.—Jeringa para estraer el moco de la cavidad del cuello.

Si la secrecion que cubre el orificio es purulenta 6 parecida al almi-
don cocido, sin ser tenaz, arrdjase primero con la misma jeringa un
chorro de agua contra el os fince, y acto continuo se estrae el liquido
todo 4 favor de la fuerza aspirante del instrumento. Puede obtenerse
igual resultado por medio de un pedazo de algodon en rama arrollado
en la punta de una varilla de ballena, madera, i otra sustancia por el
estilo, de ocho pulgadas de largo, del grueso de un tubo de cachimba,
yalgo mas delgada en uno de sus estremos que en el otro, Caso de no
bastar el primer pedazo de algodon, es f4cil quitarlo y reemplazarlo con
otro, 4 ménos de tenerse preparado de antemano cierto nfimero de
dichas varillas.

F1a. 69.—Varilla de ocho 6 nueve pulgadas de largo, con el algodon en su punia.

Cuando ocupa la cavidad el cilindro caracteristico de moco tenaz,
solo puede quitirsele 6 por medio de la fuerza aspirante de la jeringa,
0 con un pedazo de esponja seca, del tamafio de una frambuesa, sujetado
en un porta-esponja de mango largo, 6 por unas pinzas tambien largas.
Introdtacese la esponja en el canal y se le imprime un movimiento de
rotacion, 4 fin de que se enrede en ella el moco espeso. La esponja en
seguida se desecha, pues con la repeticion de su uso, podria comunicarse
la enfermedad de una mujer 4 otra; por cuya razon conviene estar
siempre provisto de un buen nfimero de esponjas de esta especie, 4 fin
de no tener que servirse nunca de un mismo pedazo para mas de una
enferma. Despues de haberse limpiado la cavidad, por uno 1 otro de
estos métodos, se espone la membrana mucosa, y pueden hacerse apli-
eaciones 4 su superficie con alguna probabilidad de que se pongan en




