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MARSUP1ALIZACION DE EPIDIDIMO Y ACTINO-TERAPIA EN 

LA TUBERCULOSIS GENITAL 

Comunicación previa 

Por los Dres. O S C A R A. F O N I O y G E O R G E S A W A Y A 

Sin dejar de reconocer que en los ú l t imos t iempos, para la lucha contra 
la tuberculosis genital y urogenital , el arsenal terapéutico clínico de los uró logos 
se ha enriquecido con la estreptomicina, el ácido para-amino-sal icí l ico, la 
hidrácida del ácido isonicotímco, el aceite de chau lmoogra , las su l fonas (tiose-
micarbozonas , como el T B l ) , etc. y que nos prestan interesante ayuda , no es 
menos cierto que las esperanzas cifradas en los fá rmacos citados, no se han 
mater ia l izado en la medida que esperábamos. 

A ú n sin tener en cuenta las posibi l idades de fármacorresistencias y fár-
macodependencias, los resultados en general, t a n t o en la modesta experiencia 
personal como en la ajena nos dice, que salvo los casos iniciales o de lesiones 
en superficie de las mucosas urinarias , su u t i l idad, por cierto no despreciable, 
se limita a la mejor ía del pre y postoperato" io, es decir que el adven imien to de 
las modernas drogas, no ha pod ido desalojar a la cirugía como sería cié desear 
y repit iendo a Bernardí d i remos que "el t r a t amien to medico significa has ta 
ahora una ex t raord inar ia responsabi l idad, que sólo una m a y o r experiencia y 
nuevas adquisiciones en el campo de la biología y la qu imio te rap ia p o d r á n 
di lucidar" . 

La lectura de un t r aba jo del Dr . Mar io Tr incas , del In s t i t u to de Pa to log ía 
Quirúrgica de la Univers idad de Ferrara, t i t u l ado " L a Cavcrno-Act ino te rap ia . 
Cura de las cavernas tuberculosas del p u l m ó n con los rayos act ínicos", apare-
cido en " E l Día Médico" , N'-' 46 , del 24 de ju l io del año en curso, nos sugirió 
la posibil idad de que una terapéutica análoga podr ía resultar t ambién eficaz en 
los casos de tuberculosis genital, por lo que decidimos ensayarla. 

El procedimiento de T r i n c a s consiste en síntesis: en practicar la cavernos-
tomía, es decir la aber tura quirúrgica de la caverna p u l m o n a r tuberculosa con 
electrocauterio, previa localización radiográf ica exacta de la úlcera (estrat igra-
f ía ) , incisión y resección subperióstica de un f r a g m e n t o de 3 a 4 ctms. de la 
costilla correspondiente y luego de extraer material endocavi tar io para análisis 
bacteriológico, se somete a la superficie cavitaria a la acción de los R a y o s U l t r a -
violeta, en f o r m a gradual y progresiva. 

E n su experiencia el Dr . Tr incas , comprueba dos hechos sumamen te inte-
resantes: !'•', que la irradiación actínica tiene un real efecto bactericida c o n f a el 
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bacilo de Koch, c o m p r o b a d a con los exámenes bacterioscópicos periódicos del 
mater ia l endocavi ta r io y por la evolución favorab le hacia la curación de la 
caverna así t r a t a d a ; 2'\ que en todos los casos t ra tados , se n o t ó una f ranca 
m e j o ' í a y hasta la curación de o t ros focos, en el m i s m o o en el o t ro p u l m ó n . 
Este efecto benéfico a dis tancia, que de n i n g ú n m o d o puede a t r ibui rse a la 
acción directa de los u l t raviole tas , es a nuestra manera de ver, el hecho más 
i m p o r t a n t e . 

T r i n c a s piensa que la me jo r í a de los focos d is tantes debe interpretarse 
" según el m o d e l o genético de la i n m u n i z a c i ó n a d q u i r i d a " y considera que los 
rayos act ínicos i n t roduc idos en una caverna, al p rovocar la destrucción de los 
bacilos tuberculosos , favorecen la l iberación de sustancias proteicas que actúan 
como ant ígenos , es decir que se t ra ta r ía de una verdadera vacunación . 

J u s t a m e n t e esta cau t ivan te y ló'gica in terpre tac ión , es lo que nos h izo pen-
sar en el posible éxi to terapéut ico median te el empleo de un p roced imien to 
s imilar al de T r inca s , en los casos de tuberculosis genital re la t ivamente fre-
cuentes en nues t ro medio y que p o r lo general nos llegan en estado de evolu-
ción tan a v a n z a d a , que sólo y no siempre, con el empleo de una terapéutica 
qui rúrg ica mut i l an te , se logra actuar en f o r m a sat isfactor ia . 

P e n s a n d o pues con el concepto del colega de Ferrara , es que d e d u j i m o s 
que c o m b i n a n d o una intervención qui rúrg ica mín ima , como se' ía el avena-
mien to de un foco ep id id imar io , con la acción g r a d u a l m e n t e progresiva de los 
rayos actínicos, no sólo p o d r í a m o s ob tener el beneficio directo sobre el seg-
m e n t o del t rac tus genital en que ac tuamos , s ino t ambién sobre o t ros focos co-
existentes en testículos, deferentes, vesículas seminales, prós ta ta , etc. 

