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CLINICA DE OBSTETRICIA

Nota complementaria de la historia de un caso

de distocia fetal por hidrocéfalo.

El afio Gltimo lel ante esta docta Academia
la historia clinica de un caso de distocia fetal
por hidrocéfalo. Desde entonces tenia formado
el propésito de hacer 4 este respecto grata re-
cordacion de otros casos de la practica obsté-
trica nacional, que habian llegado a mi noticia;
péro la extension de la memoria escrita esa vez
forzéme 4 aplazar para mas tarde la realizacién
de tan noble intento. Ofreci presentar después
ufia nota complementaria en la cual, ademas
de los casos de referencia, haria ciertas con-
sideraciones importantes sobre el hidrocéfalo
congénito y la espina bifida, y discutiria, por
ultimo, el diagnéstico y tratamiento de la pri-
mera de dichas anomalias.

Siguiera en parte, vengo 4 cumplir ahora la
promesa hecha, consagrando la presente nota a
las noticias clinicas que he conseguidoreunir y a
ciertas ligeras consideraciones del orden tera-
togénico, que me parecen conducentes & ilus-
trar el concepto etioldgico de la llamada hidro-
pesia cefalica de origen congénito.

El género de distocia ocasionado por esta hi-
permegalia no es comin;al contrario, seleobser-
vararavezenlaprictica. Las estadisticasforma-
das con numerosas cifras clinicas enseflan que
en 43.556 alumbramientos Mme, Lachapelle ha-
bia visto tinicamente 15 casos; Lever, en 4,560,
un solo caso; Merrimann, en goo, también un
caso; Macdonald y Ramsbootham, en 3,000,
simplemente un caso; Kucher, 3 en 12,000; ¥
Schuchard, 16 en 12,055.

O bien de otra manera, estableciendo propor-
cionalmente las relaciones respectivas, resulta-
ria: un caso para 2,go4{Lachapelle), 1 para 4,666

" (Lever), 1 para goo {Merrimann}, 1 para 3,000
(Macdonald y Ramsbootham), 1 para 4,000 (Ku-

1 Estas cifras estn tomadas del articulo A, Hj»dmc@ka-
lie de la obra «Traitdé pratique des accouchements par A,
Charpenticr.—Deuxi¢me édition, entiérement refondue, —Tome
second.—Paris. — Librairie J. B, Baillidre et fils,.—1890,—
Livre VI.—Chap. II, Dystocie foctale.— Article Il.—Dysto-
cie tenantau fretus lui-méme,—§ 2,—Exces de volume par de-
veloppement pathologique.—Pég. 540.

cher) y 1 para 753 (Schuchard). Cifras que se-
rian muy bajas en el concepto de A. Charpen-
tier, porque segun su propia observacién per-
sonal, esta relacién podria subir 4 la de 1 para
273, puesto que en un total de partos que ascien-
de préximamente 4 3 millares, llegd & contar 11
casos de hidrocéfalo.?

No hay que dar mucha importancia a estos
nimeros necesariamente inexactos, dicen Bu.
din y Tissier, al considerar la frecuencia relati-
va de aquella anomalia3 Semejante aserto se
hace descansar en la consideracidn de ser laque
se ha formado con estas cifras una estadistica
de circunstancias, que diria el profesor Rodri-
guez; estadistica nosocomial cuyas tablas cre-
cen con la anotacién de los hechos acaecidos en
unservicio clinico a donde van 4 parar los casos
raros, los menos comunes; lo cual induce & co-
meter errores cuando se trata de sacar la rela-
cidén que conviene establecer, para llegar a fijar
el valor real de dicha frecuencia.

Sea como fuere, la verdad es que no son co-
munes los cascs de hidrocéfalo: entre nosotros,
al menos, resultan muy contados los hechos que
ha habido ocasién de observar. Entre parteros
y médicos muy distinguidos, que merecieron

‘justamente ser reputados en su época, al grado

de verse favorecidos y considerados por una nu-
merosa clientela, apenas uno gue otro ha deja-
do por alliconsignada alguna observacién. Res-
pecto de estos dltimos afios, sise consultan las
estadisticas de la Casa de Maternidad, se en-
cuentra en la del afio de 1885, que en 402 par-
tas habidos durante ese periodo, inicamente se
registrd un caso de hidrocéfalo; y en la corres-
pondiente al afio de 1902 para un total de 290
partos, también un solo caso nada mas. Si nos
atenemos 4 la observacidn personal del Sr. Dr.

"D. Rafael Scusa, empleado y asistente asiduo

de la Casa desde el afio de 1881, podemos ase-
gurar, segan las datos por él proporcionados,
que en un periodo de 20 afios, es decir, de 1883
4 1902, sobre un total de 11,163 partos se ha-
brén recogido apenas 16 casos de hidrocéfalo;

2 Loc cit., pag. 541,

3 Traité de l'art des accouchements par S, Taraetjet P. Bu-
din,—Tome quatriéme. Paris.— G, Steinheil, iibraire—editeur,
1901, —Neuviéme section.—Dystocie foetale, Chap, XII, Art,
III, § 2. A, Hydrocéphalie congénitale,—Pég, z0.
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lo que permitiria establecer la relacion de 1 pa-
ra 6g¢8.

Nada extrafio tiene, pues, que en mi afin de
reunir algunas noticias acerca de los casos bien
averiguados de esta clase de partos, apenas ha-
ya conseguido recogerlos escasosdatosquevan
4 figurar en esta relacidn.

La bibliografia médica nacional arrojaun con-
tingente de g observaciones, entre las cuales fi-
gura la de la historia clinica que ha motivado la
presente nota; si 4 este escaso contingente se
agregan las noticias de otras cinco observacio-
nes, no publicadas atn, tendremos por ahora
una suma de catorce casos de una autenticidad
bien comprobada. Pero antes de consignarlos,
como voy a hacerlo después, me parece conve-
niente fijar una advertencia. Por hidrocéfalo
debe entenderse, de acuerdo cen A. Hergott,
todo derrame de serosidad que se forma en las
cavidades del encéfalo & en sus envolturas y,
segln este eminente observador, hay que des-
echar las antiguas designaciones de hidrocéfalo
externo, como se denominaba 4 las colecciones
liquidas que se habian reunido entre la piel y
los huesos del craneo, y el llamado hidrocéfalo
mixto 6 bastardo, de Chassinat, referente 4 las
colecciones internas y externas, que comunica-
ban entre si.¢ Hasta estos tltimos afios, bajo las
inspiraciones de las clasicas ensefanzas de Ca-
zeaux v Hubert, se hacian estas distinciones,
pretendiendo establecer diferentes clases de hi-
drocéfalo. Hergott nos ha ensefiado que el hi-
drocéfalo externo es simplemente el resultado
de enérgicas contracciones uterinas, presiones
4 tracciones hechas por- el partero. «Bajo esta
influencia, dice, el hidrocéfalo internc que exis-
tia sélo antes del trabajo, ha dejado pasar al
través de una hendedura producida artificial-
mente, algo del liguido contenido dentro del
crineo, que se derrama al exterior formando un
tumor en la superficie de la cabeza. Esta bolsa
en realidad no es mas que un diverticulo al cual
va 4 refluir una parte del liguido contenido pri-
mitivamente dentro del craneo, y si este liqui-
no no se derrama todo, es porque & consecuen-
cia de la compresién determinada por el forceps
6 las contracciones de la matriz, se pierden las

4 Segun A. Charpentier,—I.oc, cit,, pig. 541,

relaciones entre la hendedura y el encéfalo y se
establece la obliteracibn.s

Juzgué conveniente recordar esas antiguas
designaciones, porque en algunos de los casos
que voy a referir, se habla de la variedad de hi-
drocefalo externo.

