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Respecto de Petra Nieto, es incuestionable que ha tenido otros hijos sanos y
perfectamente conformados; sin embargo, es notorio que las enfermedades heredi-
tarias recaen muchas veces sobre uno-solo de los individuos de una familia, mien-
tras que los otros se libran de ellag, y ademas, permitaseme creer que algo debe
de haber de trastorno psiquico 4 material en la organizacion de esa madre des-
naturalizada, que despues de abrigar en su seno al hijo que alimenta con su san-
gre, lo abandona criminalmente 4 merced del socorro de sus semejantes; siendo
lo mas repugnante, que esta condugta horrible se repita cada vez que dd sl mun-
do un nuevo ser desarroliado en 898 q;tmﬁpg, Con todo, si el presente caso es
debido 4 la influencia hereditazia, pudiers sugeder que esta causa se remontara
en la linea paterna que, por desgracia, eat fuera de los alcances de nuestra in-
vestigacion.

Por lo demas, acaso si desde muy peqneﬁo hubiera estado José bajo la influen-
cia de un tratamiento moral, sistemado convenientemente, pudiera haberse dirigi-
do su instinto y perfeccionddolo algun tanto, siquiera para ejecutar con mas re-
gularidad ciertas funciones de la vida puramente animal. En cuanto 4 sy inte-
ligencia, es claro que careciendo su cerebro del desarrollo necesario, tampoco hu-
biera sido, ni es posible que aquella se desarrollara, como es imposible que vea
el que no tiene ojos, y como eg imposible que la luz surja de las tinieblas.

Afortunadamente pars la humanidad, son raros tales fenémenos, y si es cierto
que su estado es irremediable, no lo es menos que la falta de inteligencia impe-

&n'é. We o0t desdichados.coraprender sn situacion ¥ lamentarse dﬁl tris-
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CLINICA BE OBSTETRICIA.

Doble splicacion de forceps auxiliada de maniobras eXternas para extraer & un feto vivo
& término que se presentaba en primera posicion de cara. Salvacion de la madre y
del producto.

En la tarde del dia 10 de Julio del presente afio fuf solicitado para asistir 4 la |
Sra. de...... que vive en el callejon de Lopez ntm. 5 y que se encontraba en tra-
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Dicha sefiora es de constitucion débil y temperamento linfitico—nervioso; ha
tenido cuatro partos todos felices, y entre éstos uno en que el producto se presen-
t6 por el asiento. Los puerperios han sido fisiolgicos. En esta tltima concep-
cion nada hubo de notable, y el feto llegé 4 su completo desarrollo sin ocasionar
el mas leve trastorno. Los dolotes preparatorios comenzaron en la madrugada
del dia 8, y fueron aumentando de intensidad en los demas hasta hacerse verda-
deramente intolerables en la tarde del 10. Cuando la visité me impresioné el es-
tado de abandono tan lamentable en que yacia, ¢onfiada exclusivamente 4 los cui-
- dados dé tha persona ajena al arte y de la cual no pude obtener dato alguno.

Interpelando 4 la enferma supe que su menstruacion le falt 4 principios de
Octubre del afio pasado; que los dolores habian ido en progresion sin aclarar por
E esto la marcha del trabajo, contrastando notablemente su duracion y sus actuales
sufrimientos con lo r4pido de los anteriores.

Procedi 4 réconocerla y adverti desde luego lo enérgico y repetido de las con-
tracciones uterinas. La palpacion abdominal me mostré queé el tumor uterino te-
| nia la forma ovoidé alargada en el sentido longitudinal; que el doiso del foto mi-
raba hécia delante y 4'la isquierds, el plaho exteral ntras y & ls derechs, la
sensacion quistica mas pronunciady hfcis sty misma parte, log mayores movi-
mientos de la criatura se notaban artiba ¥ 4 1a derecha, el mAximum de low rui-
| dos del corazon en la zona umbilieal prolongindose mas hécia srriba que abajo.
Buscando con insistencia la cabeza senti, aunque muy poco marcada, una porcion
saliente redondéada sobre el brazo izqui-pubiano izquierdo. Reunidos estos da-
tos deduje que se trataba de una preseéntacion de vértice en primera posicion: la
altura de los ruidos del corazon me la expliqué por la multiparidad. Propuse el
tacto vaginal, primero, ¢on objeto de ver el estado del cuello uterino, y segundo,
para tatificar 6 modificar mi juicio. Al introducir el ded nada notable hallé en
1a partes externas de 14 génerkhibﬂ‘ el bﬂﬁcio itberino estaba miuy dilatado y di-
| latable, la bolsa amnidtica fntegth en fotnis 86 s#lchichn, 1a Pegion que e presen-
taba touy alta y algo mévil. Procediendd oott calis; y debpuies do registenr por-
| fectamente toda la paite abocada, conoef q’n& 16 posibion éra ditclinadi de véttice
| intermedia entre ésta y de cara, primerd pbéfeio’n del Sr. Rodrigues:

El diagndstico lo formulé asi: Prefles intratteting 4 téimino, feto vwo, pre-
| sentacion de vértice medio extendida y posicion primers.