Así fué, que nos decidimos a ensaya*", en los casos que l legaron a la con-
sul ta después de la lectura de la referida publ icación y en los que t en íamos 
in t e rnados en t r a t a m i e n t o p reopera to r io con es t reptomicina , la siguiente con-
duc t a : Anestesia local. Incisión de piel de escroto de a p r o x i m a d a m e n t e 3 ctms. 
Ex te r io r i zac ión , aber tura y a v e n a m i e n t o del foco ep id id imar io . Ex t racc ión de 
m a t e ' i a l para bacterioscopia y cul t ivos. P u n t o s de f i jación de los bordes de la 
her ida ep id ímar ia a los de la del escroto ( d e n o m i n a m o s m a r s u p i a l i z a c i ó n ) , con 
el f in de man tene r ampl i a aber tura y faci l i tar la acción actínica, Aplicaciones 
de rayos u l t rav io le ta con l ámpara " H a n a u " , a 90 ctms. c o m e n z a n d o por 2 mi-
nu tos y a u m e n t a n d o 2 m i n u t o s cada día, has ta llegar a los 20 minu tos , cont i -
n u a n d o con esa dosis t o d o el t i empo que requiera la to ta l cicatr ización. 

N u e s t r a expe" iencia hasta el presente es de ocho casos, cuyas h is tor ias re-
s u m i r e m o s a c o n t i n u a c i ó n : 

Observación Nv 1 • - C b . M . A. , 3 0 a ñ o s , a r g . . s o l t e r o , c o m e r c i a n t e , d o m i c i l i a d o en 
San M i g u e l de T u c u m á n . i n g l e s a al S c t v i c i o el 1" de a g o s t o de 19 "5 2. 

Antecedentes de enfermedad actual. - • - t í a 1 9 4 7 . d o l o r y a u m e n t o de v o l u m e n de tes 
l í c u l o d e r e c h o ; t r a t a d o con bo lsa de h i e l o y s u l f a t i a / . o l p r i m e r o y l u e g o inyecc iones de calcio 
d u i a n t e 5 meses, q u e d a n d o e n g r a s a m i e n t o d u r o e i n d o l o r o de e p i d í d i i n o . U n a ñ o después , 
t u m e f a c c i ó n i n d o l o r a de e p i d i d i m o i z q u i e r d o . l ;n s e p t i e m b r e de 1 9 4 9 . f í s t u l a con secreción 
s c r c p u r u l c n t a del l a d o d e r e c h o q u e t a r d ó 2 ni eses en c i c a t r i z a r : en ese m i s m o a ñ o s n o s c o n -
s u l t ó p o r su p r o c e s o e p t d i d : m a t i o , r e c h a z a n d o la i n t e r v e n c i ó n q u i r ú r g i c a q u e p r o p u s i m o s . E:1 
19 de j u n i o de 1 9 5 2 . n o s c o n s u l t a n u e v a m e n t e ( D r . f - o n i o ) p o r c p i d i d i m i t i s bac i l a r b i l a t e r a l 
c i n d i c a m o s u n gr . d i a r i o de e s t r e p t o m i c i n a c o m o t r a t a m i e n t o p r e o p e r a t o r i o . 

Estado actual. — E p i d í d i m i o d e r e c h o con g r a n e n g i o s a m i t n t o d u r o i r r e g u l a r e i n d o l o r o . 
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E p i d í d i m o i z q u i e r d o t a m b i é n i r r c g u l a r m e n t e e n g r o s a d o , d u r o p o c o s ens ib l e . E s c r i t o l a d o d e -
r e c h o c i c a t r i z a d h e r e n t e a e p i d í d i m o . B u e n e s t a d o g e n e r a l , a p i r é t i c o . 

Análisis. — - O r i n a : á c i d o , l í m p i d a , n o se o b s e r v a n b a c i l o s de K o c h en s e d i m e n t o . 
Ei tlroscdtmen'.aiíón. - l1'1 h . 1 1 m . m . . 21'1 h . 3 0 m . m . . I. K. 1 3 . 
¡(emento. — - R o j o s . 4 . 9 8 0 . 0 0 0 ; b l a n c o s . 6 . 2 0 0 : fórmula: N . 5 6 ' / , , ¡ . . i 8 '/< . M . 6 ' / , - . 
Radiografía de pulmón. - ( 1 9 4 8 J : v e l o en v e i t i c e i z q u i e r d o : n o d u l o s c a l c i n a d o s en 

c a m p o p u l m o n a r d e r e c h o ; d e s p l a z a m i e n t o de s o m b r a c a r d i a c a h a c i a h e m i t ó r a x i z q u i e r d o . 
Operación. — ( 13 - V111 1 9 5 2 ) a b e r t u i a y m a r s u p i a l i z a c i c n de u n a b e e s o e p i d i d i m a r i o 

de co la , l a d o d e r e c h o . R a y o s u l t r a v i o l e t a s d i a r i a m e n t e a u m e n t a n d o el t i e m p o en f o r m a g r a d ú a ! 
y p r o g r e s i v a . La b a c t e r i o s c o p i a del p u s n o r eve ló la p n s c n c i a de g é r m e n e s de n i n g u n a espec ie . 

