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Resumen: La litiasis urinaria infantil ha representado una parte importante de la patolo-
gia litiasica en la antigliedad, aunque no ha sido tratada en extension. Durante los siglos
XVI y XVII aparecieron una serie de tratados de Pediatria en Espafia en los que se abordan
las enfermedades infantiles, siendo la litiasis vesical tratada por pocos autores. El que lo
hace de manera mads extensa es Francisco Pérez Cascales, catedratico de Medicina en la
Universidad de Sigiienza, en un libro en el que estudia esta enfermedad en el nifio y en el
lactante titulado “Liber de affectionibus puerorum, una cum tractatu de morbo illo vulgariter
garrotillo apelado”. Aunque de manera indirecta se trata la litiasis infantil en varios capitu-
los solamente se estudia en profundidad en los capitulos 42 y 43. El autor utiliza citas de
autores tan importantes como Avicena, Hipocrates, Galeno y Paulo de Egina, entre otros.
Hace un estudio sobre la procedencia, localizacidn, etiopatogenia, sintomatologia y trata-
miento de la litiasis infantil y del lactante. Con una educacién médica en Alcald de Hena-
res influida de manera importante por Francisco Valles, podemos decir que pertenece a
la corriente del “galenismo hipocratico”, sin abrirse a las teorias que comienzan a romper
con las ideas clasicas. Francisco Pérez Cascales fue un médico que ejerci6 su profesion de
manera continuada y apasionada, siendo famoso por su forma de tratar el garrotillo (dif-
teria) enfermedad que pone el titulo al libro que se estudia en este articulo.

Palabras Clave: Francisco Pérez Cascales, Sigiienza, Guadalajara, Litiasis vesical.

Abstract: Childhood urinary lithiasis has been an important part of lithiasis pathology in
ancient times, although it has not been treated in detail. During the 16th and 17th centu-
ries, a series of paediatric treatises appeared in Spain in which childhood diseases are
addressed, with bladder lithiasis being treated by few authors. The one who does so in
the most extensive way is Francisco Pérez Cascales, professor of Medicine at the Univer-
sity of Sigiienza, in a book in which he studies this disease in children and infants entitled
“Liber de affectionibus puerorum, una cum tractatu de morbo illo vulgariter garrotillo appelado” .
Although childhood lithiasis is treated indirectly in several chapters, it is only studied in
depth in chapters 42 and 43. The author uses quotes from such important authors as Av-
icenna, Hippocrates, Galen and Paul of Aegina, among others. He makes a study on the
origin, location, etiopathogenesis, symptomatology and treatment of childhood and in-
fant lithiasis. With a medical education in Alcala de Henares influenced significantly by
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Francisco Valles, we can say that he belongs to the current of "Hippocratic Galenism",
without being open to theories that begin to break with classical ideas. Francisco Pérez
Cascales was a doctor who practiced his profession continuously and passionately, being
famous for his way of treating diphtheria, the disease that gives its title to the book studied
in this article.

Keywords: Francisco Pérez Cascales, Sigiienza, Guadalajara, Bladder lithiasis.

1. Introduccion

La ciudad de Sigiienza, situada al norte de la provincia de Guadalajara,
ha sido sede episcopal de la didcesis de Sigiienza-Guadalajara desde su
instauracion en torno al siglo IV, salvo el paréntesis de la dominacién mu-
sulmana que acabd en 1124. Este hecho sin duda ha contribuido a mantener
su renombre e importancia en Espana (Figura 1).

Figura 1. Catedral de Sigiienza.

La universidad seguntina (Figura 2) comienza su existencia cuando en
la Espana del Quinientos estaban en funcionamiento las de Alcald, Barce-
lona, Calatayud, Gerona, Huesca, Lérida, Palma de Mallorca, Salamanca,
Sevilla, Valencia Valladolid y Zaragoza. El principal responsable del inicio
de este centro fue don Juan Lépez de Medina, Arcediano de Almazan y
Administrador de la diocesis de Sigiienza en tiempos del obispado de don
Pedro Gonzalez de Mendoza (Figura 2B), quien comienza en 1472 la fun-
dacion de un Convento-Colegio-Hospital al que puso por nombre San An-
tonio de Portaceli. La idea del fundador es reunir la oracidn, el estudio y la
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practica de la caridad en un mismo edificio [1]. El Convento fue aprobado
en Valladolid el cuatro de junio de 1476 [2], estando previsto en un princi-
pio ser dirigido por los frailes franciscanos, pero al no ser ocupado por és-
tos fue cedido a los religiosos jerénimos que dependian del Monasterio de
San Bartolomé de Lupiana (Guadalajara) [1]. La constitucion del Colegio
fue aprobada en 1477 por el Cardenal Mendoza, Arzobispo de Sevilla y
Obispo de Sigilienza y confirmada por el Papa Sixto IV por Bula en 1483,
siendo nombrado ejecutor de la misma Gonzalo Ximenez de Cisneros, fu-
turo Cardenal Cisneros, a la sazon Candnigo del Cabildo catedralicio [1].
El hospital de donados, situado en el bajo del Colegio, estaba destinado
para cuidar a cuatro ancianos que convivian con los colegiales [2]. La erec-
cion en Universidad, que estaba implicita en las constituciones del Colegio,
fue hecha por Inocencio VIII en 1489, trece meses después de la muerte de
su fundador. Al principio se erigieron tres catedras: una de Artes, otra de
Teologia y la tercera de derecho Candnico [2].

" PETREGOZARZDEM BZA.
'CARDNATIS.OBILIAN.1495

(A) (B)

Figura 2. (A) Fachada del Palacio Episcopal de Sigiienza, que fue Antigua Universidad; (B) El Cardenal Pedro
Gonzalez de Mendoza pintado por Matias Moreno Gonzalez en 1877, Museo del Prado (copia del cuadro del
Cardenal Mendoza de la Sala Capitular de la Catedral de Toledo, obra de Juan de Borgona ¢.1508).

La Facultad de Medicina de esta Universidad se aprueba en el afo
1.551 y se autoriza definitivamente el 23 de enero de 1.552 por bula del
Papa Julio III [2]. Desaparece después de mas de dos siglos de funciona-
miento en 1.771 durante el reinado de Carlos III por la imposibilidad de
tener un minimo de tres catedras [2]. Asi mismo, la Universidad seguntina
pasa por diversos avatares hasta que desaparece definitivamente en 1.837
[1,2].
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Dentro de los Catedraticos de Medicina que impartieron su ensefianza
en Sigiienza destacan Juan Huarte de San Juan en el siglo XVI y Francisco
Pérez Cascales apodado “de Guadalajara” que desarrolla su actividad en
el siglo XVII (2). Este tltimo se dedico fundamentalmente al estudio y tra-
tamiento de las enfermedades infantiles, escribiendo un libro que esta con-
siderado como un “clasico” dentro de la Historia de la Pediatria Espafiola
en el que hace un estudio sobre el “garrotillo”, nombre con el que se cono-
cia a la difteria. Ademas, escribi6é unos capitulos que tienen un interés es-
pecial para la Urologia, dedicados a la litiasis urinaria infantil y del lac-
tante, enfermedad que era estudiada con escasa frecuencia por algunos mé-
dicos de la época en los tratados generales de Medicina, sin que se haya
escrito ninguna obra especifica sobre este tema.

