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INTRODUCCION 

ifra tan r ~petablc qne repr' \nta ;.i la tuber­
culo is en nuc tras c:--tallí ·ticas d' 1nortalillad, la. 
tnultipli idaLl d tra torno fun ·i,)nal "· qu orio·¡­

n y la nnm rosa· nlt,er,u·ion --s fj:.,;j ·as que produc ', 

ju tifican la oTan«l impc,rb1n ia d, ~u ::;tndil) ntr" 
no tro . La vari ,clac l n ,} i t ma oro-:in ien in vadi­
d , da lugar Ú, di,· 'r:a.s ·las' d' tnl>en nliza<·it>n que 
no i n1porta connccr: u 1w d ' ella~, pocu stud inda re­
la ivnm 'nt ,t la~ d tn¡is, h llamado vivam nt' 1ni 
n 11 ·i1H1: ~ l. ul> 'l'l'tdn i~ g nital d' la mng r. 

En lo· '. :rito· el 1nedi ·ina na •innal qu eonoz u, 

hn., m n --ion el 1 a ·unto de qn' me ncup1), y 
l lamen nr e::,t•1 tal ta tl lla,to · na ·i nale:s <¡11 111' se-

ria u d , h n II el e u ti I id a< l '11 1 ' ·tu di II q tu, h 1 n p r n -
<lid . El p quefío número de pi zas pato}> i a qn 

h pocli lo r O!,! r t., n l >s ho~pi tales la k tura, de fa. 
b lla Lra. l I t 1·, ,~ lo~ ~L•aso:-. da,tos qn he n-
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contrado en las obras de Barnes, We t, Churchill y 
Courty, son las únicas bases que me han servido para 
tratar el punto que sirve de epígrafe á mi té is. 

La piezas que de cribo al fin de este trabajo y que 
con tituyen el principal fundamento de mis asercio­
ne , han sido vistas y examinadas por los Sre . Dres. 
M. Gutierrez, Mejía, Cordero y Andrade que han 
apoyado mis opiniones~ Y o aprovecho e ta oportuni­
dad para darles la gracias por su bondado a y def~­
rente cooperadon. 



II 

La pre encia del tubérculo en el organisn10 hu111a­
no e"' una prueba inequívoca del decaimiento vital. 
La condicione en que se produce ..;on .. iempre la. 
mismas: in uficien,;ia do la nntri~iun, pérdida, org.í.ni­
ca no reparadaS1, defecto en lo mate, iule" de rcpa­

racion (aire, alimentos,) la falta do lo excitante natu­
rale , ( calor, lnz, etc.) iem pre figuran en la hi toria 

de un tuberculoso. La pobreza histológica de un ór­
gano, unida á su pobreza funcional, realiza la::; condi­

cione e ·cnciales de la tnbcr ulizacion local. Lo. órga­

no' q lle como el pulmon y la pia.-nrn.dre e e11 ·u entran 
en e ta. circun tancias on el <lo1nicilio cou1un del tu­

bérculo, y en e. tos órganos cuya f uncion en la ceo-
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no1nía es muy "implo y enteran1ente fí ica, el t'egido 

que e tuberculiza es el tegido conjuntivo, que en la 

superficie del cerebro soporta los vasos que ·irven pa­
ra nutrir (t estt órgano importante y que en el pulmon 

forma una delgada rnembrana al travé"' de la cu I se 
hacen lo can1bio gaseo. os que constituyen la he1na­

to i ; este tegido enteramente elemental, tiene una 

vida o~cura, una nutricion pobre, do acuerdo con la 

simplicidad de. u funcionque es servir de apoyo tÍ. vasos 
queno le nutren y que de pa. o le abandonan el e:-caso 

1nateri9,l de u existenci.1, pue"' tienen por ol-~jeto concu­

rrir al funcionamiento de órganos de gerarquía mas 

elevada, tanto en el órden anatómico co1uo bajo el 

punto de vi "ta funcional. Pues bien, e te t gido que 

en lo órgano. que funcionan pocn, ó que funcionan 

mal, langnid "\t.:e con facilidad, cuya constitucion ana­

tómica e ru!li1nentaria. cuyo papel fi~iolú.:,ieo e com­

pletamente 1nec:.tnico, que si tiene va o·, no le on 

propio , no le pertenecen; es en el que ::;e de. arrolla el 

tubérculo. De aquí la signien te generaliz·1eion de Pe -­
ter que irve de b,v·c á u e. tudio . obre la tuberculi­

.·acion: -'Un mínimwn de te~tura a ociado á un 1ní­
nimwn de funcionan1i(.;t1to y á un m.d. imnn de vas • 

cularida<l aparente, corre:pondc un md.ciní.'llill de tu­

berc:uli <tcion.'' En e ta ley . e encuentran compr ndi · 
do8 un gran 11úmero <le ."i. te1n:l, oro-,inico , puhn nar, 

adcnoi<lc, 1neningeo. Veamos i tambien "' e encuentra 
bajo u dominio el si. tema genital de la muger. 