Evolución. — D e s d e lo s p r i m e r o s d í a s , se o b s e r v a q u e la s u p e r f i c i e c r u e n t a se d e t e r g e , s 
t o m a r o j a y con b u e n a g r a n u l a c i ó n . Kl 1" • I X - 9 5 2, so l i c i t a a l t a de c a m a , p e r o c o n c u r r e d i a r i a -
m e n t e p a r a a p l i c a c i o n e s a c l í n i c a s . 1:1 8 - I X - 9 5 2 . la h e r i d a se e n c o n t r a b a t o t a l m e n t e c i c a t r i z a d a . 
D e s d e esa f e c h a lo h e m o s v i s t o con i n t e r v a l o s de a p r o x i m a d a m e n t e 15 d í a s sin n o v e d a d . 

Obstr catión ,'V'-' 2 . ('.. A . C . de 25 a ñ o s , a r g . . c a s a d o , d o m i c i l i a d o en la c i u d a d de 
C o n c e p c i ó n ( l ' c i a . de I u c u m a n ) . I n g r e s a el 2 Í - V - I 9 5 2, 

Anteccdentes. — Sin i m p o i t a n c i a . N i e g a V e n é r e a s . 
En i remedad ailuul. - - D e s d e hace un mes ñ o l a t u m e f a c c i ó n p o c o d o l o r o s a de t e s t í c u l o 

i z q u i e r d o , A l e x a n u n . e p i d í d i m o i z q u i e r d o en espec ia l a n i v e l de la co l a , e n g r o s a d o i r r e g u l a r -
m e n t e . p o c o s e n s i b l e ; d e f e r e n t e del m i s m o l a d o i r r e g u l a r , con n o d u l o s d u r e s i n d o l o r o s . P r ó s t a t a 
y ves í cu l a s n o r m a l e s , E n l e g i ó n l a t e r a l i z q u i e r d a del c u e l l o se n o t a u n g a n g l i o r e b l a n d e c i d o , 
f l u c t l i a n i e ; el p u s e x t r a í d o p o r p u n c i ó n resulte) a s é p t i c o . P o r a r r i b a de ]a a r c a d a c r u r a l , l a d o 
i z q u i e r d o m i n o r a c i ó n s u b c u t á n e a d o l o r o s a . 

Análisis. -- Recuento glóbulai : R o j o s . 4 A M O . 0 0 0 . b l a n c o s . 8 , 4 0 0 . 
fórmula. • N . 6 6 ' / , . 12. 1 ' , . 1.. 2 M . 3 ' / , . Orina: a c i d a , d . 1 0 1 9 , v e s t i g i o s de 

a l b ú m i n a , escasa s a n g r e y p u s . 
Eritrosedimenlacino. L-1 h . 4 7 m . m . . 2;J 7 6 m . m . . 1. K . 4 2 . 5 . 

Se p r e s c r i b e 1 gr , d i a r i o de e s t r e p t o m i c i n a , q u e se s u s p e n d i ó c u a n d o d e c i d i m o s e m p l e a r el 
p r o c e d i m i e n t o q u e c c m u n i c a m o s . 

Operación. ! 1 8 - V 111 - 9 5 2 ) . A n e s t e s i a local de la cola de e p i d í d i m o i z q u i e r d o , q u e se 
o f r e c e en f o r m a de t e j i d o l a i d a c e o c o n f o c o s caseosos . Se e x t r a e m a t e r i a l p a r a a n á l i s i s , se m a r s u -
p i a l i z a y se p t o c e d e a ¡as a p l i c a c i o n e s a c l í n i c a s . 

Evolución. — 1.a s u p e r f i c i e c r u e n t a del e p i d í d i m o e v o l u c i o n a m u y b i e n . Ll 2 2 - 9 - 1 9 5 2 la 
I u m o r a c i ó n s u p r a c i u t a l f l u c t ú a p o r lo q u e se inc ide , d a n d o sa l ida a sec rec ión p u r u l e n t a ma l 
l i g a d a a s é p t i c a . H1 I d X 9 5 2 a l t a c i c a t r i z a d o . 

Observación ¿V" - Q. .).. 2 7 a ñ e s . , u g . s o l í . , c a r p i n t e r o . I n g r e s a el 2 3 de j u n i o d e 
1 9 5 2. 

Antecedentes. N i e g a vené rea s . H a c e u n a ñ o t u m e f a c c i ó n de t e s t í c u l o i z q u i e r d o , p o c o 
d o l o r o s a , t r a l a d o con s u l f a s , r e p o s o en c a m a y h i e l o d u r a n t e 1 5 d í a s . D e s p u é s de c i e r t o t i e m p o 
a p a r e c e u n t r a y e c t o f i s t u l o s o de ! q u e m a n a b a sec rec ión s e r o p u r u i e n t a . P o r p e r s i s t e n c i a do la 
1 i s l u l a y a p a r i c i ó n de e n g r a s a m i e n t o del l a d o d e r e c h o , n o s c o n s u l t a . 

Estado actual. — R e g u l a r e s t a d o de n u t r i c i ó n , ha p e r d i d o 6 k i l o s . 5 e b r í c u l a v e s p e r t i n a . 
E p i d í d i m o i z q u i e r d o e n g i o s a d o i r r e g u l a r , d u r o , p e c o sens ib l e , a d h e r e n t e y f i s t u l i z a d o al e s c r o t o 
a n ive l de la co l a . D e h r e n t e del m i s m o l a d o e n g r o s a d o í r r e g u l a r m e n t e . l i p i d i d i m o d e r e c h o e n -
g r o s a d o , i r r e g u l a r y d u r o . 