2. Material y Métodos

Hemos procedido a estudiar la biografia de Francisco Pérez Cascales
de Guadalajara y la parte de su obra en la que trata la litiasis urinaria in-
fantil y del lactante. Para esto hemos traducido del latin los capitulos en los
que se refiere a esta patologia de su libro “Liber de affectionibus puerorum,
una cum tractatu de morbo illo vulgariter garrotillo apelado, cum duabos quaes-
tionibus. Altera, degerentibus utero rem appetentibus denegatam. Altera vero de
fascinatione” (Un libro sobre las afecciones de los nifios, junto con un tratado
sobre esa enfermedad comtunmente llamada garrotillo, con dos cuestiones.
Una, aquellos que desean el objeto del utero y le son negados. El otro es
sobre la fascinacion). Fue editado en Madrid por Ludovicum Sanchez en
1611.

El libro original se ha obtenido de la Biblioteca Historica “Marqués de
Valdecilla” de la Universidad Complutense de Madrid, utilizando un so-
porte digital. La traduccion ha sido realizada por Maria Jesus de Irizar Or-

tega, licenciada en Filologia Clasica por la Universidad Complutense de
Madrid.

3. Resultados

Francisco Pérez Cascales nace en la villa de Bujes (provincia de Ma-
drid) (2), situada en la Canada Real Galiana entre Meco (Madrid) y Villa-
nueva de la Torre (Guadalajara), que no existe en la actualidad, aunque hay
autores como Chinchilla que le hacen natural de Guadalajara. En aquella
época Meco pertenecia a la jurisdiccion de Guadalajara, situacion que
puede contribuir al apodo de nuestro autor. No se conoce la fecha de su
nacimiento.

Estudia en la Universidad de Alcala de Henares donde se licencia el 30
de diciembre de 1.579 y se doctora el 4 de marzo de 1.580. No obstante, hay
datos que indican que los estudios de Medicina, licenciatura y doctorado,
los cursé en la Universidad de Huesca (3). Fue discipulo de Juan Gomez de
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Sanabria, catedratico de Prima de Medicina y médico de Camara de Felipe
III. Opositd a la Catedra de Visperas de Medicina de la Universidad de Al-
cald de Henares en 1586 que habia sido dejada vacante por don Pedro Gar-
cia Carrero, pero se vio involucrado en un escdndalo al haber una denuncia
por la sospecha que habia de que la catedra la habria sorteado con Diego
Hernandez y a la postre se le adjudico a este ultimo. (15) Por este motivo
tuvo que dejar Alcald de Henares y su Universidad, trasladandose a Yepes,
provincia de Toledo (citado en su libro), donde ejerci6 la medicina durante
15 afios. En esta ciudad fue médico del Duque de Maqueda, cargo que con-
siguio al haber curado a uno de sus hijos (10). También ejercid en Torrijos
donde curd con aguas aluminosas, ungiiento egipciaco, flores de cobre y
arrope de moras a mas de trescientos nifios aquejados de “garrotillo” asi
llamada a la difteria en aquella época (11).

En 1601 se traslado a la ciudad de Sigiienza donde fue nombrado mé-
dico del Cabildo Catedralicio y posteriormente gana por oposicion, siendo
el tiico opositor, la Catedra de Prima de Medicina de su universidad el 8
de diciembre de 1.607 por un periodo de dos afios, volviéndola a obtener
el 23 de diciembre de 1.609 (2). Durante anos el “doctor Guadalaxara” fue
médico del Cabildo Catedralicio renovando este cargo en 1613 y en dos
ocasiones, en los anos 1611 y 1614, coincidiendo con la muerte de los obis-
pos fray Mateo de Burgos y don Antonio Venegas y Figueroa, Alcalde Ma-
yor de esta ciudad, cargo que ocupaba tradicionalmente el Obispo de esta
didcesis. Parece ser que su trabajo termina el 31 de marzo de 1615 cuando
se despide del Cabildo Catedralicio (8) en una mala situacién econdmica
(10). No se tienen noticias sobre la fecha y el lugar de su fallecimiento.

Escribid un libro en latin que lleva por titulo “Liber de affectionibus pue-
rorum, una cum tractatu de morbo illo vulgariter garrotillo apelado, cum duabos
quaestionibus. Altera, degerentibus utero rem appetentibus denegatam. Altera
vero de fascinatione” editado en Madrid en el afio 1.611 por Ludovicum San-
chez (Figura 3). Dedica esta obra a don Antonio Vanegas Figueroa, obispo
de Pamplona y posteriormente de Sigiienza, y la aprobacion estd hecha por
el doctor Ildefonso Valencia de Olivera, médico de Felipe III [11]. Esta obra
estd dividida en cuatro libros y la parte que trata sobre la litiasis infantil y
del lactante se encuentra en el primero de ellos en los siguientes capitulos:

- Capitulo 42: “De lactentium & puerorum vesicae calculo” (Acerca del
calculo de vejiga en los lactantes y nifios).

- Capitulo 43: “De lactentium vesicae calculi curatione” (Acerca de la cura-
cion del calculo de vejiga de los lactantes).

Pérez Cascales aborda el problema de la supresion de orina en los ca-
pitulos 37 al 41, exponiendo sus teorias sobre dicho tema y con la exposi-
cion de varios casos clinicos de litiasis vesical. Solo se han escogido los ca-
pitulos 42 y 43 donde trata mas a fondo la litiasis vesical infantil y del lac-
tante. Se transcribe literal el texto de ambos capitulos
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Figura 3. Liber de affectionibus puerorum. Francisco Pérez Cascales de Guadalajara. Biblioteca
Historica “Marqués de Valdecilla. UCM. Ludovicum Sanchez. Madrid. 1611.

Capitulo 42: “Del cilculo de la vejiga en los lactantes y nifios”
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Algunos hombres entendidos niegan que se produzcan piedras en la vejiga de
los nifios, considerando que siempre una pequefia piedra baja de los rifiones a la
vejiga y alli se almacena. Uno de ellos es el sabio Fernelio (Libro 6 “Acerca de las
enfermedades de las partes”, Cdap. 13) y dice que a partir de estos argumentos em-
pezo a investigar otras causas y finalmente descubrio que todo cdlculo de vejiga ha
sido arrastrado desde los rifiones después de un dolor nefritico, si es grande en
ocasiones se adhiere a la vejiga y la mayor parte de las veces permanece en la misma
y va a ser expulsada sin sintomas, o aumenta hasta que llega a ser una piedra ver-
daderamente formada. Asi pues, que nadie se extrafie si aparece un cilculo en la
vejiga y no ha presentado antes dolores nefriticos (esto dice Fernelio) (Figura 4).

Figura 4. Capitulo 42 De lactencium & puerorum vesicae calculo. Liber de affectionibus
puerorum. Francisco Pérez Cascales. 1611.
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Toda la escuela de médicos comenzando por Hipdcrates (Libro 6, Epidem.
Com. 3, Texto 15), dicen ;acaso los nifios con cdlculos tienen mds calor? Galeno
en el comentario de esta afirmacion dice asi: “Sin embargo, es verdad que los cilcu-
los de vejiga en los nifios se hacen consistentes a causa de la orina y que ésta se
vuelve espesisima, siendo ésto conocido por todos los médicos anteriores a nosotros.
En los nifios en los que hay una gran abundancia de calor natural lo anterior es
vdlido; hay hechos por los que la materia crasa (espesa) se funde y es llevada fdcil-
mente hacia la vejiga, se expulsa y cuando en la vejiga la cavidad llega a ser ampli-
sima, la materia crasa transformada crece y alli comienza la concrecion y la piedra
se detiene y no se elimina.”

