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GACETA MEDICA DE MEXICO.

PERIODICO
DE LA ACADEMIA N. DE MEDICINA DE MEXIOO.

GINECOLOGIA.

La esterilidad en los matrimomnios.

f[% AsTA hace diez afios, la etiologia de la esterilidad en los matrimonios
| era poco conocida; hoy, con las investigaciones y estudios que se
han hecho, con las apreciaciones confirmadas por la listadistica,

ya esa etiologia no es tan oscura, y empieza 4 ocupar cl lugar que
verdaderemente le corresponde.

Greneralmente hablando, cuando un matrimonio era estéril, la culpa
se hacia recaer en la mujor, acusindola sin motivo plansible; no faltaban
médicos respetables que salieren & la defensa, pero se necesitaba algo més
que demostrase de una manera matematica la verdad de sus asertos, y la
ostadistica del Dr. Kehrer, hecha con la escrupulosidad que acostumbra,
vino 4 llenar ese vacio consignando un niimero de casos de esterilidad bien
estudiados, probando de una manera concluyente, que en casi el 357 de
ellos al hombre corresponde esta cifra.

Facilmente puede comprenderse que estas Investigaciones progresa-
ban con lentitud, pues en muchos casos las indagaciones encuentran obs-
taculos insuperables de parte de los interesados, principalmente de los
hombres, y por otra parte, para obtener resultados medianamente satisfac-
. torios, se necesitaba de un material abundante y de un ginecélogo que se
dedicase con empefio especial 4 esta clase de estudios, Kl Dr. Prochow-

nick, de Hamburgo, tuvo tal empefio, y en los afios de 1883-1887, entre
Tomo XXV. —32. :
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una clientela ginegolégica de 2,500 mujeres, investig las causas de 227
matrimonios estériles. Estas investigaciones, 4 veces rodeadas de toda
clase de dificultades, ministran datos tan curiosos, que merecen todo el
interés del médico, y sobre todo del ginecdlogo, ¥ que necesariamente se-
ran de la mayor importancia en cuanto al tratamiento de la esterilidad de
la mujer. Al mismo tiempo, esos resultados arrojan una luz desconsola-
dora sobre ciertas condiciones de nuestra vida social, cuyo saneamiento
serfa una de las tarcas mas importantes de los gobiernos.

Siendo ayudante del Dr. Prochownick, fui’ encargado de formar la
estadistica de sus observaciones, y me honro presentando 4 1a II. Academia
de Medicina de Méxieo, esta pequefia contribucién al estudio de la este-
rilidad.

En sus investigaciones relativas, ¢l Dr. Prochownick procedié segtin
ol método siguiente:

Lios casos se dividieron en dos grupos generales: uno, que compren-
dia las mujeres qne \inicamente por su esterilidad vinieron & consultar al
médico, y el otro, comprendia todos los casos de las mujeres estériles que
buscaban altviarse por medio de alguna operacién ginecolégica. En todos
los casos procuré examinar 4 ambos esposos; pero muchas veces por desgra-
cia, y bajo los més variados pretextos, este examen fué frustrado; sin em-
bargo, el nimero do los hombres examinados es bastante grande para lle-
gar 4 un resultado casi absoluto en cuanto 4 la etiologia de la esterilidad.

El grupo primere formado por las mujeres que fueron examinadas
Unieamente por la esterilidad, lo forman 70 casos; de esas mujeres perte-
necian:

39 4 las clases superiores,

31 4 las acomodadas.

6 4 las clases de los trabajadoves y artesanos.

% partes (52) tenian de 20 4 30 afios de edad.

1 parte (24) tenian de 31 4 40 1dem 1dem.

% partes (48) llevaban de 13 4 5 afios 'de casadas.
% parte (28) llevaban de 6 4 10 afios de casadas.
5 llevaban méas de 10 afios de casadas.

La mitad (37) gozaban de una constitucién muy buena, 38 de una me-
dianay 1 de constitucién mala.

16=217 no padecian ninguna afeccién ginecolégica.

29=30, 17/ tenfan clertas afecciones insignificantes de los érganos
genitales, es decir: '
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2, 67 (4, 17 segtin la estadistica de Kehrer padecian vaginismo,
hymen imperforatum).

9,27 8, 3 7 segiin Kehrer, es decir, 7 mujeres tenian estrecheces
del cuello y catarro cervieal.

10 endometritis catarral.

2 1dem cervical.

2 retroflexién del ttero.

3 retroversién del fitero.

1 dismenorrea.

1 dismenorrea membranosa.

40, 977 31 mujeres padecian afecciones ginecolégicas més graves, os
decir:

9, 37 (7Y 4, 17/ segtin Kehrer, falta del atero, estado infantil 6 in-
volucién senil prematura.

