UN CASO DE HERMAFRODISMO
Por el doctor Ramén Gonzdlez R. — Manizales (¥)
Preambulo.

Deriva su nombre de la aventura mitolégica de la ninfa Salma-
sis que amo al hijo de Hermes y Afrodita, implorando a los Dioses
lazos de union indisolubles, y satisfecha en suruego hubo fusion de
su ser con el de hermafrodita originando asi un ser extraiio que
reunia log caracteres de ambos sexos.

300 afios antes de Cristo, Teofrasto habla de Hermafroditos
para significar esta divinidad bisexuada. Del siglo IV antes Je
Cristo nos queda en el arte el bello marmol de Tolicleto; el herma-
frodita yaciente.

Existe en la naturaleza el hermafrodita completo en ciertas
plantas y animales. Los cestépodos realizan la autofecundacion y
los gastrépodos se acoplan y cada uno ¢s a la vez fecundante y fe-
cundado.

En los mamiferos sucede un caso muy extraiio; me refiero a lo
que los ingleses denominan Freemartin. Cuando las vacas paren ge-
melos de distinto sexo, el macho es siempre normal pero la hembra
presenta caracteres fuertemente masculinos (94%). Estas hembras
tienen la apariencia de machos castrados. Un examen minucioso
muestra en ellos gran variedad de anomalias en sus 6rganos geni-
tales internos: el ovario es rudimentario con analogias a un tes-
ticulo hembrionario, el titero es pequefic y delgado, los conductos
de Gartner tienen gran desarrollo asemejindose a conductos defe-
rentes.

Se colige de estos hechos la idea de que intersexualidad puede
ser producida durante la vida embrionaria por la influencia suce-
siva o simultinea sobre el soma, de las hormonas de ambos gexos.
El! Freemartin es influenciado por la hormona masculina que apa-
rece con anterioridad e inhibe el desarrollo genésico normal de la
hembra. '

(*) Nota de la R.—El diagnostico fué comprobado por el estudio histo-
1ogico realizado en la Facrltad de Medicina de Bogotd en el laboratorio de
Anatomia Patolégica por el doctor Manuel Sdnchez Herrera.
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Por otra parte las experiencias de Dantschacoff con la hormo-
na folicular en los hembriones de gallina, han logrado producir una
transformacion sexual innegable mediante la accién de esta hor-
mona, si bien es cierto por un tiempo limitado. Los embriones jo-
venes de determinacién masculina pero aun no diferenciados sexual-
mente que fueron tratados con hormona folicular, se desarrollaron
siempre como hembras, pero pasado algin tiempo se transforma-
ron de nuevo en machos.

Si es en las aves la hormona femenina la que puede cambiar el
sexo, en los mamiferos es la hormona masculina la que provoca ané-
logos fenomenos. Se ha experimentado que la inyeccién de hormo-
na folicular en el embrion de los mamiferos tiene efecto mortal.

Los caracteres sexuales son reversibles. Estos caracteres des-
pués de haberse diferenciado hasta cierto limite, pueden ser modi-
ficados en direccién sexual opuesta. El desarrollo y diferenciacion
de un sexo es estimulado por la secrecion de las gonadas del mismo
sexo e inhibido por las del sexo contrario.

Desde el descubrimiento e interpretaciéon de los heterocromo-
somas o cromosomas X, se sabe que la diferencia mas sustancial
entre los sexos estd determinada por una diferencia de constitucion
cromoséomica. Este dimorfismo celular de los elementos citologicos
del macho y de la hembra existen ya desde la fecundacion. Se debe
al hecho fundamental de que el hombre posee dos clases de esper-
‘matozoides de 23 y 24 cromosomas (heterozigote), y la mujer sola-
mente una especie de 6vulo de 24 cromosomas (homozigote). Exis-
ten pues 2 combinaciones posibles: espermatozoide de 23 cromo-
somas con 6vulos de 24 cromosomas y el huevo fecundado serd de
sexo masculino y espermatozoides de 24 cromosomas o con oOvulos
de 24 cromosomas y el huevo fecundado sera de sexo femenino.
Pero esta matematica genética ligada a los genes aportados por los
cromosomas, es susceptible de modificaciones bajo el influjo de las
secreciones internas de los progenitores, especialmente la hormona
tiroidea. En el hombre el hermafroditismo es accidental y siempre
imperfecto y por esta razéon puede definirse como la asociaciéon en
el mismo individuo de caracteres de ambos sexos.