Los dos primeros hechos, que merecen ser
consignados desde luego en esta memoria, per-
tenecen al antiguo maestro, Sr. Dr. D. Ignacio
Torres; estan publicados en La nidn Médica de
México, tomo 2°, pagina 28, De aqui extracto lo
conducente . . ... «ui llamadb, dice, para ver
una parturienta que no podia terminar su par-
to por estar presentando el feto su diametro an-
tero-posterior de la cabeza al diametro sacro-
pubio de la madre, y ‘como la cabeza era muy

-voluminosa, dié por resultado un enclavamien-

to en el estrecho superior que no habian podi-
do vencer ni los esfuerzos de la madre ni las fre-
cuentes contracciones del fitero que casi esta-
ban agotadas en 17 6 18 horas que llevaba el
fetode enclavado, Elestadodela dilatgcién del
cuello y las circunstancias referidas, me obliga-
ron al momento 4 operar, € hice la aplicacidn
del forceps, con lo que después de grandes es-
fuerzos, logré sacar 4 la criatura en estado de
muerte aparente, debida & la gran congestion
de la cabeza. Laentreguéala paftera y me ocu-
pé de las secundinas por haberse presentado un
flujo de sangre que pard luego que salieron és-
tas; pero inmediatamente me llamd la partera,
haciéndome notar un gran tumor en la parte
posterior del craneo, inclinado hacia la derecha
y una especie de apéndice piramidal mas hacia
fuera, inclinando su punta al lado externo.
«Comencé a reconocer detenidamente el tu-
mor, que tenia la figura y volumen de una na-
ranjapequefla; pero tenia un pediculo muy grue-
so que lo unia & una depresidén que habia hacia
el lado externo de la apofisis externa del occi-
pital. El grueso de este pediculo no dejaba re-
conocer bien la depresidn ; pero después de va-
tias tentativas, me cercioré que habia una pe-
quefia mollera, de donde partian dos suturas
transversas a encontrar la sutura lambdoidea,
de modo que se notaba bajar y subir el angulo
superior del occipital luego que se comprimia
0 dejaba de hacerse la compresién. El exterior

5 Segin A. Charpentier,~~Loc. cit., pdg. 541,
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delcraneo estaba tumefacto, de modo que habia
lo que los autores llamokidrocefalo externo, que yo
prefiero Hamar edema del craneo, porque me pa-
rece dar mejor idea de'lo que quiero expresar;
Todas las suturas y molleras éstaban muy abier-
tas; pero el semblante de la criatura no daba
indicio alguno de compresién cérebral. Com-
primi{ el tumor y no me parecié sentir ninguna
‘dislocacién del liquido, sélo si senti dislocarse
el tumor, que estaba situado en un plano move:
dizo; ninguna pulsacién se sentia en él, Por to-
dos estos sintomas crei que la enfermedad de
quese trataba era un tumor que estaba inde
pendiente del crineo; quiers decir, que el ligui-
do que contenia no podia pasar de una cavidad
4 otra; que el apéndice piramidal tal vez era
una prolongacidn del mismo tumor; que el hi-
drocéfalo sélo era externo.» s

El Sr. Dr. D. Francisco Ortega, que acom-
pafié al Sr. Torres 4 operar 4 esta enfermita,
dice en una nota, que agregd 4 la observacion,
entre otras cosas, lo siguiente: El cra-
neo, 2 mi juicio, estaba mds voluminoso de lo
regular, y todos:los huesos separados, de ma-
nera que no se tocaban, y se sentia alguna fluc-
tuacién en el lugar de las suturas. El frontal
mismo presentaba una divisién ancha en su pat-
te media, que llegaba hasta cerca de la protu-
berancia nasal, y el occipital se hallaba dividi-
do en tres porciones, separadas entre s por an-
chas separaciones, de una de las cuales pendia
el tumor descrito. Todo me indicaba, 4 mi jui-

LTI

cio, la existencia de un hidrocéfalo que habia

separado los huesos del craneo y habia impedi-
do su reunién 4 soldadura, presentandose por

lo mismo molleras de extensidn no comdn.,..» 7 -

La segunda observacién aparece consignada
en una carta dirigida al Sr. Ortega, comuni-
candole la historia de una espina bifida, que el
St. Torres habia visto hacia mucho tiempo, en
compaiifa de los Sres. Montes de Oca, D, Fran-
cisco y Escobedo, <El Sr. Montes de Oca, se-
gin su informe, habia asistido 4 una sefiora en
un parto prematuro, pues tenia de embarazo
poco mas de siete meses. El parto fué de tres
nifios cuya sexo no recuerdo, y sélo tengo pre-

6 La Unidn Meédica de Mexico,~~México. Imprenta de Mur-
guia, portal del Agnila de Oro. 1857,—Afo 2, tomoe IT, nim, 3,
pig. 28.

7 La Unitn Médica de Meéxico,—T.0c.-cit., phg. 31..

sente que el primero nacié muerto y de un
tamafio menor que los otros. En cuanto 4 los
dos restantes, uno de ellos habia muerto po-
co tiempo después de nacido y el que que-
daba se presentd 4 nuestra inspeccién y gra-
duamos su longitud en unas quince 6 diez y seis
pulgadas® su cabeza era muy voluminesa ; sus
miembros inferiores sumamente delgados, y te-
nia un tumor pediculado semejante en la figura
& una breva, aunque su tamafio era mucho ma-
yor; estaba situado entre la segunda y tercera
vértebra lombar, en donde habia una depresién
que dejaba notar una pérdida de substancia bas-
tante pequefia; era algo reductible 4 la presidn;
pero si se comprimia el tumor entraba el enfer-

‘mo-en una fuerte agitacién. En la cabeza se no-

taba una gran separacién de las suturas, y la
sagital se continuaba por la parte media del co-
ronaly del occipital....»®

En el mismo p0r10d1(:0 La Union Médica de
Mexico, tomo primero, pag. 282, aparece publi-
cada una observacién de D. Francisco Cordero,
cuyo titulo dice asi: «Zspina bifida.— Puncidn, —
Inyeccion de yodo.— Hidrocefalia ligera.-— Curacion
del Hidrorraquies.— Muerte algin tiempo despuds»
—La observacion se refiere 4 una nifia nacida
4 las dos de la mafiana del 14 de Mayo de 1856,
¥ que fué vista por D. Francisco Cordero dos
horas después, para reconocerle un tumor que
presentaba en la regién lombar. También fué
reconocida al dia siguiente, 4 peticién del Sr.
Cordero, por los Sres. Vértiz y Barreda. <El -
tumor ya presentaba el tamafio de un huevo pe-
¢jueflo, lleno de liquido, reductible con la pre-
sion, sin causar ningdn trastorno en la cabeza
ni convulsiones; las suturas de los huesos del
craneo, particularmentela interparietal, muy se-
paradas, y las fontanelas mayores que de or- -
dinario;...»? (Contintian los pormenores de la
observacién, que por inconducentes no copio
aqui.)

