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- nosa, la occipital, corresponda 4 la parte mas amplia de dicha cavidad, es eviden-
te que el parto podr4 terminarse por solo los esfuerzos del organismo y el préc-
| tico no tendrd que intervenir; mas si la posicion no es la que hemos supuesto, la
| cabeza no podrd descender 4 la excavacion por falta de espacio suficiente, y ha-
brd necesidad de recurrir 4 los auxilios del arte. ;Cu4l es la operacion indicada
' en este caso, la version 6 el forceps? ‘

Todos los précticos optan por la primera, y ciertamente creo que hay pocos ca-
808 en los que la version esté indicada de un modo tan preciso como en el que ac-
] tualmente me ocupa: en efecto, en el caso supuesto, el partero, invirtiendo la pre-
,l ‘sentacion, puede imprimir al feto los movimientos necesarios para que al abocarse
| In cabeza con el estrecho superior su porcion mas voluminosa venga 4 ponerse en
relacion con la parte mas amplia de la pélvis.

59 Accidentes que comprometen la vida de la madre y del producto.—Sabi-
do es que en estas circunstancias, despues de haber puesto en prdetica los recur-
sos de que la ciencia dispone para combatir los peligros que dependientes 6 inde-
t pendientes del parto amenazan la vida de uno 6 ambos de los séres que se han
f confiado 4 nuestro cuidado, no gqueds otro*‘medio ‘que ‘terminar el "pdrto lo mas
| pronto posible, para lo amal se recurrird ‘al forceps 6 4 k- Version, Segun que las

. condiciones sean favorables 4 uns ﬁ otrs de estas opera.clones
( amdmfa)

.....

Obstruoo:lon :l.nte-tma.l.-—Curao:l.on. L

| En la mafiana del 19 de Febrero d¢l cof¥ients: dﬁ%j’ ﬁﬁ #olicitado para ver al
8r. N., que habia sido atacado de un dolor niuyi ﬁgﬁﬁo en el*v!entre desde el dis
| anterior 4 las nueve de la noche. :
Los antecedentes que recogi del enfermo mistiic %61 108" mg'mentes‘ ‘Babis' pa-
b sado dos dias (el 17 y el 18) sin regir el cuerpo; sin embatgo, esto al parecer no
| habia producido molestia alguna. A las nueve' de'la'hoehe del dia 18 dinti6 un
| dolor en la region epigéstrica y en la del hipocondrio i#jmierdo: ‘este dolor, agu-
1\ do desde los primeros momentos, fué aumentando progresiva y répidamente, hasta
| el grado que dos horas despues se hizo insoportable poniendo al enfermo en un
 estado verdaderamente angustioso. Limitado al principio 4 las'regiones que he in-
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dicado antes, se propagd en seguida 4 todo el vientre, siendo sin embargo mas
agude en las regiones que invadi6 primitivamente.

No habiendo podide verle en esa misma noche golicitaron 4 otra persona, que
le prescribié una bebida digestiva ligeramente narcdtica y lavativas de agua sa-
lada. A pesar de estos medios el dolor continué durante la noche con la misma
intensidad; entonces el enfermo decidié por si mismo, y sin consultar la opinion de
ningun facultativo, tomar una onza y media de sulfato de magnesia.

Le vi el 19 4 las ocho de la mafiana, cuatro horas despues de la administra-
cion del purgante. El dolor era muy intenso, y aunque en esos momentos se ha~
bia generalizado 4 todo el vientre, la presion era mas especialmente dolorosa al
nivel del epigastrio y del hipocondrio izquierdo. La palpacion hacia notar la pre-
sencia de un tumor alargado, situado horizontalmente en la direccion de la linea
" que separa la region epigéstrica de la umbilical, y ocupando el espacio que hay
entre la parte media de la region epigéstrica y el hipocondrio izquierdo. Este
tumor era duro y como pastoso.