El ap,lrato genital de la mug~r e,t.í compue::itO de 

un órgano importante, y de fun(;iones ele\1a<la~, el ova 
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·r~ 111 e, lll'ialm 'lit, n ·tivo, · de . us aue.· os, 

r lllJH\ d Fnlupio Talopi y t'1t ·ro. 1\unqu, c:011 fre­
>. ·u d ' ·ir (ltt!ro r su~ a n '. ·o~, razon 'H de fi ­

rn ns 'rl' ion v hac ·n IJlHO -., 

, e an10:::; 'tltre t1u1t1> 'll q11 ~ individuo y ·011 qué 
tubcrc11lizan lo." orgn110.· genitale~ de la 

1 H 10-ei·. Es indi cutible que el pnd cimiento do que 

1n o--npo, :,olo : e de ·arrolb en lo' 01gaui n10s somc-­

tid 1 ,i las condieione" gen 'rales d, la tuben: ul iztt­
ci n. Aunque a]crunn. vece::;, quebrantando la ley do 
Loui~, lo órgano" gf'nitalc · e tuben:ulizan prin::.ero, 
orno lo demuestran lo· cü. o do Ty ler Smi t, Tolim­

on, Siredey y uno que no. e~ propio, las llliÍS vece 

I pade ·imient0 es ·on ecutivo cÍ la t,nbereulizaeion 
p ritonn.1 ó pulmonar; y, cómo no admitirlo? yo no 

conozcc órgano nuís cxpue tos á ser tubcrculo ·o que 

los de un tuberculoso! Aunque hay do. período <le la 
ida en que e tos ór0 ·ano no ejecutan la i111portaute 

funcion que le .-- carilc:teriza, -.n la infancia y en la ve. 
joz, no teniendo en la primera. nuí~ funciones q11e la 
del desarrollo oro·ánico, y en la soirunda. la· o · 'Ltra 

funcione· do la vida v getativa; no ·on e to. los pe 
ríodo en que por lo reguhir se tuberculizan e ·tos ór­
aano ', aunque pueden tuberculisar e, como lo prue­

ban lo ca " os <lo Hutchin. on, Boivin y Dugé~; sino 
en el período 1nedio de la ida, 6poca en la cual lo 
órgano genitale en perfecto e tado fi ' iológico, eje­
cutan una do las 1nJs nobles funciones del ser vivien­
te, las funciones do reproduccion.-En cuanto á la 
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frecuencia con que e tuberculiz n los órgano geni­
tales de la muger, Loui encontraba e to órgano tu• 
berculo os una v z en 20 muge re fe tad de tuber 
culo i pulmonar, Ki ich , cinco p r 200, para Ber­
nutz 4 vece obre 75, y una obre 12 p ra mías. 
ParR. no otro , i logramo demo trar qu la piezas 
de critas al fin de e te trabajo son tuberculo , erá 
má frecuente: 6 vec obre 35. U na ez e h oh er­
vado la tuberculo i genital sola, no comp11.ñada de 
tubérculos en otro órgano , el ca o pertenece á, eíl. 

U no de lo tr b jo má inter nte , m omple• 
to , y á la vez má conocido obre l tuberculi acion 
genital e ·in dud,1. 1 t i inaugur l de rouardel 
apoya,la sobre la. oh ervacion de 45 ca o . Lo poco 
autore qu con agr n nlgun apítulo al tudio de 
e ta importante locali acion de la diáte i , hac n men­
cion con fr cuenci de lo d1tto recogido p r Brouar­
de1. Para e. te Rntor, lo. órgano en l ap r to geni­
tal d la mujer no e tuberculizan con igu l frecuen­
cia, pue naiént1·a qu la trompa y el úter , e tu­
berculi an 12 vece , el ovario olamente 4. Para 
Beruutz, autor de un trabajo complet mente moder­
no y del que olo P ter hace mencion, e tuberculi n 
en el órden iguiente: l '! trompa ola . 2~ l m­
pas y el útero. 3'! trompas, útero y o ario. 4 . útero. 
5º ovario. 6'! vagina 7'! cu~llo del útero. 8~ glándu­
las vulvo-vaginale . Como se vé, par e to autores 
la trompa y el útero se tuberculizan más frecuente­
mente que el ovario. E tas conclu iones, verdade 
para los organismo europeo , lo erian tambien para 
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. 
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, 
nzar mo . . 

pl on lg'll á la 
tub r ulo y que pert 
Br u rdel y d Bernutz. 

