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leucocitosis polinuclear, 1o signionte: “Si los
lencocitos penetran en la sangre cn mayor

abundancia, se concibe que llenen de nna ma-

nera mas completa su funcidén natural, que es
la de apoderarse de los microblos ¢ seeretay
fermentes que protegen la economia.

Y este es precisamente el caso dei colargol.
Brunner ha demostrado que las inyecciones
intravenosas de este cuerpe, provocan una leu-
cocitosis creciente al cabo de seis horas, que
esta llega 4 su maximun & las 24 horas v de-
crece al cabo de dos dias.

De cualquiera manera que esto sea, creo
gque es muy digno de estudio el asunto. Co-
mo al principio expuse, va =e han comenzado
4 hacer ensayos en el hospital Judrez tratan-
do nuestros tifosos con el colargol bajo la lor-
ma de inyvecciones intravenosas, De cuatro ca-
sos puedo daros cuenta: dos mujeres que co-
menzaron 4 curarse en un pericdo muy avan-
zado de la enfermedad y que eran casos muy
graves, murieron, y dos hombres, casos tam-
bién graves, pero emprendida la curacion més
oportunamente. Estos ditimos se cararon con
rapidez y haciéndose bien sentir la accidn
benéfica de la medicina. Fl Dr. Porfirio Parra
bajo cuya direccién estd empleando el Dr. D4a-
vila, interno del Hospital Francés, este trata-
miento, se manifiesta muy complacido de los
resnltados obtenidos que aungue poco signifi-
can ain, alientan y estusiasman 4 proseguirlo.

Daré oportunamente cuenta & la Academia
con los nuevos rosultados gue se obtengan, asi
como de otros muchos que tengo en estudioen
mi clientela, en otro género de enfermedades.

Dr. Bandera. Hl uso de antisépticos intesti-
nales es una ilusién. Es mas cientifico lo que el
Dr. Mendizdaba! acaba de indicarnos, siempre
que la experiencia confirme tan halagadores
resultados.

J. P, GAaYOon,

OBSTETRICIA.

UNAS CUANTAS PALABRAS A PROPOSITO
DE LOS ENTUERTOS.

Simplemente molestas enla apariencia, pero
tan ntiles y necesarias en el fondo, como todo
'lo que se encuentra bajo el dominio de la sabia
i ¥ curadora naturaleza, suelen presentarse des-
‘ pués del parto, muy especialmente en las mul-
tiparas, v con tanta mayvor seguridad y encrgia
cuanto mas elevado ha sido o} nimero de los

alnmbramientos anteriores: nnas contraccio-
nes uterinas dolorosas que se tiene la costum-
bre de designar con el nombre de entuertos,

Desde Sevret que en su “Pratado de Partos®™
{1778) las describio el primero, de un modo
magistral, hasta nuestros dias en gue los pro-
gresos realizados en la Obstetricia bajo el triple
punto de vista de la Anatomia, de la Ilistologia
v de la Clinica pudieron haber dicho la altima
palabra sobre todo lo que se refiere 4 esta ma-
nifestacion del puerperio, nadie, sin duda, ha
desconocido su existencia vy caracteres, pero
-s0lo algunos tocdlogos han querido penetrar en
el estudio causal del fenémeno, al gue nosiem-
pre han dado la interpretacion que en justicia
le corresponde,

Asilo demuestra de una manera palpable la
consulta dela literatura obstétrica en cuyas
paginas se encuentran: el silencin absoluto de
unos: la secueln rutinaria de muchos, que rasi
textualments se copian en sus descripeiones: y
por fortuna, algunas lineas trazadas por mano
maestra que revelan legitimos ¥ logrados es-
fuerzos en ol andlisis del asmnto objeto de este
trabajo.