Radiografía de pulmón. - II i o s c a r g a d o s , t r a m a b r i n q u i a l m a r c a d a : v a r i o s r o d u l i t o s cal -
s i f i c a d o s en a m b a s z o n a s i l i a i e s . 

Análisis. -.- Orina: L í m p i d a ac ida , d . 1 0 1 2 . ReutenliS r o j o s , 4 . 8 7 0 . 0 0 0 , b l a n c o s 1 1 . 6 0 0 : 
formula: N. 7 3 ' ¿ . L . 2 3 </, . M . 3 . B . 1 '.v . 

EntroscdimentaJón. I a h . 4 8 m . m . . 2 : | b . 7 0 m . m . . I. K . 4 1 .5 
Radiografías del aparto urinal io. - - P r e v i o e n f i s e m a r e t t o p e r í t o n e a l se p r a c t i c a n r a d i o g r a -

fía d i r e c t a y u r o g a m a s de e x c r e c i ó n a los 5 7 1 5 ' y 3 0 7 sin a n o r m a l i d a d e s . Se i n d i c a e s t r e p t o m i -
1 g r . d i a r i o q u e se s u s p e n d e c u a n d o r e s o l v i m o s e n s a y a r el m é t o d o q u i r ú r g i c o a c t i n i c o . 

Opeiación. - ( 1 8 8 9 5 2 ) . A n e s t e s i a local . M a r s u p i a l i z a c i ó n de e p i d í d i m o d e r e c h o , a 
n ive l d e u n f o c o a b e e d a d o de la co l a . 1:1 p u s r e c o g i d o f u e a s é p t i c o . R a y o s u l t r a v i o l e t a s . 

Evolución. - Ll p r o c e s o de c i c a t r i z a c i ó n de la s u p e r f i c i e c r u e n t a se r ea l i za p e r f e c t a m e n t e . 
L ! 1 3 - 1 X - 9 5 2 a l t a de c a m a p e r o c o n c u r r e a las a p l i c a c i o n e s a c t í n i c a s . E n el e x a m e n e f e c t u a d o 
el 3 0 - X - 9 5 2 c o n s t a t a m o s con g r a n s a t i s f a c c i ó n q u e h a b í a c e r r a d o la f í s t u l a de! e p i d í d i m o n o 
o p e r a d o y o n c e d í a s d e s p u é s a p r e c i a m o s la d e s a p a r i c i ó n de lo s n o d u l o s del e p i d í d i m o . 
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Observación N'-' 4. — C . D . . a r g . . c a sado , d o m i c i l i a d o en la i oca l idad de S a n P a b l o ( P c i a . 
do T u c u m á n ) . j o r n a l e r o . Ingresa el 1 6 - 8 - 9 5 2 . 

Antecedentes. — N i e g a venéreas . Hace 3 5 d í a s s u l r c t r a u m a t i s m o a n ive l de bo l sas , n o -
t a n d o al d í a s i g u i e n t e t u m e f a c c i ó n p o c o d o l o r o s a de t e s t í c u l o i z q u i e r d o q u e d e s a p a r e c e en p o c o s 
d ias , con r e p o s o y bo l sa de h i e l o , e i nyecc iones c u y a n a t u r a l e z a i g n o r a . 

Estada actual. E p i d í d i m o i z q u i e r d o e n g r o s a d o con n o d u l o s d u r o s , p o c o sensible , a d b e -
ren te a e s c r o t o a n ive l de cola , [ - ' rós ta la i r r e g u l a r con les iones n o d u l a r e s . V e s í c u l a s n o se l a c l a n . 

Análisis. — Orina: T u r b i a , ac ida , d . 1 0 1 7 . a l b ú m i n a 0 . 0 3 s a n g r e escasa y a b u n d a n t e 
p u s . Recítenlo de blancos: 1 2 . 7 0 0 ; / o r / m i l a N'-' 6 1 '/, . E. 4 </, , 1.. 2 9 , M . 5 ' / , . 

Eritros dtnienlación. — I a h . 3 4 i n . m . , 2'-' b . 5 6 m . m . , I. K . 1 1 . 
Se p re sc r ibe 1 gr . de e s t r e p t o m i c i n a , q u e se s u p r i m e c u a n d o d e c i d i m o s el e n s a y o de re-

f e r enc i a . 
Operación. — ( 2 2 - V111 - 9 5 2 ) . Se incincie e p i d í d i m o i z q u i i r d o a n ivel de la cola , d a n d o 

sa l ida a a b u n d a n t e p u s mal l i g a d o del í i p o de absceso f r í o , c u y a b a c l e r i o s c o p í a r e s u l t ó n e g a t i v a . 
Se m a t s u p i a l i z a y se i n d i c a n las a p l i c a c i o n e s ac l ín i cas , l a e v o l u c i ó n del p r o c e s o c ica t r i c ia l es 
m u y b u e n o , c o m o en los casos a n t e r i o r e s . 