1 

11 demo trar que n ue tra 
qu Peter de cribe como 

n cen á, la colecciones de 

¿P r qué e tubcrculizan lo órgano g nitale , y por 
qu~ la trompa y el útero e tuberculizan má.-J fre­
-cu nte1nente que el ovario? Supue ·ta la condicio­
ne generale de la tuberculi adon orgánica, atenda­
mo para e plir.arno la frecuente degeneracion tu -

berculosa de esto órgano", á do~ co as: á. la categoría. 
de la funcion que l.>s repre enta, y á, lo e1e1neuto hi -
tolóO'ico que la con tituyen. En efecto, iqué papel 
repre ent>1 la trompa, el oviducto, en lo órganos ge­
neradort!. de la tUUO'er, "'ino e~ el de un imple tubo, 
el de un canal vector? Su. funcione . on sencillas y 
enteru.mente mee~íniea.. .Eu cuanto <¡ lo. elemento 
anatómicos que !a comporien, en .. u mayor parte son 
elemento conj nnti vo · , pobr . en nutricion y pcrfec 
tamente adecuados para dar ni órgano la forma que 
nece ita para u furicio11a111iento. Se dirá q1.1e un 
-0rgano rnuy va cnh\r; pero recurdemo. que e tos va o 
no on para nutrirle, que son (1nicarnent~ para la eje­
cucion dt-! otra funci on: la t-reccion de la tron1pa en 
l-0 momento del de. cen o del huC'vo, funcion entera­
mente mecánica, de tra .. lacion, de movimiento, com­
probando de una manera evidente la, ley de Peter: 
11 A un mínininm de te tura a ociado á un mínimum de 
funcion y á un 1nínim,u1n de vascu)aridad aparente, 
-corresponde un máxim,um de tubt,rculi ~cion. 11 

Veamo por qué se _tuberculi a el útero. Para Pe .. 
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ter, el útero no e. m,ís que una dilatacion de la tro1n­
pa, y yo lo creo, pues tenemos en los anale de la 
Ob tetricia heehos probados donde en el embarazo tn­
bario, el hueyo ha llegado al término normal <lnl des-
arrollo. PHro tratándose de b. tu borcul i zacion ute­
rina, prefiero dejar hablar á Pcter: e te profe or emi­
nente se expresa a í: (1) 11Que hay rcalmL'11te afinidad 
electiva de ciertos tejidos para el tubérculo 1:s un hecho, 
y esto en ningun órgano es tan evi<len te coi 110 en el úte­
ro.11 Pocas línea despue nos dice: 11El tejido atacado, 
es la membrana muco a, ó más bien cierto. eleniento 
de esta membrana. Veamos, pues, de qué e con1pone: 
Esta meinbrana, es la única donde el tejido fibro-plás­
tico, es dRcir 01nbrionario, queda en el adulto en el e -
tado de pennanencia., en lugar de ser como en otras par­
tes tejido de transicion; tejido embrionario, ru<li1nenta­
rio, destinadoá formar la caduca, por consecuencia tejido 
de vida fugitiva, intermediario y sirviendo como detrr:tit 
d'union entre la 1nuger .Y un sór por venir, y que tiene 
por uso recibir el óvulo y proporcionarle tvrnporal­
mente lo medio necesario· para . u oc; arrollo. 11 E·­
te hecho iinportante, dice Ch. Robiu, de la e~·isten­
cia de un tejido embrionario eu el adulto y en el 
estado normal, viene ti . er mas in tero ante aún por 
su coincidencia con el de h. renovacion de la muco a 
uterina en cada preñez. El concurre con lo otro:s 
hechos á demostrar el destino de e. ta mu cosa: no 
tener sino una existencia te1nporal. E1npero e~te te­
jido fibr0-plástico es permanente en el cuerpo del 

1 Peter c]in. med~ tom. 2 pu.g. 181, 
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1 e tado d acuidad, como en el e ta.do de 
r z, n la jóven omo en la mug r anciana, en la 

nul~p r , omo n la multípara." 

11 í, 11\ pobrez hi tológica de la membrana muco-
a d l cuerpo del (itero e tá. ya demo trada. En cuanto 

á u riqueza va cular, todo la conocen; es ocasional­
mente muy rica para dar á cada ovulacion la conges­
tion men tru11.l de tinada á contener los materiales do 
reserva, y para el 6vulo algunas veces fecundado. En 
cuanto á la pobreza funcional, no hay necesidad de 
in i tir: órgano pa ivo, el útero no produce nada, 
-él r cibe, acepta y nutre, no es una fabrica, es una 
e pecie de albergue, donde durante nueve meses 
el óvulo encontrará un abrigo y el n1aterial de su 
exi tencia." E truct1Jra rudimentaria, funcion ente­
ramente pa iva, gran número de vasos que no le per­
tenecen: hé ahí las razones por las cuales el cuerpo del 
útero se tuberculiza y por lo que se encuentra com­
prendido en la ley de Peter sobre la localizacion del 
proceso, de que ántds hemos hecho mencion. 