En la tesis concursal del sefior Profesor D.
Juan Maria Rodriguez, titulada: «Breves apun-
tes sobre la Obstetricia en México,» se encuen-
tran enla pag. 371os siguientes datos: «Suelen
Presentarse & nuesira observacidn, dice, casosde

8 Lo Unidn Médica d: México.—Loc, cit., pig. 33.
9 La Unidn Midica de México, Afo 1, tomo I, nium, 21,
pag. 28a..
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distocia, determinados por el volumen excesivo

-de la cabeza {Macrocefalia) 6 de todo el feto; los

hay también de hidrocefalia interna ¥y externa.
Yo he visto uno de la primera especie, extraido
con el forceps,después de esfuerzos inauditos,en

_ el cual, ademas del volumen.considerable de la
cabeza, se presentaba muy avanzado el desarro-
llo de los huesos Wormianos, lo que en mi con-
cepto impidié el cabalgamiento de los del cra-
neo, tan indispensable a la reduccién de su vo-
Iumen, y que es lo que facilita tanto su salida,
ya gea. el parto natural & artificial. T.a madre
sucumbié de una metroperitonitis, & consecuen-
cia de la laboriosa maniobra, en la que tomamos
parte el Sr. Leal y yo auxzhando al Sr. Hermo-
sillo,

«Entre varios casos de hidrocefalia, cuyas ob-
servaciones he podido recoger, hay uno. en el
que hubo la particularidad de que el feto vino
de pies. No habiendo podido realizarse su ex-
pulsién de un modo esponténeo, el Sr, H. Car-
pio hizo las tracciones necesarias para sacarlo,
con las cuales sélo se consiguid destroncar al
feto; debiendo de advertlr que llevaba algunos
dias de muertc, y que por lo mismo estaba des-
compuesto. La cabeza, que quedd enla cavidad
uterina, y sobre el estrecho superior, era muy
:voluminosa por hidrocefalia; asi es que hubo
necesidad de fijarla y reducirla por medio de las
tijeras de Smellie; despuds, con el auxilio del
gancho embotado fué extraida felizmente. sin
accidentes posteriores.

«Consigno en este trabajo, con el mismo pla-
cer quelo hehecho conlas anteriores, la siguien-
te observacion relativa 4 un caso de hidrocefa-
lia externa de los autores.

«H1 Sr. Ruiz Olloqui { Profesor que ejerce en
San Juan del Rio) fué llamado el 18 de Diciem-
bre de 1868 para asistir 4 la mujer de.un depen-
diente de la hacienda de Galindo, A las diez ho-
ras de trabajo dié a luz una nifia de tamafio na-
“tural. Tenfaun tumorimplantado, y extendiendo
su ancha base hasta la segunda vértebra corvi-
cal, de un tamafio igual 4 la cabeza de la nifia.
-—Era liso, lustroso, presentando esa elasticidad
propia de los quistes serosos. Su color era de

- un rojo vinoso, y estaba formado por la cabeza
y cuello. La nifia vivid tres dias; 4 su muerte,
-el Sr, Olloqui abrié aquella bolsa, dando salida
4 una gran cantidad de un lguido seroso lige-

ramente rojo, que para nada comunicaba con el in-
terior del canal céfalo-raguidiano. .

Lo extrafio en el caso referido—concluye el
Sr. Rodriguez-—es que, 4 pesar de la forma, si-
tuacién y volumen deI tumor, el parto fuera fe-
lizp™ :

El caso que sigue pertenece 4 nuestio esti-
mable Presidente Sr. Dr. D. Nicolas R. de
Arellano.  La observacién es relativa 4 un alum-
bramiento que se verificé en la Casa de-_Mater-
nidad en el mes de Mayo de 1885, Era 4 la
sazon el Sr. Ramirez de Arellano Jefe de 1a Cli-
nica de Obstetricia y estaba encargado del ser-

vicio de dicha Casa. Se trataba de una de esas
- parturientas que llegan 4 la Maternidad en tra-

bajo de parto, demandando los socorros del ar-
te, para poner término 4 su penosa labor: abo-

~ cadoel producto porel extremo cefilico, borrado

vael cuello y-avanzada la dilatacién del orificio
uterino, habia duda sobre si se conservaba in-
tegra la bolsa de las aguas; continuando la ob-
servacion del caso, después de algunas horas,
completa ya la dilatacién, visto que el descenso
de lacabezanoprogresaba, se creyé prudente in-
tervenir por medio de una aplicacién del for-
ceps; se colocaron las pinzas y se armaron sin
dificultad realizando una buena presa. Se hicie-
ron tracciones frecuentes y sostenidas por largo
rato obrando siempre con mesura y prudencia;
pero fatigado el operador, sin conseguir el des-
censo, invité 4 su practicante para que lo se-
cundara en Ia ejecucién de las tracciones. Por

-medio de vigorosos y sostenidos esfuerzos el

practicante realizé efectivamente la extraccién
de un producto hidrocéfalo, cuya voluminosa
cabeza desgarrd 4 su salida completamente el

perineo, el esfinter del ano y la pared del in-

testino recto. Esto acontecia en una época que

‘para nosotros merece ser reputada como prean-

tiséptica, y en tal concepto es digno de llamar -
la atencidn que acaecido el suceso en dicha
época y en aquel medio tan peligroso, ésta po-

~bre mujer, no obstante lo sucedido, salié con

vida de la Maternidad después de un puPrpe-
rio borrascoso.

1o Breves apuntes sobre la Obstetricia en México.—Tesis
sostenida por Juan Maria Rodriguez, como candidato para la
plaza de adjunto 4 la catedra de Clinica de Obstetricia de la Es-
cucla de Medicina.—México, Imprenta de José M, Lara, calle

_ de Ia Palma, ntm. 4. 1869, Pig. 37.
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El hecho, tal como aqui aparece, me fué re-
ferido por el mismo Sr, Ramirez de Arellano
con esa lealtad y honradez que tanto lo enalte-
cen; y aunque restablecida ya la enferma, €l se
empefi6, como sabe hacerlo, en reparar por me-
dio de alguna operacién adecuada el desperfec-
to ocasionado, la interesada no quiso someterse
desde luego & tal operacién y ofrecis volver
méas tarde para que se la hicieran; lo cual nun-
ca llegd & verificarse, porque jamas volvid 4 la
Casa. '

En carta fechada en Pungarabato (Estado
de Michoacén) el 31 de Enero de 1886, decia D.
J. M. de la Fuente & mi maestro el Sr. Ro-
driguez, que <por correo de la fecha le remitia
cuatro fotografias, dos pertenecientes 4 un feto
anencéfalo, otra correspondiente 4 un hidrocé-
falo y la cuarta & la mano izquierda de una ni-
fia, que nacié con un voluminoso- tumor pedi-
culado pendiente del dedo pulgar de dicha ma-
no» lLa fotografiadelhidrocéfalosehaextravia'.—
do; solamente consetvo las demas y siento no
poder referir algunos datos respecto del hidro-
céfalo, porque el autor de la carta no did 4 este
respecto pormenor alguno; simplemente decia
«que remitia & mi maestro aquellas fotografias
por el deseo de hacerle algin obsequio, que
aunque insignificante, estuviera en relacion con
el ramo de la ciencia & que con tan buen éxito
se habia dedicado aquel ilustre profesor para
enaltecimiento y prestigio de nuestra honra
nacional.»