Observación N'' í . -- A . P . a rg , . ca sado , de \ í ar ios, d o m i c i l i a d o en S a n i a M a r í a ( .Pcia. 
de C a t a m a r c a ) . Ingresa al S e r v i c i o el 9 de s e t i e m b r e de 1 9 5 2. 

Antecedentes personales. B l e n o r r a g i a sin c o m p l i c a c i o n e s a los 23 a ñ o s y s i m u l t á n e a -
m e n t e lúes t r a t a d o con n e o s a l v a r s á n d u r a n t e u n mes . 

Antecedentes enfermedad actual. - Mace casi d o s a ñ o s i n g r i s ó a n u e s t r o Serv ic io p o r 
o r q u i e p i d i m i t i s t u b e r c u l o s a del l a d o d e r e c h o p o r lo q u e el 2 9 de n o v i e m b r e de 1 9 5 0 le p r a c t i -
c a m o s h e m ¡ c a s t r a c i ó n . D e regreso en la l o c a l i d a d de su res idenc ia , d e s p u é s de un mes de la 
fecha de a l t a , dice q u e f i s t u l i z ó la c i ca t r i z o p e r a t o r i a , p o r lo q u e f u é o p e r a d o p o r el m é d i c o de 
la l o c a l i d a d , p e r o al p o c o t i e m p o f i s t u l i z a n u e v a m e n t e . C o m o el t r a y e c t o f i s t u l o s o pers i s te y 
aparece e n g r o s a r n i e n t o del e p i d í d i m o i z q u i e r d o resue lve c o n s u l t a r n o s n u e v a m e n t e . 

Estado actual. — R e g u l a r e s t a d o gene ra l . Ra les d i f u s o s en a m b o s c a m p o s p u l m o n a r e s con 
i i r e g u l a r d i s t r i b u c i ó n . E n r e g i ó n i n g u i n a l de recha .a n ivel del e x t r e m o s u p e r i o r de la c i ca t r i z 
c p c i a t o r í a . o r i f i c i o f i s t u l o s o de c u y o t r a y e c t o m a n a secrec ión s e r o p u r u l e n t a escasa, P o r a r r i b a 
del o r i f i c i o de la f í s t u l a , a la p a l p a c i ó n se aprec ia un c o r d ó n d u r o , i n d o l o r o , a d h e r e n t e a la piel , 
q u e s igue la d i r ecc ión del cana l i n g u i n a l . E p i d i d i m o i z q u i e r d o e n g r o s a d o , i r r e g u l a r , d u r o , p o c o 
sens ib l e y a d h e r e n t e a piel de e s c r o t o . P r ó s t a t a i r r e g u l a r con n o d u l o s d u r o s , ves í cu la derecha 
p a l p a b l e con les iones n o d u l a r e s . 

Análisis. Rauento de b l a n c o s 6 . 0 0 0 : fórmula: N . 6 8 ' .y , E. 2 . B. 1 I . . 2 3 ' / , . 
M . 6 </< . 

Eritrosedimeninción. - 1 h . 7 m . m . , 2'-' h . 2 0 m . m . , I. K ¡ \ . 8 . 5 . 
Rachoyral las de pulmón. — 1 r a m a e í leos e n g r o s a d o s . 
Operación. — ( 1 7 - I X - 9 5 2 ) . A b e r t u r a de la cola de e p i d í d i m o i z q u i e r d o , q u e re m o s -

t r a b a al co r t e , d u r o , f i b r o s o , l a rdáceo , con p e q u e ñ o s locos caseosos . Se ma r s u p i a l i z a . se rccojc 
m a t e r i a l p a r a aná l i s i s y de i n m e d i a t o se in i c i an las ap l i cc iones ac l í n i ca s . 

l in los e x á m e n e s b a c t e r i o s c ó p i c o s del m a t e r i a l r e cog ido y de la secreción de la l í s t u i a se 
c o m p i o b ó la p resenc ia de bac i los de K o c h . 

Evolución. — I .a c i c a t r i z a c i ó n de la s u p e r f i c i e e p i d i d i m a r i a m a r s u p i a l i z a d a e v o l u c i o n ó n o r -
m a l m e n t e . C o m o el e n f e r m o se e n c o n t r a b a i m p a c i e n t e p o r su f í s t u l a , d e c i d i m o s a b r i r su t r a y e c t o 
y e x p o n e r su s u p e r f i c i e t a m b i é n a la acc ión a c l í n i c a . A c t u a l m e n t e se e n c u e n t r a n las s u p e r f i -
cies c r u e n t a s casi t o t a l m e n t e c i c a t r i z a d a s . 

Obs' rvaeión N" 6. — A. V . . de 5 9 a ñ o s , e s p a ñ o l , s o l t e r o , v e n d e d o r a m b u l a n t e , p roce -
d e n t e de " L a s B r e ñ a s " ( P c i a . P r e s i d e n t e P e r ó n ) . I n g r e s a el 16 de s e t i e m b r e de 1 9 5 2. 

Antecedentes. — N i e g a vené rea s . O p e r a d o de úlcera gás t r i ca en 1 9 4 4 . 
Enfermedad actual. — H a c e 3 meses ñ o l a t u m e f a c c i ó n i n d o l o r a de t e s t í c u l o i z q u i e r d o , q u e 

a u m e n t ó p r o g r e s i v a m e n t e de t a m a ñ o y d e s p u é s de un més a p a r e c i ó u n p e q u e ñ o o r i f i c i o en e sc ro to 
p o r d o n d e m a n a b a secreción p u r u l e n t a . 