Habia meteorismo, y la percusion daba un gonido claro en todas partes, excepto
al nivel del tumor, en que el sonido ers completamente macizo. Constipacion te-
naz que no habia sido vencida, ni con las lavativas, ni con el purgante que habia
tomado cuatro horas antes. l.os intestinos estaban paralizados completamente;
ningun ruide, ningun° movimiento se percibia, y esto habia sido notado por el en-
fermo deade el momento en que aparecié el dolor. De cuatro lavativas que du-
rante la noche le habian aplicado solo las dos primeras habia arrojado, conservan-
-do Me dos GiMtimas hasta el momento en que yo le examinaba. Basca frecuente,
vémiten:de materias amarillo-verdosas. La lengua seca, mal sabor en la boca, mu-
chamed, y sin empavgo-sw-pulss latia ochenta veces por minuto, y era fuerte y
Teno. P 2 , 4

El Sr. N. se encontraba en un estado de angustia é inquietud horribles; era
presa de una agitacion constante; cambiaba casi sin cesar de postura y no podia
conservar ninguna.

El modo de aparecer el dolor, el lugar que ocupé primitivamente, la presencia
de un tumor alargado y de consistencia pastose, la constipacion tenaz y la falta
completa de calentura, me hicieron juzgar que se trataba de una obstruccion intes-
tinal. . Esta obstruecion seria determinada, ¢ por un principio de invaginacion, 6,
lo que era mas probable, por la acumulacion de materias fecales en algun punto
del intestino, y segun los datos suministrades por la percusion y la palpacion no
podia ser otro que la mitad izquierda del clon trasverso.

-Ningun antecedente hacia sospechar que la obstruccion fuera producida por

yoa brida, una adherencia G otra alteracion orgénica de alguno de los drganos
eneerrados en la cavidad del abdémen,
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- Mi primera idea fué contrariar la accion del purgante, que en caso de invagina-
cion solo serviria para aumentarla. -Me llamé desde luego la.atencion que no hubie-
se obrado 4 pesar del tiempo trascurrido, y me determiné 4 hacer uso del trata~
miento instituido con tanto acierto y con tan brillantes resultados por el Sr, D,
Miguel F. Jimenez. En consecuencia, le preseribi lavativas pequefias de infusjon
de valeriana con valerianato de amoniaco, pequefias cantidades. de morfina al in-
terior, y unciones con atropina al vientre, recurriendo mas tarde al cloroformo si
estos medios no modificaban ventajosamente su estado.

A las doce de ese mismo dia, viendo que los accidentes persistian, me decidf 4
b la aplicacion del cloroformo. Permanecié hora y euarto cloroformado & insisti

despues en las lavativas con el valerianato de amoniaco.
. . A las cinco de la tarde el mismo estado, Volvi 4 administrarle el cloroformo

hiny - durante una hora. La misma prescripcion,

stq. _3 - A las once y media de la noche, tercera aplicacion d@l cloroformo. E] enfermo
S no habia arrojado ninguna de las lavativas que le habian sido. aplicadas durante el
pto, | . dia: 4 las nueve y media habia depuesto algunas, sucharadas.de atole que habia

 tomado media hora antes, El mismo estado: el tumor conservaba la misma sitw
 cion ¢ igual tamafio. ‘ P e
A las lavativas agregué una pequeﬁa, cantidad de sulfato de magnesia, pres-
- cribi una cada dos horas, recomendando que si los aceidentes. persistisn ¢ aumen-
- taban me avisaran cuatro 6 seis horas mas tarde.