Anomalias y caracteres sexuales del hermafroditismo. — Ca-
racteres primarios. — Estan representados por los érganos genita-
les: gliandulas, vias genitales y 6rganos genitales externos.

Glindule genital. — Se origina en el epitelio germinativo de
Waldeyer que recubre la eminencia genital bilateral. (Estado indi-
ferente asexuado). Esta fase es seguida por la aparicién de los cor-
dones sexuales profundos, esbozos del testiculo y de los tubos de
Pfliiger esbozos del ovario. Existe alli un estado bisexuado o fase
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de hermafroditismo glandular primitivo. Normalmente uno de es-
tos dos esbozos se atrofia y el otro evoluciona determinando el
sexo. Anormalmente se desarrollan ambos originando el ovotestes
que puede ser uni o bilateral o alterno que es el méas frecuente.

Las vias genitales—Nacen de un esbozo doble. Los canales de
Miiller que se fusionan en su parte inferior abriéndose en la cloaca
y originan los organos de la copulacién y del parto; y los canales
de Wolff, que se abren aisladamente en la cloaca dando origen al
aparato escretor del esperma. Alli hay un estado bisexuado o her-
mafroditismo tubario primitive. Normalmente uno de los canales
se atrofia y el otro se desarrolla. Los canales de Wolff originarin
los tubos rectos, los conos deferentes, los canales epididimarios, los
canales deferentes, las vesiculas seminales y los canales eyaculado-
res dejando para la mujer el cuerpo de Rosenmiiller, el ligamento
redondo y el canal de Gartner. El canal de Muller dara las trompas,
la matriz, la vagina, dejando para el hombre la hidatide de Mor-
gagni, y el utriculo prostitico. Anormalmente los canales continGian
un desarrollo completo originando un hermafroditismo primario
tubular que puede se unilateral, bilateral o alterno.

Organos genitales externos.—Estos dérganos no presentan bi-
sexualidad embrionaria pero si se desarrollan por modificacion de
un estado indiferente (el abocamiento del canal urogenital a la
parte anterior de la cloaca externa por la hendidura urogenital).
Normalmente la formacién se completa por la separacién del canal
urogenital en uretra y vagina en la mujer y en el hombre el tu-
bérculo genital se hipertrofia, el canal urogenital persiste y se pro-
longa en gotera uretral. Bajo el tubérculo los pliegues genitales se
sueldan para formar la uretra y los cordones genitales se fusionan
para formar el escroto. Anormalmente hay exceso de formacién en
la mujer o defecto en el hombre. (Hermafroditismo primario exter-
no)j.

. Los caracteres secundarios.—Estin representados por la con-
formacién soméitica propia a cada sexo y dependen de las secrecio-
nes internas de las glandulas genitales.

Los caracteres terciarios.—Estin representados por el instin-
to genésico comandado por las secreciones internas y en cierta me-
dida por la influencia del ambiente donde vive el individuo.

Formas de hermafroditismo.—Practicamente existen dos for-
mas de hermafroditismo. Los androginiodes y los ginandroides.

Los androginoides cuyas gliandulas sexuales pertenecen al tipo
macho son los méis numerosos y se dividen en tres clases.
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Variedad externa.—Las vias genitales son de tipo macho. Los
organos genitales externos son de tipo femenino normal o a veces
incompleto, (androginoide externo).

Variedad interna.—Los érganos genitales externos son de tipo
macho y las vias genitales son de tipo femenino uni o Dbilaterales,
(androginoide interno).

Variedad completa.—Las vias genitales y los 6rganos genita-
les externos son de tipo femenino completo, pero existen testiculos,
(androginoide completo).

Los androginoides pueden ser fecundos. Los testiculos son ge-
neralmente ectdépicos.

El tipo androginoide no nos concierne en este caso y por eso
hago omision de él.