Una constante preccupacion de los parteros,
v no solo de los antiguos, sino también de los
mds modernos, ha sido la de considerar los
entuertos como un medio necesario de ex-
pulsar los liguidos y codgulos retenidos en la
matriz, asegurandoles este anico papel, que se
encuentra repetido por-casi todos los tratadis-
tas. ]

Mas ocurren, desde luego, estas reflexiones:

{Hay siempre algo que expulsar de la cavi-
dad uterina?: en'casoafirmativo, 6los entuertos
deben ser el privilegio obligado de todo puer-
perio, 0 la interpretacion que de cllos se hace
ne es exacta. ’

Que el itero puerperal es una especie dees.
ponja empapada de liquidos, que deben salir al




GACETA MEDICA DE MEXICO

-3

exterior, ¢s un hecho indudable: mas no acon-
tece otro tanto con los codgulos & que tanta im-
portancia quiere darse, ¥ que poy lo que toca 4
nmiescasi expariencia, eXistenraras veces v so-
lamenteen los casos de hemorragia 6 cuandono
se ha vigilado la buena retraccion del drgano
gestador, y desde 1778, decia Sevret: “Aungue
no haya codgulos en el dtero, silas paredes de
esta entrafia estin obstruidas, la parida tiene
retortijones uterinos 6 entuertos, y al tin de
estos refortijones, siente salivr una corty can-
tidad de los lguidos ardientes que oeasiona-
ban el infarto.”

No habia escapado esta verdad 4 los profun-
dos conocimientos de hombres, como Velpeau,
que en su “Arte de los partos” (1828) después
de deseribir los cdlicos uterings 'y de manifes-
tar las variantes de su intensidad, segun la
constitucion de las personas v el estadn de la
matriz, dice: "Asfi se explica, sin trabajo, su
agudez mayor en algunas mujeres, auhgue no
haya nada que expulsay de [os drganos genitales,
su poea vivacidad en otras, en quiencs coinci
den con la salida de codgnlos voluminosos, ete,™

Pero suponiendo que siempre y por siempre,
hubiese cuerpos extrafios contra los que ha-
bian de ponerseen juego lus contraceiones ute-

rinag, ‘cOomo adunar esta interpretaciéon con
los resultados de la prictica que demuestran
1a rareza de los entuertos en la nulipara?” La
manera de zanjar la dificultad ha sido verdade-
ramente original, y 4 este respecto, no encuen
tro nada ¢ue mejor pueda ponerla de relieve,
asi como las ideas que combato, ¥ que tantas
veces se encuentran repetidas, adin en los li-
bros recientes, (que el pasaje siguient> de Ca-
puron, quien, en 1828, se expresaba asi:

“Las paredes de la matriz no se desobstru-
ven siempre con facilidad, porgue las extre-
midades de sus vasos se encuentran en un es-
tudo de espasma; por otra parte, Ins cnizulos
gue se forman en la cavidad de estaviscera, des-
pués del parto natural, pueden ser ahi reteni-
dos mds 0 menos tiempo 8 causa de su volttmen
excesivo, & & causa de la estrechez del orit-
¢io uterino. De ahi nuevos esfuerzos para ex- |
pulsarios; de ahi, en fin, estos dolores mds o
menos semejantas 4 los del trabajo, y 4 los que
se ha dado el nombre de entuertos. Son mis 6
menos agudos, seg@n la sensibilidad indivi-
dual, y sobre todo, de la matriz, en particular.
Se les observa, mis tarde O mas temprano, pe-

ro siempre en las primeras 24 horas que si-:

guen al desembarazo: su duracion varia des.
de uno ¢ dos hasta tres ¢ cuatro dias. La
mujer s poco atormentada por ellos, después
de un pardo largo y dificil, sea por que la ma-
triz ha tenido entonces tiempo para desobs-
trufrse durante el trabajo, sea porque su ari-
ficio, muy relajado, no puede contraecrse sino
muy débilmente para oponerse 4 la salida de
los eofigulos. He aqui sin duda, por qué des-
pués del primer parto que, & igualdad de cir-
cunstancias, €s mis largo v difieilgue los otros,
la ausencia-de entuertos recompensa de la vio-
lencia y duracion de los sufrimientos gue han
precedido, ™