Rokitanski ha dicho que el ovario nunca se tuber­
~uliza; eserciou ine ·neta, put·s Brouardel y BP,rnutz 
han encontrado en su coleccione , ovarios tubercnlo • 
os. Hemos dicho que este órgano importante e tu­

berculiza con ménos frecuencia que el útero y la 
trornpas. El ovario, aunque tiene un estroma de teji­
do conjuntivo sum mente vasculari aclo, contiene en­
tre su mall s un órgano esencialmente acti?o, ·la 
vescíula de Graaf,_de funciones comple ·as y n1uy ele 

2 
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vada en la série fisíológica, hecho por el cual e. ·te ór­

gano se tuberculiza rara vez. 

Para Bornutz, el tubérculo, tanto en el útero corno 

en las trompa .. , se encuentra bajo fonoa de granula 

ciones de arrolladas e1(ol tejido sub-epite!ial de su1nu­

cosa, ó bajo una forn1a <lo infiltracion 11111y sen1ejan­

te á la de la neumonía cascosa. Para Brouardel es 

raro el tubérculo en los órganos genitales al estado de 
granulacion, pues lo que él ha encontrado con má.--­
frecuencia en sus piezas, es un depósito gris -amari­

llento extendido en capa obre la mucosa uterina, que 

él llama producto fimatoiJe ó tubérculo en superficie 

(en nappe): ha encontrado tambien un líquido puru­

lento amarillo verdoso, y la 1ntieo'"'a tu baria y uterina 
algunas veces ulcerada. .1~}3 notoria la se1nejanza que 

exi ,te entre lo que _Brouar<lel encontraba en lo úteros 

tuberculo~os y lo que no. ·otros encontra1nos en lo 

que perh·necen :i la~ piezas 1 ~ y 3 ~ de~eritas al fin 
de ~~te trabnjo. Peter dice: 11 Por el heeho del tra · 
baJ·o re11rt:!siv0 <le que la n-ranulaciones son lug-ar, M M .,...., 

]a cavidad lle las trompa, , aF::Í t:omo la del cuerpo del 

útero, pueden ser distm1diJa · por una 1nateria case ~a, 

purifunne, compuesta de corpúsculos de pus, ele gra­
nulacione grasosas en cnntRcto con la 11u1co a despro­

vista de su epitelintn 0ilíndrico. Resulta de e ta di'· 

tincion una dilatacion de las tron1p:1s, que so alargan 

viniendo á, ser flexuosa., y cuyo Ji,ilnetro puedo en­
tónces llegar hasta tres ó cuatro cen tímetro.3. S ll pn. · 

, bo11on, niuy dilatado, puede a<lquirir el volúmen de 

un huevo de gallina. Ahrg,.1ndose las tron1pas se desa-
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11. le 

uL 1ni 110 qu la. tron1¡ .. :--, l et rp 

dilata y u v hím n pu l 11 ,(rar tí. ::- r 
que tiene al t .. l nonual.11 

. 
r n le 

d l út 'r 
l d bl 

d. la. 
. n 

11La crranula ·i >n " tub ·r ·ulo a~ I u l n L. nrr 11 .. r-
se en l t ido lul r ubp rit 1 c .. l, 11 t 
on ·tra•ovariana · ó bi n apar con n el e:.-tr rn, l 

órgan , y entón ::,, dice Br uar l 1, ella, constitu · n 
ma a~ dura", haciendo ·aliellte en la ..;u l erfi ·ie, y r ~ -
nocible por ·u con ·i ·t ncia, e" el tubJr ul rudo; ó la 
degeneracion ro r ·i, a avanza, 1 t i<l ta1ubien 
incendiado p r ta fl O'llla ·ia ba. tarda, ca 'º a, puri­
forme; r ulta n 1 ovario un ah.;;c de v hhuen 
variable;. La túni a. albuo·ínea. pu d resi tira! trabaj 
de de truccion, y el OVétrio sel arece en ónee.;i, un la 
con1para ion de l amias, :.t una ·a "tau d la que n 
que<la ino la ,t · arél. Otra ve e· la ~úni a albunín a 
cede, v 1 ab ce .. o v,iri tub rcul " '"'• abr en l 
fondo do ac 1·e to-ut riuo y finalment n 1 n.:ct 
por el ual s .., vacua. 11 

Por no ser difu~ n 1.:.·ponCYo la l ;:-;crip ion 
que no dan de lo~ órgano. a ni tal ... ub 'r ul ~ ", 
Churchill, Barne y ourty, detalle que n 
de objeto ·i fu ran difer 1it ~t.la qu no, dan Br n1 r­
del y Bernutz. He qu rido tomar t _·tualmeu d h 
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l pi za-. de (] no h ' heeho 1nen ·ion han opinado de 
In. n1i~nHt 111an ~ra. 

l.Áa pi 'Z1t d ~ Tita •nn el nt'lmero 1 p ~rtene<'e ,l una 
·nf fflllH. ·u:a hi. toria fnó muy corta en el 1Io pi tal 

<le an ndré ·. Du1n.ute mi int.crnado en e te IIos­
pitul, lo deudo d . ta. nferma 111e ,.oli ·itaban una 
c. maque concedí en el erviniu do u1i profe~or, ])r. 