Ademdis, esto se confirma por el mismo Galeno (Aforismos, Comentario 6) re-
firiéndolo de este modo: “La piedra es un sufrimiento propio de los nifios que a
causa de su voracidad acumulan no pocos humores no digeridos, los cuales Ile-
gando a la vejiga se transforman en materia de la clase de las piedras”. Estas son
las palabras de Galeno con las que dice que la piedra se genera en la vejiga en primer
lugar sin ningiin rudimento recibido de otro sitio e Hipdcrates (Aforismo 4, Afo-
rismo 79) también parece confirmar esta opinion cuando dice que un cdlculo se
produce en la vejiga si subsiste arenilla en la orina.

Avicena (Sen 19,3; Tract I; Cip. 5) acerca de la piedra de vejiga dice que la
vejiga genera la piedra y pone diferencia entre la piedra producida en los rifiones y
aquella que tiene su origen en la vejiga. Cornelio Celso (Libro II, Capitulo 17),
autor muy importante, nos dice que hay indicios de la existencia de un cdlculo
cuando la orina es arenosa. Aetius (Treta 3; Ser 3; Capitulo 9) dice que en general
la piedra en la vejiga es mds frecuente en los nifios. Paulo (Libro 3, Capitulo 45)
con palabras muy claras, ensefia que la piedra se produce y crece en los nifios sobre
todo en la vejiga.

Creo que a partir de todos estos autores no existe duda de que los cilculos en
principio se generan sobre todo en la vejiga. Se admite que las piedras generadas
en otras partes del cuerpo, como en la cabeza, corazén, pecho, intestinos, se produ-
cen sin provenir de ninguna otra parte del cuerpo. Hipdcrates en su libro “Acerca
de los humores” afirma que el cdlculo se produce en el iitero.

Antonio Musa (Aforismo 4; Comentario 79) dice que él ha visto a una mujer
gala que produjo, 15 piedras en un afio y las pulverizé con majuelo férreo. Y en un
lugar del Cap. 9, casi al final, dijo que alguien expulsé una nube de piedras con la
tos. El doctor Juan Gomez de Sanabria, maestro mio y médico de cimara del in-
vencible Rey Felipe cuyas huellas segui perpetuamente, el cual habiendo obtenido
la primera Catedra de Medicina en la Academia Complutense se encargo de curar
hombres debilitados por enfermedades del torax, practicando yo y un niimero im-
portante de discipulos con él, ayudo a expulsar a un enfermo con una tos vehemente
una nube de doce piedras como avellanas, llevandoselas a su casa envueltas en un
pario.
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Galeno (“De renu affectionibus”, Capitulo 9), dice que cuando en los nifios
abunda un calor natural y existen fuertes acciones, el espesor de la materia llega a
los rifiones y desde alli pasa mds facilmente a la vejiga y la materia comienza a
tomar consistencia si permanece en la vejiga. ;Por qué se admiran los doctores al
decir que la piedra se produce en la vejiga sin formarse inicialmente en los rifiones?
(Fernelio). Pero sin embargo no se niega que la piedra se genere en los nifios alguna
vez en los rifiones como dice Holerio (Libro 2 coacarum, Fect 3, Text 1): “los cdlcu-
los crecen en los nifios mds a menudo en la vejiga y algunas veces en los rifiones”.
Alexander (Libro 6, Capitulo 7) y casi todos los médicos opinan lo mismo.

Duda

Se nos ofrece la siguiente duda: ;Por qué causa se presentan con mds frecuen-
cia los cilculos de los nifios en la vejiga y los de los hombres en los ritiones? Galeno,
(Aforismos 3, Comentario 6), resuelve esta duda estableciendo que la materia de la
piedra es la causa mds importante en su produccion: la piedra es una dolencia pro-
pia de los nifios que por su voracidad tienen no pocos humores espesos, de los que
una parte llega con la orina a la vejiga y produce la piedra. Pero con estas palabras
no soluciona la duda ya que no dice que la piedra de los nifios se produzca mds
frecuentemente en la vejiga. Pero el mismo Galeno (Epidem 6, Com 3, Text 15 y
Afor 3, Com 31y 5) responde mds claramente a la duda diciendo: en los ancianos
los cdlculos se forman mds frecuentemente en los rifiones y en los nifios en la vejiga,
por esta razon los nifios tienen mucho calor y un fuerte poder de expulsion y ex-
pulsan mds facilmente jugos espesos y flujos de los rifiones a la vejiga. Sin embargo,
Galeno (“De las afecciones de los rifiones”, Capitulo 9) para confirmar esto dice
que en los nifios abunda un calor innato y se producen fuertes acciones y el espesor
de la materia se desliza a los rifiones y de alli va a la vejiga mds facilmente.

Avicena (Fen 18; Lib 3; Tract 2; Cap. 16) dice esto: En los ancianos se produce
mds la piedra de los rifiones que la piedra en la vejiga y en los nifios y en los jévenes
es al contrario, puesto que la virtud expulsiva en los nifios y en los adolescentes es
fuerte. Por esto la piedra es empujada de las partes superiores hacia las inferiores y
en los ancianos, en verdad, las funciones de los rifiones estin debilitadas. Ademds,
los humores de los nifios son mds tenues que los humores de los ancianos; los nifios
tienen las vias de los rifiones mds anchas a causa del calor que las dilata y se cons-
trifien con el frio. Los nifios tienen unos jugos mds liquidos a causa del calor de los
rifiones y no se detienen en éstos sino que llegan a la vejiga, donde se detienen a
causa de la materia que forma la piedra. La materia se adhiere a la vejiga y no sale
libremente de la vejiga igual que entra, sino que se detiene alli y adquiere forma y
naturaleza de piedra. Sin embargo, en los ancianos parece ocurrir todo lo contrario
a esto: estos tienen los rifiones frios a causa de la edad y la facultad expulsora de
los rifiones y las restantes facultades naturales son mds débiles y en verdad la fa-
cultad expulsora no puede expulsar las materias espesas existentes en los rifiones.
Lleva a esto las estrecheces de las vias porque cuando llegan a ser ancianos, los
rifiones a causa del frio no pueden dilatar los conductos, sino que se constrifien
mds, y asi dificilmente echan aquellas materias espesas de los rifiones a la vejiga
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por lo que en esta edad la piedra permanece en los rifiones y en los nifios en la vejiga
segun se ha dicho.

Duda

Pero no faltan los que creen que las piedras en las mujeres no son producidas
en la vejiga. Hipdcrates y Galeno (Apho. 11 & 6; Aph. Com. 62 & 69) dicen que las
mujeres son mds frias que los hombres. Por tanto, si son mds frias las mujeres que
los hombres y la piedra se produce a partir del mayor calor, no parece que las mu-
jeres puedan generar la piedra. Al tener evacuaciones menstruales por las que se
eliminan humores espesos que habian podido llegar a ser futuras piedras, pueden
librarse de muchas enfermedades y afecciones.

Galeno (Lib. 2, Ad Glauconem, Cap. II) dice acerca del cincer, que los tumo-
res, no solo en los que se producen en todas las partes del cuerpo sino también sobre
todo en las mamas de las mujeres, cuando se limpian oportunamente se produce la
curacion integra. Hipocrates (6 Aphor., 29) dice: la mujer no tiene la gota (gotosa
no trabaja) a no ser que las menstruaciones se hayan espaciado. Galeno dice que
las mujeres no son gotosas por razon de las evacuaciones. A partir de estas cosas
que se dicen por Galeno e Hipdcrates se concluye que las mujeres no producen la
piedra a causa de la evacuacion de las menstruaciones, ya que por éstas son expul-
sados los humores espesos. Ademds, las mujeres tienen las vias urinarias anchisi-
mas y cortas y el cuello de la vejiga ancho, dirigiéndose directamente hacia el 1itero;
como dice Galeno (”De las afecciones de los rifiones”, Cdp. 6): en las mujeres el
cuello de la vejiga se abre hacia los genitales y es pequefio, ancho y orinan sin difi-
cultad los espesores que llevan en la orina. Galeno dice que todo esto ayuda mucho
para que los jugos espesos a partir de los que se debia producir la piedra, que las
mujeres los tienen en los rifiones, salgan por la vejiga y sean expulsados facilmente
antes de que puedan producir una piedra.

