
PERSISTENCIA DE UNA BLENORRAGIA, DEBIDO A CAUSA 
REFLEJA 

Por el Dr. LEONIDAS REBAUDI 

Conocida es la experiencia que consiste en provocar excitacio-
nes repet idas en un miembro, de manera que !o coloque en infer io-
ridad de condiciones y haciendo luego una inoculación en éste y en 
otro miembro del mismo animal de experimentación, la infección que 
se desarrol la en el pr imero es mucho más persistente, mucho tnás g ra -
ve que en el otro. 

Más de una vez los especialistas nos vemos obl igados a buscar 
ia causa de la persistencia de una blenorragia que resiste a todos los 
t ra tamientos y en esta búsqueda nos encont ramos con la causa refleja 
que al ac tuar con sus repet idas excitaciones del árbol urinario infe-
rior, lo mantiene en una permenente congestión favorable a las in-
fecciones. 

He visto en mi experiencia la persistencia de b lenorragias en 
enfermos intestinales, a quienes a pesar de los numerosos t ra tamien-
tos había sido imposible ext i rparles el gonococo, curar de su afec-
ción después de haber sido t ra tados por regímenes alimenticios, ap ro -
piados a su afección intestinal. Ent re estos últimos recuerdo a un ame-
biásico intestinal que curando su afección intestinal vió desaparecer 
el gonococo en los cultivos de orina. 

Se deduce de ésto la importancia que los especial istas deben 
darle al régimen alimenticio, .110 solo en lo que a la supresión de exci-
tantes se refiere, sino como t ra tamiento de afecciones intestinales, 
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los que deberán ser acompañados en los casos necesarios de la des-
infección de su t racto intestinal. Se sobreent iende que en a lgunos 
casos deberemos recurrir a los médicos clínicos que nos sacarán mu-
chas veces de verdaderos apuros con nuestros enfermos. 

Quisiera referirme, aunque brevemente, a un enfermo que tuve 
en atención úl t imamente, el que ya venía con una blenorragia cró-
nica, t r a t ada por otro especialista quien no la había podido curar . Se 
hizo en éi el t ra tamiento clásico de lavajes , mos t rando poca toleran-
cia pa ra el pe rmangana to y aquí quisiera hacer notar que los enfer -
mos con t ras tornos intestinales, tienen en general intolerancia para 
este medicamento. 

Después de un t iempo de atención, las or inas matinales se acla-
raron completamente, solo se descubría una ligera descamación loca-
l izada en los dos pr imeros vasos. Se le ordena un cultivo de orina el 
que resulta positivo. 

Con orinas claras se reinician los lavajes y a lgunos masa jes de 
prós ta ta , comprobando una ligera congestión de este órgano. Luego 
análisis positivo. Después de una serie de dilataciones se hace una 
uretroscopia posterior que comprueba la congestión relat ivamente in-
tensa del Veru montanun, del t r ígono y de la uretra posterior. Ure-
troscopia anterior, congestión bas tan te intensa de la uretra anterior 
sobre todo de la porción perineal. Se in ter rumpe el t ra tamiento dán-
dole un t iempo de reposo. Nuevo análisis positivo para el gonococo. 
El enfermo insiste en sus fenómenos de prostat ismo, razón por la cual 
hago un examen detenido del periné y del ano, comprobando una pe-
queña fístula, casi oculta por los repliegues de su orificio; coincide 
ésto con la manifestación del paciente que se siente como mojado. 

In terpre tando esta afección anal como la causante por causa re-
f le ja de la congestión de la uret ra y de su situación de inferioridad, 
debido a esta razón, aconse jo a mi enfermo que se haga operar . 

Quince días después de haber sido dado de alta concurre nueva-
mente a nuestro dispensario, habiéndose hecho unos lavajes de pe rman-
gana to con las orinas c laras : le hago suspender este t ra tamiento y des-
de entonces todos sus cultivos de orina han dado resul tado negativo. 