En vista de esto, y estando alin la bolsa integra, resolvi esperar é que 19. natu-
- raleza regularizase la situacion. Trascurtld una hora easi pars romperss lau bol-
 ga y entonces reconoci nuevamente 4 la paciente. Nada habis edtnbiado.

En tal virtud cref indispénsable operat lo mas protito posible pars regularizar
| la posicion. Mientras esto se practicaba, hice colocar 4 la sefiora en la postura
" inglesa mandando al propio iempo solicitar al Sr. D. Juan Marfa Rodriguez pa-
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ra que me auxiliase en este lance. Una vez enterado de la relacion que precede
y reconocido 4 la enferma, fué de Jopinion que debiamos proceder 4 la operacion
ayud4ndonos del forceps para gjecutar el movimiento de flexion de la cabeza y ex-
traer al producto. Deseando.no omitir precaucion alguna en obvio de mayores
males, ambos hicimos un reconocimiento muy minucioso en las posturas francesa
é inglesa, con lo que logramos tocar mejor la posicion.

Al ejecutar 4 mi turno el tacto en la postura inglesa imprimi con el dedo un
movimiento que did por. regnltado que Ia frente se elevase y se abatiera la barba,
convirtiéndose en la primera d¢ cara (fronto—iliaca zzquzerda anterior). Definida
una vez perfectamente 1p pueva situacion del producto propuso el Sr. Rodrlguez
la doble aplicacion del.forceps. ayudando 4 su vez la rotacion de la cabeza con la
del tronco por maniobras, externas, (til modificacion 1ntrodu01da para estos casos
por mi maestro.

Dispuesto lo, necesprip, y contando con I cooperacmn de mis buenos amigos los
Sres. Casasola,y: Hegpandes (D. J.), asi que estuvo bien cloroformada, la pacien-
te introduje la.r3m3, igguierda del forceps de Pagot, y la situé en el extremo pos-
terior del digmetro qblicuo derecho; en seguida coloqué la derecha en el opuesto
extremo de dicha, dlémetro, articulado el instrumento quedo en la direccion del
¢je del estreqbg.menor mirando hécia la 1zqu1erda. y adelante y tomada la ca-
ra en la: de), difamatro bi-zigomético: en este momento asié el Sr Rodriguez el
dorso delfato b dsaves de las pargdes. p,bdommales, yé medlda. que yo hacia des-
cender. 3, gixpL d#cabeza dicho profesor hacia rgdag, por exyresarme asi, al tron-
co dely Wm‘ sbasado algun tiempo ( en estas mamobras, convencldos de que
la barba-sp ha]hbgga adelante del dlémetro trasverso (;onvertlda. la posicion en la
cuarta de Q%Wnto——zlwca tequierda, postemm ) $1tué la pinza en el sentido del
mismo, dxémiqblmuo izquierdo, atraje la barba bago la sinfisis publana, y mien-
tras, mi distinguido maestro, 1lev6 al trongp § tra.ves de las paredes : a,bdommales
en la propis;gireccion; una vez apoyada la barba en el arco del publs ejecuté el
movimiente, de fexion y Ia cabeza fué. extralda. sin presentar el menor obs’cé.culo.

Desarticulé,; elsforceps y procedi 4, extraer al tronco. El producto, varon, na-
ci6 vivo y sin Jegion ninguna. Como hublese aparemdo upa hemorra.gla, fué en
busca de la.placenta el Sr. Rodrlguez,\ 4 la vez que comprlmlé la aorta el Sr.
Hernandez y suministré 4 la recien Jparida me(%lo escrﬁpulo de. cuernecxllo de
centeno el Sry, Cp.sasolau El resulta,do fué satlsfactorlo )

En los nueve dias que han trascurrido ha sanado la sefiora de una, metrltls sub—
aguda que- aparemé 4 los dos del parto, y actualmente ella y su hgo dlsfrutan de
buena sa,lud,—-;-Méxxco, 25 de.dulio de 1872 —-Jose Ignaczo Capetillo.
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Mr. Claudio Bernard acaba de dar 4 luz una obra, que como todas las de este
autor contiene verdades fecundas. ' En una de las péginas de dicha obra se lee
ésta que ha llamado mucho mi atencion: (1) «Por mi parte confieso con fran-
«queza que no existe mas que una sola ciencia en medicina; ésta es la fistologia
«aplicada tanto al estado sano como al morboso...... Las leyes que presiden 4 los
«fendmenos de la vida son siempre las mismas, ora al estado nermal, ora al pato-
«l6gico. Los hechos abundan hoy para probarlo. De aqui resulta, que jamas
«3e podrd comprender el mecunismo de una enfermedad 8 no se conoce prévia-
«mente el mecanismo de las funciones trastornadas que d ella se refieren. Kl
«tratamiento racional de una enfermedad debe dirigirse & su mecanismo fisiold-
«gico. La fisiologia es el perno cientifico en torno del cual gira toda la medicina.»