Estado actual. — E p i d í d i m o y d e f e r e n t e i z q u i e r d o s , e n g r o s a d o s con n o d u l o s d u r o s i n d o l o r o s . 
E l e p i d í d i m o se p r e s e n t a a d h e r e n t e a e s c r o t o y f i s l u l i z a d o a n ive l de la co la . El t e s t í c u l o 
c o r r e s p o n d i e n t e , a u m e n t a d o y al t a c l o se pe rc ibe d e r r a m e en la v a g i n a l . E p i d í d i m o d r ecbo 
e n g r o s a d o , i r r e g u l a r , d u r o , e s p e c i a l m e n t e a n ive l de la cola , p o c o sens ib le a la p r e s i ó n . Se 
tacta ves ícu la s e m i n a l i z q u i e r d a con n o d u l o s . 

Radiografía de tórax ( 1 3 - 1 X - 9 5 2 ) . — P u l m ó n : v e l o s en a m b o s vér t ices e s p e c i a l m e n t e 
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m i z q u i e r d o , d o n d e se o b s e r v a n c a l c i f i c a c i o n e s y g r u e s o s t r a z o s f i b r o s o s ; t r a m a m u y r e f o r z a d a 
en a m b o s c a m p o s ; h i l i o s m u y e n g r o s a d o s . P e d í c u l o v a s c u l a r e n s a n c h a d o a e x p e n s a s de a o r t a ; 
r o d i l l a m u y m a r c a d a . 

Análisis. — Orina: sed. fresco: a b u n d a n t e p u s . n o h a y c i l i n d r o s ni e l e m e n t o s r ena l e s ; 
coloreado: m u y escasos bac i l o s á c i l d o a k o h o l r e s i s t e n t e s ; e n r i q u e c i m i e n t o Z i e h l . p o s i t i v o . 
Secreción del trayecto fistuloso: a i s l a d o s y m u y escasos bac i los de K o c h . escasos c n l c r o c o c o s 
v c o l i b a c i l o s ; Z i e h l p o s i t i v o . Recuento: r o j o s 4 . 6 0 0 . 0 0 0 . b l a n c o s 1 2 . 4 0 0 . fórmula: 
N . 70%. E . l ' / f . E . 2 4 'A - M . 5 '/< . Eritrosedimentación: 1 h . 3 5 m m . . 2° h . 5 8 m m . , 
1. K . "12. 

Operación ( J 7 - 1 X - 9 5 2 ) . - - Anes t e s i a loca l . I n c i s i ó n de e s c r o t o y e x t e n o n z a c i ó n del 
t e s t í c u l o i z q u i e r d o . A b e r t u r a de la v a g i n a l d a n d o sa l ida a 5 0 c.c. de u n c o l o r a m a r i l l o y o d a d o , 
del q u e se recogen 10 c.c. en r e c i p i e n t e estéri l p a r a a n á l i s i s . E l t e s t í c u l o se p r e s e n t a a u m e n t a d o 
de t a m a ñ o , c o n g e s t i v o y con p u n t i l l a d o h e m o r r á g i c o . E l e p i d í d i m o e s t aba f u e r t e m e n t e a d h e r i d o 
a la g l á n d u l a . Se í n e i n d e la cola del e p i d í d i m o c u y a c a v i d a d se e n c o n t r a b a r e p l e t a de m a t e r i a 
caseosa . Se m a r s u p i a l i z a y se i n i c i an de i n m e d i a t o las a p l i c a c i o n e s a c l í n i c a s . 

Evolución. — El p o s t o p e r a t o r i o de este e n f e r m o n o s d e j ó m u y s a t i s f e c h o s y f u é d a d o 
de a l t a t o t a l m e n t e c i c a t r i z a d o el 13 X 1 - 9 5 2 . El d í a 2 0 del cte. c o n c u r r i ó a la c o n s u l t a 
v p u d i m o s c o n s t a t a r e v i d e n t e r e d u c c i ó n de e p i d í d i m o d e r e c h o y m e j o r í a n o t a b l e al e x a m e n 
f í s i co de la ves ícu la s e m i n a l y d e f e r e n t e i z q u i e r d o s . 

Observación N1-' 7. — P . M . B . . a r g . de 38 a ñ o s , c a s a d o , j o r n a l e r o , d o m i c i l i a d o en S a n 
M i g u e l de T u c u m á n . Ing re sa el 6 - X - 1 9 5 2. 

Antecedentes. — N i e g a venéreas . M a n i f i e s t a q u e hace 2 meses a c u s o l ige ras m o l e s t i a s 
a n ivel del t e s t í c u l o d e r e c h o , q u e t r a t ó con s u l f a s y bo l sa de h i e l o . H a c e 10 d í a s n o t a la 
a p a r i c i ó n de un o r i f i c i o f i s t u l o s o s en e s c r o t o p o r el q u e m a n a b a s e r o s i d a d p u r u l e n t a . 