9 endometritis blenorréica.

6 metritis erénica (3 de ellas de origen blenorrdgico).
4 salpingitis blenorréica.

2 para—perimetritis,

2 ooforitis,

3,97 4, 17 segin Kehver miomas del ttero.

2 tumores oviricos.

Entre estas 76 mujeres, como se ve, habia 217/+38, 1% =59, 1%
sin obstdeulo ninguno para la concepeién 6 con impedimento insignifican-
te, y s6lo 40, 97/ de ellas presentaban afecciones que difienltaban (24) 6
imposibilitaban la concepeion (7).

De los esposos de estas mujeres fueron examinados 46; 15 rehusaban
el examen, y otros 15 no fueron examinados por varios motivos.

De los 46 hombres examinados, 24 tenian el semen normal, 21 (45,
97,) eran azoospérmicos y 1 (2, 27/) era impotente.

Asl so ve qué en 47, 87/ de estos casos, la culpa directa de la esteri-
lidad de los matrimonios la tenfan los maridos {falta de pofentia gene-
rande).

De los 24 hombres que tenian el semen normal, 5 habian nfeceiona-
do & sus mujeres con gonorved, y 4 de estas mujeres quedaban estériles;
de las demés 20 mujeres de estos hombres conecibieron 11, y eran:

1 con retroversién del titero (el embarazo de la concepeién se hizo
por cohabitacién al estilo de los animales ).
1 con retroversion del dtero (por cohabitacién escasa).
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1 con metritis y estrechez, curada por la discisién.
1 idem idem gonorrdica (curacién de gonorrea).
1 1dem estrechez del canal cervical (discision).
2 idem endometritis catarral (eohabitacién escasa).
2 idem vaginismo (extirpacién del himen).
2 idem menstruaccién membranosa (curada por la raspa del ttero).
1 idem endrometritis catarral, después de curada la clorosis.
De las otras 52 mujeres concibieron todavia 5:
1 con retroflexién congenital.
2 idem endometritis catarral.
1 idem con metritis y salpingitis gonorréica.
1 idem con un segundo marido {el primero habia sido azoospérmico).
Las 13 mujeres casadas con hombres sanos y que quedaron estériles
padecian:
4 infecciones gonorréicas por sus maridos.
1 retroflexién irreponible.
1 anteflexién patologica.
2 tumores ovaricos.
1 mioma del Gtero.
1 metritis crénica.
1 involucién prematura.
1 titero infaatil.
1 atrofia del dtero.
De las 47 mujeres restantes que quedaron estériles, 30, 6 sea 63, 87
eran absolutamente sanas (14), 6 padecian afecciones insignificantes (16).
10 tenian afecciones blenorréicas.
3 tumores. .
4 estado infantil.
De las quince mujeres (A) cuyos esposos no fueron examinados, con-
cibieron D, las otras tenian:
4 estado infantil.
2 fibromiomas.
1 tumor ovérico.
1 endometritis blenorréica.
1 parometritis atrofica.
1 era sana.
De las 15 mujeres (B) cuyos maridos rehusaban el examen, tenjan:
7 érganos absolutamente sanos.
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4 catarros ligeros.
3 afecciones blenorréicas.
1 obesidad excesiva.

De las 30 mujeres (A y B) tenfan:

atero infantil 97,

A, una mujer sana, TN eSPOSO ALOOSPETMICO.

B, 10 mujeres, esposos azoospérmicos (lo que apenas puede estar su-
jeto 4 duda); ademéas de B, una mujer tenfa un esposo impotente (confir-
mado por examen médico).

El ntimero total de los azoospérmicos entre 76 maridos de 76 matri-
monios estériles, es por consiguiente:

214+10+1=32=42, 17; el ntmero de los impotentes es 1+1=2=
2, 6% de modo que el poder genital faltaba en 34 casos =44, (A

Histe niimero (p1obable) sacado de 76 casos no difiere mucho del nii-
mero seguro (positivo) de 47, 87 sacado de los 46 hombres examinados,
y también difiere poco del nfimero sacado de las observaciones de Kehrer,
es decir:

99, 7% azoospérmicos, y 5, 97/ impotentes=235, 17/, casos en que
finicamente en los hombres consistia la causa de la esterilidad de los ma-
trimonios por falta del poder generador.

La pequefia diferencia que existe es caracteristica, y puede explicar-
se por la circunstancia de que Kehrer no consideraba como azoospérmicos,
sino 4 los quoe en repetidas ocasiones habian demostrado su falta de esper-
matozoides, mientras que hoy un sélo resultado negativo del examen del
semen, es considerado como prueba confirmada de la azoospérmia.

