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TRABAJOS REGLAMENTARIOS

La radio-sensibilidad de los tumores pélvicos fibrosos es dife-
rente segun su implantacién; decrece del centro a la periferia.

Historia de casos que pueden considerarse tipicos en
~ confirmacién de la tesis anunciada.

Por el Dr. Julian Villarreal.

La introduccién a la terapéutica de los tumores fibrosos de
la matriz de las radiaciones de Roentgen y Curie, ha modifi-
cado de manera radical la concepcidn que en ginecologia se tenia
de esos neoplasmas y ha descartado un buen numero de histe-
rectomias vaginales y abdominales del acervo quirargico, del gi-
necélogo o del cirujano en general, dejando que sus actividades
se ejerciten en otros campos y librando a muchas pacientes de
los riesgos de una intervencidn y de las molestas consecuencias.
de una mutilacién importante que tanto afecta a las mujeres.

Desde los primeros ensayos de las radiaciones en el trata-
miento de los:fibromiomas uterinos, seempezo a notar que no
todos los tumores respondian de la misma manera y que, mien-
tras los tumores murales que no pasaban del ombligo, y causa-
ban- metrorragias de importancia, desaparecian en un lapso de
tiempo de seis a ocho meses, cesando las hemorragias desde el
fin del segundo mes, otros tumores no mas voluminosos que los
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anteriores y. con menores. perturbaciones, no desaparecian sino,
al cabo de un afio y en algunos casos persistia una masa mas o
menos. voluminosa por afios no obstante haberse acabé'do todé’
actividad menstrual y las enfermas no acusar malestar alguno.

' Con el empleo apropiado de la Curiterapia con filtros de
oro, platino, plata, plomo o bronce, de espesor apropiado y mili-
curie-horas suficientes, se ha conseguido que desapareciera un
mayor nimero de residuos fibrosos y se han uegado a tratar gran-
des tumores de la matriz con resultados extraordinarios, como
lo referi a esta Academia hace cinco afios.

Con el advenimiento de los aparatos de rayos X de alto vol-
taje y la produccién de ondas cortas, empleando filtros de cobre
o zinc asociados al aluminio, se ha ‘alcanzado un nuevo progreso
y mayor facilidad en el tratamiento de ciertas clases de tumores:
pero es a la ascsiacién de la curiterapia de rayos gama penetran-
- tes v a la roentgenoterapia de alto voltéjé v onda corta a lo que-
se debe el que lcs tumores fibrosos uterinos y periuterinos ce-
dan de una manera efectiva _v~ré.picla _substrayéndose sin ‘embar-
go a su accidén; los tumores. fibrosos implantados en las paredes
de la pelvis que son poco influenciados por la gamaterapia y los
{ibromas uterinos subperitoneales mas grandes que el puiio, pe-
diculados, que ceden a las radiaciones, pero que pueden necro-
sarse y producir perturbaciones serias.

La observacion de los casos que voy a relatar y de otros mu-
chos, permite clasificar los tumores fibrosos intrapélvicos se-
gin su sitio y sensibilidad a las radiaciones, partiendo del cen-
tro, endometrio, a la periferia, pared pélvica: a paso y medida
que la implantacién se aleja del centro aumenta su resistencia
a la radiacién gama. En extremo sensibles los tumores murales,
1o son mienos los subperitoneales, en grado menor los intraliga-
ientarios y en extremo resistentes los de las paredes pélvicas.

"Si se representa el estrecho superior por una circunferen-
cia, y su centro sea la cavidad uterina, la sensibilidad de los tu-
motes decreze a medida que se aleja su implantacién del cen-
+16, estd es, efi razon inversa a mayor distancia del centro menor
sensibilidad. , ' S o
"+ “Tipo de los tumores altamente sensibles es el de una sefiora
emparéntada con 'mi amigo y compafiero, el Dr. C. Margain, que
con deféféncia que agradezeo, me recomendd que me hiciera
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cargo de su tratamiento. El dia que en junta médica vi a esta
enferma, la encontré en cama. Impresionaba, al verla medio in-
corporada en el lecho, con la respiracién anhelante; la palidez
de su semblante, los labios del color de su cutis, las esclerdticas
de un blanco de porcelana, los parpados y la cara hinchados. Ha-
cia ocho meses padecia metrorragias abundantes, habia tomado
gran cantidad de medicamentos y se le habian aplicado un nu-
mero considerable de inyecciones hipodérmicas, sin resultado.
El sanquistic, hemostil, tromboplastina, coaguleno, etc., no le ha-
bian detenido un momento la sangre que, de dia y de noche se
le escapaba por la vulva. Muchos facultativos la habian asistido
aplicdindole medicamentos e myecciones, taponandola, sin que
ella sintiera el menor alivio. Y le habian propuesto una opera-
cién, pero al consultar a otros facultativos se aplazaba aquella
porque se atribuia la pérdida de sangre ya a una afeccién cardia:
ca, ya a la clorosis misma, ya a una perturbacién ovérica: pare-
cia que el tumor que decian tenia en la matriz no contaba mu-
cho en su dolencia, sin embargo, hacia dos meses que se insis-
tia en la necesidad de una operacién, pero se esperaba para lle-
varla a cabo que mejorara su anemia: ella sentia gran temor por
la intervencién y creia no podria resistirla sintiéndose muy dé-
bil y agotada. Tenia palpitaciones, las piernas y los pies muy hin-
chados ; pasaba muy malas noches, sin poder dormir y sintiendo
que se ahogaba. No tenia apetito; todo 10 que tomaba se le ag‘ria-
ba, las regurgitaciones tltimamente le quemaban el eséfago y la
garganta; para regir el cuerpo eran indispensables los ‘lavados
intestinales y los laxantes. Padecia de la orina en el sentido de
que tenia ganas frecuentes de orinar, siendo la orina concentra-
da y escasa, quedandole la sensacién de no haber evacuado todo
el contenido de la vejiga. Palpando el vientre encontré un tumor
medio, simétrico. del volumen de.un embarazo en el séptimo
mes; de consistencia dura, movible, mate a la percusién. Por el
tacto vaginal encontré la vagina llena de sangre semi-liquida v
en los fondos posteriores coagulos grandes de poca consistencia ;
el cuello de nulipara ligeramente entreabierto, los fondos vagi-
nales libres y por la exploracién bimanual comprobé que el tu-
mor del vientre, de forma reg‘ular., sin ninguna desiguéldad, se
continuaba con el cuello y se movian y desalojaban al unisono.
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No llegué a tocar los ovarios ni bulto alguno que indicara el cuer-
po uterino. h ‘

El diagnéstico era claro: fibromiomas murales haciendo emi-
nencia en la cavidad uterina. El no manifestar desigualdad en la
superficie peritoneal, no obstante su tamafio (tres dedos encima
del ombligo), indicaba rodeaban el endometrio. A pesar de que
el reconocimiento de la orina indicé la insuficiencia renal y he-
patica, volumen 600 c. c. en 94 horas, cloruros 1'80 por litro, al-
bamina 3°00, urea 1000 asi como una intensa anemia, crei opor-
funo intervenir para cegar una fuente por donde se escapaba la
‘sangre y la vida. Sin anestesia y aprovechando las condiciones de
movilidad del tumor y el reblandecimiento y ligera dilatacién del
cuello, puesta la enferma en posicién ginecolégica en la mesa de
examenes, con las precauciones de asepsia y antisepsia debi-
das, colocando un espejo vaginal cogl el cuello con un tenaculo
y al hacer traccién sobre él se escapo gran cantidad de sangre
por el hocico de tenca, méas bien dicho, sanguaza, un verdadero
chorro, cosa que se repetia cada vez que retiraba el dilatador de
Heg‘ar. al grado de dar temor el retirar el que estaba obturan-
do el cuello. La enferma no acusaba grandes molestias y tolerd
el dilatador nimero doce. El aparato radifico, cuyos elementos
estaban hervidos y preparados de antemano, lo confeccioné, mien-
tras el ultimo dilatador quedaba dentro de la cavidad, sirviendo
de tapén. La cavidad uterina medida con el histerémetro, al que
tuve que dar una curva de concavidad anterior muy pronuncia-
da, midié 23 centimetros y pude apreciar que las desigualdades
interiores de la cavidad eran reg’ulares y de gran curva y la ca-
vidad muy amplia; no tropecé cen pélipos ni exuberancias de la
mucosa y ni en el histerémetro, ni en los dilatadores, ni en el
escurrimiento se noto fragmento alguno de tumor o mucosa que
hicieran sospechar una producciéon maligna, que aunque asi hu-
biera sido, no habria variado el tratamiento.

El aparato fué confeccionado con cuatro capsulas de bron-
ce de un milimetro y medio de espesor, conteniendo cada uno
setenta y cinco miligramos de bromuro de radio y dispuestos en
una sonda de hule de Para de dos milimetros de espesor y con
un diametro exterior de once milimetros: la parte activa media
dieciocho centimetros; en el resto de la sonda hasta completar

treinta y cinco centimetros destinada a sostener en la matriz el
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aparato a través de la vagina y saliendo por la vulva se introdujo
un tubo de bronce de seis milimetros de didmetro exterior y un
milimetro de espesor de la pared. Retirado el dilatador se in-
trodujo el aparato dicho, colocando tiras de dasa yodoformada
desde los fondos vaginales hasta la vulva sirviendo de centro la
parte de sonda que salia y se sostuvo con tiras de tela adhesiva
como si fuera una sonda uretral en la regidn suprapibica y plie-
gue inguino-crural.