Esta pagina, refiejo de brillante alcurnia obs-
tétrica, demuestra, 4 las claras, los fecundos
alcances de la imaginacién cuando ella se pro-
pone sacar avante una ldea que, aungue mal
concebida, cuenta con el arraigo de general
sancion,

Ahora y siempre, ha sido un axioma en To-
cologia: que todo parfs laborioso v prolongado
lejos de favoracer la deplesidn uterina, trae I4-
cilmente consigo el cansancio ¥ la atonia del
Grgano: v esto basta y sobra para echar por
tierra la manera de ver de Capuron, que es la
de numerosos ftratadistas, ¥ que ni sigulera
deberia mencionarse, desde gue Moreau, en
1542 se expresaba en los siguientes términos:

“Rara vez se manifiestan (los entuertos) en
lagprimerizas; pues dilatado. entonces, el tero
por la primera vez, goza de una gran fuerza
contractil, y faciimente se retrase sobre sf inis-
mo, ete;” y en el final del propio parrafo dice:

“Al contrario, son muy comunes los entuer-
tos en las mujeres que han tenido muchos par-
tos, por haber perdido el fterotoda su ener-
gia, y adquirido mayor permeabilidad & los 1f-
guidos que se infiltran en su tejido. Cuanto ma-
yor es la dilatacion del dtero, mas voluminoso
el feto, y mas prolongado v penoso el parto,
tanto més expuesta sc halla 1a mujer 4 este pe-
noso aceidents.”

No s86lo se encuentra en estas lineas la legl-
tima expresion de la verdad, sino también di-
bujada laparticipaciénimportantisimade la ve-
tractilidad uterina en lo gue se refiere 4 la
produccidon ¢ ausencia de los entuertos.

Pero nada es tan explicito sobre el particu-
lar eomo lo que se lee en la excelente tesis que
para optar 4 la plaza de Profesor adjunto dela
(linica de Partos, presentd en Mayo de 1866,
mi distinguido maestro el Se. Profesor D, Ani-
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ceto Ortega, quien después de una exposicién
de los fendmenos caracteristicos del puerpe-
rio, y de recalcar, por lo que toca 4 los mecé-
nicos, la diferencia que egiste entre la con-
tractilidad orgdnica v la elasticidad ¢ retrac-
tilidad que muchos escritores confunden en
su esencia y modo de obrar, se expresa asi:

“Terminado el parto, v encontrindose el tite-
ro vacio, después de la Gltima contraceion gque
na expulsado la placenta, el utero tiene que se-
guir disminuyvendo de volimen. En las primi-
paras el poco uso de la fibra uterina hace (ue
la elasticidad de su tejido sea tal, ¢ue basta
ella sola para volver al organo su volimen pri-

mitivo v desobstruir sus paredes de los liqui- '

dos que las llenan. En las multiparas no es
bastante. El uso v la extension forzada y repe-
tida de Ia fibra nterina le ha hecho perder su
resorte. 19: Se ostiblece, entonces, en la matriz
una contraccion rvitmica, con alternativas de
expansion y contraccion hasta el puntoen que
se ha de detener esta Gltima. 29: La elasticidad
en este caso necesita llamar en su auxilio 4 la
contractilidad orgdnica que, como sahemos, es
intermitente v dolorosa. De aqui los entuer-
tos.”’

Y mds conciso, ain, en el restmen gue ha-
ce sobre la naturalesy ¥ objeto fisioldgico de
los entuertos, dico: “Los entuertos no son
otra cosa que la ¢contraccion intermitente y do-
lorosa del Gtero, que viene en auxilio de la elas-
ticidad debilitada para expulsar los solidos vy
Hauidos que obstruyen su cavidad y sus pa-
redes, ¥ para volver al rgano 4 su tamailo y
disposicién primitiva.”

Esto, y s6lo esto, es lo que por mucho tiem-
po se ha ereido y ensefiado, y esto, también, lo
que se signe ensefiando y creyendo por los que
se han tomado el trabajo de investigar, des-
apasionada é independientemente el fendme-
no.