El Sr. Dr. D. Juan Duque de Estrada ha te-
nide la bondad de comunicarme los dos hechos
siguientes. El primero acaecido en esta ciudad
de México en una de las calles de San Cosme,
el 17 de Diciembre de 18g1. Sra. ¥., multipara,
cuyo tltimo embarazo alcanzaba al octavo mes:
abocamiento cefilico. Rota prematuramente la
bolsa de las aguas, se inicié dos dias después
el trabajo del parto, que prosiguio su curso sin
llegar & feliz término, por los esfuerzos solos
de la naturaleza. No obstante el tiempo trans-
currido, la cabeza no descendia y por este mo-
tivo la partera asistente llamé en su auxilio al
Sr. Duque de Estrada, quien reconocié por me-
dio del tacto y la palpacién combinados que se
trataba de un hidrocéfalo. Como el nifio estaba
muerto, hizo una puncién amplia por medio de

la cual di6 salida & regular cantidad de agua,

logrando después con el auxilio de presiones
ligeras sobre el hipogéastrio vaciar otra gran
parte del contenido liquido; asi fuécomo lacabe-
za pudo ya descender, girar y desprenderse facil
y rapidamente. El puerperio no present6 nin-
guna novedad. Entre los antecedentes del pa-
dre figura la sifilis, de la cual fué curado por el
Sr. Dr. D. Manuel Carmona y Valle.

El segundo hecho se verificé en la octava
calle de Guerrero, el 13 de Junio de 18g6. Se-
fiora multipara, embarazo llegado al término,
presentacién pélvica, parto rapido cuyo curso
fué interrumpido por la detencidn de la cabeza.
Encontrando gran dificultad para extraerla, se
ocurre al Sr. Duque de Estrada, quien hace el
diagndstico delhidrocéfalo. Seccionalacolumna
vertebral segln ¢l método de Lacoux- Van Hue-
vel-Tarnier y con el auxilio de una sonda elas-
tica provista de mandrin y ejerciendo presiones
por afuera, sobre el vientre, consiguib evacuar
gran parte del liquido extrayendo facilmente la
cabeza por medio de la maniobra de Mauriceau.
Puerperio patolégico: ciertas elevaciones de
temperatura los primeros dias y thas tarde fleg-
matia alba dolens. No hubo oportunidad de saber
nada positivo respecto a la etiologia.

El Sr. Dr. D. Manuel S. Iglesias, socio co-
rresponsal de esta Academia en el puerto de
Veracruz, nos dié 4 conocer en Julio de 1897
un cdso de hidrocéfalo, cuyos principales datos
pueden condensarse asi: Multipara, sexto em- .
barazo, notable abultamiento del vientre. Hay
mucha perplejidad en el diagndstico de la pre-
sentacidn y posicién; al término del embarazo
se inicia la labor del parto, que prosiguid su
curso sin novedad, hasta la rotura de las mem-
branas y escurrimiento consiguiente del liqui-
do amnidtico; se reconoce 4 poco que la pre-
sentacién es pélvica y se intenta la extraccién
del producto, que no llega & consumarse por las’
grandes dificultades que 4 este efecto opone
la cabeza; no consiguiéndose realizar la expul-
sién de ésta por medio de la maniobra de Pra-
ga, se intenta doblarla con ayuda de la mano,
que al efecto es introducida a la cavidad uteri-
na; entonces se impone el diagnéstico del hidre-
céfalo, se hace una aplicacién del forceps para.
comprimir la cabeza y reducir su volumeny, .
por tltimo, perforacidén del craneo con el per- .
forador de Blot, logrande de este modo la eva.
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cuacién del liquido y la pronta terminacidn del
parto.

El caso referido en la observacion que copio
en seguida pertenece a los Sres. Dres. D). Gui-
llermo Parra y Profesor D. Fernando ZArraga.
«La Sra. H, pluripara, ha tenido antetiormente
sin obstaculos varios nifios de término y vivos.
Ultimamente ha sufrido dos abortos. En Agos-
to del afio anterior se hizo embarazada y du-
rante su preflez se vid expuesta 4 abortar va-
rias veces, por lo que su médico, el Sr. Dr.
Gruillermo Parra, la tuvo en reposo hasta prin-
cipios de este mes, '* en quesin causa aparente
se rompid el huevo escurriéndose las aguas ca-
si en su totalidad.

«La noche del 4, alarmado el esposo por esta
salida de liquido intempestiva, fué lamado el
Dr, Parra y pudo comprobar que el corazdn del
nifio no latia y que el cuello de la matriz no es-
taba aun dilatado. Su papel se redujo a tran-
quilizar a la paciente, & prescribir todo lo ne-
cesario para el alumbramiento, & dejar instalada
una partera inteligente que aseara a la enferma
convenientemente, después de vaciar su intes.
tino. Al diasiguiente,lasituacién era lamisma,
salvo algunos dolores que habian borrado el
cuello de la matriz. La enferma estaba muy
nerviosa y deseaba ser desembarazada.

«/\ las tres de la tarde de ese dia, vi por pri-
mera vez, en unién del Dr, Parra, 4 la enferma
referida v estuve de acuerdo con él. Se trataba
de un embarazo aproximadamente de 7 meses,
las aguas se hablan escurrido casi en su tota-
lidad, el feto se abocaba por la cabeza sin que
pudieran precisarse detalles de posicién y ta-
mafio, porque la excesiva retraccidén de las pa-
redes del utero impedia la palpacién perfecta.
No se percibian ruidos fetales ningunos y la
enferma inquieta deseaba que supartoavanzara.

«Como el feto estaba casi seguramente muer-
to, como las aguas se habian escurrido, como

11. «GacetaMédica» de México,—Periddico de la Academia
Nacional de Meodicina de México.—Tomo XXXIV, —Nim,
23.,—Tocologia,—Breves consideraciones respecto de la hidro-
cefalia. —Memoria presentada 4 la Academia Nacional de Me-
dicina de México, por el Dr, Manuel 8. Yglesing,—Pag. 595.