f. (}ut.ierrez. A las do hora .. de ocupar 1 lecho est. 

e11f rma, u1urió víctima de una tuber ulo.'is pulmon r 
de forma crónica. 1 <lia .. iguiente he hecho la autop-

ia de u cadi.í.ver, del cual he e traído la pieza :i que 
n1e refiero, la cual con ervo, y puede er con. idtra­

da co1uo tipo de la tuberculosi. gPnital que dese ribe 

Pctcr. 
El cad~l ver de q ne proviene la pi za n(unero ;3 era 

el de una. 1nuger que durante algun tie1npo dirigía el 
crvicio de coeina del Ho pital de 1 an Juan <le l)io .. 

l~n el breve tie111 po de dos aüo , e t!l 111ugcr tuvo tre 
neum,mía~, y por últi1uo e hizo tubcrcu1o.:a. La hi "• 
tu ria de esta, enfi~rnu1, como tuberculo a e, rn uy largª 
y llena de int ró : la, hemo. podido . cguir dunult0 
n uc tr,t pe!·1ntu1cneia e11 el Ho .. :pi tal de an ,Juan de 
l)ios, y .-,ería prolijo referirla. Lo que 111:i uu iute­
re~:t pur ahnrn. e. ~u in. pec1;ion necrosc6pi ·a, e~ :-.l 

'::imen de lo" <>rga110:-. g ~11it,d )~. En lus momen­
to~ J la extra· ;ion <le la pi 1!za'"<les Tita, en c~ta tó­
. is ·011 el II úmere 3, ~e~·t,,tban pre~entes el ])r. I . 
del \ a11e y lo:-; ► rcJ:. A. Ga.reín. y .R .. Larraguiti, per­
sotHt" que han vi~tu lo: tubér ~ulo · ca.le·ireo. de que 
hacemo · men ·ion. La pieza fué tan1bien exau1inadn. 



por alguno profe ore de an Juan de Dios y con­
servada como curiosa en el Mu eo de dicho ho pitaJ. 
Esta pieza tiene mucha sem janza con l anterior, y 
como ella se encuentra comprendida en la de cripcion 
1Yeneral. Pero en a1go _ difiere de ell , pues en esta 
pieza encontramos multitud de pequefios quiste pu­
rulento del ovario, cuyo contenido fué e aminado por 
lo eñore pre en te n las momentos de la autop-
ía. E to qui tes on em jante á los que de criben 

lo autore en cierto p ríoJo d la tuberculo i ova-. 
r1ana. 

La pieza eñal da on lo núm . 2, 4 y 5 on 
ejemplos de lo que e ha de crito con el nombre 
de tuberculizacion genital ubp ritoneal. En e ta 
piezRs se ve el tubérculo n u d s e t do : g -

. nulacion gri y am rilla en la piezas 2 y 4, y l e -
tado ca eo o en la número 5. E ta proviene de una 
enferma que ocupó el número 13 de la al 110rt ga,11 
(Ho pi tal de an Ju n de Dios). Como interno del 
servicio pude seguir p· o á pa o la hi toria de la 
enferma, que tenia un fl.e mon periuterino. D pue 
de alguno me e de ufrimiento, agotada 1a nt rrua 
por e a flegma ía ha tard del t ejido e lular p l i -
no, fué orpren<lida por la tnberculo i. galop· ut que 
en breve. días terminó e n u e i tencia. En u 
dáver se encontraron la le iones anatómica de la 
granulia; en el teJido celular peri-uterino foco de 
reblandecimiento ca éo o y una cavidad de contenido 
purulento capaz de alojal' un limon. L autop í fué 
pre"'enciilda por el r. Dr. · 11 Juan, qui n ha vi to 



n t6 10 ,nte enunciad s. e crei-
bliir el origen de e tos rebl n<;l cimientos 
ul nto, á tubérculos desarroll do en el 

ubperitoneal, apoyado en el puesto 
á que hemos hecho referencia. 

qu ni lo utore europ o ni lo ti iólogoa 
~ .. _..ur1 hacen meo ion de la pla ent tuberculosa, 

i to un j mplar d e ta l , ion n una mujer 
de la nuli l 5'~ me del mbarnzo. El 

tuberculiza.cion de e t órgano no di­
mue a ut rina. La placent estando 

de t jido mbrion rio d tinado á perecer 
cul rizado por v o qu no 1 p rten,~cen, 

ndo qu ervir p ra v·erific r lo cambio nu­
ntr la m dre y l feto, u funcion le da 

em j nza l pulmon; qu i te por u fun-
n ent rament fí ica no oone en r lacion con la. .. 
ó ~ ra, 1 placent por funcione enteramente e. 

eJ nt pone á lt\ madre n r lacion con l embrion; 
el primero obedeciendo l 1 y de gnu., la segun-