Desde este momento no se volvié a observar que hubiera
escurriminto sanguineo. Ciertamente que yo contaba con el efec-
to hemostatico del radio, pero en el caso presente sobrepasé a
mi esperanza y a mi conocimiento. Dieciséis horas después se
retir6 el aparato y con él las gasas, haciéndose un lavado vagi-
nal de solucién de permanganato de potasa estéril al 1%: n1 en-
tonces ni en 105 Subsecuentes 1avad05 que se hicieron diariamen‘
te volvié a presentarse una sola gota de sangre tal como si se
hubiera hecho una ligadura. La enferma soporté bien la aplica-
c16n y no habiendo mas pérdidas de sangre, el problema se re-
dujo al tratamiento de la intensa anemia de espoliacién y el es-
tado hidrémico que empezaba a manifestarse aun en sus centros
nerviosos, a lo que contribuia no poco la eliminacién de los pro-
ductos de desintegracién del tumor por los emontorios compro-
metidos renal y hepatico. ,

A los ocho dias de la aplicacién el cuadro era alarmante:
estado de inconciencia y sopor; edemas de los parpados, pies y
piernas. Sin embargo, la orina habia aumentado, el corazén se
mantenia bien, el pulsQ reg’ular, poco frecuente, 80, y de buena
tensidn; se la hacia evacuar diariamente ya con aceite de ricino
va con tintura de Jalapa compuesta; ningiin otro medicamento;
régimen lacteo acompafado de café o chocolate aguados. Poco
a poco fué saliendo de la postracién, presentandose de vez en
cuando sobresaltos tendinosos. Una semana mas tarde la enfer-
ma se expresaba con claridad aunque se sentia débil y decaida;
se le aplicaban 30 centigramos de aceite alcanforado en invec-
ciones de 10 centigramos repartidas en el dia, como ténico. A la
tercera semana pudo incorporarse en la cama ; empezé a alimen-
tarse mejor; su convalescencia fué larga y delicada. Al mes de
comenzado su tratamiento va andaba en su habitacién qi:te siem-
pre se procurd que estuviera ventilada y caliente; los zapatos no
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le abrochaban, pero los ojos ya podia abrirlos bien, los parpados
no éstaban_abotégados ; la'palidez era grande, pero un tinte ro-
sado ligero indicaba que en aquella boca habia labios. Examina-
da la orina, cuyo volumen llegaba a 1,750 c. c. no habia albimina,
la urea habia aumentado asi como los cloruros. Salié por su pie
del sanatorio a los cuarenta y cinco dias de su ingreso. La parte
alta del tumor estaba a tres traveses de dedo debajo del omblligof
La enferma se fué a Tlalpam; a la semana siguiente regresd, se
sentia muy mal: fuertes dolores en las piernas y en la cintura,
los pies muy hinchados, calzaba pantuflas. Sin embargo tenia
mejor semblante ; su cara era-menos palida, habia brillo en la mi-
rada y sonrisa en los labios que seguian coloreandose, ahora
también artificialmente. El tumor quedaba debajo de.la distan-
cia media pubi-umbical, la orina seguia bien en cantidad, trans-
parencia y color pero habia tenesmo; por la exploracién bima-
nual el tumor no se alcanzaba con facilidad. Puesta la enferma
en la posicién de Trendelembourg desalojé el tumor hacia el vien-
tre, librando el estrecho superior de la pelvis de la presién que
el turhor ejercia alli, no estando sostenido por la porcién intra-
pélvica.

Internada la enferma por segunda vez en mi sanatorio la
hice guardar camay ordené que la cama fuera levaqtada de los
pies a una altura de 0.40 para que el tumor, al sufrir su reduec-
cién, no siguiera comprimiendo las venas iliacas y los nervios de
la fosa iliaca interna. Una semana después la enferma salia del
sanatorio con la prescripcién de pasar la mayor parte del tiem-
po reclinada en un sofa y por la noche su cama fuera levantada
de los pies. No estando ya a dieta hacia quince dias tomaba una
sal de fierro. o ‘

Un mes después esta enferma se presenté en mi consulta
completamente transformada: todavia palida la cara, los labios
engafiosos, la conjuntiva y las encias rosadas, alegre, agil, sin do-
lores ni hinchamientos; el tumor habia caido a la pelvis y tenia
el volumen de un embarazo en el tercer mes.

" Hoy, mas de dos afios transcurridos, dificilmente se reco-
noceria en esta viajera de cutis tostado por las brisas del mar,
por el aire y el sol de los trépicos y del Valle de México, que in-
cansable va de un océano al otro, a través de la Republica y que
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pronto saldrd para Europa y Africa en viaje de recreo que du-
rara meses, a la clorética y doliente dama de otros dias.

No siempre son tan dramAticas las curaciones con radio:
las hay tan sencillas que sorprende el que en la época actual to-
davia se traten ciertos tumores por procedimientos quiragicos,
como el caso que voy a referir y que es indudablemente patron
en el que debe comprenderse el tratamiento de la gran mayoria
de los tumores fibrosos murales del centro de la pared uterina,
con igual eminencia hacia las cavidades uterina y peritoneal y
revestidos de un espesor apreciable de pared uterina; en una
palabra, tales tumores constituyen la mayoria_ de los tumores fi-
brosos (fibromiomas) del vitero, los que se prestan admirable-
mente para la histerectomia abdominal supravaginal con pediculo
intraperitoneal, facil, eleg‘ante, benigna, 3% de mortalidad. Los
sintomas: tumor del vientre, duro, medio. simétrico y metrorra-
gias no son muy molestos; los dolores y dificultad de la miccidn
y defecacién son raros. Es también en esta clase de tumores en
los que el radio y los rayos X aun de onda media, hacen maravi-.
llas aliviandose las pacientes de las metrorragias y haciendo des-
~ aparecer el tumor sin molestias, sin incomodidades, sin peligro
alguno y con 0% de mortalidad.

La Srita de B. de San Luis Potosi, de 37 afios de edad, muy
conocida y pariente de mi amigo el Dr. Soberén, padecia desde
hacia muchos afios de fuertes metrorragias y de ocho a diez meses
ala fechaen que me consultaba un periodo alcanzaba a otro, sien-
do asi las pérdidas continuas. La palidez de su semblante ates-
tiguaba su padecimiento, sintiendo horror por todo lo que sig-
nificaba cirugia, no habia querido consultar sobre la causa de
~sus males, temiendo se la aconsejara una operacién y si no hu-
biera sido por un tumor ulcerado de la mamila izquierda y una
invasién de tumores verrugosos, confluentes, que se contaban por
cientos en todo el tronco, del cuello a la pelvis, por delante, por
detras y por los lados, hubiera seguido sufriendo las pérdidas san-
guineas. Al hacer la exploracién encontré un tumor que pasaba
dos dedos arriba del ombligo, duro simétrico, regular, movil e
indoloro. Un epitelioma espino celular perlado, ulcerado, de la
mama izquierda a tres dedos arriba y adentro del pezén, adhe-
rido e infiltrado en su base, en una extensién de 07 x 05 sin in-
vasi6én ganglionar; los papilomas que invadian el tronco, estaban.
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aproximados unos de otros, variando su tamafio del de una len-
teja al de una mora y su color del café claro al negro. Tratan-
dose de una virgen pudorosa, con la mayor circunspeccion, para
no ofender su pudor, cubierta con su camisa se le hicieron las
aplicaciones de rayos X, 120.000 voltios, filtro de 4 M. M. Ala
0'50 de distancia focal por cuatro campos, dos anteriores y dos
posteriores, un 90% de dosis eritema por cada campo. _

El epitelioma fué tratado con radio y se aplazd para mas tar-
de el tratamiento de los papﬂomas del tronco.

~ El tratamiento por los rayos X fué dificilmente tolerado y
las dltimas sesiones fueron un verdadero suplicio, por las bas-
cas, nausea y sensacion de mareo, no tolerando mas de diez a
doce minutos en cada sesién. El convencimiento de que era la
Ginica manera de librarse de su padecimiento sin operacién la
hacia sobreponerse a la impresién que le causaba el gabinete de .
radiaciones, sintiendo el olor del ozono aun cuando los aparatos
no hubieran funcionado desde la vispera y los ventiladores tra-.
bajando y.las ventanas ampliamente abiertas hicieran. que todo.
¢l olor se hubiera disipado. Los sacrificios fueron ampliamente
recompensados, el primer periodo menstrual que se presento le
duré tres dias con regular cantidad; el segundo periodo ya no se
presentd, la tlcera epiteliomatosa iba en alivio y mientras cica-
trizaba, propuse y fué aceptado el tratamiento de los papilomas
con rayos X de onda larga y campos anchos.

Los papilomas que habian sufrido la radiacién al nivel de
la parte inferior del vientre, tanto por delante como por detras,
no habian experimentado variacién alguna. El efecto que este
nuevo periodo de radiaciones produjo hizo que no las soportara,
las nauseas y-la repugnancia eran invencibles: la enfermedad de
los rayos en su forma més aguda no permitié que se diera mas
de una media dosis de eritema por detras y otra por delante.

Han pasado cinco afios, del tumor no hay huella; jamas vol-
vio a presentarse un escurrimiento sanguineo; la joven clorética
v voluntariosa es hoy una persona ponderada y de aspecto sano,
de tez sonrosada. El epitelioma del seno se ha reproducido y es
objeto de nuevo tratamiento del que en otra ozasién me ocupa-
ré. De los papilomas cutineos sélo quedan en algunos lugares
manchas pigmentadas como lunares, ninguna exuberancia; los
mas de los papilomas desaparecieron sin dejar sefal.
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Los aparatos modernos estan encerrados en una ;,caja con su
ventilador especial, el tubo también encerrado e independiente
del recinto donde se encuentra el enfermo; el cuarto de radiacio-
nes ampliamente ventilado, evitan que haya ozono en la atmés-
fera; pero no €s s6lo el ozono la causa de la enfermedad de los
rayos (Strahlen Krankenheit) de los alemanes, no, la enferme-
dad es causada por la eliminacién de los productos de la desin-
tegracidén organica de los tejidos neoplasicos y de los tejidos sa-
nos, productos variables con las celdillas y variables con los in-
dividuos, en algunas personas no producen resultados apreciables
y en otras sl y en las enfermedades malignas en los tumores que
rapldamente se desxnteg’ran y en los individuos cuyos emontorios
funcionan mal un tratamiento 1naprop1ado puede ser pehgroso v
aun-mortal en la clase de tumores de que vengo ocupandome,
hasta ahora no he presenciado ni he visto descrito tal fenémeno.
Muchos son los casos que se tratan con rayos X de diferente
longitud de onda en mi sanatorio en que hay que dar dosis eri-
tema y aun 20 y 25% mas sobre dos o mas campos y Hegan a un
159 los que no toleran las radiaciones Roentgen: con el radio es
" menor esta intolerancia v solo se observa en los tumores mahg’-
nos y voluminosos.