La, Historia Clinica.

A. C. varén natural de Santa Rosa de Cabal. Vive en Maniza-
les. Carpintero de profesion. 23 afios de edad. Casado. Color blan-
co, buena complexi6n, sin antecedentes patolégicos fuera de la her-
nia que va a estudiarse.

El padre tiene desde hace mucho tiempo una tlcera de la pier-
na. La madre es sana. Tiene 4 hermanas casadas todas eon hijos.
Un hermano de 35 afios casado y con descendencia, que a decir del
enfermo tiene también como él una hernia congenital y criptorqui-
dia. Afirma el enfermo que su hernia es congenital, pues segtin di-
cen los padres nacié con ella. La hernia ha sido reductible y el en-
fermo usaba braguero y tenia frecuentemente que manipular con
ella pues en ciertos momentos se hacia muy dolorosa. Su erotismo
ha sido normal. Masturbaciones desde los 18 afios y a los 20 afios
tubo sus primeras relaciones sexuales normalmente, relaciones que
se repitieron cada 15 6 20 dias. Actualmente esti casado y aunque
no ha tenido hijos jamés ha notado anormalidad en sus relaciones
sexuales. Tampoco ha tenido tendencias homosexuales.

Examen del enfermo. — Todos sus érganos funcionan normal-
mente. Voz varonil, barba y vellos abundantes. Presenta a la ins-
peceién una hernia inguinal derecha y las bolsas son muy reduci-
das de tamaifio. A la palpacién se observa que hay criptorquidia bi-
lateral y al explorar el conducto inguinal se nota que esti muy di-
latado y 1a hernia es facilmente reductible.

Operacién. — Dia 20 de octubre. Anestesia general. Cirujano
Ramén Gonzilez R. Ayudante Eduardo Gonzéilez Robledo.
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Se practicé la incision de costumbre para la operacion de la
hernia inguinal. Al abrir el saco herniario se observd que este esta-
ba vacio, su contenido se habia reducido en la cavidad abdominal.
Al explorar el cuello para cerrarlo se observo en el fondo un érgano
movil grueso que no correspondia ni a intestino ni a epiplon; lo
tomamos con una pinza tratando de exteriorizarlo y con gran faci-
lidad pudimos extraerlo pues daba margen para ello. Una vez afue-
ra procedimos a examinarlo y con sorpresa notamos que se trataba
de un ttero bien desarrollado de dimensiones poco menores que el
de una mujer adulta, con ligamentos anchos normales, trompas de
dimensiones normales insertadas en los cuernos uterinos y dos érga-
nos ovalares en el sitio correspondiente a los ovarios. Continuando
nuestro examen pudimos encontrar que de cada uno de esos oOrga-
nos ovalares salia un conducto de direccidén paralela a las trompas
que al llegar al borde uterino doblaba hacia abajo en angulo recto
siguiendo una direccién paralela a ese borde, hasta llegar al cuello
uterino en donde se confundian con los tejidos adyacentes. Estos
cordones no eran otra cosa que los cordones espermiticos que te-
nian su origen en los Organos ovalares, que ocupaban como dijimos
antes, el sitio de los ovarios y que al examen detallado no dejaban
lugar a duda de que eran los testiculos. El aspecto que presentaba
esta pieza era interesante y su claridad y precisién tales como las
inimitables figuras de Testut o como puede verse en el curso de
unas laparotomia infraumbilical en una mujer delgada con oOrga-
nos sanos y bien expuestos.

En presencia de este caso de hermafroditismo con elementos
tan precisos y bien desarrollados y definidos de uno y otro sexo,
resolvimos eliminar la parte femenina eliminando las trompas y
el dtero conservando intactos los testiculos y los cordones que es-
taban cubiertos por las dos laminas del ligamento ancho.

Se practic6 una histerectomia subtotal con salpinguectomia bi-
lateral procediéndose en seguida a colocar los testiculos en la bol-
sa derecha terminando la intervencion con la reconstruccion de los
dos planos del canal inguinal. El post-operatorio fué normal.

Este es el caso de hermafroditismo androginoide interno bila-
teral.

Ramon Gonzdlez R.