12. El articulo escrito por el Sr. Prof, Zarraga y publicado
en «El Observador Médico» no trae seflalada al calce fecha nin-
guna, Como aparece impreso en 10 de Abril de 1901, es de su-
ponerse que ¢l hecho acaecid en Marzo anterior.

el cuello estaba borrado, como en esas condi-
ciones un trabajo prolongado puede acarrear
una infeccion, como las duchas vaginales que-
daran casi sin efecto, di el consejo de que se
pusiera el dilatador metalico de Tarnier, el cual
fué hibilmente aplicado por el Dr. Parra,y des-
pués de esto nos retiramos, quedando de volver
tres horas después. A las 6 las contracciones
eran intensas, frecuentes y la dilatacidn era de
cuatro centimetros. Se aplicd al dilatador un
nuevo eldstico, y tres horas después se retird
el dilatador, porque la enferma se quejaba mu:
cho de su accidn; la dilatacion estaba 4 punto
de terminarse; completa hacia tras v 4 los lados,
quedaba atin sin borrarse el labio anterior, péro
notamos con disgusto que la presentacion cefa-
lica indudable de las primeras horas, habia sido
substituida por una presentacién de hombro,
siendo el izquierdo el que se abocaba, y habien-
do deslizado la cabeza hacia la fosa iliaca dere-
cha, sin'que fuera posible la palpacién mensu-
radora, por la causa antes dicha, asi como por
lo grueso de las paredes del vientre. Mientras
yo etericé & la enferma, el Dr, Parra hizo sus
preparativos para ejecutar la versién, Ya anes-
tesiada la enferma, se procedi6 & ella, y para
lograrlo, hubo algunas dificultades por la au-
sencia del liquido y la retraccién consiguiente
del ttero. Hecha la versidn, vi que mi compa-
fiero no podia extraer la cabeza a pesar de ser
el feto de siete meses y 4 pesar de la buena di-
latacién de la matriz. Después de varias tenta-
tivas renuncid 4 hacer otras y quiso que viera
4 la enferma.

«Mis maniobras consiguieron que el occipu-
cio y la raiz de la nariz quedaran fuera de la
matriz, y, sin embargo, no era posible la ex-
traccién. Se imponia la causa, ¢ bien uan tumor
de la cabeza del feto 4 lo mas comnin, la hidro-
cefalia. En esos momentos no contdbamos con
un trocar para hacer una puncidn, y estando el
feto muerto, resolvimos hacer una incisién que
llegara hasta el canal raquideo para que por ella
saliera el liquido. Asi lo practiqué, y 4 ese pe-
sar no obtuvimos una salida considerable de
agua cefalica. ,

«Resolvimos en vista de esto hacer una ba-
siotripsia, pero como no estabamos armados de
basiotribo, tuve que ir 4 mi casa, algo distante
de la casa de la enferma, y mientras tanto pudo
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notarse que escurria liquido por la incisién &
cada contraccién de la matriz, '

«Entonces se pudo comprobar que efectiva-
mente la cabeza era enorme, que la causa era
la hidrocefalia, sélo que en vez de estar tensa
la cabeza, se aplastaban las fontanelas debido
sin duda 4 la salida del liquido por la incisién
vertebral.

«El parto no tuvo después mas incidentes que
la necesidad de desprender la placenta que es-
taba adherida en su totalidad. El puerperio
ha sido feliz y la sefiora estd del todo restable-
cida....»™3

Cierro esta lista de observamones con la de
los Sres. Dres. D. Rafael Sousa y D. J. Floren-
cio Medina, referente & un caso atendido por
ellos en la Maternidad, el 27 de Marzo de 1902.
—Bajo la influencia del cloroformo se aplicé el
féreeps & una pobre mujer que acababa de in-
gresar a4 la Casa en trabajo de parto; embarazo
a su término, fuente rota, producto muerto. No
obstanie la buena aplicacién de las pinzas, se
zafd el instrumento dus veces y entonces pu-
do advertirse, mediante exploracién efectuada
atentamente, que el producto era hidrocéfalo y
4 tal causa se debia la penosa y prolongada la-
bor. Se hizo la puncidn de la cabeza para eva-
cuar parte del liquido, y asi fué como pudo, al
fin, realizarse la extraccidn,

Tales son las observaciones que me ha sido

dado reunir, v que, agregadas & la que formé

el asunto de la historia ™ leida el afio pasado
ante esta docta Corporacion, hacen el total de
14 casos auténticos de hidrncéfalo, ocurridos en
su mayocr parte en esta Capital.

La etiologia del hidrocéfalo congénito puede
decirse que hasta hoy permanece envuelta en

‘las mis espesas nieblas: todavia estamos a obs-

curas tocante 4 conocimientos positivos sobre

i3 «El Observador Médico,» —Organo de la Sociedad Médi-
ca «Pedro Xscobedo » — Segunda ¢poca. —Tomo I, Nim. 1. —
Tip. y Lit. «La Europea, » — Distocia por hidrocefalia.—Pég, 4.

14 «Gaceta Médica de México.» — Periddico de la- Acade-
mia Nacional de Medicina de México.~- Segunda serie. Aflo de
1973.~Tomo I11,— Ntmero z0.—Clinica de Obstelricia,—
Historia de un caso de distocia fetal por hidrocefalia, — Pag. 304,

15. Posteriormente he tenido la oportunidad de recoger otros
dos hechos muy curiosos, que fueron comprobados después de
la miuette de las embarazadas, al practicar las respectivas ne-
ctopsiag en la Casa de Maternidad, —Los pormenores relativos
4 estos hidrocéfalos se dardn 4 conocer en otro lugar.

el particular y fuera de los conceptos meramen-

te hipotéticos, con la ayuda de los cuales se ha
pretendido establecer cierta relacion de causa-
lidad, no se ha conseguido averiguar sino muy

poca cosa; apenas en el dominio de la Terato-

genia hay algo real que de veras valga la pena
de ser mirado 'con los honores de la mas seria
atencidn.

Budin y Tissier dicen & este respecto:
causas son muy hipotéticas.

zLas
A su vez el alco-
holismo, el cretinismo, la sifilis (Lancereaux,
Sandoz), la consanguinidad (Bouchacourt), la
edad avanzada de los padres, han sido incrimi-
nados. Excepto en lo concerniente & la sifilis,
los autores no han Just1ﬁcado hasta hoy sus
acusaciones.

«Franck ha publicado el caso de una mujer

"que dib 4 luz siete nifos hidrocéfalos. Under-

wcod y Gelis han dado 4 conocer ejemplos ana-
logos. Bruchet cita la observacion de un indi-
vidoo alcoholtco que tuvo tres hijos hldrocefd-
los.» 16

TEn el hecho que me fué dado observar y cuya
historia ha prestado materia para estas conside-
raciones, no hay ningin antecedente que pudie-
ra servir para ilustrar el concepto etioldgico,
contribuyendo 4 fijar esa estrecha relacién de
causa & efecto: ciertamente no se advierte en
ninguna de ambas lineas de la ascendencia na-
da que pudiera cargarse al activo de una de
esas famosas taras patologicas: ni sifilis, ni al-
coholismo, ni tuberculosis. . . .