1 ley d Dutroch t. sí s que por e t r compues­
de tegido embrionario, pobre en nutricion; por tener 

n fun ion enteramente fí ica y una gran va culari• 
ad aparent , e encu ntr perfectamente comprendi­

da en la ley de Peter, de que ántes hemo hecho men· 
. 

c1on. 
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PI lM.ElL\. 

ele dad,qn'o .. u­
r. Pr. 1\1. Uuti rr·z(Ho.-pit 1 el" 
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impre ion que el dedo dejaba l oprimir, y que medí do y medio 
centímetros de diámetro. Esta parte terminal taba unida al o a­
rio por arias brídaa membranoRas. El ovario tenia le. textura y las 
dimen iones normales. Haciendo una insicion longitudinal en la 
cara anterior del útero, se encontraron sus paredes engrosadas, pero 
con su a pecto fibroso normal, la mucosa estaba como ru o ; ha­
ciendo pasear la yema del dedo por su superficie se desprendia. una 
sustuncia de aspecto caseoso, de la cual tenia la consistencia y el co­
lor. Haciendo caer un ligero chorro de agua no desprendía sino 
una pequefla cantidad de esta sustancia. El aspecto de ta mucosa 
rugosa, sin duda por haber abierto el útero por una sola insicion an­
terior, hace recordar las descripciones quedan Barnes y Ohurchill del 
tubérculo en superficie (en nappe) ó producto firmatoide de Brouar­
clel. E. tendidas las trompas, hize una insicion longitudinal en Ulld, de 
eJlas y vimos sus paredes adel{!asadas y distendidas por un contenido 
que no era otra cosa que sustancia caseosa característica. Expul­
sada esta sustancia y Ja•.ada esta mucosa, encontramos varias ul­
ceraciones en los lugares donde la trompa nia un diámetro más 
grande. Al comprimir la granulacion amarilla superficial que de­
jamos descrita en la union de la trompa derecha al cuerpo del úte­
ro, vimos salir por una pequefia ulceracion de la muco sa, una sus­
tancia igual á la contenida en la trompa. 

Esta sustancia fué examinada al microscópio y se encontraron 
f'll ella los caracteres ele la granulacion tubercu]o a. 

EGU D. 

Esta pieza fué extraída del cadáver de una enferma de 30 á 32 
ai1os de edad que ocupó una cama en el servicio del Dr. Olvera. 
(Hospital ele an Andrés). 

En su autop ía encontramos cuart aduras en el vientre y la hor­
ttnilla desgarrada. Abierta la caja toráxica, vimos las lesiones ana­
tómicas de la tuberculo is crónica avanzada. Grande cavernas pul­
rnonare , etc., etc. Abierto el vientre, el peritoneo nada tenia que 
llamara la atencion; los ganglios mesentérico no parecían estar al­
terado . Los órgano generadores en su lugar fisiolóuico. El útero 
un poco aumentado de volúmen. En su cara anterior y cerca del 
fondo y la insercion de las trompas, dos ligeros hinchamientos casi 
imétricos, ofreciendo en superficie pequeilo inflamientos y aboya­

duras perceptibles á. la vista y al tacto. Esta deformacion casi si­
métrica, se extendia un poco al fondo del útero y no d figuraba. de 
una manera notable la víscera. Las trompas y el ovario, tenian la 
forma, coloracion y dimen. iones normales. Abierto el útero, encon-



t P.· lll'll nor­
ratltl. 11 Pcha. 

a pi Z't fu~ P.·tmida d l :uláv r dl' una mu,i1•1· que por al~un 
lllJ o e tuvo •mph :ula en l'l ho ·pi tal ele 11, an ,J un.n d1• Dins, 11 don-

11 • a i ida ·om <•nfrrmn . .Así puclimo~ couoec·r u doloro ·a his-

E ta enft.n11 , clr•:pu<>. 111 ln.rgos. ufri111Í1'ntos 1nu1·i1 ',;: 1·11 su au­
l} Í" puclimo ,•p1• g1·n.nd('s env1 1·11as pnllllo1rnr1• . • !!rn11ula ·ionc:, 
dh,r•11 ·i.t: pl.,umh•:. En la cavidad nl,do111inal l< .~ ·i~nns nwtiú­

rni d la 1writouiti. cdnii,•,t t11l1( l'l'lll ) .":t. El tÍ.!Pro a1111H•11taclo al 
d ble d • :u ,·ohím •n, Pll ligPra latPl"l>Vt:r:io11 izqui, nin. En sn 1·:u·a 
nt ri r y l'll ln pnrt1 111{-diu. <h·l t·uc•rp • S(' 1•eontrnlnn do. tu111or-
i · lPl tn1n:wo d un fri,iol pP«¡11 i1o. .J nz~rindn poi' t'I f'staclo 1l1•l 

p rit neo y <l l pnlmon, f' llJHI ·o q1w 1•rnn d origt•n tul11•rl'nlo ·o. 
D prrndí u110 ·011 c•l nl\jt-to dP hn!' •rJ,, un 1·odf•, ]>l' l'O <'l l'St'alpl'lo 

lr. p n ti-6. P tnl,n 1·al iti ado, lo qu 1,n'· y 1,udi111os , ·1•1· 1111a ea.­

·trrna, durn, t·r0tfÍ<:l':t; t•11 Pl 1•1•11tJ'() una :-;u . t:uwia .'l'llli-1,landa, 
1 < el 1 orla :rnt •rinr, " ·t t :11 tn11<'ia <'Xtrnida 1l<·,ial1a 1111a ca ,·idiul. 