Por otra parte, existen muchos que afirman que las mujeres pueden producir
la piedra. Estin de acuerdo, pues las mujeres tienen material para formar cdlculos
como los nifios y los hombres, por tanto, pueden producir piedras. Aunque las mu-
jeres son mds frias que los hombres, amontonan materia espesa para producir la
piedra, por tanto, las mujeres producen frios y espesos jugos a partir de los que
pueden crear cilculos. Ademds, tienen una causa eficiente, el calor en la vejiga y
en el vitero, con cuyo calor pueden producir cdlculos, por tanto, en las mujeres como
en los hombres no debe haber duda que se pueda encontrar y generar la piedra.

Yo sin embargo me atrevo a contestar a esta duda porque las mujeres rara-
mente son atacadas por la piedra, a causa de las razones aducidas mas arriba. Sin
embargo, creo que no puede negarse que las mujeres pueden producir la piedra,
pues tenemos la experiencia que las mujeres han expulsado cilculos. De este testi-
monio pongo por testigo a nuestro sapientisimo doctor Juan Gomez de Sanabria,
al que un dia le llevaron tres grandisimas piedras, una para él, otra para el doctor
Valles, la tercera para el doctor Alfaro, las cuales las habia expulsado una mujer en
un breve espacio de tiempo.



Historia Urolégica Hispdnica 2024, Vol. 3; Pp. 249-261. 11 de 29

De la causa de la piedra

Estas declaraciones, tratan de explicar las causas por las que la piedra de vejiga
se produce en los lactantes y en los nifios. Las causas de la produccion de la piedra
se encuentran tanto entre los griegos, como entre los drabes y latinos. Todos dicen
que la causa material son los jugos espesos, viscosos, lentos y crudos. Segiin dice
Galeno (Aphoris. 3; Com. 26) la piedra es una dolencia propia de los nifios y (Apho-
1is 6, Acerca de las enfermedades, Com. 3, Text 15) los cdlculos se crean en la vejiga
a causa del espesor de la orina, las orinas se vuelven espesisimas, porque ordina-
riamente comen de modo intempestivo y (De las afecciones de los rifiones, Caps. 7
y 9) el espesor de las orinas de los nifios es la causa de la piedra.

Avicena (Tract. 2, Cdp. 15) dice lo mismo que Galeno. Aetio (Tretab. 3, Fer.
3, Cap. 2) dice que la piedra de vejiga se produce mds frecuentemente en los nifios
porque son voraces y se mueven constantemente y toman comidas nocivas y no
observan una hora fija para comer; antes que sea digerida la comida ingieren otra:
cuando mds se mueven por la comida, esta se distribuye mds hacia las venas. Aetio
con estas palabras establecio clarisimamente la causa material de la piedra para los
nifios que es la leche espesa. Hipocrates (Sobre las enfermedades, 4 Lib. Fol. 190)
escribié mucho sobre la piedra de los nifios a causa de la succion de la leche. En
efecto es suficiente decir que los nifios producen piedras a causa del espesor de la
leche, sin embargo, de este modo el espesor de la leche es producido por las nodrizas
a causa de un desacostumbrado espesor de la comida o es preparado en el cuerpo
del lactante a causa de la succion no ordinaria e inmoderada de la leche; en efecto
cuando casi constantemente estin llorando y gimiendo, las madres nodrizas, mo-
vidas por tan gran amor a sus hijos, para que desistan del llanto, no cesan de darles
de mamar intempestivamente y asi los nifios tienen orinas espesisimas que deben
considerarse causa material de la piedra.

Otra causa de la piedra es la eficiente. Hipocrates (6, De morbis, Com. 3, Tex.
15) dice que es el gran calor y la materia de la orina en los nifios es mds abundante
cacaso porque éstos son mds calientes? Galeno (3, Aphor., Com. 26) repite que es
frecuente en los nifios. Paulo (3 Lib., Cdp. 45) dice que la causa visible efectiva es
el ardor. Avicena (Fen. 18, Lib. 3) dice que la vehemencia del calor produce la pie-
dra. Sin embargo, no quiero olvidar lo que dice Galeno (“Sobre las afecciones de los
rifiones”, Cdp. 9) acerca de la causa material y eficiente de la piedra: la causa ma-
terial de la piedra no es suficiente para generar la piedra a no ser que se produzca
ademds una cdlida destemplanza que genere un calor ardiente. Galeno ha estable-
cido que la causa eficiente de la piedra es un calor vehemente. Para Vallesio de
Taranto con el nombre de Filonio (5 Lib., Cdp. 18) las causas de la piedra son: la
primera un calor de fuera que fluye en los rifiones o que permanece y se fija en
estos. Este calor hace dos cosas, en primer lugar, arrastra materias y flujos de otros
lugares a los ritiones y los retiene, en segundo lugar, los calienta y finalmente los
convierte en piedra; ademds puede decirse esto sobre los cilculos de vejiga. Estas
cosas se uneny son las causas inmediatas de la piedra de vejiga: las comidas espesas
(grasas) generan los jugos espesos y se dicen que son las causas de la piedra. En
efecto, a partir de estos alimentos grasos, jugos espesos y humores que se producen
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en el cuerpo, se generan materias idoneas e inmediatas para la formacion de la pie-
dra.

Signos de la piedra de vejiga

Los cilculos son producidos en la vejiga y sus sintomas en niimero de 5, estdn
descritos por Hipdcrates (“De las enfermedades”, Lib. 4). Si orinan presentan dolor
y la orina se expulsa poco a poco y algunas veces es sanguinolenta debido a que la
vejiga ha sido datiada por la piedra. Las orinas son tenues, crudas y blanquecinas,
y tienen un sedimento escamoso o arenoso y sobre todo irritan al expulsar la orina.
Otras veces se suprime la orina, obstruyendo la piedra el cuello de la vejiga. De
estos cinco signos, algunos aparecen al principio de la formacidn de la piedra y la
orina es tenue y semejante al agua, pero cuando ya estd producida la piedra, la
orina es blanquecina y con algiin sedimento y se siente mas pesadez y dolor en el
empeine. Ademads, la orina se vuelve sanguinolenta a causa de la ulceracion hecha
por la misma piedra, y los calculosos a menudo sienten comezon y se rascan y se
les corta la orina. Una piedra pequeria, puede obstruir el cuello de la vejiga mini-
mamente en los primeros dias de su formacion y es posible que una pequefia piedra
pueda producir una obstruccion mayor que una mds grande.

Avicena (Lib. 3, Fen. 19, Tract. 1, Cdp. 5) dice que en el principio de su pro-
duccién la piedra es tan pequefia que, si cae en el cuello de la vejiga, de ningiin
modo puede cohibir la orina. Galeno (1 De locis Pat., Cdp. 1) expone algunos signos
de la piedra: la orina es semejante al agua y presentan pinchazos en los genitales al
estar trabajando constantemente la vejiga con el cilculo. Paulo (3 Lib., Cdp. 45)
dice las mismas sefiales que Hipocrates. Avicena (Cit. Fen. 19.3, Tract. 1, Cap. 15)
dice lo mismo. Para Alejandro Trallano (Lib. 9, Cap. 7) los signos del cdlculo de
orina son: orinas crudas y de color blanquecino, sedimento arenoso y los calculosos
suelen rascarse y estirarse violentamente cuando estdn irritados por la expulsion.

