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La madre de este feto andmalo se llama. Ana Mora; es natural del pueblo de
| Tacuba, de veintinueve afios de edad, buéna constitucion y temperamento nervio-
b s0. Se ocupa de sus quehaceres domésticos. Comenzé & menstruar 4 la edad de
| oneé efos, y hasta hoy huasdddeidodertivonq uitisytfichre) pirlegmatin ialb dolbns
| despues-dels parso- anderior (ur blwnal ebyprddisotéoiipeid neerto)y aietritis) leueots
d rea, metrorragis durattooed mds:deMayo] 51870, nyhwoenish consachtivds Ha
| tenidd siked partayintluss estecde que sopesdmenterpasw® ceiparmb, ov1:itiisl
" Ella haee pastiven dltinmo-embaraky dob mes:da Jimdol:dbl wite pi6xime ;pasaflo,
| éposa. e del tjue tuyo bu’ Gltiine smenstradeion, 77y povdants, cubida ochds meses
- liasta el motherito eh:que se.inici§ el 'tiabaje! deb pardoshtres dias smted de su He«
| gada sl hospital de Maternidad;: quiete deoir; hasta, el din' 28 de Febrerd:hnterior.
| Brylos: trog! primeros : neses de lazprefley ‘paﬂgmd fmichmaente deinofekm,! en loa
b ibsscuontes nada oaie de particulary 0 2 chouo e L dieptees o
b | Comb:Hewo-dichy; Aine Mora empezé é, sentin: dnlonek de pm:tn: enila ma.ﬁa.nd.»
del 28 de Febrero, y 4 las doce de ese dia se rompieron las membranas.: Ui,
| mugeivoom e ahelltdple deonsejs tue fotdass i basdide agiento en agoa f¥ia,
| v haligudGlehedheo hst) £7pobo- tuvealosfrio; caleptora grsecbugpéiiteron Jos:dos
 loras Al sigulents’did) (24), volviersh 6htbs  apareten o/ vient irregwlaridadl
| pero el trabajo nade ayanzebnu Bl 23 lla&ﬁlﬂhmemdmtmﬂomlﬂ gfien
 la inatd pata ‘ijte’ ocurriesotddde WW&M) [sAiyposaraly
- esto, 1o He decidiG 4 Ihoerdd mm&wwﬁlﬁd Iblahlafww
b tinuabsin Sibmpre: irfegularessiron sup oox:hdxgmdwirqiaaq—dua [5. 5otz oit

¢ /Dol yésdngcimiento “practical aopessan) Mmp&n ceangaonal ylmblglmlcsr
] Ordega (i)} 6 Jas mueive deTlaominanie dl RAGevequltboqrie sé:disgronbicated

| ambrazo simplecintyaaterioyfeteewide: ‘presonldeciobite ¥ drtive;: posicien aceipis

| tpailisenl devechumitirior: (B8):unopscn monwthim- edafobnemiioti-de: In gile
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- Fhabiéndose ohservado uhy howy médicrﬂamh darhedoyielyeilimpn e ddo

eontracciones solo tenian lugar en la mitad derecha de la matriz, se ocurrié-en-et

acto 4 las inhalaciones de clotoforimo,:eondns:cunles selognd,cemo duckis véoes
TOMO Vi, » 1
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he podido notarlo en mi préctica y he dejado consignado ya en mis lecciones, que
los dolores sé regularizasen y avanzara el trabajo. ’
A la una y media de Ik tardle faé precisé volver 4 hacer uso del mismo medio,
por idéntico motivo, y 4 las dos, media hora despues de las tiltimas inhalaciones, i
Ana di6 4 luz 4 una nifia que no lleg6 4 respirar sin embargo de haberla prodi- ]
gato clanbor suoerrtil tiend ek axte pare tograrlo. - Al cortar el cordon umbilical |
gali6 un chorro de sangre, y despues pudieron ofrse todavia con claridad los lati- |
dos del corazon fetal. La placenta fué naturalmente expulsada & poco y pesé