La observacion que paso a referir es el ejemplo de lo que
sucede habitualmente, del comin de los casos, de la sencillez
del tratamiento en estos tumores de la 'operacién Standard que
decia mi companero y amigo el Dr. Castafieda en la discusién
que sostuvimos, pronto hara seis afios, ante esta H. Academia:
La c1rug’13 (l'nsterectomla) por fibromiomas uterinos o el trata-
mientos de éstos por los agentes fisicos.

La Sra. de A., de 48 afios, multipara, hija de un reputado
c1ru]ano yva finado y que fue pre51dente de esta, Academla, lleva-
ba desde hacia afios un tumor de la matriz sin g’randes molestlas,
pero que iba crec1endoy con el aumento‘de volumen y la proxi-
midad de la menopausa los periodos menstruales eran abundan-
tes y prolong‘ados el tumor tenia el tamafio de un embarazo de
siete meses y medio y la 1nqu1etud de la pac1ente era grande
h1]a de c1ru]ano conocia a muchos del gremio y habia aceptado
los serv1c1os de un operador extranjero que reside en esta capl-
tal. Un j joven doctor de nuestra facultad le aconse]o me con-
sultara.
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Siendo la afeccién la que describo, dije a la sefiora que ac-
tualmente los tumores fibrosos como el que'ella llevaba se po-.
dian tratar de otra manera que por la operaciéon y que con este
tratamwnto, aphcacmn de racho, se obtenian resultados seme-
jantes al de la operacion : desaparlcmn de las hemorraglas y del
tumor, conservandose los organos y su funcién ‘de secrecién in-
terna; las molestias del tratamiento serian pocas y de ninguna.
manera comparables a las de la operacién rnés correctamente
pra::’ucada y mas fehz, que una operacwn siempre es una ope-
racién seria aun en las manos mas expertas y el porcentaje - de
mortalidad es corto, exag’erado, un 9%. ponlendo a salvo 1as com-.
pllcacmnes que alg’unas veces se presentan en las operaciones,
que causan molestias y sufrimientos que pueden durar por toda
la vida. (Pero el radio no quema, ho destruye las visceras por
dentro? —me rephco la dama.

Aphcado correctamente, como debe aplicarse. —le respon-
di— no causa dafio alguno v si alivia, y aun en el caso de que
su aphcacmn no curara, quedarla el recurso de la operacmn Pa-
sO mes y medio sin que yo hubiera tenido noticia de esta apre-
ciable y dlstmgmda sefiora y supuse que ya se habria operado-
y estaria bien y feliz con su mutilacién vitero-ovarica. No fué asi:
este tiempo fue empleado‘ en informarse con sus relaciones en
Paris de si se trataban con radio los tumores fibrosc_vs y s1 no ha-
bia peligro con tales procedimientos La contestacién fué satis-
factoria y carltatlva y eloglosa para mi; la recomendaban me con~
sultara. :

Sin anestesia dilaté el cuello uterino y coloqué en el interior
de la matriz una sonda con tres cépsulas de radio con un total‘
de 210 mlhgramos de bromuro de radio; la pequefia operacion
fué soportada sin gran molestia; di una dosis eritema, ret1rando
el aparato a las 16 horas. Cuatro dias despues de]aba el sanato~
rio esta sefora, asombrada de que, con tan pocas molestias, se
Ludlera conseguir la desaparlcmn de aquel tumor que por afios
}\abla sido su pesadllla una sonrisa de 1nf'reduhdad un gesto
de decepcion se dlbu]aron en su semblante; no traté de conven-
cerla, sélo la dlje que tuviera presente que hasta ocho semanas
despues notaria los efectos del medicamento. Qulnce ‘dias mas
tarde, que la metrorragia se presenté con la fuerza de antes,.
aunque con menos duracién, tuve que recordar las ocho sema-
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nas de que habia hablado para no parecer defraudador de espe-
ranzas. A las cuatro semanas el periodo fué escaso, de tres.dias
de duracién aunque seguia un flujo molesto y dolores de plernas
vy cintura; la aconsejé el uso de lavados vaginales antisépticos
v levantar por las noches los pies de la cama. Pronto hara tres
afios que no ha vuelto a presentarse el periodo; del tumor sélo
queda el recuerdo. Reconocida esta sefiora por el beneficio re-
cibido, se hace lenguas de la sustancia que “quemaba y destruia
las entrafias” v lamenta no haberse tratado afios atras v haber
ignorado tal maravilla, ete., etec.

Con los tumores fibrosos de la matriz nos pasa lo mismo
que con los demas neovlasmas benignos y malignos, que lo ig-
noramos todo y que la observacién y la experiencia nos van indi-
cando ciertos hechos que catalogados convenientemeynte, nos se-
fialan la linea de conducta que debemos seguir para Poder aliviar
a los pacientes de sus dolencias, infiriéndoles el minimo de mo-
lestias. He referido cémo los tumores sftuados al derredbor, en
continuidad o contigﬁidad del endometrio, ceden yva al Ijadio, ya
a los rayos X. encontrando la indicacién del uno o del otro de
los agentes. En la primera observacién lo fué la necesidad de
una exploracién uterina y el resultado répido. La aplicacién de
una sonda radifera fvé el tapén que detuvo la hemorragia. En
la observacién segunda la aplicacién de los rayos X fué la mas
oportuna y acertada tratindose de una virgen. En la observa-
cién tercera, una multipara entendida en achaques de medicina,
persona de sociedad y de mundo, el tratamiento por el radio fué
el mas apropiado, no habiendo. por decirlo asi, interrumpido su
manera de ser y disponiendo libremente de su tiempo.

La observacién siguiente ensefia cémo hay tumores fibro-
sos de la matriz que son resistentes a los rayos X, asi sean és-
tos de onda corta y aplicados por personas competentes a la dosis
necesaria y aun en exceso produciendo radio-dermitis. De gran
mnterés para el ginecdlogo y el radidlogo es saber cuiles son es-
tos tumores para no exponerse a fracasos, que desaniman y des-
corazonan a las enfermas y que vienen en menoscabo de un arte
que tantos servicios presta a la humanidad doliente.

La Srita. H., de Jalapa, Veracruz, me fué presentada por
mi amigo el Dr. Espinosa. Esta sefiorita habia sido tratada in-
tensamente en esta capital por un radiologista entendido, con
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tubos Coolidge refrigerados, excitados por 200,000 voltios; filtro
de un milimetro de cobre y uno de aluminio, en sesiones repe-
tidas y no obstante lo penetrante de la radiacién y de haberse
presentado una radio-dermitis extensa en la piel del vientre de
la regién pubi-umbilical, de la que venia padeciendo hacia cua-
tro meses, ni las hemorragias habian cesado, ni el tumor habia
disminuido de tamafio y el estado psiquico de la paciente era
lamentable, teniendo verdadero horror y pavor de todo acto ope-
ratorio. La enferma, de 44 afios de edad, alta, delgada, palida,
presenta la radio-dermitis extensa ya mencionada, de forma ova-
lada, que mide doce centimetros de alto por ocho de ancho, que
la hace sufrir mucho y refiere que de hace afios venia padecien-
do de periodos abundantes y prolongados: que también hacia
muchos afios sabia que tenia un tumor en la matriz, que no so-
lamente su hermano que era doctor y el Dr. Espinosa se lo ha-
bian dicho, sino que ella se lo sentia. Repetidas veces la habian
hablado~de operacién, pero jamas habia aceptado y sentia ver-
dadero horror por todo lo que fuera operacién; que hacia diez
meses la habian empezado a tratar con rayos X, que le habian
hecho muchas aplicaciones, pero que las hemorragias continua-
ban y el tumor estaba en un ser; que hacia cuatro meses la ha-
bia aparecido la lesién que presentaba y no le habian hecho mas
aplicaciones. El llanto silencioso y amargo siguié a la narracién
de sus penas. Observando el estado psiquico y moral de la en
{erma procuré consolarla al mismo tiempo que la exploraba. El
tumor pasaba dos dedos del ombligo, era de consistencia dura,
de superficie gibosa y regular, su situacién media y simétrica.
Con defensivos de solucién bérica tibios estériles y con una po-
mada de lanolina 50'00, resorcina3’00, 6xido de zinc 5°00 para
que no se pegara la curacién y después, con el mismo objeto,
usando tela partecinada o ahulada, desaparecié en seis semanas
la radio-dermitis, que denunc_iaba la intensidad de la radiacién,
sobrepasando mucho la dosis eritema. La resistencia del tumor
a los rayos X de onda corta {seria la misma para el radio? Al
rehusarse la enferma a todo tratamiento operatorio estaba jus—
tificada la curiterapia. Anestesiada la paciente, maltratando lo
menos posible el himen, con un tenaculo traje el cuello, eénico
y de qrificio estrecho, hasta la vulva; medi con un histeréometro
la cavidad uterina que tenia 020, ademas, era amplia y lisa, di-
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iaté el cuello e introduje hasta el fondo uterino un aparato de
radio compuesto de cuatro cépsulas en tandem para dar la' me-
dida de 0.20 e introducidas en una sonda de hule de Para, esta
misma, sostenida como ya he dicho, di una dosis subestal en
vista del ningﬁn resultado obtenido con los rayos X de onda
corta.

Cada tres o cuatro meses hacia viaje la Srita. H. desde Ja-
lapa, para que comprobara yo el estado de su tumor; se sentla
tranqulla desde que las hemorraglas habian desaparecxdo, que
fué la consecuencia inmediata de la ,apllcacmn de radio, pero el
tumor disminuia lentamente. Al sexto mes estaba el fondo a tres
dedos debajo del ombligo. Para acelerar su desapariciéon apli-
qué de uno y otro lado del tumor, en las regiones del ovario, una
placa de radio (pack) con 290 miligramos de bromuro de radio,
filtro de cobre de dos milimetros, distancia de la piel, 2 centime-
tros, dando 209 mas de la dosis eritema, lo que produjo vesica-
c16n como si fuera dosis estal; tuvo la molestia consecutiva que
duré tres semanas en curar.