Capitulo 43: “Acerca de la curacion del cilculo de vejiga de los lactantes”

Algunos Las piedras de la vejiga de los lactantes, aunque sean dificiles de co-
nocer, reclaman una curacién propia, puesto que se producen a causa del espesor
de la leche, como afirma Hipdcrates (Libro 4 “Acerca de las enfermedades”) di-
ciendo: el principio del cilculo se origina por la leche, el nifio huye de la leche im-
pura, sin embargo, la leche es impura si el ama de cria usa de comidas pituitosas,
bebidas y alimentos impuros. Hipdcrates dice muchas otras cosas acerca de la pro-
duccion de la piedra en la vejiga por causa de la succidn de la leche que yo transmito
y llego a la curacion de la piedra.

Mas arriba dije que hay cinco signos, segun la opinion de Hipdcrates, que
muestran que la piedra ha sido producida en la vejiga de los nacidos. Pero conviene
que veamos de que modo y con qué sefiales podemos conocer que hay cilculos en la
vejiga de los lactantes. No estd demostrado ni es bastante claro que, a partir de
aquellas seniales, tengamos un conocimiento cierto de que los lactantes tengan un
tipo determinado de piedra en la vejiga. En efecto, no podemos conocer si las orinas
de aquellos son espesas, tenues, blancas o semejantes al agua, porque ni podemos
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verlas ni comprender de ningtin modo si los mismos lactantes se encuentran aque-
jados por el dolor de la vejiga, porque casi siempre se quejan y estin llorando, aun-
que suelen llorar por otras muchas causas.

Figura 5. Capitulo 43. Delactencium vesicae calculi curatione. Liber de affectionibus puerorum.
Francisco Pérez Cascales. 1611.

Luego deben arrojar un sedimento escamoso con la orina, pero ni el sedimento
ni el color de la orina ni ninguna sustancia la podemos ver en los lactantes. Ademiis,
los aquejados por la piedra de vejiga se levantan y rascan, pero los lactantes en su
tierna edad ni se levantan ni se rascan. Finalmente, con el cilculo de vejiga dete-
nido, la orina suele suprimirse, como dice Galeno (“Acerca de los lugares” Pat. I,
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Cip. 1) pero en los lactantes con este solo signo no podemos juzgar que haya piedra
en la vejiga, porque la supresion de la orina se puede producir, como dijimos ante-
riormente, por otras causas como por los jugos espesos (grasos y viscosos) produci-
dos a partir de la mala leche mamada. Parece que en tan tierna edad es dificil saber
si la piedra estd en la vejiga: pero sin embargo no niego que se produzca en los
lactantes (también lo dice Hipdcrates). Pero jpor qué signo es posible saber que los
lactantes estdn atormentados por la piedra? Digo que podemos llegar a algiin cono-
cimiento de la piedra existente a partir de la informacidn de las nodrizas. En primer
lugar éstas deben ser preguntadas, como cuando antes limpiaban los excrementos
de sus hijos, si en las telas y panales hay mayor o menor humedad, como es y si hay
que cambiarles con mds frecuencia que antes, como son las telas y de que color estan
manchadas, no hablo de la suciedad y deyeccion de los intestinos, sino de la orina,
si moja los paiiales mds frecuentemente que antes; si estin coloreados de un color
rojizo se debe pensar que hay una piedra en la vejiga, cuya cura es dificil y nadie
ignora que aunque hay medicamentos que tienen la facultad de reducir y triturar
la piedra, no es posible que los lactantes los tomen por la boca. Pero diré, sin em-
bargo, lo que he decidido hacer en esta edad.

En primer lugar, se debe preguntar si la nodriza ha dado de mamar desde el
principio al nifio aquejado de piedra, porque si aquella le ha alimentado siempre, al
punto debe elegirse otra nodriza que produzca una leche dptima y ajena a todo es-
pesor y mala calidad, para que su propia leche no perjudique a los lactantes; como
dijo Hipocrates (Libro 4 “ Acerca de las enfermedades”): debe escogerse otra nodriza
que produzca la mejor leche.

En primer lugar, la nodriza que recibe al nifio que debe amamantar, ha de
alimentarse con las mejores comidas y bebidas, evitando todo aquello que suele ge-
nerar una leche espesa (crasa, viscosa y pegajosa), como son los peces, la apreciada
hierba mora, el aceite, el café y todos los alimentos que contengan leche y frutos de
la costa. De los alimentos cavados debe dejar de comer borraja, el cardo comestible
y las alcaparras; que beba agua cocida con raiz de zarzaparrilla o “saxafragiae” o
con raiz de gramineas o con canela. Que los alimentos utilizados sean los mejores
y que tengan el mejor y laudable jugo como son las gallinas, perdices, pichones y
demds cosas de la misma clase.

Debe calentarse la vejiga y toda esta region de los lactantes, con una coccion
de esta clase: Raiz de malvavisco, hojas de malvas, de meliloto y de parietaria, afiadir
eneldo y rosa marina, semilla de lino, alholva, que cuezan en agua y con una esponja
mojada en esa coccidn se frote la vejiga y el pecho. Después se debe frotar la vejiga
y las partes de alrededor con este ungiiento: coge aceite de lilas blancas, de ruda, y
aceite de dulces “amygdalarum”, manteca de cerdo, dnade, conejo y gallina, ruda
en polvo y mézclalo con sangre preparada de macho cabrio. La sangre del macho
cabrio puesta sobre la vejiga también expulsard la piedra segun Tralliano (Libro 9,
Cidp. 7).

Si los nifios lactantes toman por boca algo que tenga la facultad de disminuir
la piedra, la ayuda serd excelente. Por tanto, las nodrizas deber de ser obligadas a
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tomar “faxiae” escarpada, raices de apio, perejil, espdrragos, gramineas y hojas de
mijo; todas estas cosas se deben cocer un poco trituradas; coge la mitad de agua y
mézclala con miel pura hasta que tome la consistencia de un jarabe. Afiade la sangre
preparada de macho cabrio y polvo de piedra. Los judios creen que este jarabe es mds
eficaz si se afiade un poco de jugo de limén. Se dice que esto es suficiente, por ahora,
para la curacion del cilculo de vejiga de los lactantes; estd permitido usar otros
remedios mayores y mds eficaces, los cuales no se exponen en este lugar, aunque los
lactantes no sean capaces de tomar los medicamentos ventajosos y necesarios para
esta enfermedad tan importante.

En los nifios mayores que tienen un cilculo en la vejiga, debemos establecer la
curacion no tan estricta como en los lactantes, aunque los nifios sean capaces de
soportar cualquier clase de remedio, ya que se producen en ellos con demasiada fre-
cuencia jugos grasos y crudos y que la materia para producir la piedra estd presente
en ellos. Por ello, porque son voraces y comen intempestivamente y después de las
comidas hacen movimientos extraordinarios, debe manddrseles quietud y conviene
dominarlos al menos después de comer.