Para Hergott hay una relacién invariable de
causalidad entre el cretinismo coexistente y el
hidrocéfalo; 7 pero, & pesar de la gran impor-
tancia que €n si encierra semejante afirmacidn
hecha por tan respetable autoridad cientifica,
se conocen varios casos de cretinismo en los

16 Traité del’ Art des accouchements par & Tarnier et P, Bu-
din.—Tome quatride, —Pig. 20,

17 Des Mal. fietal, qui penvent fadre obsiaele & I accouche-
ment. Paris, 1878, p. 13, Cita del Dr. Williamm Thompson
Lusk en «Scicnce et art des Acouchements. » —CQuvrage traducit
sur la derniére édition americaine et annoté par le Dr. Doléris.
—Précétdé d'une préface par le professeur Paj(_it.—Paris.—-
Georges Steinheil, éditeur—2, Rue Casimir —Delavigne, 2, —
Pathologic du travail.—Chap, XXIX.— Anomalies du foetus
qui créeut un obstacle & I’accouchement —1I,—Maladies du fee-
tus qui $’opposent 4 Pexpulsion de la téte. --Hydrocéphahe —
pag. 632,

.\
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cuales no habia esa coexistencia. Sin ir muy
lejos, encuentro 4 este propésito en la ya citada
carta de D. J. M. de la Fuente 4 mi maestro el
St. Rodriguez, algunos datos curiosos que pa-
recen estar en contradiccién con lo asentado
por Hergott. «En ocho meses que hace (dice la
susodicha carta) que viajo por esta tierra ca-
liente, hablando de enfermedades congénitas,
me ha llamado la atencidn el cretinismo, que
abunda mucho, De lo que he podido observar
hasta hoy, y por los datos que estoy coleccio-
nando para formar una estadistica de esa enfer-
medad, resulta: que d_e' 96 casos 21 son creting
808, 69 semi-cretinos y 6 cretinos complétos;
de los primeros 8 son hombres y 13 mujeres;
de los segundos 25 hombres y 44 mujeres y de
los terceros 2 hombres y 4 mujeres, Entre los
46 enfermos, sélo 75 presentan bocio, en los 21
restantes, no se observa ni el menor vestigio
de él. .., Las poblaciones, mejor dicho, muni-

cipalidades, donde he recogido estos casos, co- -

locandolos por el orden de su mayor contingen-
te de cretinos, son: Coyuca de Mina (Estado de
Guerrero), Ajuchitlan (del mismo Estado), Hue-
tamo (del de Michoacin), Cutzamala (del de
Guerrero) y Pungarabato (del de Michoacan).
En estas dos ultimas poblaciones sdlo he visto
seis casos entre las dos y de ellos ninguno era
cretino completo, todos semi-cretinoss, . . Lla-
ma mucho la atencién que entre todos estos ca-
sos no se haya comprobado ni una sola vez la
coexistencia del hidrocéfalo 4 que se refiere
Hergott.

Doléris, en una de las notas que puso 4 la tra: -

duccién que hizo al francés del Tratado de par-
tos de Thompson Lusk, se refiere al hablar de
la etiologia del hidrocéfalo, 4 las investigaciones
de Dareste, haciendo ver las relaciones que cs-
te experimentador habia logrado establecer
entre los detenimientos de desarrollo de las is-
las sanguineas del embrién y las hidropesias
fetales, 18 _

Charpentier, al hablar del propio asunto, re-
cuerda asimismo los trabajos de Dareste, dicien-
do que desde 1877 éste hibil experimentador
habia ensefiado que en el pollo las islas de san-
gre de la area vascular podian ser modificadas
artificialmente en la época de su formacién, y

18 Loc, cit., pig. 632.

que estas modificaciones ocasionan hidropesias
de las vesiculas cerebrales. De esta manera sc
producirian, por decirlo asi, 4 nuestro antojo,
elanencéfalo, el seudencéfalo y el hidrocéfalo.s 19
Budin y Tissier se refieren también 4 las pro-
pias investigaciones de Dareste, indicando que
en las experiencias realizadas con huevos de
gallina, para estudiar la influencia exterior so-
bre el desarrollo del embrién, haensefiado aquel
observador que por medio de la calefaccidn des-
igual se podia fuvorecer la formacién de ciertas
anomalias; pero no es posible, dicen, aplicar estas
conclusiones d la produccion del hidrocefalo.
Todas estas citas no envuelven ciertamente
sino vagas referencias 4 los trabajos de terato-
genia experimental que Dareste ha venido rea-
lizando de 40 afios acd. Entre estas ligeras alu-
siones, las que hacen especialmente Budin y
Tissier, Iejos de inclinar el 4nimo en el sentido
de la conviccién, lo arrastran, al contrario, por
la senda del desaliento. No asi acontece con las
indicaciones de Doléris y las de Charpentier,
que aun conservando el cardcter de meras re-
ferencias nada mdis, permiten, sin embargo,
apreciar la grande importanciay trascendencia
suma que consigo traen aparejadas aquellas la-
boriosas y pacientes investigaciones, hijas de
una afanosa perseverancia, que tan sélo pudo

| llegar 4 detener en estos dias la mano 1nﬂex1ble

de la muerte. :
Hay que ocurrir & la fuente misma para, sa-
tisfacer plenamente la curiosidad ; leer los tra-
bajos originales de Dareste para penetrarse
bien de la importancia y trascendencia de sus
investigaciones; alli se encuentrala clave de las

~anomalias de la organizacién y el hidrocéfalo

puede explicarse por alguno de los conceptos
relativos 4 las Hamadas hidrepesias del eje cerebro-
espinal.

Los hermosos trabajos de Dareste, creando

la teratogenia experimental, han venido 4 arro-

jar un torrente de luz sobre muchos de aquellos
hechos que, tocante 4 su problematica etiologia,
han sido clasificados bajo una filiacién patolé-
gica. _
Un tiempo fué en que para explicarse las ano-

19 Traité pratique de I'art des accouchements par A, Char-
penticr, —Deuxitme édition, tome second, page 542.

20 Traité de ’art des accouchements par 'S, Tarmer et Py
Budin.—Tome quatri¢ime, page z1.
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malias de la organizacion se apeld a la doctrina
de la preexistencia de los gérmenes primitiva-
mente monstruosos; la opinién de Régis, robus-
tecida por la descripcidon de Duverney, llegb &
tomar por su extension y generalizacién el as-
pecto formal de una doctrina después de la ce-
lebérrima controversia entre Leméry y Wins-
low, que durd 19 afios, en el seno de la Acade-
mia de las Ciencias, de Paris, y que no hubo,
por fin, de-concluirse, sino 4 la muerte de Le-
méry, uno de 1os dos famosos contendientes.