Despues de este tratamiento el tumor comenzé a Jfuncln‘se
y de,saparecm como tumor abdominal, cuatro meses despues, y
como tumor pélvico al afio de iniciado el tratamiento. La explo--
racién por el recto manifestaba una matriz un poco crecida, en
ligera anteversién. En diciembre dltima vino de Jalapa la Srita.
H. a decirse que seguia bien, la exploracién confirmando su di-
cho, teniendo la matriz el tamafio normal.

Caso semejante al anterior, aunque la masa de los tumores
muy voluminosa como un embarazo de ocho meses y medio, es
el de la Srita. X, de Puebla, las metrorragias sumamente abun-
dantes y de gran duracién, se alcanzan la una a la otra con pér-
didas de sangre continuas, que debilitan y agotan su organismo,.
impidiéndola trabajar; los dos ultimos periodos anteriores al dia
en que me consulté no habian sido tan abundantes sobre todo el
<ltimo, lo que la habia permitido hacer el viaje, no obstante sen-
tirse muy incémoda, como embarazada, nauseas, basca, pérdida
de apetito y dolores en todo el vientre, de poca duracién, algunosr
fuertes que la oblig’aban a guardar cama y hacia un mes faltaba
a la oficina en donde trabajaba. Ya he dicho que el tumor era
voluminoso, la parte alta quedaba un poco deba]o del apendlce
Xifoides. A la palpacxon era de consistencia semiblanda, 1rregu-
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lar en la superficie, pudiendo limitarse gibas redondas, suaves,
que daban la sensacién de un conglomerado de tumores esféricos
1 ovales unidos entre si. Siendo virgen, la exploracién por el rec-
toy la palpacmn bimanual confirmaban la 1 1mpre51on anterior de
tumores blandu]os sin poder limitarse nada que indicara el es-
tado de los ovarios ni que la matriz fuera mdependlente de esta
masa tumoral. La orina normal. Con el co_nsent1m1ento de la
enferma y de su familia iba a hacer la exploracién bajo la anes-
tesia cloroférmica de la cavidad uterina para la aplicacién de un
aparato radifero. Anestesiada la enferma procedi al examen del
vientre para palpar otra vez el tumor y me sorprendié la colora-
€10n negruzca, la extrema plgmentacwn de la linea media desde
el publs hasta el apendice Xifoides y en una anchura de 4 a 6
centimetros. Rela]ados por la anestesia los musculos del vien-
tre, la sensacién de blandura y la 1 1mpresion de masas reg‘ulares
en la forma y consistencia diferente llamaron mi atencmn asil
como la de mi1 ayudante el Dr. Ortega, que exteriorizé su pen-
samiento “d1c1endo. LEsta embarazada? Mi conviccidn era otra.
no tanto por las metrorragias anteriores y la continuacién del
periodo, sino por la consistencia y forma de las desigualdades
que se notaban a través de la pared abdominal; la integridad
del himen robustecia el diagnéstico, a pesar de la pigmentacién
de la linea media y de las areolas de los senos. Pero como de
esperar nada se aventuraba y un error es s1empre posible y para
* dar satisfaccion a la opinién contraria a la mia y a la conciencia
de todos los presentes, aplace la intervencién hasta que el tlempo
aclarara el dlagnostlco A la familia se la dl]O que la exploracion
Ba]o la aneste51a habia indicado la conveniencia de esperar dos
o tres meses mas para el me]or resultado del tratamiento.

Pasaron el primero y el segundo mes sin gran cambio en las
pérdidas sanguineas durante el periodo y sin mayores molestias:
el volumen del tumor no aumenté de manera perceptible v al
tercer mes la metrorrag’1a habiendo sido prolongada y abundan—
te, sin dolores y el tiempo transcurrido mas que suf1c1ente para
que un engendro hubiera manifestado su presencia, confirman-
dose el cllagnostlco prlmltlvo de fibromiomas multlples murales,
de los que algunos hacian eminencia en la cavidad uterina y otros
en el pentoneo y no pocos de éstos siendo sub-perltoneales sé-
siles y todos mas o menos edematosos, procedl ala exploracmn
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de la cavidad uterina, encontrando que ésta media 23 centime-
tros y era muy amplia.  La dilatacién del cuello, fué facil y el hi-
‘men se maltraté poco, porque con un gancho de Kélly traje el
cuello hasta el exterior.

De antemano habia pre‘pa'raclo un aparato radifero con cua-
tro cépsulas de plata de 1 milimetro de espesor su pared; con-
teniendo cada capsula cinco tubos de platino y cada tubo de dos
centimetros de largo por un milimetro y medio de diametro y
0.15 mm. de espesor y 147 miligramos de bromuro de radio. Las
capsulas, puestas en tandem en un tubo de vidrio de 0'75 mm.
de espesor y éste a su vez, en un tubo de hule, teniendo la parte
activa del aparato 0'16 m. de longitud y once milimetros de dia-
metro. Un tubo de bronce de cinco milimetros de didmetro y
veinte centimetros de longitud dentro de la sonda de Nelaton
en el que estaba el tubo de vidrio que contenia las capsulas ra-
diferas, sostuvo el aparato dentro de la cavidad uterina, fijando
su extremidad que’ salia por la vulva, con 'giras de tela adhesiva
v una compresa. La radiacién de rayos Gama penetrantes con
exclusién de todo rayo beta fué de 24 horas, dosis sub-estal o
sea 3,500 miligramos hora de radio elemento.

Todavia hubo pérdida de sangre en la época de su periodo;
el menstruo subsiguiente a la aplicacién de radio no se presen-
t6, las molestias, sin embargo, no disminuyeron aunque la masa
tumoral se habia reducido de tamafio y su consistencia era mas
dura. Dolores en las piernas y cintura la incomodaban. Hay una
perturbacién dolorosa en la marcha hacia la salud, que he teni-
do ocasién de mencionar en la historia de las otras enfermas de
que antes me ocupé.. Para aliviar este estado aconsejo que al
‘estar acostada la enferma estén Ievantados los pies de la cama,
asi el tumor se desprende del estrecho superior y de las fosas
iliacas, siendo casi inmediato el alivio y en el curso de una o dos
semanas el tumor disminuyendo mas de volumen, se acomoda
en la pequefia pelvis, pasando por el estrecho superior y los do-
lores y edemas desaparecen.

’ A los tres meses de la aplicacién de radio, la sefiorita podia
ocuparse de sus tareas y hacer recorridos a pie, pero, con moles-
tias. La parte alta del tumor quedaba todavia a un través de
dedo debajo del ombligo y el vientre abultado, molestandola sus
compafieras con sus chanzas. Dos meses después. no reducién-
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dose el volumen del tfumor hice aplicarle los rayos X de 200,000
voltios en un aparato Standard de dos discos rectificadores, con
tubo Coolidge enfriado con aire, filtro de un milimetro’ de cobre
unido con otro de un milimetro de aluminio, campos anterior y
posterior de 025 x 0'25 distancia anticatodo piel de 0'50,4 mi-
liamperes y tiempo suficiente para una dosis eritema en cada
campo. La paciente soporté con algunas incomodidades las apli-
caciones, pero sujetandose a dieta lactea y purgantes de aceite
de ricino para desintoxicar el organismo y dejar libres sus emon-
torios pudo sobreponerse a las nauseas y bascas e incomodida-
des de la enfermedad de los rayos. A la cuarta semana fué sen-
sible el encogimiento del tumor y a los dos meses no se sentia
arriba del pubis. La salud de la sefiorita no podia ser mejor, de-
sempefiando sus trabajos domésticos y de oficina a satisfaccion.
Perdi de vista a esta enferma hasta dos afios después que con
motivo de una fiebre intestinal se desmejoré mucho y vino a con-
sultarme si su padecimiento anterior tendria alguna relacién con
la enfermedad Gltimamente sufrida y el estado de debilidad en
que estaba. El examen de los drganos pélvicos demostré que
Zstos se encontraban en las mejores condiciones, la matriz en
lig'era anteversion un poco grande, del tamafio de la de una multi-
para, los ovarios pequefios y de consistencia mas dura que la nor-
mal, las reglas no habian vuelto, pero los bochornos la molesta-
ban mayormente en épocas determinadas del mes;: con un poco
de bromuro que tomara el malestar disminuia y aun desaparecia.

La aconsejé un régimen alimenticio sencillo, alimentos de
facil digestién y un digestivo acompaifiado de benzonaftol.