Cornelio Celso (Libro 7, Cip. 26) piensa de forma contraria: en la curacion de
la piedra de vejiga el enfermo debe hacer ejercicio. Pero en esta parte de Cornelio
debe interpretarse que el enfermo de piedra debe hacer ejercicio, como dijimos, antes
de comer. En efecto en este tiempo los jugos crasos existentes en el cuerpo se reducen
0 al menos no se encuentran de manera que puedan ser materia de piedra. Podemos
responder de otra manera a Cornelio, que él mismo cura la piedra existente en la
vejiga a través de la extraccion y la incision o apertura quiriirgica: en esta operacion
conviene que el nifio ande para que la piedra descienda al cuello de la vejiga, que
debe abrirse; los nitios deben comer una racion moderada de comida y bebida y debe
ser administrada con el debido orden, de modo que las facultades naturales de estos
no se agraven y que no tomen los alimentos que dijimos que las nodrizas no deben
dar a los lactantes. Cuando la piedra se encuentra formada en la vejiga, conviene
que no se debilite por el medicamento purgante que se le de y que no disminuya la
piedra; no obstante, esto no se producird si el nifio toma una dosis de un medica-
mento calmante. Una raiz en polvo de “cassiae”, disuelta en una coccion de saxi-
fraga o de raiz de graminea, afiadiendo aceite de “amygdala”. O que se haga tal
provecho. Una raiz de pulpa de canela, nuevamente extraida con polvo de aziicar
de regaliz, para que se la tome el paciente. Y que coma pasadas una o dos horas, lo
que se le ha preparado, un poco de gallina cocida con muchos garbanzos, y si son
negros mucho mejor, o que tome un poco de perdiz. Una vez protegido el cuerpo
con este medicamento, la zona de la vejiga no tiene que adaptarse a los medicamen-
tos que se dice favorecen sobre todo a esta enfermedad, segiin Tralliano, (Libro 9
Cidp. 7), la sangre del cabrito si se frota exteriormente produce el mayor calor; sin
embargo, es mds conveniente si pones la sangre del cabrito encima de la vejiga.
Estas cosas dijo Tralliano. Sin embargo, podemos utilizar muchos medicamentos
por boca para romper o reducir la piedra de forma muy ventajosa, como el polvo de
cerezas agrias, de la piedra judaica, sangre de macho cabrio preparada con una coc-
cion de polvo de raiz de gramineas y de saxifraga”. Es de la mayor utilidad el agua
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extraida por destilacion de las hojas de cardo, mezcladas con jugo de limones y con
azucar. La piedra que expulsaron los enfermos a través de la orina preparada con
una coccion de hojas de mijo es alabada por Aecio, aunque en su obra principal no
es de menor eficacia y valor. También apunté otro remedio con gusanos de tierra
que se han cocido triturados y mojados con vino y una piel de liebre puesta en una
olla en el horno, y su polvo se presenta con vino. Admirablemente se rompe la piedra
con esta clase de medicamentos. Semillas de cohombro, camedrias y semillas de pe-
rejil, que se machacan en un mortero de madera y mezcladas con miel que se dan a
los nifios en una coccion de raiz de graminea, o de saxifragia. Serd mds eficaz si
atiades jugo de limones. Muchos sapientisimos doctores suelen preparar agua des-
tilada, no suficientemente alabada, para romper el cilculo, con raiz de acedia, rasan
comestible, gramineas, perejil y espdrragos, saxifragia y silipe dulce, los cuales se
agitan y se destilan en el alambique y se afiade agua que la tomara el paciente con
Lithontripon durante quince dias mds o menos, y segun la necesidad del paciente,
tomara una cantidad del mismo bdlsamo; los muy entendidos anuncian que este
remedio es muy necesario.

Este es el medicamento experimentado, la preparacion farmacéutica que debe
ensefiarse para romper la piedra formada: piedra judaica, “gummi” de las cerezas,
las esponjas de piedra, cortezas de melones, jugos recientes de regaliz, avellanas,
anises, mondas de pino, almendras sin ciscara y glicerina suficiente. Asi como tam-
bién el polvo de un ave troglodita que llega a ser rojo, casi amarillo. Aecio y los mas
jovenes doctos lo atestiguan.

Muchos otros medicamentos nos han sido transmitidos por Aecio, Tralliano y
Paulo, de los que parece que algunas cosas admirables tienen una propiedad oculta:
en verdad otras cosas son las que con manifiestas cualidades trituran la piedra y la
rompen. Si se aplican algunos medicamentos y en nada muestran que son titiles, se
debe llegar a las manos quirirgicas que extraigan la piedra por la seccion y aper-
tura, como muy bien dice Cornelio, (Libro 9 Cdp. 7), en donde ensefia el modo mds
prudente de extraer la piedra de la vejiga, Paulo, (Libro 6 Capitulo 60), propone el
mismo modo de extraer la piedra de la vejiga.

4. Obras renacentistas sobre la litiasis vesical infantil

La litiasis vesical infantil ha sido una patologia estudiada por los mé-
dicos espanoles del Renacimiento. Ante la falta de medios diagnosticos,
tanto para ésta como para otras enfermedades, nuestros antepasados valo-
raban con gran detalle la sintomatologia para poder aplicar los diferentes
tratamientos que por otra parte eran de una dudosa eficacia. Esta situacion
se complicaba de sobremanera cuando el paciente afecto de esta patologia
era un lactante.

La mayor parte de las referencias a la litiasis vesical infantil en los si-
glos XVI y XVII en Espafia se encuentran en los tratados generales de Me-
dicina. Como podemos comprobar hay pocos libros que versan solamente
sobre patologia pediatrica o uroldgica.
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Las publicaciones acerca de las enfermedades infantiles en los siglos
citados son escasas, observando un aumento importante a partir del siglo
XVIII no solo en nuestro pais sino también en Europa, siendo Inglaterra el
pais mas prolifico en libros que versan sobre este tema (14). Durante el Qui-
nientos y el Seiscientos aparecen en Espana, las siguientes obras sobre pa-
tologia infantil:

4.1. Pedro Diaz de Toledo

Escribié un apéndice en la obra de Paolo Bagellardo. “Opusculum re-
cens natum de morbis puerorum cum appendicibus Magistri Petri Toleti ex pro-
fesso Medici” (Un tratado recientemente publicado sobre las enfermedades
de los nifios, con apéndices por el maestro Pedro Toledo, de la profesion de
Medicina) Editado en Lugduni. 1538 (Figura 6A). Segin Lopez Pifiero se
trata de un opusculo realizado por el médico francés Pierre Tolet (1502-
1586) [5].
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Figura 6. (A) Opusculum recens natum de morbis puerorum. Pedro Diaz de Toledo. Lugduni.
Germanum Rose. 1538. UCM; (B) Libro del arte de las comadres. Damian Carbon. Mallorca.
1541. BNE.
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4.2. Damian Carbon

Escribié “Libro del arte de las comadres o madrinas y del regimiento de las
prefiadas y paridas y de los nifios”. Impreso por Hernando Cansoles en Ma-
llorca, 1541 (Figura 6B).

4.3. Luis Lobera de Avila

Fue autor del “Libro del regimiento de la salud, y de la esterilidad de los
hombres y mugeres, y de las enfermedades de los nifios y otras cosas utilissimas”,
editado en Valladolid, 1551 (Figura 7).
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Figura 7. Libro del regimiento de la salud. Luis Lobera de Avila. Valladolid. 1551. UCM.
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4.4. Jeronimo Soriano

Fue autor de “Método, y orden de curar las enfermedades de los nifios”, obra
editada en Zaragoza en 1600.

Figura 8. Método y orden de curar las enfermedades de los nifios. Gerénimo Soriano. Za-
ragoza. Domingo Gascén. 1690. UCM

4.5. Cristobal Pérez de Herrera

Escribid “Defensa de las criaturas de tierna edad”. Editado en Vallado-
lid. 1608.