lo · rornp· fí c•r<1 · prf' 'l'llt : •11 In · mn111t•nto • d,• la a11top ·ía,, 
r ·pit it', igual <,perneion 1·011 PI n• a11tt'. litS t..11111¡,n . a htr i,ada . . <le 
un C"nt m tro el, di¡¡111Pb'o re1·1"l el• sn in ·1·rl'in11, d1• mio y 111 •dio 
1 el n :u pnn, inedia, 1,• tn' s <'11 • u 1· trl•111idad 1• .·h·r11a. ofrn-
•inn li~1•ra · dil:itiu inu s ¡,ar ·ial<•,., 11<· ·no ·a ·: dnl1\ad1ts sol1l'r sí, n.d ­
h I in11 tang- •11einlt11t'lll<· :u· pan·d,, . ~u ¡ni, ,))nn olilit.1•1·1Hln, ol,s­
truido, 1't'a n·1•111plaza<lo poi· la ¡,art,· 1rn1s dil1t a la <1 • la tm111¡n; de 

ti lilatfl.f'io11 partia u11a lil'ida 111(•mlmrnosa qui• In unia l'Oll lo 
qu Pn <· h pit•Z'l p·itnlt',gil'n rP¡,n· P11ta\ia al o\'ario. En <'l l111ra.r 
d t t , :e• ) ,s •n·n11 ,·ario~ t11111<11·1•.; .,Jolinlo-.o-, tlu1;Lmu1t. , y <l1' co­
lor 111 1·illento. L·ts di1111 11 . Ínlll''> dP 1'. tos Ln1w,r1•s I l':tn 1lP dt• <'l 
, lülll •n clP una av1 lln.11a lt •tstn <'1 d<' rnm 11ar:tt1_ja. Ji'.1 clisp 'Íl'ÍOn 
clP {' tu11101•ps ']llÍ ·ti,·o , 1 mis1ll'1 <JIW la, d1• In· trompii · , <'t'a i1lén-
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tica en los dos lado.·, pero los que e encontraban en el lugar d 
ovario el recho formaban un conjunto más considerablP, que desaloj 
ua el lÍ lero á la izquierda. El conjunto de este lado era ménos vo­
luminoso, pues el quiste mayor de las que lo componían tendria. 
apéuas las dimensionos de un limon. Todos estos tumorcitos per­
fectamente esféricos se unían por un punto de superficie á un nú­
cleo de aspecto y \!onsistencia fibrosa. Hice la puncion de varios de 
estos quistes y vimos salir un líquido amarillfmto, de la consisten­
cia ó fluicléz del agua de goma. Hf'mos buscado cuidadosamente 
los ovarios y no los hemos encontrado: ¿eran estos los quit puru­
lento~ que se ven en los ovarios tuberculosos de que hablan )os &U• 

tores1 Haciendo uua insicion en la cara anterior del útero hasta 
llegar á su cavidad, encontramos las paredes de este órgano páli• 
das y engrosadas y en su interior un líquido viscoso de un ·olor 
amarillo vt-rcloso de aparencia purulenta, muco un poco rebJan­
clecida, ele color o-ris; se disgregal,a con facilidad. Extendida una 
de las trompas y abierta en toda su longitud, vimos salir un liqui­
do ¡iurulcnto, mas amarillo y con pus ménos fluido que el contt ni­
do en la cavidad de la matriz: sujetando al lavado la mucosa d(• t• 

te órgano, encontramos varias ulceraciones en su superficie. 

CUARTA. 

La pil'za descrita en las líneas siguientes, . e encontró en el ca­
clá ver ele una, enferma de 25 años, que ocupó una cama en el er• 
vicio del Dr. Olvera. (Hospital de an Andrés). 