Pero ha existido, entre nosotros, un inte-
rregno durante el cual se ha creido deber
asignar a los entuertos un origen enteramonte
anormal, casi patologico.

“Los entuertos son vistos por todos los auto-
res, dice el Sr. Profesor Rodriguez, en su
“Guia Clinica del Arte de los Partos,’’ como un
fenémeno necesario en los partos que no son
el primero, salvo algunas excepciones, y la ra-
z6n que dan para ello es que al itero de las plu-
riparas falta el resorte anatémico propio de la
retractiiidad. por consiguiente, es necesa-

rio gque ias contracceiones orgianicas vengan on
su auxilio para completar el desembaraza-
miento de la matriz, paso previo de la involu-
cion del drgano.”

“Yo no comprendo por qué el resorte pro-
pio de la. retractilidad ha de aparecer intacto,
perfecto, (con pocas excepciones), solamenite wna

’-ziez en la época reproductora de las mujeres: ¥

‘menos lo comprendo desde que es un hecho
;demostradu que después de cada parto des-
aparece el itero viejo y lo reemplaza otro nue-
vo. Si esto es asi, no existe una razén satis-
‘factm'iﬂ,, plausible, para creer que al desen-
"volverse un ttero de segunda, cuarta 1 octava
edicién, sus fibras musculares que nada tuvie-
ron gue ver con log partos precedentes, trai-
gan cercenada y hasta abolida una fuerza que
jamés se gastd. La causa de los entuertos es
otra, en mi conceptn, ¥ he tenido el gusto de
ensefiarla en mis lecciones ¢linicas.”

“Siempre que la disociacion de los materia-
les uterinos es perfecta ¥y completa desde su
principio, no hay entuertos ni enlas nuliparas
ni en las plurfparas, y los hay en unas y otras
siempre que falta ese requisito. Llamo disoeia-
cidon completa y perfecta del dtero viejo, 4 la
secuestracion y eliminacién de sus componen-
tes por los esfuerzos del organismo de la mu-
jer que les desarraiga de su sitio y les trans-
forma en. leche y en sudor, y, como comple-
mento, la evacuacion del resto, irreabsorbible
¢ intransformable por sunaturaleza misma, 1o
que constituye el flujo loguial.”

“Mis discipulos han tenido ocasién de ver
que cuidando de que la puérpera no se enfrie,
para que la traspiracion se haga con toda am-
plitud, que haciéndoles amamantar & sus hijos
desde cuatro 6 seig horas después del alum-
bramiento, y vigilando que den de mamar cada
dos horas cuando menos, si no existe causa ex-
trinseca alguna, no aparecen los entuertos.”
“Otras veces no es la falta de armonia entre la
ejecuciim de Jas funciones de las gldndulas su-
doriparas y mamarias y las especiales del ite-
ro, la causa de los colicos 6 entuertos (verda-
dera causa intrinseca) sino fendémenos reflejos
de orvigen diverso. Que la matriz contenga
ehagulos, restos cotiledonarios ¢ membrano-
sos; que la puérpera no tenga cuidado de eva-
cuar la orina, ¢ gue no pueda hacerlo, como
acontece con cierta frecuencia: que el intesti-
no grueso esté ocupado, que se recargue el es-

témago, aparecen los entuertos y persisten
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hasta que cesa de ohrar la causa que los oca-
siona, {causas extrinsecas).”

Estos conceptos gque revelan el talento indis-
cutible ¥ Jas notables dotes del autor, no echan
por tierra, &4 mi modo de ver, la exactitud de
las ideas emitidas y profesadas por sus prede-

casores. Desde luego, digase lo que se quiera,’

es un hecho innegable que consta 4 médicos ¥
parturientes, v cuya evidencia nada ha podido
destruir, que salvo raras excepciones (v estas
son las causas de origen extrinseco) los entuer-
tos son un privilegio de la pluriparidad, Enton-
ces, 6 hay que aceptar gue s6lo en tal caso la
disociacion de los materiales uteovinos es iw-
perfecta é incompleta, & que no ez esta la gae-
nuina interpretacion del accidente. Que unen-
friamiento ¥ enalgquier trastorno capaz de per-

bustante & producir ¢olicos uterinos, conveni-
do: pero pueden presentarse, y se presentan,
de hecho, todos los diag, en las condiciones
opuestas, no teniendo muchas veces otro ori-
gen ¢ue la succiin del pezdn,