Si los tumores que se alejan del endqmetrio hasta dejar de
ser murales y sub-peritoneales sésiles, llegan a ser resistentes
ya a la Roentgenoterapia penetrante, ya la Curiterapia de Rayos
Gama aplicados aisladamente, ceden al aplicarse combinados:
la primera por campos exteriores grandes y la segunda, intra-
uterina; pero si los fibromas son pediculados, sub-peritoneales
va he dicho que no deben tratarse por la gamoterapia Roentgen
porque aunque resistentes pueden necrosarse y traer accidentes
peligrosos, por poco que dichos tumores sean tan grandes como
el puilo; y si el tumor se desarrolla entre las hdjas del 1ig'amento
ancho y el pediculo que lo lig’a con la matriz es delgado ¢ no
existe y el tumor sélo guarda relacién de continuidad con ella,
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se manifiesta la resistencia a la gamoterapia Roentg’en y Curi
reunidas, resistencia tanto mayor cuanto el tumor se encuentra
mas separado de los lados de la matriz. La caracteristica de es-
" tos tumores intraligamentarios es la desviacién que imprimen
'~-a la matriz, el cuello uterino siendo arrastrado, muy alto en la
pelvis, generalmente detras de la sinfisis pibica inaccesible al
dedo que explora y mucho mas al espejo que escudrifia. Un caso:
La esposa de un colega me fué recomendada por mi amigo y co-
- lega ya finado Profesor Gallegos. El tumor del tamafio de la ca-
beza de un nifio de 10 afos llenaba la excavacién pélvica y so-
brésalia tres dedos encima del pubis. el cuella uterino altamente
situado detras de'la sinfisis pubica, no lo alcanzaba con el dedo
indice, el tumor que hacia saliente en la vagdina distendiendo la
pared posterior y pegandola contra el arco pubico dificultaba mas
el acceso al cuello. Con anestesia clorofé6rmica, hecho el aseo de
la vagina e introducidos los dedos medio e indice llegué al cuello
deprimiendo mucho el perineo flojo y desgarrado por partos milti-
ples. Para introducir un histerémetro 'fije con un tenéculd el labio
posterior del cuello y guianclo con el dedo introduje el histeré-
metro y me di cuenta del rechazamiento de la matriz hacia la
pared lateral de la pelvis y que su cavidad media 16 centimetros
y no era muy amplia. Las perturbaciones que mas molestaban
a la enferma eran las metrorragias profusas y de larga duracién,
estrefitmiento crénico con hemorroides externas e internas que
estrangulandose y ulcerandose también sangraban y la hacian
padecer aumentando la anemia y los trastornos psico-neurédticos
que la hacian recurrir a algéin medio que la aliviara y que no fue-
ra operatorio; que de pensar en ello, la hacia caer en una crisis
nerviosa de llanto y convulsiones. Preparada convenientemente:
la enferma, el examen de la orina no presentaba nada de anor-
mal, se la cloroformé y se le hizo la dilatacién uterina para apli--
car un aparato de Radium que iba del fondo al cuello uterino,.
aplicandose una dosis eritema, calculando que se llegara a una
‘dosis‘ est_all_uggn da- aplicacidn de la ‘g’am‘ote‘ra‘pia Roentgenume--
dia: 110 kilo voltios, filtro de cuatro mm de aluminio, aplicada
por cuatro puertas de entrada: anterior, posterior, lateral dere-
cha y lateral 1zquierda, valiéndose de las tablas de Dessauer pa-
ra este calculo; y en vista de que la enferma tenia que redresar a -
su casa pasado el tratamiento, salié del Sanatorio 10 dias des-



258 GACETA MEDICA DE MEXICO

pués de su ingreso. El sefior doctor, su esposo, me estuvo infor-
mando del estado de la enferma: el primer mes se presentaron
las reglas abundantes, pero con mucha diferencia en cantidad y
duracién, repitiendo una segunda vez como un periodo normal,
el estrefiimiento no era tan tenaz y las hemorroides nm1 sangraban
ni eran dolorosas. A los cuatro meses de iniciado el tratamiento,
se presenté la enferma: contenta, alegre, con otro espiritu del
que le habia conocido; la anemia habia desaparecido, asi como
las pérdidas de sangre, no se habia vuelto a presentar el perio-
do en los dos tltimos meses, venia a verme porque se le habia
recomendado. Al examinarla encontré que el tumor habia dis-
minuido de tama#io, no sobresalia de la sinfisis pabica n1 recha-
zaba la pared vaginal posterior a ponerla en contacto con el arco
pibico, el cuello habia descendido y lo alcanzaba con facilidad
con el indice y con el espejo lo podia ver, coger el iabio anterior
con un tenaculo, pasar un histerometro que todavia se desviaba
a la izquierda, la cavidad uterina media 10 centimetros. Por la-
explorazién bimanual el tumor netamente pélvico era del ta-
mano de una naranja grande. La persistencia del estrediimiento
v de las hemorroides eran atribuidas a la compresién rectal. Con
/conskentimiento de la paciente, (c'ontaba_. con el del reposo), apli-"
'qué sobre la parte saliente del tumor sobre la pared posterior de
la v.agina inmediatamente debajo del cuello, una placa de 3 cent.
.de ancho por 6 cent. de largo, un filtro de 2 mm. de cobre y 1
mm. de aluminio v 92 mm. ae hule en la parte activa, 3 mm. de
cobre e igual revestimiento de aluminio y hule en la parte opuesta:
di una dosis sub-estal con 290 miligramos de Bromuro de Ra-
dium, contenido en 20 tubos de platino cada uno de 12.5 a 16
miligramos de esta sal. Retirado de la vagina el aparato, lo apli-
qué alternativamente scbre las regiones ovaricas derecha e iz-
quierda, separandolo de la piel dos centimetros con una placa de
madera y¢ gasa calculando una dosis eritema para cada region.
La enferma estuvo muy. excitada durante los dias que duré la
aplicacién con estado nauseoso e insomnio; bromuro de potasio,
veronidia y dieta lactea la ayudaron a soportar la radiacién pro-
1ongadé e infensé. a que fué sometida. Un afio mas tarde tuve
ocasién de ver a ‘esta enferma que ya no lo era, completamente
transformada, vino a la capital con motivo de los examenes de
sus hijos y aproveché la ocasion para que yo la reconociera; per-
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sistia atin una masa tumoral del tamafio de una naranja peque-
fia sobre el lado derecho de la matriz, €sta era facilmente acce-
sible, en posicién normal ; el cuello visible ; al zolocar. el espejo,
la cavidad uterina de 7 centimetros. Las hemorroides no habian
vuelto a molestarla, las externas marchitas, semejantes_a pe-
quenos condilomas. ‘regia reg’ularmente su intestino. la nervio-
sidad que tanto la hacia sufrir asi- mismo habia desaparecido.
A principios del afio pasado, cinco mas después de iniciado su
tratamiento, la sefiora vino a verme para consultarme de un - pa-
decimiento febril que padecia desde hacia tres meses, se le ha-
bia tratado de fiebre intestinal, paludismo, y se sospechaba de
tuberculosis aunque la reaccidén cutinea habia sido negativa. El
doctor esposo de la paciente deseaba saber S1 no habia alg‘una
relacién entre el padecimiento antig’uo y el presente. Por la ex-
ploracién bimanual vagino-abdominal encontré los organos ge-
nitales internos por su consistencia, posicién y tamafo, norma-
les, el tumor habia casi completamente desaparecido, un ntcleo
duro, como una nuez, se sentia en la base del ligamer'lto ancho
derecho. Con la dltima enfermedad habiz vuelto el estrefiimien-
to que alternaba cada dos o tres semanas con diarreas, las he-
morroides habian vuelto a molestarla aunque no habian sangra-
do. El estado general era malo: palida, enflaguecida, debilitada,
asténica, llorando con el menor motivo y temiendo siempre que
hubiera necesidad de una intervenciénoperatoria.,, La sefiora ha- :
bia sufrido en el afio anterior fuertes quebrantos, una hija sefio-
rita ya habia sido operada y se habia visto grave, aun no estaba
bien, el doctor habia tenido serios quebrantos en su salud e in-
tereses. Fué un alivio grande para él, saber que no habia lesién
alguna en los organos pélvicos de la sefiora, que no sélo no nece-
sitaba de operacién ni siquiera la molestia de la aplicacién de un
agente fisico, Yy €n cuanto a su padecimiento me parecia por'el»
€xamen de la lengua y el vientre y por la marcha de la afec-
c16n, que se trataba de una estasis intestinal crénica, que eva-.
cuantes oleosos, dieta lactea, una faja abdominal, reposo ho--
rizontal ligera posicion de Ffayerdurante las_ noches, le seria su-
ficiente. Actualmen‘l;e la_-enferma restablecida completamente,
de buen color, viva, inteligente y enérgica, ha vuelto a ser la fe-.

licidad de su hog’ar, tres de sus. hijos, han seguido carrera, uno -
de ellos es médico.
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No creo por demas referir en detalle estos casos, seguidos
con constancia, .por el interés cientifico que en si tienen en la
época actual en que se disputan su tratamiento la cirug‘ia y los
agentes fisicos y es del diagnéstico exacto de la- variedad de tu-
mores de donde deben sacarse las indicaciones del tratamiento
v no de que una operacién sea mas O MeENOS facil y brillante y
llevarla a cabo poniendo en peligro la vida de la enferma (uno
por veinte en los casos faciles, y uno por tres o cuatro en los ca-
sos dificiles) y esto en manos de los expertos que hay muchos
que no lo son y emprenden operaciones dificiles e innecesarias
«n el estado actual de nuestros conccimientos.

La observacion que paso a referir marca un grado ascen-
dente en la radio-resistencia de los tumores fibrosos a paso y
a medida que se aleja su situacion de la pared uterina siempre
en el tipo de tumores intraligamentarios. '

- Sra. G., de 36 afios de edad, natural de Saltillo, Coah.,
multipara, su dltimo hijo tiene seis afios, el parto fué dificil, hu-
bo necesidad de aplicar forceps, el nifio nacié como muerto, pa-
lido, sin respirar, con mucho trabajo se le volvid a la vida, el
doctor que la atendié le dijo que tenia un tumor de la matriz vy
que era necesario que se€ operara porque si ténia otro hijo, po-
dria morir la criatura y peligraba la existencia de ella misma. Co-
mo hubo desgarradura del perineo. no tuvo hemo‘rragia, pero si
fiebre que le duré cuatro semanas. Ya antes del tltimo engen-
dro habia tenido hemorragias durante el periodo, pero desde el
tercer mes de nacido su ultimo hijo los periodos fueron muy
abundantes y en los ultimos seis u ocho meses ha habido meses
que los pasa en sangre. El vientre le ha crecido mucho y parece
gue ya va a dar a luz. Quiere que se le opere aunque se le ex-
tirpen los organos, solamente que no se le clig'a nada de esto a
su marido. :