Las hipdtesis mas ingeniosas fueron imagi-
nadas para cxplicar mejor la formacién de cier-
tas anomalias; las causas accidentales, ya pura-
mente mecanicas(presiones, contracciones, etc).
ya simplemente patoldgicas, fueron invocadas
para hacer méis comprensible la nocién causal
respecto del cambio de forma, situacién & es-
tructura de los érganos en los casos de ciertas
monstruosidades simples. Sujeto el embrién
las enfermedades, no habia razon para dejar de
admitir que el elemento morboso fuera capaz de
perturbar la organizacién embrionaria, deter-
minando no tan sélo modificaciones mas 6 me-
nos intensas, sino hasta la destruccidén parcial
de ciertos drganos, muy especialmente en esa
época rudimentaria en que por su constitucién

-elemental y consistencia semi-fluida, parecia
que debian adaptarse los tejidos al influjo de ta-
les causas. :

Tas alteraciones patoldogicas han desempedia-
do un papel de primer orden como tactores te-
ratogénicos. Hn el afio de 1716, Marcot, médico
de Moutpellier, estudiando un moustruo seu-
dencéfalo, atribuyé & la hidropesia del eje ner-
vioso cerebro espinal los desdérdenes y modifi-
caciones encontradas. Morgagni generalizd la
teoria y la hizo extensiva a todas esas mons-
truosidades, que mas tarde clasificd Is. Geoffroy
Saint Hilaire bajo las denominaciones de sex-
dencéfalos, exencéfalos y acéfalos.

De todas las teorias teratogénicas de esta es-
pecie, que han desempefiado importante papel
en laevolucidn cientifica, la mas célebre, sin du-
da, es la de Marcot y Morgagni, que fué adop-
tada y amplificada por Beclard sin reserva al-
guna, hasta el grado de llegar 4 suponer que la
hidropesia fuera capaz de destruir totalmente,
‘no ya drganos enteros, sino aun regiones com-
pletas del cuerpo. La influencia ejercida por

esta teoria ha sido bastante duradera y todavia
en la época presente la vemos invocada como
para sefialar la causa 6 causas de ciertas modi-
ficaciones, que 4 la verdad son mas comprensi-
bles toméndolas como efectos de un trastorno
de la evolucién embrionaria. Elhidrocéfalo con-
génito es, 4 mi juicio, evidente testimonio de tan
sefialada influencia; todavia se le mira como un
resultado de tal 6 cual antecedente morboso, y
al etecto se trata de encontrar aun cuando sea
la huella de esta 6 aquella tara patolbgica, & fin
de poderle achacar irremisiblemente la culpa de
este desperfecto.

No hace muchos afios {apenas van transcurri-
dos doce)que Dareste escribia enla segunda edi-
cidn (1891) de su importante obra Reckerches sur
la production artificielle des monstruosités ou Essais
de Teralogenie experimentale estas memorables pa-
labras: «I.a doctrina de la preexistencia de los
gérmenes suprimia completamente la teratoge-
nia, como suprimia la embriogenia misma. Y
bien, aunque esta doctrina estd ya generalmente
abandonada, su influencia persiste todavia. En
Francia, la embriogenia, especialmente lade los
animales superiores, apenas es conocida. Se
contaria muy facilmente el nimero de las per-
sonas que la han estudiado algo. De aqui re-
sulta que la mayor parte de los autores que tra-
tan las cuestiones especiales de la teratologia
todavia se encuentran al nivel de lasideasdel.e-
méry yde Winslow; se refleren 4 lasideasde Le-
méry, cnando parece que los hechos pueden ex-
plicarse ficilmente por una causa mecanica 6
por una enfermedad del embrién; y 4 las de
Winslow, cuando faltan estas explicaciones. La

teratologia no es, pues, generalmente conside-

rada sino como un capitulo de la Anatomia pa
tolégica, es decir, de aquella rama de las cien-
cias médicas que estudia‘los desérdenes mate-
riales producidos por las enfermedades, Pero
aunque la imaginacidn se haya dadomucho vue-
lo para explicar los hechos teratoldgicos por
causasmecénicas 6 patolégicas, mis tarde 6 mas
tempranc encuentra una barrera infranqueable
y se ve finalmente obligada 4 confesar su impo-
tencia»? Y en el resumen géneral de su famo-
sa obra, volviendo 4 insistir sobre el mismo

21 Loc, cit,~~Paris, C, Reinwald & Cie, Libraires — Edi-
teurs,— 1, rue des Saints Péres, 15.-~ 1891, TIntroduction,—
VII, page 18.
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- asunto, manifiesta: «............... El hecho
fundamental, dominante, si se puede hablar asi,
de la teratogenia, es que los acontecimientos
teratogénicos siempre son la consecuencia de
una modificacién de la evolucién embrionaria.
Este hecho entrevisto por Wolff y por Meckel
¥ presentado en seguida mas completamente
por los dos Georffroy Saint Hilaire, no habia
sido establecido todavia sino por consideracio-
nes tedricas. Ha sido enteramente ilustrado por
mis investigaciones fundadas todas en la ob-
servacidén. Y debo insistir en este resultado;
porque todavia el hecho fundamental de la te-
ratogenia no es apreciado -como deberia serlo.
Los sabios que tienen ocasién de estudiar los
hechos teratoldgicos son casi todos médicos,
que por razon de sus conocimientos estin pre-
dispuestos 4 explicarlos por medio de la inter-
vencién de causas patolégicas. Se representa
generalmente la monstruosidad como el resul-
tado de la lesién accidental de un érgano pri-
mitivamente bien conformado. Esta era, lo he
dicho ya, la teoria teratogénica de Leméry, y
no he creido que debiera combatir esta doctri-
na con argumentos directos sacados de las difi-
cultades fisiologicas considerables que 4 menu-
do suscita en sus aplicaciones 4 cada tipo par-
ticular. La mejor refutacién de esta doctrina era
la. comprobacién misma de la manera como se
efectia la evolucidén de los monstruos y esta es
la consecuencia mas general de todos los hechos
consignados en esta obra..,,.»??

Ya desde 1865 Dareste habia descubierto la
filiacién legitima de un hecho teratogénico de la
mas alta importancia: la hidropesia embriona-
ria que transforma ora parcial ora totalmente al
embrién en una masa amorfa, completamente
transparente, en la cual es imposible ver nin-
gun 6rgano; que limita completamente la evo-
lucién embrionaria y que hiere de muerte al
embridn condenandolo 4 perecer irremisible-
mente; es un fendmeno teratogénico debido a
la formacidn incompleta de los vasos que han
de constitnir la area denominada vascular en la
lamina inferior de la parte periférica del meso-

dermo. «Estaanomaliaimpide 41a sangre com- -

pletarse por la adjuncién de los glébulos y de-
termina asi, mas 6 menos rapidamente, la hidro-

2z Loc. cit.—Résumé général, pig. 557, .

pesia, la desorganizacidén y la muerte del em-
bridn. ... » <«La sucesidén de estos hechos es
muy notable, El detenimiento de desarrollo de
las islas de sangre y la falta de formacién de los
prolongamientos anastométicos que las unen,
impiden la penetracién de los glébulos en el co-
razén y mantienen al liguido que circula en el
embridn en el estado de plasma incoloro. El con-
tacto de este liquido incoloro con las celdillas
mesodérmicas produce una infiltracion del em-
bridn, que destruye la vitalidad de dichas cel-

dillas y acatrea la muerte mis 6 mrenos rapida-

mente. En otros términos, una modificacién pu-
ramente teratogénica del embrién es la causa
de una modificacién del orden patolégico abso-
lutamente irreparable.»