No recibi aviso ninguno durante la noche. Al dia siguiente (20) por la mafia-
18 el dolor habia disminuido un poco, el meteorismo era muy considerable, el vien-
- tre muy doloroso 4 la presion; el tumor habia cambiado de lugar y ocupaba el c6-
- lon descendente, encontrdndose por consiguiente en Ja region del flanco izquierdo.
| El pulso 4 noventa y dos, sed viva, sequedad y mal sabor en la boga, - Habia
3' cesado la basca, Habia arrojado las dos Gltimas lavativas con mucho. doler, pero
sin mezcla de materias fecales. Iice por cuarta ves la aplicacion del cloroformo
| prolongando hora y media la anestesia. Dos horas despues srroj6'con bastante
' dolor algunos gases y gran cantidad de materias fecales -endurecidas.

i Restablecido el curso de los excrementos, suspendi, La.s lavativas de walerianato
v prescribi una onza y media de aceite de ricino, Cee

t Kl 21 por la mafiana encontré al enfermo. gn . up estado verda.daramente satxs-
,  factorio. Habia dormido toda la noche, el dolor habia, de,sa,pa,recxdg, el apetlto
- habia vuelto, Estaba en plena convalecencia,. . ,

¢ Hago conocer 4 mis comprofesores la preseute hlstorm., ng¢ por la mponta.ncm
- que en si tenga, sino porque ella viene 4 aumentar.el nfimere de lag - ‘que ya exis-
ten publicadas, y porque prueba una vez mas Iy eficacia del fratamiento pmpmg,'

0 por nuestro ilustre profesor de Clinica wédigg, .. . - .- ~@ .
TONO VII. 2_7
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No hace mucho tiempo que los enfermos de obstrucciones intestinales, princi-
pultiiente cuando éstas dependian de invaginacion, quedaban entregados 4 una
miuerte segura: tal ves en muchos casos tenia una parte muy considerable lo irra- '
eional del tratamiento.

México, 25 de Mayo de 1872,

Francisco pE P. CHACON.

 ALCOEIOLISMO.
‘(CONTINUA-)

La corea alechslica puede manifestarse con todos los cardcteres que la nevrosis
Tlamada asf, pero no es lo- comun: dependiendo su caracterizacion de todas las con-
diciones constitucionales y del temperamento nervioso de los ébrios, asi como de
su estado de saturacion alcoh6lica, es natural que la manifestacion de esta espe-
cie de cores, que es una variedad del temblor de los aleohdlicos, siga las anoma-
lias que sufre la influencia de la intoxicacion 4 que estd sujeta.

~ Esta especie de corea es completamente distinta de la nevrosis llamada esencial.
Lo e distingue las convulsiones del alcoholismo son los movimientos sacudidos,
ritmicos, uniformes; incompletos, pere de alguna duracion: de esta Gltima propie-
dad-ws dbredn %B qde:vierdr: & odracterisar la corca de los ébrios, puesto que en
- ehaipojges del vowwblor- ' cashdo ta intensided ests en su méximum, se nota que
rion ploofén vostituy; urroglare Ia éorbath, tomar un vaso lleno de agua y llevarlo
& Yo 14bios; ‘dispénbr e ¢igetro’ para fumarlo luego: la lengua, los 14bios y todo
¢l wjdrato bueal safre también esas convulsiones ritmicas que producen palabras
tartamudas, vavilantes, incompletas y hasta ininteligibles.

Este carfcter coréico del temblor, en momentos dados, es completamente dis-
tinto del de la dansomania 6 mal de San Guy. Muchos casos he visto en que
los movimientos corie¢os por el temblor alcohdlico sean angulares y coinciden con
todos los demas signos y caracteres patognoménicos de la corea verdadera; pero
siempre la concomitancia de la intoxicacion es suficiente para no referirla & una
nevrosis esencial, sino al alcoholismo.

El temblor coreico, asf como dijimos ya, del temblor aicohéhco gimple, se loca-
liza y desarrolla con mas intensidad en una mitad del cuerpo de preferencia 4 la
otra mitad; puede hacerse parcial 6 general.

Estas perturbaciones de la motilidad se presentan por lo general antes que las

- perturbaciones psiquicas del encéfalo: y sunque ambas son de carfcter esencial-
mente nervioso,to hay preferencia por parte del organismo con relacion 4 sus