4.6. Luis Mercado

Fue autor de “De puerorum educatione, custodia & providentia, atque de
morborum, qui ipsis accidunt, curatione” (De la crianza, cuidado y proteccion
de los hijos, y sobre la curacion de las enfermedades que padecen), editado
en Valladolid por Juan de Rueda en 1611. Se hicieron tres reediciones im-
presas en Valladolid en 1613 y dos en Frankfort en 1614 y 1620 dentro de
su libro “Consultationes morborum”.



Historia Uroldgica Hispdnica 2024, Vol. 3; Pp. 249-261. 20 de 29

Figura 9. Consultationes morborum complicatorum & gravisimorum. Libri duo De puerorum edu-
catione, custodia & providentia: atque de morborum, qui ipsis accidunt, curatione. Ludovici Mer-
cati medici a cubiculo Philippi III. Francofurti. Collegio Musarum Paltheniano. 1614.

4.7. Francisco Pérez Cascales

Francisco Pérez Cascales escribid “Liber de affectionibus puerorum, una
cum tractatu de morbo illo vulgariter garrotillo apelado, cum duabos quaestioni-
bus. Altera, degerentibus utero rem appetentibus denegatam. Altera vero de fasci-
natione”, editado en Madrid por Ludovicum Sanchez en 1611.

4.8. Juan Villarreal

Fue autor de “De signis, causis, essentia, prognostico, et curatione morbi
suffocantis” (Sobre los signos, causas, esencia, prondstico y tratamiento de
la enfermedad asfixiante), editado por Juan Gracidn en Alcala de Henares.
1611.

4.9. Juan Gutierrez de Godoy

Escribié “Tres discursos para prouar que estan obligadas a criar sus hijos a
sus pechos todas las madres quando tienen buena salud, fuercas y buen
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Figura 10. “Tres discursos para prouar que estan obligadas a criar sus hiios a sus pechos todas las
madres quando tienen buena salud, fuercas y buen temperamento, buena leche y suficiente para

alimentarlos”. Juan Gutiérrez de Godoy. Editado en Jaén por Pedro de la Cuesta, 1629.

4.10. Juan Gallego Benitez de la Serna

Escribié “Opera physica”, eitada en Lugduni en 1634.
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De las obras citadas anteriormente, la litiasis vesical infantil se estudia
en las obras de Jeronimo Soriano y Francisco Pérez Cascales, dedicando un
capitulo el primero y como hemos visto dos el segundo. El resto de los au-
tores no estudian esta patologia y solamente Luis Mercado hace referencia
a una patologia urinaria en el nifio, como es la supresion de la orina, que
se puede relacionar con la litiasis en el apartado de su libro “Libri de pue-
rorum affectibus”, libri II cap. 15, pag 140, que lleva por titulo “De supressa
urina in pueris”.

Figura 11. “Consultationes morborum complicatorum & gravisimorum”. Libri duo “De pue-
rorum educatione, custodia & providentia: atque de morborum, qui ipsis accidunt, curatione”. Lu-
dovici Mercati medici a cubiculo Philippi III. Francofurti. Collegio Musarum Paltheniano.
1614. Libri duo De puerorum educatione. Capitulo 15 De supressa urina in pueris.

Aunque no ha sido el primer autor de un libro de Pediatria en Espafia,
este lugar lo ocupa Jerénimo Soriano, Francisco Pérez Cascales es sin duda
alguna el que ha estudiado de manera mas extensa la litiasis infantil y del
lactante en el siglo XVII.
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No se ha conseguido aclarar la fecha de su nacimiento. Acerca de su
apellido, de procedencia portuguesa, hay datos por los que se puede situar
a los Cascales en la zona de Guadalajara. Don Enrique Manuel bisnieto de
Fernando III de Castilla heredo los titulos de dona Blanca, hija de don Fer-
nando Manuel de Villena y dofia Juana de Aragén, que murid sin sucesion.
Se tuvo que desplazar a Portugal donde obtuvo los titulos de Conde de
Sintra y Sefior de Cascaes. Favorable al Rey Juan I de Castilla tuvo que re-
gresar a Espafia tras la batalla de Aljubarrota de la que fue vencedor Juan
I de Portugal. Se cas6 con Dona Inés de Souza de cuyo matrimonio tuvieron
siete hijos, tres de los cuales, Francisco, Juan y Alfonso, tomaron el apellido
de Cascales. Una rama de los Cascales se trasladé a Murcia y ocuparon
cargos de cierta importancia con Enrique II y Juan II. Este tiltimo concedié
a Alfonso Ferndndez Cascales un privilegio en Guadalajara con fecha 8 de
mayo de 1408 por el que se le concedian algunas mercedes. Alfonso se casd
con dona Teresa de Avilés y en su testamento fechado en Murcia el 21 de
diciembre de 1442 dejé a su hijo Juan algunas casas de Guadalajara y terre-
nos en Centenera, Atanzon, Usanos (pueblos de Guadalajara) y Puebla de
Santa Maria del Campo (este ultimo desconocido). De este Juan Cascales
descienden los Cascales que en el siglo XVII fundaron una capilla en la
Iglesia de San Juan en el pueblo de Hita (Guadalajara) [12] (Figura 12).

Figura 12. Hita, Iglesia de San Juan y Ayuntamiento de Hita, Guadalajara.
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5. La obra de Francisco Pérez Cascales

Francisco Pérez Cascales sigue las ideas del “galenismo tradicional”
con Galeno e Hipdcrates a la cabeza y no es partidario de las voces refor-
mistas que comienzan a aparecer contra las ideas de los médicos clasicos.
Tuvo una gran influencia de sus profesores de la Universidad de Alcala de
Henares, sobre todo de Francisco Valles (Figura 13) principal impulsor de
lo que se puede llamar el “galenismo hipocratista”, apartandose de las teo-
rias renovadoras.

D FRANCISCO VALLES:

Aiptiers b Corstsille o riigiee Boplior ol Mo

Figura 13. Francisco Vallés por José Maea en la Coleccion “Retratos de los espafioles ilus-
tres”, Museo del Prado, 1794.

Pérez Cascales estudia las causas y la patogenia de las diferentes enfer-
medades siguiendo el estilo hipocratico, da una gran importancia a los
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diferentes aspectos de la observacion clinica y describe diversos casos cli-
nicos, lo que nos indica que estamos ante un médico que nos intenta trans-
mitir mediante su libro las ideas médicas que posee y que ejerce realmente
su profesion. Esto tltimo nos lo indica en el prélogo de su libro de esta
manera:

“He estado dedicado a la profesion médica durante treinta y cuatro arios
y, con el auxilio de Dios omnipotente, he asistido y devuelto a su primitiva
salud un niimero casi incontable de lactantes y de nifios que padecian gravisi-
mas y diversas enfermedades” [7].

Dentro de su obra describe, ademas de la difteria, la epilepsia y la pa-
tologia dental. Nuestro autor es el que trata con mayor extension hasta la
fecha de la publicacion de su libro, la litiasis vesical en el nifio y lactante, y
en los dos capitulos que versan sobre este tema, estudia esta patologia
desde varios puntos de vista, pero siempre siguiendo un esquema clésico.
La mayor parte de los autores que escribieron tratados sobre enfermedades
infantiles apenas tratan la litiasis del lactante.

El libro estd escrito en latin, que era el idioma que durante siglos se
utilizé para poder comunicarse en Europa, y el lenguaje, como sucede con
la mayor parte de los autores de la época, es farragoso y repetitivo en mu-
chas ocasiones.