En la. inspt>ccion de su cadáver, vimos manchas hlanquizca.s n 
la, piel th·l vi ntre indicando la falta del tejido de Malpigi, falta 
de horquilla, cicatriz en su lugar. Ahierto el torax se encontraron 
pequt•fias ea.veruas en la cima de los pulmones, granulacione ama­
rillas y grisPs. En la cavidad abdominal se encontró el me cut rio 
y los g1-111i..:lios de este nomLr<>, sanos. La cavidad ele la pequ íla 
p{>his (•sütl>a ocupada por un tumor esferoidal fluctuante que ha­
cia salient<' so1m• l'l a.reo puviano y de la dimen. ione de la ca­
J,eza clP tlll frto á krmiuo. Punciona.do este tumor dejó salir un lí­
<1uiclo :-;vroso de un amarillo ligero. En se uida., pudimos ver el úte-
1·0, con :m t:olor, forma y dimensiones normales, un poco desaloja.­
do á la, iz11ui<•rda, tal vez por la presencia del tumor que estaba ' 
Ju, dl•rrt:lia. La. trompa izquinda tenia t-1 espesor y la longitud nor­
maJ,·s, :u pahf'llou tisiol,'igico. La derecha á una p ... queila distan<:ia 
de su mi.cimi<'nto sP insertaba Pn las túnicas membranosas d .. l qui -
te que recmp!azalia al ovario; de éste lado, este se encontraba en u 
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r. El <l..- unqu" ·m-

l uber­
n l pulmon, 

l vi-}M'ritoni­
nd uttcido )ar. 



n s n diferen s 
parcidos en este 
ganos g neradore 
para aislarles. 

o 

entido , ncontraron , rios foc eo 
~ido anormal, que adher1a íntimam nte á los 

al grado de necesita e una erdadera discecc· 

F...XTA. 

En gosto clel presente año ocupó 1 cama núm "ro 22, del Rer­
vicio d~l Dr. M. Gutierrez [Hospital de 1an Andl''s], una enfer­
ma qu en pocos dias fué victima de una tuberculo is aguda, for­
ma sofocante. 

En la inspeccion d su cadáver, encontramos en su pulmon mu-
chas granulaciones amarillas y grises. bi rto el vientr n 
contró 1 P"ritonPo, el m ent rio y los an lios mPsentéricos 
nos. La pequeíla pélvis estaba en ram nte ocupa.da. por un tum 
ei:if roidal que hacia notabl saliente sobre l arco pulviano. F..s 
era un útero grávido c1,l quinto mes del mbarazo; la supPrficie ex­
terior del útero lisa y normal, el ovario y las trompas fis1olób·,ico ; 1 
peritóneo siu alteracion digna de notar. E traído el útero y abier­
to por una insicion longitudinal an rior, vimos que e habia cor­
tado la placenta en su mayor diámetro, pues ésta estaba insertada 
en la parte media de la pared anterior del útero: e i tía lo que en 
obstetricia, se llama placenta previa. Examinando 's , e ncontra­
rondeocho ánuevegranulacion amarilla del ,·olúmen deunchích 
ro, algunas de estas gmnulaciones e taban ca ienel centrodonde 
hacia la. insicion del cordon, las otra e parcidas. hiert se tas gra­
nulaciones dejaban salir una .·ustancia amarilla Llanquizca, semi­
blanda, dejando una cavidad. i qué era debido ' te estado de la 
placenta1 , 'u consi. ncia y su te tura on normale . o s' qu 
se encuentren est alteracione en la de~ neraciou calcar gra-
sosa ó fibrosa de la placenta. * 

• Ji~sta pieza ha sido vista por el .. r. Dr. M. utierrez y mis inteli ente• 
compañeros J. Carrlenas y A. Guerrero. Una desgracia comvletamente im­
prevista h hecho que no posea esta hermosa pieza qne gustoso hubiera con• 
aervMlo. 
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reo h her demo tr <lo que la tuberculiz cion d 
a nit le in terno de 1 n1u(J'~r, e.·i te en 

ue e h ta cierto punto frecuente pue en 

35 tuberculo hem encontrado la 6 piez· que de-

j mo d ri . 
ue unqu i i mpr on ecutiva á la tuber-

culiz i n p ritoneal ó pulmonar; ue\ <l rr 11 r e 
d un rn n ra primiti 0111 parece demo tr 0 rlo l 
hi to1 i d 1 en~ rn1· nú1n. 13 de la II a.111. Orte,., , " 

p <l cimi nto pel ?i no antecedió n 1nucho á u 

<le ruuch int r' u e tudio, pue da lu-

ar fl f71D í d lo ór ano pelvi no y n p rti­
ul r á. 1 d 1 peritoneo que á n1enudo comprom~t~ l 
id d l p i nte. 
Por último, creo h her demo tr do l tub rculiza-

cion de 1 pl cen ; hecho que unque <lifícil ó imp ir 
ble de conocer en l ivo, no por o d~j de e i tir. 
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He concluido. Poco aventaja ]a ciencia con saber 
que la placenta se tuberculiza. Poco aventaja la Me­
dicina Nacional con saber que lo órganos genitale 
de la mnger se tuberculizan tambien. No creo haber 
dado á la ciencia el ju to tributo que me corre ponde. 

o, ni mucho n1énos abrigo la pretencion de haber 
agregado nada nuevo á la. Patología .Mexican11; pero 
sí me es 1nuy atisfactorio haber eñalado á lo prác­
ticos do intere antes puntos de e tudio. 

F. VALDE. 
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