Penetrado de las mismas ideds que Mr. C. Bernard habia dicho ya algo pare-
cido al hablar de la manera de proeeder en 1a dystodin, 6 sea en los partos pato-
l6gicos, en el tercero-de mis ewsfiros’ simdpticos. (2)' Los fenbmenos mecénicos
(fisiol6gicos): del trabajo del parto tienen por objeto adbptar lents; sucesiva 'y fa-
vorablemente los didmetros:del ovoide fetal 4 los del canal pelviano, 4 fin de que
su expulsion tenga lugar de una manera natural y feliz para la madre y el hijo.
Este estudio es otro de los mas importantes. Por medio de 41 el préctico podrd
allanar las mas veces los obst4culos auxiliando 6 supliendo 4 la naturaleza en los
casos de dystocia; sin €l su intervencion ser4 no solo importuna é ineficaz, sino
lo que es peor todavia peligrosa y criminal, porque su impericia expone la sa-
lud y la vida de 1a mujer y del producto. En el parto natural, sea cual fuere la
presentacion y la posicion de un: feto Ttegado al término de su desarrollo, no exis-
te mas que un meeunismo; solo. los' fotos mmertes ‘6 peqeefids dan luger & excop-
ciones irregulares-incapaces de contraponeree # los preesptds generales..
~~ Mi objeto al escribir ‘tales conoeptes ha sido-fijar Ja tonducta’ del médieo 1la-
mado 4 resolver una dificultad, de un modo seguro, sin vaeilacion; st esa malha-
dada vacilacion que dejan siempre en el &nimo del lector los autores que elevan
cualquiera solucion natural anémala que han solido ver, 4 la categoria de pre-
cepto clinico. La fisiologia del mecanismo de los partos es la parte esencial de
la ciencia tocoldgica; quien la ignore nunca llegard 4 ser un buen partero. Esta es
mi conviceion.

(1)  Legons de pathologie experimentale. (Cours de médecine du Coliége de France.) Pa-
ris, 1872; pdg. 9 y nota 12
(2) México, 1871. TImprenta de I. Escalante y C2
TOMO VII. 35
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El caso referido por el Sr. Capetillo viene & confirmar todo lo expuesto. El
éxito que alcanzamos. low quosintsovenimos:en. s Isbor fué completo, porque ni
por un solo momento se separd el operador de las reglas fundamentales del meca-
nismo fisiolégico del parto por la cars. : Recuérdese que era primera la posicion;
es decir, fronto-ilizca iaquierdi dnteriors”, La indicacion era obvia: convertirla
en fronto posterior y haver 1égar 1o/ barba-abajo del arco del pébis. Una prime-
ra aplicacion de la marsvillosarpinaede Elvret,:que tomase al feto por Ins orejas
(digmetro bi-parietat)p alejise la fronidy 314 condujese cuanto fuera posible hécia
atras y & la izquierda otra‘quedespaes:delogrado aquello trajera la barba ade-
lante v ‘sbajo'de le sinfisid \pubiana; y despies un movimiento de bascula (flexion)
que hiciera se deslizise! por la curva sscro ~petinesi el extrbmo comun posterior
de log digmetros longitudinales del ovoide cefélics; tal efa la maniobra fisiolégi-
ca avtificial, y asi la hicimos, sin difictltad, sifx tropezar con el mas ligero obst4-
culo. R -

No s la primers vea que he obsetvado esto. Virios casos de mi préctica par-
ticular y de la clinica ambulante que tengo establecida para ampliar en lo posible
la Swstruccion de los estudiantes de medicira, han heche que cada ' dia erezed en
mi ¥l convencimiento de lo indispensable que es hacer un estudio minuciosisimo
de'lo8 foitéimenos mechicos del parto natural ew todas las presentaciones ¥ posi-
~ cliless con éloyr soloroon 6l ropiboy.se pueden allamarlas mas veces los ohstécun-
Yo anetibtoite Srwipliindot & daretdturaloss endos easos do dystocia. :

ot opleckibrym Ao e’ Sinigdof cotitrmdactenkitita dd hacer ‘girar artificial-
wivats deBogbivis detrorys deslureimvsncion;pienderf mi juicio sis fundamento si
s ool sl iafieritio I pargqe aqrells se-hmed girar sl tronco.  Las ma-
richond fnediutes frexdernad; quivheTsido el primerd en proponer y realizbr para
eitios ensonjejecathds obn mitodo, y e perfocta armonia com los movimientos: que
sb tmprimen porthedio- del fotceps, imitan tadavia mas al parto- fisioldgice, y ase-
guran, por tanto, el éxito de Ia operacion. La rotacion arménica de la totalidad
dél ovoide fetal impide la-forsion del cuello del feto. Converigo en que esto ro ha
de ser posible en algumas circunstanciad; pero: serd, siempre loable intentarlo, que
es lo finico que racionaimerite se puede exigir &los préeticos.. . - =

México, 26 de Julio de 1872. I ‘
T AT Juan MARTA ROBRLGUEZ.
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