6. La litiasis vesical en la obra de Francisco Pérez Cascales

Francisco Pérez Cascales hace un abordaje de la litiasis vesical de una
manera general sin referirse inicamente a la litiasis infantil. Realiza un es-
tudio pormenorizado de diversos aspectos de esta enfermedad que nada
tiene que ver con la edad pediatrica, citando teorias patogénicas que se
aplican fundamentalmente a los adultos y tratando aparte la litiasis vesical
en la mujer. Podemos resumir y ordenar el estudio de la litiasis infantil en
la obra de Pérez Cascales en los siguientes apartados.

6.1. Procedencia de los cilculos

En primer lugar, trata de aclarar si los calculos vesicales se forman en
la vejiga o proceden de los rifiones. Cita a los autores mas representativos
como Fernelio, Galeno, Hipdcrates y Avicena y llega a la conclusion de que
primariamente se pueden formar en la vejiga. Para explicarlo dice que el
calor que producen los nifios acttia sobre los productos espesos y dilatan
las vias, lo que favorece su descenso a la vejiga. Dentro de los lugares del
cuerpo humano donde se pueden formar cdlculos cita la cabeza, pecho, in-
testinos, corazon y al ttero.

6.2. Localizacion de los cialculos urinarios

En los nifios son mas frecuentes los calculos vesicales y en los hombres
en los rifiones debido al fuerte calor y a una gran capacidad de expulsién
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de los primeros. Los ancianos tienen sus facultades renales debilitadas y
las vias son mas estrechas por el frio por lo que forman piedras en los rifio-
nes con mayor frecuencia. Como se puede observar no tiene en cuenta la
patologia obstructiva organica, sino que siguiendo las directrices de los cla-
sicos centra su explicacion en el efecto de la temperatura sobre el aparato
urinario.

6.3. La litiasis vesical en la mujer

Algunos autores como Abulcasis tratan a parte la litiasis vesical feme-
nina debido a que la técnica quirdrgica que preconiza tiene aspectos técni-
cos diferentes que la que utiliza para el hombre. Nuestro autor hace un
apartado para dar una serie de datos acerca de la misma diciendo que a
pesar de que los diversos autores piensan que es una afeccion rara o poco
frecuente hay una clara evidencia de su existencia ya que algunas mujeres
han expulsado piedras. No obstante, es una patologia mucho menos fre-
cuente que en el hombre debido a que la mujer es mas fria, tiene las vias de
la orina muy anchas y con la menstruacion expulsa muchos humores espe-
sos que pueden producir la piedra. Pero pueden generar litiasis vesical por
el calor que tiene en la vejiga y el ttero.

6.4. Etiopatogenia de la litiasis vesical en el nifio y el lactante

Francisco Pérez Cascales es fiel seguidor de las teorias de Galeno y se
basa, como la mayoria de los médicos de esta época, en su Teoria de los
Humores para explicar la formacion de los cdlculos. Son necesarias dos
causas para que se produzca su formacion:

6.4.1. Causa material

Son los jugos (humores) espesos que convierten la orina en espesa o
aspera. Provienen fundamentalmente de la alimentacién y en el caso de la
litiasis infantil de un horario irregular en las comidas. La falta de reposo
después de comer supone una situacion favorecedora de la litiasis. En el
caso de los lactantes la causa material es la leche espesa de las madres y
nodrizas junto con un nimero aumentado de tomas lo que crea unas con-
diciones favorables para la aparicion de la enfermedad.

6.4.2. Causa eficiente

Es el calor que tienen los nifios. Hay un acuerdo entre todos los auto-
res citados en el libro que ocupa nuestro estudio. Galeno, Paulo de Egina,
Hipdcrates, Avicena y Filonio, entre otros, opinan de la misma manera. El
calor y mejor dicho la destemplanza que “genera un calor ardiente” hace
que la materia se convierta en piedra.

6.5. Sintomatolog¢ia de la litiasis vesical infantil

Se refiere fundamentalmente a los cinco sintomas que dice Hipocrates:
dolor con dificultad miccional, hematuria, emision de orinas con arenillas
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o escamas, irritacion de la zona genital (rascamiento y estiramiento de ge-
niales) y supresion de orina.

La emision de orinas sanguinolentas se debe al dafio que originan en
la vejiga, y las piedras pequenas con mayor frecuencia que las grandes,
suelen producir obstruccion en cuello de la vejiga y la consiguiente reten-
cién de orina.

6.6. Sintomatologia de la litiasis vesical en el lactante

Para Pérez Cascales existe una gran dificultad para valorar los sinto-
mas sugestivos de litiasis vesical en el lactante ya que se quejan y lloran
continuamente por muy diferentes motivos y no se estiran los genitales y
es muy dificil valorar las caracteristicas de la orina. Da una gran importan-
cia a la informacién que nos da la nodriza o la madre, debiendo estudiar la
cantidad y el color de la orina de los panales.

6.7. Tratamiento de la litiasis vesical en el lactante

Una vez que se ha llegado al diagnostico, el tratamiento se instaura
basandose en la “Teoria de los Humores” de Galeno y consiste en dismi-
nuir el espesor de la leche que se administra al lactante para que no se
pueda formar la materia que es nociva y la responsable de la formacion de
los calculos.

Hace una recomendacion drastica que consiste en cambiar de nodriza
con objeto de evitar la administracion de una leche que ha sido la causante
del calculo vesical. La nueva nodriza debe estar alimentada con productos
que no produzcan una leche “espesa” como son las gallinas perdices y pi-
chones, evitando tajantemente el pescado, leche, aceite, café, borrajas,
cardo y alcaparras y debe tomar jugo de zarzaparrilla.

Se debe “proceder a calentar” la zona de la vejiga aplicando a nivel de
la zona del hipogastrio emplastos a base de raiz de malvavisco y ungtientos
con aceite de lilas y manteca de cerdo entre otros productos, ademas de
sangre de macho cabrio. Este tiltimo componente ha tenido una gran acep-
tacion desde la antigiiedad y es citado y recomendado por muchos autores
espanoles y europeos.

Como es poco probable que los lactantes tomen algunos medicamen-
tos, lo cual facilitaria mucho su curacidn, deben ser las nodrizas quienes lo
tomen. Estos estdn preparados a base de raices de apio, perejil, esparragos,
gramineas y hojas de mijo, ademads de afiadir sangre de macho cabrio. Ha-
ciendo este tratamiento segin nuestro autor “es suficiente para curar la
piedra en la vejiga”.

6.8. Tratamiento de la litiasis vesical en el nifio

En principio recomienda normas generales y dietéticas como reposo
después de comer y una dieta suprimiendo una serie de alimentos que cla-
sicamente podian favorecer la formacion de calculos. Al hablar del
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tratamiento quirurgico cita solamente a Celso sin tener en cuenta a los mé-
dicos del Renacimiento que tratan de manera mas detallada y extensa este
procedimiento.

7. Conclusiones

Francisco Pérez Cascales hace el estudio mas completo de la litiasis ve-
sical infantil del siglo XVII y es el tinico que se refiere a esta patologia en el
lactante, con citas de multiples autores y con referencia bibliografica de los
diferentes apartados. No se aparta de las teorias de los clasicos, Hipdcrates
y Galeno fundamentalmente, y aporta su gran experiencia personal en el
tratamiento de las enfermedades infantiles.

Contribucién de los autores: Los autores han contribuido al disefio metodoldgico, adquisicion de datos,
escritura y preparacion del manuscrito; asi como a la revision y edicién del mismo. Los autores han leido
y estan de acuerdo con la publicacion del manuscrito en esta version.

Financiacion: El presente articulo no ha recibido financiacién externa.

Conflicto de Interés: No existe conflicto de interés debido a la realizacion de este trabajo.
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