quinientos cuarenta gramos.
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an b ST e ey dqnon . : \
+~Lia'nifia tenis cusrenta ¥ euatro centimetros de longltud, pesaba dos. mﬂ tres-
cientos cuatenta gramos. Sitpiel estaba cubierta do unto gebdceo, auhque no era ‘
mify abundante. ) El cardon mmbilical se insertaba: 4 corta distancia de su sitio |
definitivo. . Las ufias dran consistentes, pero no sobresslian de la yema de-los dedos. |}
.~ Tia enbezs;: 6. mejor diche el:créneo, ers voluminoso; su forma, casi esférica. No i
se notabs en: él tamor alguno que, pudiese ser atribuido & un encefalocele, 4 un |
mehingocele, ni 4 un verdadero 6 falso cefalomitome. Los huesos que forman la §
bévedsudel endneo dstaban muy, separados, de manera que Jas fontanelas bregmé- 4
#ioh g lmnbdoides 'y Ine suturas longitudinales y trasveries eran muche mas am--
plias que de costumbre. A traves de los tegnmentos, y- 4l nivel de las primeras y |
de: hanseglmﬂse,rm cfentiac claramente’la fingtuacion del liquxdo contenido en eI ]
mtebior.:.r. orr Bl 0GR e ;

n 7% oucnnfevema dnb—mdcxpto-—hregmétma media m. 0,39, lp sub-oeexpwo- 1
fronta.l, m. 0,38; y la sub—oocipito-merntoniana, m. 0,37: de donde resulfa que log ',
didinetros correspondientes tuviesen: el de la primera, m. 0,130; el de la segundaé ~
m. 0,126; y el-de la tercers, m. 0,128, = El difmetro bi-parietal tenia m. 0,10, {
y'el vertiéal (drdguelo-bregmdiico), m. 0,125. Cdmo se v, los tres.didmetrod
longitudinales dé la.icabeza eran casi iguales, siendo mas.Jargo el ‘que de ardina
rio es menor, el sub—occipito—bregmético que normalmente tiene.m. 0,096." 1 "}

- #Bégun deeis kacs poco; eri este caso (como en todos sus andlogos) las paredes]
del:crémeo estaban ma separadas de. su centro, y por lo misho el volGmen de 13
ealieza era ucho mns considerable.  Los huesos de la base y Jos'de la cara pors
niidp dontribuian bste erecithiento, pues gonservaban su.gituacion, sus formiss y}
tamaRos respectivos.: -Losique copcurriant 4 ests amplifieacion, oual lo hisbia i}
ko notar ya: Boyor, (1) éran: el eoronal, los parxetales, la ps.rte guperior del oecis]
B © 2o vio = FEANTIROTY i : . . )
- eedy ’i‘mﬁ mns MALADIES CHIRURBICALES, pdg 212 SRR L
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| pital, ¥ algo la porcion escamosa de los ‘temporales;- (El dngulo que la porcion
- vertical del frontal forma con la prbitaria; ge! encentesbs dismimiido: los: ojos es+
- taban hundides y ocultos en la mitad de su extendign’pe¥ s parpados inferiores,
| que subian hasta cerca de las pupilas; disposicionteue segun Ganvper: por si sola
| basta para hacer conocer la hydrocefalia, aun cuanda sé anedbriesy glidesto. de la
| cabemay © 2E : 7 astiolienq seidl adel
| A proporcion que dividia yo longitudinalivehte los teguihbntos 361 GARRNS, Gk
' de un poco arriba de la raiz dé'la nariz hasta’el extremo pOSfel‘i\'ﬁ‘:“dé‘la"sﬁm _
| gagital, pude ir observando: 19, que el liguido no estaba derramatsl entrl QKL
 tegumentos y el pericrineo; 29, que tampoco se hallaba contenido entre ésté §' Ik
| dura—madre; 39, que no existia entre ella v ta arachnoides; y 4%, que en' la ‘cavil
| dad de esta Giltima habia poco mas dé un litro’de derosidad sahgninolenta traspa-
rente. (1) Co e
e Gy oGt AT 0 L Al B Gl sl R ROITR (0
' Vaciada ésta, desde luego. nPté que la mas‘ )ence“fﬁﬁ[ca tenin voltinen dema.
NI vl x_«g'::m; o Gl fu:)ur‘,t;.amp &:z:uuf ErE A
siado pequeﬁo; agena.s geria una cuarta quinta parte (fe que‘tiene en € estado
PRTEE LRI S ge L e et 0 ) Gyl Gt g 9ul b 1Dk B Die it
| normal. Las circunvoluciones cerebrales 1o formaban relieve, ¥ las an ractiosi-
] R A T I T T B P T -re:..f}d.u...;;w;:m e now%‘om LiLS Oy
~dades que debian separarlas’ solo estaban bosquejadas.” La pulpa, anémicay re
) N S T T e e i g it g O R U0 G{L
' blandecida, estaba como macerada: me fué mpfr dificil poder alstﬁn}xfgmr ]li‘ifsu‘"s{a.n-
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. cia gris de la medular, El cuerpo calloso, los t4lamos Gpticas, Tos clierpos extria-
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dos, los tubérculos cuadrigéminos, la protuberancia anular y los pedfinculos cere-
4 RIS e A T I L Y g B e
- brales, yacian asimismo atrofiados y reblandecidos.  T.os ventriculos estaban casi
b -‘-; T . B . ...,‘_.,'._ > - Vi . “.':”li‘,.;
' vacios. . El plexus coroides existia integro y me pareci6 algo varicoso. El cere-