Descubierto el vientre, éste es voluminoso como un emba-
razo en el octavo mes, al hacer la palpacion abdominal la enfer-
ma se queja que le molesta la exploracién, siente el vientre ado-
lorido, de forma globular en general, ajusténdose a las desiguaﬂ-
dades del tumor que es duro, multilobular, la saliente mas gran-
de del tamaiio de la cabeza de un nifio de 14 afios, de superficie
regular e igiualmente de consistencia dura y como toda la masa
del tumor esta hacia la derecha. La percusion senala un area so-
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nora en la parte alta del vientre debajo de las costillas el resto
del vientre es macizo. Por el tacto vaginal se nota que el tumor
llena la excavacién pélvica, que estd profundamente implantado
principalmente a la derecha, el cuello oculto detras del pubis.,
€s 1mp051ble alcanzarlo, aun introduciendo dos dedos. La explo-
racién bimanual confirma lo que de]o dicho: el tumor grande del
lado derecho que se enclava en la pe1v1s y es 1mposlb1e moverlo
con los dedos en la vagina y la mano sobre el pubis rechazando
el tumor hacia el ombligo y el diafragma. la paciente colocada en
la posicién de Trendelenburg‘ forzada. Este enclavamiento ex-
'phca las ganas frecuentes de orlnar, los dolores de cintura v
piernas y el hinchamiento de los pies y tobillo, no hay zapato
que le vengda. La enferma es de un temperamento nervioso, iras-
cible y molesto, todo le desagrada, nada le satisface, se necesita
tacto y pac1env c1a para sobrellevarla. No obstante haber dismi-
nucién de los cloruros de su orina, procech ala aphcacmn de
un aparato radifero intrauterino, anestesiando a la enferma; la ca-
vidad uterina larga y estrecha, media 23 centimetros. No conse-
gui dilatar el cuello y pasar el histerémetro y los dilatadores si-
no después de esfuerzos repetidos y de colocar a la enferma en
posicién de Trendelenburg para hacer desaparecer el angulo del
cuello y enderezar la cavidad. Una dosis eritema de curietera-
pia penetrante 4,000 miligramos Radium elemento hora, y una
semana después y en el transcurso de 12 dias aplicaciones de
Rayos X de onda corta, suministrados por dos campos g‘randes
de 25 cent. por 25 cent., uno anterior y otro posterior, hasta ob-
tener en cada campo una dosis eritema. Como era de preverse
dada la disminucién de cloruros y la compresioén de la desembo-
cadura de los ureteres, la excesiva irritabilidad de la enferma,
la enfermedad de los Rayos fué intensa, las nauseas, vomitos,
repugnancia por todo alimento, hicieron sumamente penosa la
aplicacién y dificilmente soportada: sesiones de 10 minutos, po-
niendo a prueba la buena voluntad y paciencia del personal en-
cargado de este tratamiento. Cuando hay tales dificultades que
los enfermos sufren con la aplicacién de los Rayos X, incomodi-
dades y molestias que les hacen rehusar tales procedimientos te-
rapeutlcos i{no habria que pensar me]or en la operacién?. es cues-
t16n de tacto clinico y Llrcunspeccmn En la enferma de la que
refle_ro la observacmn, se trataba de una masa fxbromatosa volu-
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minosa, con nicleos sub-peritoneales sésiles, desigualdades regu-
lares facilmente perceptibles a través de la pared abdominal. Un
gran tumor ’intraligamentario derecho profundamente enclavado
en la pelvis, comprimiendo la vejig‘a y el recto y las terminacio-
nes de los ureteres, y nucleos murales con poca saliente en la
cavidad uterina pero que alargaban ésta, la operacién, facti-
ble, era pehg‘rosa, el desenclavamiento de un tumor 1ntra11ga-
mentario, duro, que llena la pelv1s. es dificil, laborioso, trauma-
tizante, hay pellgro de seccionar los ureteres, de. desgarrar los
gruesos vasos de la vaina de la hlpogastnca. hay que hacer la
histerectomia total y reparar todo el perltoneo pelv1co canalizando
por la vagma, en una palabra. operacmn larg’a, dificil en una
enferma con emontorio renal deficiente es una operacién grave,
y la enferma tiene cuatro criaturas, la mayor de dcce afios, la
menor de cuatro. Antes que tuviéramos a nuestra disposic'ién los
adentes fisicos, Rayos X, radio, no habia medio de esco]er yo
he praotlcado tales operacmnes aun tumores reblandecidos e in-
filtrados que ag’ravaban la" intervencién operatorla, pero lo re-
plto, en el estado actual de nuestros conocimientos, el trata-
miento seguldo con esta enferma, me parece que ha sido el mas
correcto, el mas loglco, el mas humano, siempre queda tlempo
para una operacmn en el caso de fracasar nuestro intento de ga-
moterapia penetrante. Las dos observaciones siguientes van en
apoyo de esta afirmacidn, pero antes continuaré refiriendo la se-
cuela de la; lucha emprendida para el alivio de esta enferma. El
‘ perlodo y la metrorragia se presentaron enla é epoca habltual con
la decepcmn v el reproche con51gu1ente a la inutilidad del tra-
tamiento como de las molestias sufridas, el tiempo perd1do y
gastos efectuados, y esto, que tanto la enferma como sus fami-
liares estaban advertidos, que la accién benéfica comenzaba ocho
semanas clespués de iniciado el tratamiento. Un segundo perio-
do se presento ya sin hemorragla, sin embarg’o la explosmn fué
seme]ante a la primera: mientras ella tenia perlodo podla ha-
cerse embarazada y jqué iba a ser de ella con otro h1]o! El ter-
cer periodo ya no se presentd; el volumen del tumor se habia
reducido pasanclo dos dedos encima del ombligo. el tumor pélvi-
co también reducido, compnrmendo menos la vejiga, las miceio-
nes eran abunclantes y cada cuatro a cinco veces. La enferma
se sentia aliviada, sin embargo le han aparec1do unos dolores en
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-los muslos y la cintura que la impiden andar como quisiera y tie-

ne necesidad de hacerlo por sus ocupaciones domésticas. ‘La in-
diqué la conveniencia de levantar los pies de la cama cuando
esté acostada de dia o de noche. » ’

El tumor no dando trazas de reducirse de tamano, la ehfer_-
ma preocupada por lo abultado del vientre, me dice lo preferible
que hubiera sido el que le hubieran sacado el tumor, no la con-
vencia n1 parecia darle importancia a lo que dijera, que la ope-
racion era dificil, complicada, que sé corria el riesgo de perder
la yida y que siendo feliz la intervencién habia queé ‘soportar do-
lores y molestias que no eran para referir y que ademas no ha-
bia que pensar en-tal operacién desde el momento en que ella
se sentia aliv‘iacla.,el abultamiento del vientre siendo cuestién de
estética y coqueteria, que no necesitaba se le tomara en consi-
deracién para reducir tal deformidad por un tratamiento opera-
torio. La persuadi para hacer otra aplicacién de gamoterapia
con radio interior y exteriormente. Di un 209 mas de la dosis.
eritema en vista de la resistencia del tumor y se produjo vesica-
ci6n en la pared del vientre que tardé mas de un mes en curar
con el consiguiente desag’rado de la paciente.' El tumor abdomi-
nal se redujo bastante en los seis meses siguientes, el tumor pél-
vico mucho menos, todavia el cuello ‘uterino qﬁedaba muy alto
detras de la sinfisis. Se hizo otra aplicacién de Rayos X de on-
da corta y de Radio en la cavidad uterina obteniéndose en los
meses siguientes la desaparicién del tumor abdominal y que la
enferma pudiera llevar corsé-faja a su agrado. El tumor pélvico
del tamafio de una naranja persistia al lado derecho de la matriz,
ésta, un poco desviada a la 1zquierda, habia descendido tocan-
dose el cuello con facilidad y viéndose con el espejo. El esposo
de esta. sefiora, siendo ferrocari'ilero., tuvo que salir de la capital
y se llevé a su familia, hace mas de un afio no sé de la enferma.

La Sra. de G., multipara, en el cuarto mes del embarazo y
con un fibroma voluminoso (llegaba al ombligo) que amenazaba
la vida del vproducto Vv en caso de que éste se lograra expondria
siempre a la madre a un parto distécico, fué operada en el Hos-
pital Francés de esta ciudad el mes de abril de 1923 por el Dr. N.,
quien le practicé una laparatomia media supra-ptbica, encontran-
do que el tumor era intraligamentario. Al dividir el ligamento
ancho para hacer la enucleacién del tumor se produjo una he-
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morragia tan profusa y grave que el cirujano dificilmente pudo
cohibirla no llevando mas adelante la intervencién.

El aborto tuvo lugar la noche de ese dia, lo que complicé la
51tuac1on, pero debido a la acertada y oportuna intervencion
todo paso sin mas trastornos y al mes salié la enferma del Hos-
pltal, con su tumor, pero sin el pehgro del parto distocico que la
amenazaba cuando llevaba el producto en su seno.

Poco tiempo después empezé la paciente a padecer de pun-
zadas (neuralgias) en el muslo derecho y lado correspondiente
de la pelvxs este sufrlmlento fué acentuandose al g’rado de serle
intolerable y pasados seis meses de la operacién volvié a presen-
tarse el peligro de un nuevo embarazo; la sefiora era en ex-
tremo fecunda.

El Dr. N. quiso conocer mi opinién: la paciente con nume-
rosa familia, ocupando posicién distinguida, frecuentando la so-
ciedad cada vez que los dolores se lo permitian y con la apa-
riencia de buena salud, no le parecia al respetable colega que por
de pronto se recurriera a una nueva operacién escarmentando
con el recuerdo de los sucesos pasados.