Cuando no se econsideren (en el grupo B) como azoospérmicos confir-
mados, sino los que tenfan mujores absolutamento sanas, el ndmero de los
hombres que son verdaderamente causa de la esterilidad en los matrimo-
nios, resulta ser de 40, 77

Las precedentes investigaciones estadisticas demuestran también has-
ta la evidencia que es justa la divisién de los casos de afecciones del apa-
rato genital de las mujeres en’dos casos, unas que nada 6 poco dificultan la
concepeibn, v otras que la difienltan de una manera seria.

Se pregunta de dénde viene la azoospérmia de los hombres.

La mayoria de ellos gozaba de una buena constitucién, no mis uno
(57) habia padecido sifilis y uno (57/) era impotente; los otros 19 de 21
casos confirmados de azoospérmia 6 907 habfan padecido 6 todavia pa-
decian gonorrea. Este resultado corresponde con el de Kehrer, cuya esta-
distica ensefia 847/ gonorréicos y 167 impotentes.
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Clomo causa inmediata de la azoospérmia, averigudronse:

11 veces orquitis y epididimitis wnilaterales ; (en 9 casos del testiculo
izquierdo).

92 veces estrecheces de la uretra.

2 veces estrechez y orguitis.

3 veces orquitis y epididimitis doble.

1 vez gonorrea.

1 vez orquitis sifilitica.

1 vez causa desconocida.

11 6 sea 207 de las mujeres estériles padecian afecciones gonoridicas
de los srganos sexuales por contagio de sus maridos; de éstas no conei-

bieron sino una.

De 76 mujeves estériles presentaban, como dije, 59 ningtin impedi-
mento especial para la concepeidn, 007 fueron esterilizadas por sus mari-
dos, y pot consiguiente, no quedaban sino 217/ mujeres absolutamente esté-
riles cuya esterilidad no dependia de sus maridos, y era debida 4 clertas ano-
molias de los érganos genitales de las mujeres; asi es que, la osterilidad de
los matrimonios es debida & los hombres directa 40, 77 ¢ indirectamente
(20%) en 60, 77 de los casos.

La esterilidad absoluta fué debida a:

tatero infantil 977

tumores del titero y de los ovarios 67

anomalias constituclonales. &

metritis y pava~metritis crénica 37.

ooforitis 27/,

total 21

Que las afecciones dichas de las 19 mmnjeres citadas no se deben con-
considerar como impedimento de la concepeidn, viene & ser probado por
la circunstancia de que 13 de ellas concibieron, 8 tenian maridos azoospér-
micos v 7 tenian maridos que absolutamente rehusaron toda clase de exa-
men médico. '

Las 16 mujeres sanas eran casadas:

7 con azoospérmicos.
7 con hombres quo se resistian al examen y
2 con impotentes.

Considerando que algunas de las mujeres infeccionadas por sus ma-
ridos fueron cnradas y concibieron y que en otras el impedimento peque-
fio en apariencia sin embargo causaba una esterilidad permanente, siem-
pre quedan 47 casos=61,8% de esterilidad permanente debida al marido.
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La esterilidad debida & la mujer solo importa 88,27 de los casos; de
estos en 17,27 por un tratamiento conveniente I esterilidad fué elimina-
da; de modo que la esterilidad permanente es debida # la mujer en 217/
de los casos como ya lo he demostrado.

El grupo II de los matrimonios estériles lo constituyen aquellos ca-
s0s, en que las sefioras fueron examinadas por algunas afecciones gineco-
légicas; estos casos forman un total de 151 mujeres; de estas pertenecian:

42 4 las clases superiores.

76 4 las clases acomodadas.

33 4 las clases trabajadoras.

Segtn su edad eran:

69 de 20 4 30 afios.

62 de 31 4 40.

20 de mis anos.

67 estuvieron casadas de 13 4 5 afios.

45 estuvieron casadas de 6 & 10,

39 estuvicron casadas de més afios.

49 eran de buena constitucién,

87 de pasadera.

15 de mala.

tenian rotroflexiones y retroversiones.
estado infantil ¢ involucién prematura.

6
5
138 endometritis cervieal y catarro uterino.
5 endometritis blenorréica.
9 metritis crénica y estrechez del cucllo,
19 tumores del tutero (uno carcinomatoso).
7 tumores de los ovarios.
1 salpingitis catarral.
25 salpingiuis blenorréica.
9 perimetritis.
8 perimetritis Blenorréica.
9 ooforitis.

23 1dem blenorréica,

Normales sin impedimentos de concepeion, eran 6=47/, desérdenes
ligeros (endomotritis y ooforitis simples) tenian 16=10,67/, afecciones
notables que dificultan 6 impiden la concepcién tenfan 129 =85,47.