| belo se encontraba. igualmente reblandecido y atrofiado. ~ EI buﬁo@“ﬁquﬁi&n& y
b 1a médula espfna.l se ’ha,liljab’a.x‘l ilesos.fEl 6@@1 vert}e'brzﬂ‘,/ perfectamenteconﬁﬁrma—
do, no cokxgit\epig_.}ng,(slyfli‘qgi;df) que de ;oi‘d“inajrio. La hozde Yaal}ra}—xx);adre sﬁbsgsf
i en s sito anatdnic pero no o handin ntre ahep hemifiris SELHoley
Las cubierias del cerchro no presentaban nada digto do notarsp, T
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F pesor, por ol contyarip, ers menesy, iSORRAIPRSI B2 blpndn, som. oy tilpsingss
 La disposigion de lgs fibras huesotag, gy nefbigm At aediadss Al AUURlS M

ge conocia lo imperfecto de la osteosis. o
Bor I que respects ol eslo o} sqieigts ;f““vimg;:“ff&i;% e
vidades torfcica y abdominal, tanto aquel gorao éstas’ estaban re ulary ?Pt?;‘??fé}
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(1) Habiéndola reconocido por medio de los reactivos de Fehling y de Barreswil, nodié
sefiales de contener glycosis. s gie o G g M esed (e
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forimados y en sus.sitios. propios... Losipulmones. canservaban su estado feta.l, Le
cual indicaba que la nifia no habia llegade & respirap. . ...\ - .

- Al pié derecho, coma se ve, (1) le falta el pequefio dedo, por lo que d1chow e‘mma, i
plar, ademas de ser un HYDROOEPALO, commmmo, e§ ECTROBACTYLO:(de, mzpqp, :
hago abortar; y de dauwvdogs Hades)er e it G Tl e

Esta tltima particularidad prueba la exactitud de la observacion hecha por un,
gran nimero de mtémmos, sopre (4 cogpistencia cast constante de la hydrocqfa-
lia y.de alqunos. vicios de conformacion; .entre otres, el hydrora.ths, el 14bio le-
porina, la imperforacion del ano, el pie bat. baJo todas sus formas, la polyda.ctyha: ]
¥ la ectrodactylia, etey,.gteq . Esta.,e,s,“s,m emb@rgo, mas frecuen;e en la a,cefa,}m,
tanto que. constituye uno de sus Qaracteres @gﬁ,qopstappesl (f)) TR