Al examinar la enferma pude darme cuenta de lo siguien:
te: el tumor del tamafio de una toronja, duro, resistente y redon-
deado, situado en el lado derecho del hipogastrio avanzaba has-
ta la parte media de la fosa iliaca y hacia abajo hasta el arco de
Poupart sin pasar de su parte media; el tumor en esta region era
‘mamelonado, se sentia con facilidad a la palpacién y parecia es-
tar debajo de la piel; sin embargo, haciendo que la enferma se
incorporara no se sentia el tumor. La exploracién bimanual me
‘manifesté la independencia del tumor y de la matriz: ésta, de
tamafio normal, mévil y en ligera retroposicién, y el tumor, de
volumen, dureza y regularidad indicadas, firmemente enclavado
en el lado derecho de la pelvis, extendiéndose hacia atras hasta
la regién de la hipogastrica y hacia adelante hasta el pubis sin
pasar hacia abajo del estrecho medio, por estos caracteres y los
-datos recog‘ldos dlag'nosthue fibroma sub- perltoneal, 1ntra11ga-
mentario, comprlmlendo los nervios abclomlnogenltales al nivel
de la 1ngle : habiendo tenido probablemente su orlgen en las apo-
neurosis que se insertan al nivel de la espina pubica derecha,
desdoblando los planos musculo-aponeurdticos de la pared ab-
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dominal, desbordando los vasos iliacos y el estrecho superior,
desprendiendo el peritoneo y después introduciéndose entre las
hojas del ligamento ancho, estuvo yuxtapuesto a la matriz em-
barazada y continuando su progresion, llegé hasta la regién hipo-
gastrica y del ureter.

El estimado y respetable coleg‘a que me consulté convino en
esta hlpote51s asi mismo estuvo ya conforme en no intervenir
por de pronto en la pamente y ver el resultado que pudlera ob-
tenerse con las aplicaciones de Radio y Rayos X de onda corta
en la que se retenia: a la disminucidn del tumor; pues en cuanto
a evitar la fecundacién, la accién de las radiaciones era segura,
trayendo la supresién de las funciones ovaricas. Lo mismo era
de esperarse una accidn benéfica con respecto a las neuralgias
v de todos modos se podian, aun cuando estos resultados fueran
temporales, hacer a un lado definitivamente los peligros del em-
barazo_como antes indiqué y quitando los sufrtmientos dar tiem-
po para que la paciente se repusiera del traumatismo moral v
fisico que pocos meses antes habia sufrido.

Reconocida la orina y viendo que su composicion era normal
se purgo la pacxente y se le sometid prlmero a un tratamiento de
Rayos X de onda corta; aplicado por cuatro puertas de entrada
de 20 x 20 dos anteriores sobre la pared abdominal de uno y otro
lado de la linea media encima del pubis y dos posteriores a uno
v otro lado de la region sacra, en JEu.eg’o cruzado tardando nueve
dias en su administracién en sesiones de 20’ a 40’. Desde luego
se observé un gran alivio en los dolores, el periodo se presenté
con regularidad dos semanas después de terminada la radiacién
v en la época habitual.

Treinta y cinco dias después en el domicilio de la enferma
se le hizo una aplicacion de Radio. Una placa de 0.04 cent. de
ancho por 0.05 cent. de 1argo Vv 0.01 cent. espesor, conteniendo
146 miligramos de Radio elemento con un filtro de bronce de
2mm para la parte activa y otro de 3mm mas 1mm de aluminio
para la opuesta y toda recubierta con Ql/gmm de caucho, fué in-
troducida en la vaglna dlrlg’lendo la parte activa hacia arriba v
a la derecha, su]etandola y sosteniéndola en su lug'ar por medio
de la lamina de aluminio revestida de caucho que se hizo exce-
der 0.10 cent. del tamafio de la placa y como histeréforo lo su-
jeté exteriormente con telas adhesivas. Se dié una dosis erite-
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ma, no volvié a presentarse el periodo, los dolores y punzadas
desaparemeron completamente, el tumor se redu]o un: poco, su
con51stenc1a dlsmlnuyo volviéndose un tanto blando.

El 18 de septiembre de 1924 se repitié la aphcacmn de Ra-
dio en el domicilio de la enferma, como la anterior y las poste-
riores y del 24 de este mes al 6 de octubre se repitié la aplica-
ci6n de Rayos X en mi Sanatorio, haciendo una sesién de masage
vagino-abdominal sobre el tumor antes de cada sesién de radia-
cié6n. La enferma continué bien se sentia como nunca, el perio-
do no volvié a presentarse pero el tumor disminuia poco.

El 25 de octubre nueva aplicacién de Radio, la enferma ha-
bia estado molesta y habia tenido una o dos veces punzadas en
dias anteriores. Sus ocupaciones sociales y el sentirse bien hizo:
que se retardara su aplicacién de Rayos X hasta el 7 de noviem-:
bre y se terminé el 16 del mismo mes.

El 20 de noviembre nueva aplicacién de Radio.

A fines del mes una noche, a media noche, se presenté en mi
domicilio el €sposo angustlado porque su sefiora se habia puesto
muy mala, sufria un fuerte dolor en la fosa iliaca derecha; yo
estaba indispuesto y no pude ver a la enferma; un joven colega
tuvo la deferencia a mi ruego de atender a la paciente poniéndo-
le una inyeccién de morfina. Al dia siguiente confesé la paciente:
haber tenido una desviacién en su régimen y vor lo demas el
dolor no era igual al que le venia de afios atras. Un purgante oleo-
so y todo volvié a entrar en orden.

Por las molestias antes indicadas, o por ocupaciones de fa-
milia se demoré hasta el 10 de diciembre la aplicacién de Rayos
X la que se terminé el 15 del mismo mes, en esta vez se hicieron
las sesiones prolongadas y la paciente sufrié la enfermedad de:
radiacién y estuvo muy molesta y no olvidé el recuerdo y cogié
1epugnanc1a por este tratamiento y al regreso de un v1a]e que em-
prendid con su esposo suplicé no se le tratara mas con Rayos X.

Un mes después y coincidiendo con la época en que antes le
venia el periodo, volvié a quejarse de que habia tenido punzadas

¥ que ademas sentia sobre la plel de la cara anterior del muslo
derecho y del phegue de la 1ng1e del mismo lado, una sensacién
de quemadura muy desagradable Examinandola, encontré el tu-
mor mas blando y en total disminuido como la mitad de su vo-
lumen pr1m1t1vo
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El 12 de enero de 1925 le hice. una aplicacién vaginal de

- Radio.

Tres meses después de disfrutar de una excelente salud, sin
llamarme ni venir a verme, a mediados de abril volvié a ponerse
mal, las punzadas de antafio y la molestia de que ya he ha-
blado: sensacién de quemadura en la parte anterior y superior
del muslo derecho region inguinal y porcién préxima a la pared
abdominal. Colocando la enferma en posicién supina doblando
las piernas y relajando el vientre, se sentia perfectamente el con-
torno del tumor disminuido de tamafio, blando, pero cerca de la
ingle, el tumor era duro, fuertemente mamelonado y parecia es-
tar en el tejido celular. Habiendo observado que las aplicacio-
nes de Radio le quitaban el dolor, decid{ hacer una nueva apli-
cacién de Radio, esta vez dentro de la vagina y en el exterior
sobre la piel del‘vientre al nivel del tumor.

El 20 de abril se le aplicé la placa vaginal (dosis eritema) y
el 21 del mismo mes una placa de 10 x 5 x 0.5 centimetros de
espesor (conteniendo 146 miligramos de Radio elemento en 20
tubos de platino, cada uno de 2 centimetros de largo por 0.12 cen-
timetros de diametro por 0.01 centimetros de espesor; éstos, den-
tro de tubos de acero-niquel de 3.5 centimetros largo 0.21 centi-
metros didmetro 0.04 espesor, colocadas cada medio centimetro
y teniendo como filtro una lémina de bronce de un milimetro,
revestida toda ella de caucho (2 y medio mm. a un centimetro de
distancia de la piel) dosis eritema 34 horas: se aplicé sobre el
tumor en la pared abdominal dos traveses de dedo encima de la
parte media del arco de Falopio, en direccién a la sinfisis sacro-
iliaca derecha, para coger en Jfueg'o cruzado al tumor y substituir
la radiacién de Rayos X. Se consiguié con ésto un gran alivio
en los padecimientos, desg’raciadamente sobrevino una radio-
dermitis en una extensiéon de 0.02 x 0.04 centimetros en la par-
te media del sitio de la radiacién, que hizo sufrir mmcomodidades
a la paciente, mayormente cuando tardé en curar poco mas de
un mes, haciéndole lavados con cloracena al 1 x 200 y aplicacio-
nes de pomadas de lanolina con 4% de resorcina mas 10% de
éxido de zinc.

Volvieron a pasar tres meses, la paciente sintiéndose bas-
tante bien, sin embargo, se quejaba de que algunas veces le ve-
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nian las sensaciones de quemadura y ardor, que no se mitigaban
con aspirina.

A fines de julio le vino una crisis de punzadas y ardores que
hicieron sufrir de una manera cruel a la paciente. El tumor re-
ducido de volumen y parecia haberse reblandecido un poco, pero
la dureza al nivel de la regién hipogastrica lo mismo que al nivel
de la ingle era la misma de antes.

Vistos los sufrimientos que tenia la enferma, le sugeri yo
debia operarse, porque a mi entender los filamentos nerviosos
que estaban contenidos en el espesor de la masa neoplasica,
eran afectados por la disgregacién de ésta, sufriendo la accion
téxica o por efecto de las mismas radiaciones una esclerosis 1in-
tersticial.

Opinaron consultar al doctor X, quien tuvo la deferencia de
escribirme una carta diciéndome su parecer: como encontraba
el tumor disminuido de volumen, creia conveniente se siguiera
la administracién de radiaciones.

La aspirina siempre dominé las punzadas, y las sensacio-
nes de ardor y quemadura con la combinacién de la aspirina y
el 4acido dialilbarbitirico de etil-morfina 0.002 miligramos de es-
te Gltimo compuesto, pero el efecto que resentia era tan desag‘ra-
dable que hacia todo esfuerzo por no tomarlo.

El 2 de agosto, cuando ya la enferma se sentia bien y salia al
jardin y aun a la calle, hice otra aplicacién de Radio cumpliendo
con los deseos de la paciente y esposo, y satisfaciendo la opinion
del doctor X; y como una ultima tentativa sobre aquel neoplas-
ma fibroso que tan resistente se habia mostrado. Empecé por
una aplicacién sobre la piel de la fosa iliaca derecha, atrayéndola
con tela adhesiva sobre el tumor para evitar la piel maltratada
y que habia sido el sitio de radiodermitis. Me servi de la misma
placa pero sélo di una dosis sub-eritema dejandola 24 horas::
igual aplicacién hice el dia 4 sobre la regién glitea derecha al
nivel de la gran escotadura ciatica y el 11 de agosto le fué apli-
cado el aparato para radiar el tumor por la vagina.