«Debo insistir sobre estos hechos, dice Da-
reste, que he descubierto desde hace tiempo,
que yo sélo he descrito y cuya significacion es
muy clara, .porque ellos nos ensefian de una
manera muy evidente cudl es el papel de la pa-
tologia en la teratogenia.»

«Muy 4 menudo se han invertido los términos
de la cuestion, atribuyendo 4 las enfermedades
del embrién la produccidn de cierto numero de.
hechos teratogénicos. La hidropesia del tubo
nervioso cerebro-espinal, ha sido frecuente-
mente-considerada como el hecho incial de mu-
chas monstruosidades,» 24

Estéban Geoffroy Saint Hilaire siguiendo a
Meckel, admitia que la formacién de los mons-
truos anencéfalos no era de origen patologico
y trataba de explicar la anomalia por un dete-
nimiento de desarrollo del encéfalo. «Todo ce-
rebro, toda médula espinal, decia, tiene un prin-
cipio que es el estado ordinario y permanente
de los anencéfalos. .. .. . Que se examine un
pollo al sexto dia de la incubacién y se le en-
contrara, tocante al cerebro, que presenta los
caracteres de un anencéfalo, con una bolsa muy
distendida y completamente llena de un fluido
acuoso en la regién occipital »25

Este género de monstruosidad, lo mismo que
los otros referentes 4 los seudencéfalos y exen-

23 Loc, cit, Troisitme partie, Teratologie speciale. Chap.
II. Anomalies des anuexes de I'embyron, § 4, pag. 293.

24 Loc, cit, pag. 303.

25 Philosophie anatomique, tit. II, pig. 141, Cita de Da-
reste. Loe. cit. Chap. V, § 5, pig. 385.
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ceéfalos, esta probado hoy que son debidos 4 un
detenimiento de desarrollo; los diversos tipos de
tales monstruosidades vesultan de la compresion to-
tal & parcial de las vestculas encefdlicas. La parte

comprimide de estas vesiculas consevva en el prime- -

vo de dichos tipos (anencéfalos), e/ cardcier primiti-
vo de bolsa serosa; se transforma en el segundo (seu-
dencéfalo) en wn tumor vasculor que vesulta de In
dilatacion y vascularizacion incompleta de las islas de
sangre; y se completa en el tercer caso (exencéfalo)
- por la_formacion de la substancia nerviosa.”s

El hecho inicial de la anomalia (anencéfalo), .

es anterior 4 la formacidu del capuchén cefali.
CO; es imposible que la bolsa anencefdlica distendida
por la serosidad no vaya d chocar contra ese capuchon
Y & comprimirse mds & menos, aln sin que esia par-
te del amnios estd defenido en su desarrollo. Pere si
el amnios padece lambicn detenimiento identico, en-
tonces la compresion sevd mds considerable todavia®T

Y aunqgue muy condensados expongo aqui
estos hecbos, porque me ha parecido ccnvenien-
te llamar hacia ellos la atencién, tratando de
vulgarizar estas nociones en las cuales se en-
cuentra, sin duda alguna, la clave fundamental
para explicar la formacion del hidrocéfalo, No
hay que reputarlo una enfermedad delembrion,
sino una verdadera anomalia, cuya filiacién di-
recta 6 indirecta menester es ir 4 encontrar por
medio de la observacién y la experimentacién,
siguiendo paso a paso las ensefianzas de Dares-
te: yo entiendo que en el caso del hidrocéfalo
acontece algo parecido 4 o que se ha venido ob-
servando en todos aquellos otros del orden te-
ratolégico ya bien estudiados y conocidos en
lo tocante 4 su determinacién causal. Yo hu-
biera querido exponer con mayor extensién es-
tas ideas, especialmente en 1o que mira al de-
tenimiento de desarrrollo, causa del anencéfalo,
porque encuentro demasiada analogia entre la
bolsa serosa de tal monstruosidad y la hidrope-
sfa cefalica congénita, motivo de mi estudio; la
analogia resulta tanto mayor cuanto que los
anencéfalos humanos generalmente alcanzan
por sudesarrollo la época del nacimiento espon-
taneo, como término de gestacién completa. Pe-

ro la exposicidn cabal de estas ideas habria
contribuido a dilatar extraordinariamente las

26 Loc. cit. Résumé general, pég. 560,
2y Loc. cit, Troisiéme partie. Teratologie speciale. Chap.
V, §5, pég. 388.

dimensiones de esta nota, fatigando demasiado
la atencién de las personas que se han dighado
escucharme, Manteniéndome, pues, dentro de-
los estrechos limites que requiercen las nociones
elementales que preceden, reservo para otra
ocasién mas amplios pormenores; a ellos des-
cenderé al tratar de las causas de la espina bi-
fida. Mientras tanto, para terminat por hoy es-
ta primera nota complementaria, juzgo condu-
cente hacerlo transcribiendo las siguientes pa-
labras de Dareste, en las cuales se asienta, por
una parte, con entera claridad, la diferencia ra-
dical que existe entre las llamadas hidropesias
congénitas del orden teratogénico, sean las
debidas & un detenimiento de desarrollo delos
islotes sanguineos, sean las que acompafian
y ayudan 4 caracterizar las anomalias que se
observan en el eje nervioso cerebro-espinal; y
por otra parte, se insiste en subordinar 4 su vet-
dadero origen los hechos teratogénicos. «Mas
tarde, veremos, dice Dareste, loque son en rea-
lidad esas hidropesias del tubo cerebro-espinal,
cuando esta parte es la nica atacada. Por hoy
me limito & decir que si bien son semejantes en
la apariencia & las que se producen cuando la
constitucién de los tejidos del embribn esta pro-
fundamente modificada porla accién de una san-
gre mas & menos completamente privada de
glébulos, tienen, sin embargo, otro origen, aun-
que provengan como aquellos de un deteni-
miento de desarrollo. Pero en'ambos casos (y

este es un punto en el cual nunca creeria haber
insistido lo bastante) la patologia no tiene més
que un papel secundario y enteramente subor-
dinado, en tanto que la teratologia tiene un pa-
pel completamente preponderante. Mientras
mas avanzo en mis estudios, proseguia diciendo
el habil experimentador, mas me confirmo en
la idea, que es el fundamento de este libro, &4
saber: que los hechos teratoldgicos son siempre
el resultado de una evolucién modificada y no
de una modificacién patoldgica de dérganos ya
existentes. Tengo la conviccidn profunda de
que cuando la embriogenia llegue 4 ser mas ge-
neralmente conocida de lo que es actualmente,
los hechos patoldégicos dejaran de ser invocados
como causas de las anomalias y de las mons-
truosidades.» #®

México, Mayo de 1904.

L. Troconis ArcarA.

28 Loc, cit,—Chap, II,—§ II, pig, jos.