. Como el estad,o a,txqﬁco en qua, enpontré ') ge:;gbrg ep estey caso pud,lera alﬂ?{ ‘
rizarme 4 considerar al ejemplar de que se trata cual si fuese un derencefalo cuan-
do menos, ¢n atencion § quﬁ el detemmlento en el desa.rrollo 6 su retrogra,da.cxon, ]
6. otra causa cua.lqmera, que 1,gnoro, reduJo 4 aquel 6rga,no 4 un estado casi vecx-?

no dq la nuhda,d, me ‘e hCItO  pensar que mas, que mera coex1stencla, exifte siem<

...... [T

pre una relamon d.e causahda entre esi;a. heterotaxla, y uno u otro estado.

cuentro la. verdadera, me yerm en 1a qecesxdad de relatan alg;ma, de las h1p6tes1s ‘

.....

mas 6 m,enos plausﬂoles qpe se han ) en’ca&o !para. relacmnar estas Y ! otras hete~
rotaxms cpn la r‘txyd;‘odefaila‘. Po; 10 mlamo, perml’gaseme ‘Solo deJar consxgnado‘ ]
ggte} nu vo qg}%% (;ue onﬁrma. ,Ig,sq pelmgr}ﬁ% ‘de {g{uchqs anatnicos y ﬁsmloglsta.s §
célebrgs. ﬁeowﬁ e Bi glard y dq G'reo ro Sa.mt—\ﬁﬂa,lre, demamado mge- ]
mosas, pero (;'ue 1o son ePtexamente Verdadoras nj enteramente fa‘lsas, se hallan :
expuestas con tod?s sus detalles en el Tra@ado de Terat' Iog;a escr;to por ‘el hlJO 1
del tiltimo de. esfos dos séblos (3) allf’ encontrarén los aﬁclonados 4 este género ]
de estudios cuantas notlclas Pueaan apetecer 'a.cerca.‘ ide tan mteresante punt’o.’,,
Permltaseme mua.imente conmgﬁar aqul, que en mi Juiélo ‘nada se ava,nza.ré a.cer: 4
ca de esta, ‘otestion'si 1o sucésive s8 contintla donsideraridd diial 16 use o ge-
neralidad. ” Pard’ que algimd ez pﬁedam Hogar a’serexphcaabs feitthiehos 4h
comp’iexos ‘tomo ‘son” aquellcs qué e reﬁeren 4% anomalias 'y'4 158 Monstruosi
dades que coex1sten ‘cont Tas Tosiones proi’tmdas el endéFalo; ¢¥éo’ pfecgéo‘qie ‘seati ]

separados antes con cutdhdoso thétodo, 7 que Ia mves‘trgaélm*seb Hevddn rhnchh

vt ol sdustogm o oeon ey

G B optoloneg fals elavr [noptaa fatt ;

(1) hsta Rl,eza anatomlca, presentad cad'emla, € onserva e ¢ M 5’ e’ Ana- ‘
cocteet dandeaa D v geie Nt ol 4

tomia patoﬁoglca de'la Pscubla de “Medlcin'a
(2) Isip. GeorrroY SAINT-HILAIRE. Hist. gen. ef part. des anomalies. Tom, I, pag. k

883, ok 8241 o At sl sovidogercad oh oibom 10Q Ghasuionuoi peddsin ()]
(3) Tomo II, pag 306 y mgmentes. Armgin s ano b esfsics |
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mas all§ del feto mismo, pues en muchos casos se encontrard tal vez la causa de
ellos en sus anexos 6 en el ftero,