Estado actual. E p i d í d i m o i z q u i e r d o d u r o i t r e g u l a r s ens ib l e a la p r e s i ó n : d e f e r e n t e 
del m i s m o l a d o i r r e g u l a t m e n l e e n g r o s a d o . E p i d í d i m o d e r e c h o i r r e g u l a r , a d h e r e n t e a e s c r o t o y 
f t s t u l i z a d o . Al t a c t o p r ó s t a t a a u m e n t a d a con l e s iones n o d u l a r e s . N o se l a c l a n ves í cu l a s . 

R a d i o s c o p i a de p u l m ó n n o r m a l . 
Análisis. — Orina: p r e v i o m a s a j e de p r ó s t a t a , la b a c t e r i o s c o p i a del s e d i m e n t o revela 

r e g u l a r c a n t i d a d de bac i los de K o c h . Erilrosedirnenlación: 1'•' h . 2 5 m m . , 2'-' h . 5 6 m m . . 
I. K . 2 6 . 5 . Recuento: r o j o s 4 . 8 6 0 . 0 0 0 . b l a n c o s 1 0 . 0 0 0 . fórmula: N . 67'/, . E . 8 ' / , 
E . 24'/ , M . 7 ' / . 

Op: ración ( 1 3 - X - 1 9 5 2 ) . — M a r s u p i a b z a c i é m de e p i d í d i m o d e r e c h o y a c t i n o l e r a p i a en 
la f o r m a a c o s t u m b r a d a . Ea e v o l u c i ó n 'del p o s t o p e r a t o r i o f u é m u y b u e n a , e n c o n t r á n d o s e la 
s u p e r f i c i e c r u e n t a casi t o t a l m e n t e c i c a t r i z a d a en la a c t u a l i d a d . 

Observación /V'-' cV. — A. R . . de 3 3 a ñ o s . a r g . s o l t e r o , j o r n a l e r o , d o m i c i l i a d o en S a n 
M i g u e ! de T u c u m á n . I n g r e s a el 1 0 - X 1 - 1 9 1 2 . 

Antecedentes. — E s t u v o i n t e r n a d o d u r a n t e 1 0 meses en el H o s p i t a l de i n f e c c i o s a s N i c o l á s 
A v e l l a n e d a d e T u c u m á n . p o r t o s p e r s i s t e n t e , d o n d e dice f u é t r a t a d o con e s t r e p t o m i c i n a 
( 7 0 grs . en t o t a l ) , s i e n d o d a d o de a l ta el 8 de o c t u b r e p p d o . D e s d e hace m á s de 2 meses 

n o t a e n g r o s a m i e n t o p o c o sens ib l e de e p i d í d i m o d e r e c h o y q u e p o c o d e s p u é s f i s tu l i z . a . 
Estado actual. — E p i d í d i m o d e r e c h o m u y e n g r o s a d o , d u r o , i r r e g u l a r , p o c o sens ib le , 

a d h e r e n t e a e s c r o t o y f i s t u l i z a d o . T e s t í c u l o c o r r e s p o n d i e n t e a u m e n t a d o en t a m a ñ o y c o n s i s t e n c i a . 
P r ó s t a t a i r r e g u l a r c o n les iones n o d u l a r e s d u r a s . 

Análisis. — E n s e d i m e n t o c o l o r e a d o de o r i n a y en e x a m e n b a c t e r i o s c ó p i c o de secrec ión 
de la f í s t u l a , n o se c o n s u l t a r o n g é r m e n e s . Recuento: r o j o s 5 . 0 0 0 . 0 0 0 , b l a n c o s 7 . 0 0 0 ; Fórmula: 
N . 5 6 ' / . L . 4 0 ' / , M . 4 ' / , . Enlrosedtmentactón: 1 h . I 2 m m , . 2 ' ' h . 2 2 m m . 

Operación ( 1 4 - X I -1 9 5 2 I . — M a r s u p í a l i y a c i ó n de e p i d í d i m o y a c t i n o t e r a p í a . E l p o s t -
o p e r a t o r i o i n m e d i a t o t r a n s c u r r e sin p a r t i c u l a r i d a d e s . 

C O N S I D E R A C I O N E S 

Los resul tados inmedia tos observados son sat isfactor ios en c u a n t o a la 
evolución de los focos t r a t ados por el p roced imien to que a n u n c i a m o s ya que 
en nues t ras ocho observaciones hemos vis to c ó m o las superficies cruentas de los 
ep id íd imos mar sup i a l i z ados se detergen ráp idamente , aparecen los s ignos de 
buena granulac ión y la cicatrización se realiza con faci l idad. L o s en fe rmos 
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co r r e spond i en t e s a las observac iones N " 1 y N " 6, son los más in teresantes , pues 
en a m b o s se h a p o d i d o aprec ia r n o scílo la evo luc ión f a v o r a b l e de los focos 
d i r ec t amen te t r a t a d o s p o r el m é t o d o q u i r ú r g i c o - a c t í n i c o , s ino que h e m o s t am-
bién c o m p r o b a d o m e j o r í a de o t r o s focos del t r ac tus geni ta l , que n o 'ec ib ieron 
la acción directa de las radiac iones acl ínicas. 