Entre todas estas sefioras habia 80="537/ con afecciones gonorrdicas,
ocasionadas por los maridos; en 19 casos encontrironse los ZONOCOCOS,
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De 151 maridos fueron examinados 86.
no lo fueron 30.
* . resigtieron al examen 33.
" Entre los 86 maridos examinados tenfan semen normal 65.
eran azoospérmicos 21 =24,47/
De los primeros (65) tenian mujeres sanas 7.
confesaban afecciones gonorréicas anteriores 9.
tenfan mujeres con infecciones gonorréicas 19.
De los 21 habia 8 que tenfan mujeres con afecciones gonorréicas.
Si por analogia con el cuadro anterior se consideran como azoospérmi-
eos quizd 15 de log hombres no registrados y § de los hombres refractarios
entonces resaltan 32,57 azoospérmicos (33,3 segin Kchrer, es decir, 30,2
3,1 azoospermia é impotencia).
De los azoospérmicos confirmados tenian:

iy ¢

estrechez de la uretra,

estrechez de la uretra y orquitls,
orquitis unilateral y epididimitis,
orquitis doble,

sifilis de los testiculos; en

LI Lo = LD =1

casos no se pudo averiguar la cansa.

En 71,47 de los casos la gonorrea habia precedido 4 la azoospermia; se-
giin Kehrer 69,97 de los casos, 6 en 907 de la estadistica anterior.

79=52,37 de laz mujeres habfan sido esterilizadas por la infecclén
gonorréica adquirida de los maridos, y 21 mu jeres = 13,9°/, eran casadas con
azoospérinicos, resulta pues que la mayor probabilidad parala esterilidad del
matrimonio es debida af Lombie on 66,2, de los casos, el caleulo sacado
del primer grapo era 61,8%,.

Ademas, do las 151 mujeres estériles concibieron 18=12%, después
de un tratamiento ginecolégico conveniente, y asi resulta que la esterili-
dad es debida & la mujer Gnicamente en 21,87/, de los casos, lo que con-
cuerda admirablemente con el 21,09/, de la categoria primera.

Salvando el promedio de los resultados de las estadisticas de los dos
grupos, resulta de 225 casos comparados de matrimonios estériles: 64,0%/,
en que los hombres, 21,4°, en que las mujeres son con regularidad la causa
de la esterilidad.

Los resultados mds importantes de las estadisticas y de los exdme-
nes ginecolégicos son los siguientes:

12 La gonorrea es la causa més comin de la esterilidad de los matri-
monios (dos terceras partes).
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Gonococos.

Sifilis constitucional.

OBSERVACIONES,

......

......

......

Gonorrea durante el matrimonio.

Gronorrea al cagarse.

No mas gonococos.

Impotente,
Nunea tuvo enfermedad sexual.




GACETA MEDICA DE MEXICO. 229

29 La azcosperitia, casi exclusivamente ocasionada por la gonorrea,
causa la esterilidad 4 lo menos en una tercera parte de los casos.

3% Kl examen racional de los esposos forma la base del tratamiento
ginecolégico de la cstorilidad de la mujer.

4% Una sola comprobacién positiva de azoospermia es suficiente para
formar el diagndstico de la azoospermia permanente.

5% La mayoria de las afecciones ginecolégicas no gonorréicas, no cons-
tituye un impedimento absoluto 6 serio para la coneepeién,

6* El tratamicnto de laesterilidad de lamujer como se practica aho-
ra v principalmente cl tratamiento mecanico es en la mayoria de los ca-
sos ineficaz y necesita una modificacién esencial.

7% La causa principal de las enfermedades ginecolégicas erénicas y
de la esterilidad permanente de las mujeres es: la Uenorrca de los hombres.

Dgr. E. Lieg.
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FISIOLOGIA.

Diotamen ds la Seccién de Fisiologia, sobre el trabajo presentade
por el Dr. Eduardo R, Garca.,

PUMPLIENDO con el art. 34 del Reglamento, me honro al presentar
% el dictamen relativo 4 Ia admisién del Sr. Eduardo R. Garcia, co-
s, mo socio de la Academia en la Seccién de Fisiologia.

é%j El trabajo presentado es nna memoria original que no ha sido
publicada, y que trata de la dosificacion de la hemoglolina por el método del
Dr. Henocque.

El autor comienza por estudiar la hemoglobina, valiéndose de las in-
vestigaciones de Leydig, Kolliker, Funke, Hope~Seyler y otros: trata de
su preparacién, de sus propiedades fisicas, de sus propiedades quimicas,
de sus combinaciones y de los derivados de esta sustancia.

Tomo XXV.—33.