LG

"Es de advertir que en este hecho nada ha tenido que vervl'a,‘ fréérhiéiﬁili&ad por
la 'via de la generacion con la ectrodactylia, pues Ana Mora no feéuélzdﬁ' que en
gu familia, ni en la del padre de esta nifia, haya existido jamas otro ejemplar se-
mejante. La ectrodactylia y la polydactylia son dos géneros de anomalfas gene-
ralmente hereditarias, lo cual se halla establecido de una manera incontestable;
pero aqui, repito, la herencia nada ha tenido que ver. Una de lag. particularida,-
des notables en este caSo es, que siendo lo comun que el niimero de los' dedos va-
rie simult4neamente en dos 6 en los cuatro mxembros, solo el p1é derecho haya.
L sido afectado de la anomalfa por diminucion:’ y a.unque es clerto que esta. doctrx—
| na fué establecida por Meckel, (1) Adelon, Chaussier” @y “Buffon (3) respeoto
solo de las anomalias humanas por aumento numénco, tambien lo es que stdoro
‘ Geoﬂ'roy Saint-Hilaire (4) la generalizé posterlormente, haciéndola extensiva'4
 las variaciones por diminucion tanto en el hombre como en los demas animales,
~ funddndose en una larga série de observaciones concienzudamente recogidas por
61y otros varios profesores.  Conforme al sentir del citado célebre terat6logo, en
' 1a especie humana, la diferencia que hay entre el nfimero de casos en que la ano-
| malfa de que se trata afecta 4 un solo miembro, y el de aquellos en que simult4-
' neamente la presentan dos 6 los cuatro, es indudable; pero tan poco marcada, que
i ha sido negada y aun interpretada en inverso sentido por muchos escritores.
| Otra de sus singularidades consiste, en que siendo comun que cuando hay una
| ectrodactylia @ndca, en el miembro contrario exista 4 la vez la anomalia opuesta,
| 1a polydactylia, cual si se trasmutase un dedo del uno al otro pié 6 de la upa ma-
10 4 otra, en el presente ¢aso no sea asf. Entre varios hechos ‘de esta especie
que han Hegado 4 mi conocimiento, técubrde atuel que Ségalas detalls ente la
F Academia de Ciencias de Paris: ‘era un feto-afestado de ericefalocele,-que én una
de 1as manos tenia dos pulgares; la opuesta, ‘earedin ‘dePdedo respectivo. ‘Kl mls-
’ mo feto tenia trece costillas en un lado yo dnoe en el otro (5) "

(1) MECKEL De duplic. monst. comment, § 50 Coe

(2) AvprroN y CHaussiER. Dict. des scienc. wdd, Ant, Monsmuosx’ms, tom XXXIV
pég. 190.

. {3) Burron. Hisl, nat. tom. II, pig. 871,

(4) Oe. crr. tom. I, pig. 223. : :

(5) ‘En los animales es en log que se ha notado con mas freeuepcla un. gran nlimero de
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Antes de terminar este trabajo creo conveniente detenerme unos cuantos ins-
tantes 4 considerar la manera natural con que se verific6 el parto, 4 pesar del con-
siderable aumento de voldmen del crhneo del feto. Este hecho viene & probar
una vez mas cuénto debe confiar el préctico en los esfuerzos de la naturaleza

cuando e es lcito aguardar. Llenada una vez la indicacion de regularizar las

contracciones uterinas, no habia mas por hacer que esperar impasiblemente que el
parto terminase tarde 6 temprano. El buen estado general de la madre y del feto,
vivo segun lo indicaban los latidos regulares de su corazon, autorizaron al précti-
co,4 que pﬁdiese descansar tranquilo en la marcha natural de los acdntecimieﬁtbs.
El parto artificial intempestivo babria acarreado, sin duda, sérias dificnltades.

La salida natural de una cabeza en la que el di4metro. longitudinal de ordina-
rio mas corto, por el contrario tenia mayoxr longitud que el mismo sub—occipito—
mentoniano, el mas largo de todos ellos, se comprenderd f4cilmente, si se atiende
4 que lo lento del periodo de expulsion fué permitiendo que el crdneo se acomo-

dase 4 la amplitud del canal huesoso, tanto por el cabalgamento de los huesos dgy

la béveda, cuanto porque al ser comprimidos los didmetros longitudinales natural-
mente se ensancharon mas los trasversales y los verticales; acomodamiento mara- ;

villoso, que, en este caso, como en otros semejantes, prueba el sumo poder de la
naturaleza, que en ciertas 0CasjonEs 1 reconoce limites. El acomodamiento pau-
latino fué el elemento princippl de la ejecucion espontdnea de este parto; la len-