C o r r e s p o n d e d e j a r expresa cons t anc ia que la de l ibe rada i n t e r r u p c i ó n de! 
t r a t a m i e n t o f a r m a c o l ó g i c o en los casos que se h a b í a in ic iado y su n o e m p l e o 
en los n u e v o s e n f e r m o s , es p u r a m e n t e f a n s i t o n a con el o b j e t o de pode r f o r -
m a r n o s u n concep to real de la acción del p r o c e d i m í n t o q u i r ú r g i c o - a c t í n i c o que 
e s t amos e x p e r i m e n t a n d o , pues creemos que a u n q u e los r e su l t ados de éste, lle-
guen a sa t i s facernos a m p l i a m e n t e , l óg icamen te ellos n o i n v a l i d a r á n el uso de los 
an t ib ió t i cos , cuyos ind i scu t ib les benef ic ios d e b e m o s t a m b i é n ap rovecha r . 

U n o de n o s o t r o s ( D r . F o n i o ) se ha p r o p u e s t o iniciar en el p r ó x i m o mes 
de enero un t r a b a j o e x p e r i m e n t a l , e m p l e a n d o el p r o c e d i m i e n t o que c o m u n i c a -
m o s h o y , en an ima le s p r e v i a m e n t e i n f e c t a d o s sus geni tales , pa ra lo que cuen ta 
con el gen t i l o f r e c i m i e n t o de co l abo rac ión del P r o f e s o r T i t u l a r de la C á t e d r a 
de A n a t o m í a P a t o l ó g i c a de la Facu l t ad de Medic ina de T u c u m á n , D r . Dac io 
Desa C e n g c t y espe a m o s q u e los r e su l t ados de esas e x p e r i m e n t a c i o n e s nos per-
m i t a n l legar a conc lus iones de interés. 

C O N C L U S I O N E S 

A u n q u e e s t amos sa t i s fechos de nues t ra exper iencia inicial , t e n e m o s con-
ciencia p lena q u e ella es d e m a s i a d o reducida en t i e m p o y en n ú m e r o de casos 
t r a t a d o s para a v e n t u r a r n o s a conc lus iones serias, pe ro a b r i g a m o s la i lus ión que 
f i n a l m e n t e el p r o c e d i m i e n t o c o n s e r v a d o r q u i r ú ' g í c o - a c t í n i c o que se nos ha 
ocu r r ido , resul te u n recurso tan s imple c o m o pode roso , que p o r su acción directa 
local e ind i rec ta sobre las de fe nsas i n m u n o b i o l ó g í c a s , c o n t r i b u y a a u n a me>or 
solución de un p r o b l e m a de p a t o l o g í a q u e af l ige a un n ú m e o n o despreciable 
de jóvenes, que has ta a h o r a d e b í a n ser s o m e t i d o s al d o l o r mora l , de sentirse 
m u t i l a d o s a u n q u e fuese pa rc i a lmen te , en los a t r i b u t o s de su m a s c u l i n i d a d . 

DISCUSIÓN 
/ J r haz a: Deseo l e l i c i t a r al D r . I o n i o p o r su c o m u n i c a c i ó n . N o s o t r o s s a b e m o s q u e el 

d r e n a j e de un l o c o t u b e r c u l o s o a b s c e d a d o l iene b e n i f i c i o s , a u n q u e la e s t i r p a c i ó n del m i s m o u n a 
vez e n f r i a d o el p r o c e s o es p r e f e r i b l e , p u d i é n d o s e asi e v i t a r la rec id iva y la d i s e m i n a c i ó n . 

L a acción de la a c l i n o í e r a p i a en es tos casos, me hace r eco rda r la de o t r o a g e n t e f í s i co 
ia r a d i o t e r a p i a ( p r o p u e s t a p o r A s l r a l d í ) q u e h e m o s e m p l e a d o en a l g u n o s casos con r e s u l t a d o 
s a t i s f a c t o r i o . 

C r e o q u e la acc ión c u r a t i v a , p u d o h a b e r s i d o m á s b reve con el e m p l e o de las n u e v a s 
d r o g a s q u i m i o t e r á p i c a s de ía t u b e r c u l o s i s . 

D r . Armando I rabuiro: P o r mi p a r t e desear ía sabe r c u a n t o t i e m p o ha m e d i a d o en t r e 
el d r e n a j e del absceso y la c i c a t r i z a c i ó n c o m p l e t a del p roceso . 

D r . Oscar Fonio: A g r a d e z c o las p a l a b r a s de a l i e n t o del D r . I r a z u > d i g o q u e el t i e m p o 
se enca rga r : , de c o n t e s t a r . 

L n c u a n t o a la p r e g u n t a del D r . T r a b u c c o , p u e d o decir q u e son casos recientes. 
P o r e j e m p l o , el p r i m e r o t r a t a d o se inicia el 13 '8 y c i c a t r i z ó el 8 / 9 . es decir en u n 

mes . El s e g u n d o caso se o p e r ó el 1 8 / 8 y el 16 10 f u é d a d o de a l ta c i c a t r i z a d o de a l ta cica-
t r i z a d o ( 2 m e s e s ) . El tercer caso f u é o p e r a d o el 8 / 8 y d a d o de a l ta el 3 0 / 1 0 , E l c u a r t o , 
se o p e r ó el 2 2 / 8 y se d i o de a l ta m á s o m e n o s al mes y m e d i o . E s decir , q u e en genera l , es 
a los 2 5 d ías , mes y m e d i o o a los d o s meses. 