La paciente se sentia bien y volvié a su vida ordinaria. En
las siguientes visitas que le hice después de la exploracién y ma-
sage vagino-abdominal que hacia sobre el tumor cuyos caracte-
res eran poco mas o menos los que ya dejo indicados, trataba
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de influtr en su animo, para que si reincidian las molestias al
grado del ultlmo ataque se decidiera a operarse.

La operacmn, no presentando ya los pehgros de hacia dos
afos por las modificaciones que habia expenmentado el tumor,
el ataque de éste podia hacerse hacia la derecha de la antigua
cicatriz, extraperitoneal, salvando los vasos iliacos y el ureter.

A fines de septiembre, con motivo de un lig'ero acceso de
neuralgias y después de aconsejar el tratamiento adecuado, crei
7oportuno manifestar mi1 opinién decisiva indicando la ne"esidad
de la operacwn y que por mi parte ya no creia loglco segulr in-
sistiendo en un procedlmlento que solo temporalmente daba ali-
V10 y que habia pellgro de insistir en él, pudlendo provocar per-
turbaciones en los gruesos troncos nNerviosos.

- Como el doctor X estaba fuera de la capital, quedaron de
manifestarme la resolucién que tomarian.

El 13 de d1c1embre de 1925, fui llamado con urgenc1a ala
casa de la sefiora de G.; la encontré sufriendo la pareste51a dolo- ,
rosa del muslo derecho (no las punzadas) llorosa y aﬂlglda ya
le habian puesto una 1nyecc1on de morfina la noche anterior y
ahora se debatia entre el dolor y el temor de nueva inyeccion.
Las bolsas de agua caliente que se habian aplicado en la parte
alta del muslo derecho le habian quemado y ésto se afiadia al
tormento de la hiperestesia cutanea. Practicando la exploracién
vagino-abdominal encontré el tumor como la dltima vez, posi-
blemente el mamelonamiento anterior de la ingle mas percepti-
ble y mas duro. Volvi a indicar la necesidad de la intervencién
operatona y me hicieron saber su determinacién de que la sefio-
'ra deseaba ir a operarse a Rochester, no pude menos de felici-
tarlos por su determinacién Yy como me expresaran el deseo de
llevar una relazién del tratamiento a que habia estado sujeta la
senora por lo que puchera ser util al cu'u]ano que iba a librarla
de su padec1mlento, he escrito la presente narracion en que se
notaran el esfuerzo y el empeno durante dos afios para evitar una
nueva intervencién a la sefiora de G., ésto al fin no fué pos1ble,‘
pero en este tiempo se consiguié: Primero, evitar la concepcién
y con ella el peligro de una operacién grave; Segundo, dar la
salud y el contento por temporadas largas, permitiendo que la
pac1ente se restableciera v poder soportar, s1 fuere necesario, la
operacion ; Tercero, la disminucién del tamafio del tumor y la
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confirmacién de los chagnostlcos patogenlco, nosolog'lco (el tu-
mor no es mahgno) y topograflco que ayudaron al acto operatorlo

an transcurrido dos afios cuatro meses, en este lapso de
tiempo la sefiora sujeto de esta observacién ha continuado su
calvario. En Rochester se la tuvo en observacidn, se la volvié
a aplicar el Radio exteriormente, habiendo sobrevenido radio-
dermaitis se practico la reseccién de la piel y se hizo una opera-
cién parcial extraperitoneal del tumor haciéndose una aplicacién
de Radio en la profundidad, el resultado fué mediano porque no
desaparecieron ni la parestesia ni los dolores. La enferma decep-
cionada y triste seguia padec1endo, recurriendo a la morfina pa-
ra calmar sus sufrimientos. Entretanto, con el desastre financie-

ro de su esposo y un ataque cerebral de éste, que meses después

lo habia de llevar al sepulcro, tuvo la desgracia de perder un
hijo en un accidente y era el seg’undo muerto de esta manera;
ella misma fué internada en un manicomio para curarse de la
morfinomania y en fin ha ido en peregrinacién a la Meca del
Norte y ha vuelto en condiciones lamentables; tal vez la cordec-
tomia unilateral la diera alivio.

Para terminar, presento una enferma que hace meses vivia
en la desgracia por sus padecimientos y que hoy vive feliz en su
pobreza con el tratamiento a que se la ha su]etado ‘

Carmen Gil Vda. de Vieyra, de 38 afios de edad, natural de
Leén de los Aldamas, Guanajuato. la. regla a los 14 afios, mu-
cho, 5 dias los primeros meses, sin dolor; después dolor fuerte
el primer dia; se casé a los 19 afios, cinco partos a término, to-
dos felices; los dos primeros, cada afio y los otros tres cada dos
afios y medio y el dltimo hace 9 afios. El esposo murié hace 8
afios. Desde el nacimiento de la dltima nifia, le qued$ un dolor
en el miembro inferior derecho, el periodo siguié siendo regular
cada mes, sin dolor, pero se enfermaba poco: tres dias y otros
tres dias sélo sanguaza. El sufrimiento de la pierna fué aumen-
tando con el tiempo, dice que se le hinchaba, se le dormia, sin-
tiéndola pesada y gruesa y siempre dolorosa, impidiéndole a 1lti-

‘mas fechas los trabajos domésticos. El dolor de la pierna subié

al vientre y a la cintura, no dejandola movimiento. Al regir el
cuerpo sentia dolor y dificultades para orinar. El periodo se hizo

abundante y doloroso, le duraba 10 a 12 dias y meses pasaba que:

no se le retiraba la sangre.
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El 13 de agosto se presents la paciente en el Hospital, el
médico que la reconceis, fundindose en que se encontraba una
masa dura del tamaifio de una cabeza de feto, inmévil, dolorosa,
enclavada en la pelvis y que el cuello sangraba con facilidad, diag-
nosticé cancer uterino y del parametrio.

Sin embarg‘o, el cuello exulcerado. hipertroﬁado y sangran-
te no tenia la dureza desmenuzable del tejido canceroso, y la
~masa dura regularmente convexa que llenaba la pelvis y que
" presentaba gibosidades regulares a través de la pared abdominal
encima del pibis, y que es propio de los tumores fibrosos mura-
les e intraligamentarios y no de la carcinosis pélvica; mi diag-
nostico fué: hipertroﬁa inflamatoria y exulceracién del cuello
aterino, con multiples quistes de Nabot, endometritis crénica con
metritis parenquimatosa en anteflexién, tumores fibrosos multi-
ples y un gran nucl_eo sésil intraligamentario, del lado derecho.

Reconocida la orina que no presentaba nada anormal, se
hizo purgar a la enferma con aceite de ricino y se la sometié
a dieta lactea para dejar libres sus emontorios y librarla de la en-
fermedad de los Rayos, mientras un tratamiento de Rayos X de
enda corta 200 KV. filtro de 1 mm. de cobre y Imm. de aluminio,
un campo anterior y otro posterior de 625 c. cuadrados dando
un 115% eritema en cada campo. Soporté bien el tratamiento que
fué en tres sesiones y se recomendé a la paciente continuara con
la dieta lactea por una semana, y presentarse con regularidad
cada semana para su observacién. Bien pronto sintié el alivio
de sus padecimientos, desapareciéndole los dolores y la pérdi-
da de sangre, el flujo amarillo persistié durante algin tiempo,
los tumores fueron: disminuyendo de tamafio y el cuello recobré
su tamafio y forma normales, persistiendo la exulceracién, de
intento no practiqué curaciones en el cuello y la matriz para ver
el resultado de las radiaciones.

Actualmente la salud de la paciente es completa, pucde an-
dar, vender su mercancia, hacer la labor de su casa y atender a
sus hijos. El tumor ha desaparecido, la matriz en anteflexién, el
cuello todavia sangra al tocarlo, hay endometritis cronica. En el
fondo lateral derecho y posterior profundamente cerca del fon-
do pélvico se siente una pequefia masa elastica, renitente, del ta-
mafio de un limén, y algo de endurecimiento en el fondo pélvico.
Este estado espero mejorara con el tiempo y con el tratamien-
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to intrauterino que corrige la inflamacién crénica y la cervicitis
externa que hasta hoy no ha sido tratada.

RESUMEN: 1°—El resultado del tratamiento ha venido a
justificar el diagnéstico de tumoracién fibrosa sésil. 20.—Efica-
ces las radiaciones de onda corta para hacer desaparecer los tu-
mores fibrosos y la hipei‘troﬁa del cuello han tenido también in-
fluencia sobre la enfermedad quistica del cuello por haber aho-
gado los quistes mucosos, pero el revestimiento del cuello uteri-
no no recobré su aspecto normal. 30.—No obstante la desapari-
cion de las hemorragias uterinas y de la funcién ovarica, la pa-
ciente teniendo 38 afos no se ha quejaclo de los azcidentes de la
menopausa anticipada. ,

Tal es el caso de tumor fibroso intraligamentario que ha
cedido maravillosamente al tratamiento de los Rayos X ‘cle onda
corta un solo tratamiento y sin que la enferma abandonara el
cuidado de.su casa y la_ atencién de sus hijos, parece en contra-
diccidon con lo que dejo expuesto, sin embargo, para mi es una
confirmacién, el resultado del tratamiento, afirmando, por de-
cirlo asi, el diagnéstico; las particularidades del tumor que dejo
descrito, su situacién y forma, el no rechazar la matriz ni elevar
el cuello, tumor ciertamente del 1igamento ancho, pero cerca del
cuerno uterino, en intima relacién con el endometrio, y por lo
mismo tan sensible a las radiaciones como el de 1z observacion
primera de este trabajo. ‘

¢

México, 18 de abril de 1928. |
Julian Villarreal.
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