maultiplicaciones y diminuciones de ciertos 6rganos exteriores 6 apéndices. Asf es como las
astas de los rumiantes (llamados vulgarmente cuatezones), los espolones de las aves, ciertas
chapas escamosas de los sauriarios” y ofidianos, faltan muchas veces, y 10 pécas se encuen~
tran en mayor nftmero. Entre los ‘casos singulares de multiplicacion de miembros en la
especie humana, deben ‘contarse sin duda: 12, el hecho de que el profesor portugues D. Au-
gasto Macedo hizo mencion en el Congreso Médico de Madrid, reunido ¢l afio de 1885,

relative & Juan Bautista de los Santos, el cual entre sus- miembros abdominales tiene una |

tercera pierna cuya insercion se hace en el perineo. - Fl aparato genital estd compuesto de
dos penes de gran calibre y de sus respectivos accesorios, penes que entran en ereccion ¥
eyaculan el sémen simulténeamente: otro tanto sucede respecto de la emision de la orina: y

9°, el hecho relativo 4 una nifia que 4 la sazon debe tener doce afios, nativa de Tssoudun, ]

que entre sus miembros abdominales tiene otros dos.  Su aparato genital externo se com-

pone de dos vulvas perfectamente conformadas, provistas de sus uretras respectivas. Tan- 1
to uno como otro ejemplar, que pueden verse retratados en la Revue photographique des Ho- ]
pitauz de Paris, l4minas XXI, XXII y XXIII, pertenecen § los monstruos dobles polyme- ]

lianos, género pygomelo (Clasif. de Isid. Geoffroy Saint-Hilaire).
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9  titud 'y la persistencia de las contracciones, constituyeron el segundo; la ampli-
tnd y buena conforma,cmn de la: pélvis contribuyeron tambien eﬁcazmente al re-
3 «snltado. :

- Las inhalaciones de cloroformo, empleadas como regularizadoras de los dolores
. del dtero, produjeron, como he dicho ya, un efecto- completamente satisfactorio.
3 Con este motivo, no puedo menos de congratularme por haber sido quien mas in-
' -teres haya tomado en vulgarizarlas en la préctica mexicana, como remedio eficaz
y ﬁ; la par que sencillo para corregir una de las causas mas comunes de dystocia
. entre nuestras parturientes: el espasmo verdaderamente idiopdtico del cuerpo y
L del cuello del ttero, bajo cualquiera de sus miltiples formas.

| Aunque mis opiniones acerca del uso de las inhalaciones del cloroformo duran-
i te el parto son demasiado conocidas ya de muchos de mis comprofesores y de mis
' discipulos, aprovecho esta oportunidad para repetir, que sin embargo de que no
; gjercen generalu;ente una influencia funesta sobre la marcha ordinaria del trabajo,
- pi sobre la vida y la salud de la madre y del nifio, esta doctrina, como toda regla
general, tiene varias escepciones que toman origen de ciertos estados particulares
patolégicos 6 accidentales de las mugeres, que en la prictica se llaman propiamen-
k- e contraindicaciones (1); tales son, v. g., la replesion del estémago, las enferme-
| dades del corazon, de los vasos gruesos, de los pulmones, del encéfalo, el agota-
i miento debido 4 una hemorragia, los siI;copes, ete., ete. Hay todavia otra cir-
_cunstancia, ademas, en la que el cloroformo puede ser peligrosisimo, si empleado
,‘ 4 tiempo, en efecto previene el agotamiento nervioso, por el contrario, cuando ese
- agotamiento existe ya 4 consecuencia de la duracion prolongada del trabajo 6 por
| mapiobras intentadas sin éxito, su uso no est4 completamente exento de todo
riesgo. Algunos hechos (pocos en verdad, pero decisivos) que he observado en mi