No creo se haya dicho la @ltima palabra acer-
cide los cambios histologicos de la matriz, du-
rante el 1:)1161‘1)9i‘in. v, cuando menns, no hay
acuerdo entre los que de tal asunto se ocupan,
aceptando unos la regresion total, v otros sdlo
la parcial de los clementos constitutivos del Hr-
gano. Mas desde el punto de vista clinico, me
parece gue s6lo en sentido figurado podria 1a-
marse nuevo & un atero que en su forma, ta-
mafio, aspecto, integridad v, & veces aun en si-
tuacion y algunas de sus relaciones ge <epara
bastante del tipo de su antecesor, & un ttero
de cuello acortado y dividido hasta gquedar he-
cho trizas, de segmento inferior cada vez mas
dilatado, v al gque, cada ves, prestan menos sos-
ten el perineo, la vagina y las paredes abdomi-

”

nales, orillandole 4 la inereia, & los vicios de po-

siciin del 6rgano y 4 las malas presentaciones

del feto.

Pero si pudiera caber alguna duda sobre las .

condiciones enqueson engendrades los entuer-
tos, (falta de vetractilidad) no hay mejor mane.
"a de desvanecerla, que investigar el modo por
excelencia para evitarlos 6 combatirlos, ¥ gue
conocemos desde 1833, en que Hatin decia:
““Es, pues, una especie de atonia del dtero, de
la que dependen los entuertos: asi, cuando son
muy intensos y que reclaman los socorros del
arte, se debe evitar cuidadosamente poner en
uso para combatirios, medios que en logar de

volver la tonicidad 4 la matriz, tendieran dde-
bilitarla mucho.

““‘Habjendo hecho, ha largo tiempo, la obser-
vacion de que las mujeres 4 quienes habfa ad-
ministrado centeno, durante el trabajo, no ha-
bian sufrido después del parto, sino pocos 6
ningunos entuertos, me decidi, en muchos ca-

_ 808 & tratar estos dltimos por el mismo medio,
v obtuve los mejores resultados, mienfras que,

antes habia tratado otras enfermas, sin el me-
nor éxito, porla sangria, los emolientes y anti-
espasmodicos empleados bajo todas sus for-
s

Por fin, haciendo & un lado ciertos detalles
en la manera de ver del Sr. Profesor Roedri-
guer, v que ciertamente no se refieren sino 4

las manifestaciones extraordinavias, y no A las
turbar las secreciones sudoral v omamaria seq

comunes yeorrvientes delos entuertos, me pare-
ce que no s6lo no se opone sino gue apoya, «l
contyravio, perfectamente la idea de contrac-
¢iones uterinas venidas en ayuda de retraccién
incompleta. Fn efecto, ccudndo la disociacion,
sccuestracion v expulsion de los materiales
uterinos, serd perfecta v completa? de seguro
nica y exclusivamente cuando el utero pue-
da volver sobre si mismo, en virtud de su re-
tractilidad perfecta v completa; lo que nunca
se realiza mejor, que en nn primer alumbra-
miento.

Me parece poder deducir de estos apuntes,
gue forman mi trabajo reglamentario, la con-
sideracion siguiente:

Si en todo puerperio, ¥ en cualguiera puér-
pera, causas de origen mecédnico 6 reflejo pue-
den determinar contraceiones de la matriz; las
que constituyen el fenémeno puerperal cono-

cido con el nombre de entuertos, ¥ que se ob-

servan siemmpre que la retractilidad del 6rgano

no s suficiente para producir su perfecta in-

volucion, son propias de la plariparidad,
México, Enero 21 de 1903.

. M. GUTIERREY.