(1) Las indicaciones obstetricalds del clorofermo se reducen: 12, 4.combatir al elemen-
to dolor, que en las. mugeres uerviosas, y especielmente en |gs nuliparas, determina una es-
citacion extraordinaria y una agitacion que pnede Hegar & trastornar hasta las facultades in-
telectuales, cuando otros medios mas simples y mas inofensivos fueren insuficientes § inefi-
caces; 2°, & regularizar las contracciones espasmédicas totales 6 parmales del cuerpo y del
cuello del {itero, especialmente si fuesen ‘muy dolorosas 6 tan tenaces, que su prolongacion
redunde en perjuicio de la marcha fisioldgica del parto; mas es preciso que el espasmo sea
idiopdtico; quiere decir, que no dependa de la replesion del estdmago, de los intestinos, de
la vejiga, del reumatismo 6 de la inflamacion uterina, ete., ete., pues entonces puede des-
aparecer luego que se llenen las indicaciones particulares 4 que dan lugar estos diferentes
estados; 8?y Gltimo, 4 suprimir el dolor, disipar el temor que inspira cualquiera interven-
sion manual durante ¢l parto artificial € impedir los movimientos que podian molestar dicha
intervencion, sobre todo, cuando se trate de rugeres muy nerviosas, pusilénimes, inddciles
6 irracionales. ,
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préctica y en la de algunos compafieros, demuestran que la anestesia no se puede
agregar impunemente al agotamiento debido & una hemorragia 6 4 lo que ge- bha
Nlamado sideracion merviosa. En tales casos mas partido habria podido sacarse
de los opiados: el cloroformo, preciso es decirlo, ha agravado la sitiacion, y algu-

r

na vez he tenido la pena de ver sucumbir 4 una infeliz muger - S eh

Ni meneion he hiecho siquiéra de la edad del feto con respecto 4 su e)’z’pulsio‘ﬁ‘
porque aunque solo tenia ocho teses, y por lo mismo se'trataba de un patto pre-
maturo, la hydrocefaha hizo flasorias las ventajas que habria proporcionado g li
ejecucion natural del tra,baJo la diminucion de volumen debida & aquella. clrcuhs~
tancia. :

L continuacion de la vida intrautérina ﬁel feto por tanto tiempo como trastur-
ri6 desde la rotura. de la bolsa ammnitica hasta el momento del parto (novenm ;I)
ocho horas!), én mi conceépto no encontrd obstdculo, porque habiendo sido favo:
rables la preséntacion y Ia posicion, y la béveda craniana mas voluminosd, ¢lla 16
dej6 espacio extre la circunferendia sub—occlpito—bregmétlca, y 14 del: estrecho st
perior por donde pudiera ha’oerse derramado el quuldo en totalidad:’ El cordot
umbilical, por lo mismo, 16 pudo estar sujeto 4 dompresion alguna g mtel‘rm&ﬂ
piera la circulacion ftero-placentaria, fuente finica de la vida del fotb. ‘Despudd
del parto, tan luego como ella ¢es por Ja division del cordon, la recien nacids b
bo ‘de sucumbir; su existencia autonéfica no- estaba ghrantizada stpuesto el ess
tado avanrado de'stvofia dé los cefitros nerviosos. Nada rarc hiabrid sido, sii et
bargB, e 1o hitis hubiese réspirado por utias coantas horad; Ipuesw fde, aiin én
tré las onstrudsidafes siencefalifitas, los deren‘béfalos phedeﬂ contmuai‘ viviéhdd
fueta’ del clanstro ‘taterno dutante un tiempo muy variable, segun consta dd und
multitud de hechos auténticos, de algunos de los cuales bice mencion ¢n Ia Metno:
ria que sobre un monstruo de este género escribi y tuve la honra de leer ante la
Sociedad Filoi4trica y de Beneficencia de los alumnos de la Escuela.de Medicina
de esta Capital (1): mas estps hechos son escepcionales, y lo mas frecuente .eé que :
dichos monstruos sucumban en el acto mismo de nacer. -

México, 15 de Marzo de 1871.

st
il

JuaN MARiA RODRIGURZ.

~ (1) Esta descnpcron puede leerse en el penodlco de dicha Somedad tlmlndb K} Pon
venir;” tomo III, pégina 47 y-siguientes; ndmeros gue corresponden 4 losdias 15 de Fe-, g
brero y 1° de Marzo de este afio. SR




