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La medicina antiflogistica consta de la dieta, quietud, atemperan=
les, emolientes, banos templados, privacion de la luz, ruido y demés
excitantes; cataplasmas, fomentos y unturas emolientes, y, por fin,
las sangrias locales, y sobre todo las generales.

LECCION XLIX.

Medicaciones evacuante, sedante, estupefaciente y anti-
espasmoédica.

Medicacion evacuante.

Ya se ha dicho en otro lugar, que si bien en el sentido literal de la
palabra, deberia entenderse por evacuante todo medio que determina
una evacuacion exterior, sin embargo, el uso ha consagrado la palabra
evacuantes 4 los agentes que obran produciendo el vomito y las eva-
cuaciones de vientre. Diremos, por lo tanto, que la medicacion eva-
cuante es la que comprende los eméticos y purgantes. Adverliremos, no
obstante, que no es admilida por todos los autores esta restriccion en
el significado del adjetivo evacuante, pues hay algunos, eémo Hardy y
Behier, que en el método curativo evacuante comprenden al emético,
purgante , sudorifico y dwrético, y otros que refieren & dicha medica-
cion, 4 mas de los dos que hemos admitido cémo propios de ella, los
diaréticos, sudorificos, sialagogos, epispisticos, errinos, emenagogos
y, por ullimo, las sangrias, ya locales, ya generales.

Vomitives. Se entiende por vomitivo 6 emético, todo agente ca-
paz de producir el vomito , debiendo hacer nolar que varios autores,
entre ellos Nysten. ereen que tan solo debe darse el nombre de vomi-
livos 4 los agentes medicinales dotados de una propiedad vomitiva
constante é inherente & un principio particular: por ejemplo, entre los
minerales, el tirtaro emético, el azufre dorado de antimonio, el sul-
fato de zinc, etc.; y eotre los vegetales, la ipecacuana ¢ la emetina
extraida de la misma. Sea como fuere, nosotros daremos 4 la palabra

vomitwo la significacion mas extensa que se ha senalado en la defini-
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cion. Debemos tambien advertir, que la palabra emético se usa mu—
chas veces para designar solamente al tirtaro emético. - %

Puesto que el objeto principal que nos proponemos al prescribir un
vomilivo, no es siempre la expulsion de los materiales contentdos en el
estémago, sind producir tambien un movimiento de reaccion, es preci-
so que digamos, aunque muy someramente, lo que ocurre durante la
accion del vomitivo. Al iniciarse dsta, experimenta el sugelo una sen-
sacion de malestar general indefinible , acompanada de escalofrios,
palidez y descomposicion del rostro, ansiedad epigastrica, caimiento y
desazon generales, frialdad de la piel, pulso pequedo, niuseas y, final-
mente, vémitos: fenomenos todos hasta aqui de una marcada con-
centracion de la vida; pero 4 este primer periodo de accion, 6 sea la
concentracion, sucede otro de reaccion, mas & menos violento, se-
gun haya sido aquel mas fuerte y corto, 6 al contrario: asi es, que
mientras sigue verificindose el vomito, en razon de los extraordina -
rios esfuerzos que se hacen, ya por el estomago, ya por el diafragma
y los misculos abdominales, y hasta por todos los del cuerpo, so-
hreviene el encendimiento del rostro, poniéndose los ojos encarnados,
salientes, y hasta & veces lagrimosos; reaparece el calor de la piel, la
cual se pone mas encendida, se acelera el pulso, se restablece la cal-
ma . sobreviene una sensacion de bicnestar, acompanada muchas ve-
ces de un sudor copioso, y otras de evacuaciones liquidas de vientre.
No entramos en los pormenores del mecanismo del vomito, por supo
nerlos ya hien eonocidos. Advertiremos tan solo acerca de su accion,
que ésta puede verificarse sin necesidad de que el medicamento espe-
cial obre directamente en el drgano géstrico, pues bastan las friceio-
nes con una pomada 6 disolucion emetizadas para producir el vémito.
Los hay, ademis, meeénicos, tales son los que se promueven me-
tiéndose los dedos ¢ una pluma en la boea, hasta producir la titilacion
de la eampanilla, y los que dependen de una gran cantidad de agua
introducida en el estémago.

Las tres indicaciones mas culminantes, por decirlo asi, de los vomi=
tivos, son: expeler de éste las sustancias venenosas, las que se han
indigestado, y, finalmente, las saburrosas. En efecto, la primera indi-
cacion que nos proponemos en un envenenamiento, es lanzar del es—
(6mago toda la cantidad posible de la sustancia venenosa ; asi e6mo en
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los dos casos restantes los respectivos materiales que estian contenidos
en el mismo, para evitar que se formalice una verdadera calentura gis -
trica. En la polieolia 6 secrecion aumentada de bilis, dan los vomitivos
excelentes resultados: son tambien muy atiles para favorecer en los
nifos la.expectoracion y la expulsion de las falsas membranas que se
forman & veces en la laringe, v. gr. en los casos de croup verdadero.

Los vomitivos se usan tambien eémo sedantes y antiflogisticos, por-
que determinando una fuerte derivacion hacia el estomago, intestinos,
pancreas, higado, y en todo el sistema de la vena-porta, acumulada
la sangre en gran cantidad en todos estos puntos, producen natural-
mente una revulsion sobre los drganos de la cabeza y del pecho, pri-
vandolos de una respetable cantidad de sangre, en virtud de lo cual se
presentan los efectos que acabamos de mencionar, & los cuales no es
extrana la accion perturbadora que se verifica sobre el sistema nervio-
so. Facilmente se comprendera que el uso de los vomitivos ecdmo an-
tiflogisticos, solo tiene aplicacion cuando se trata de una enfermedad
(que puede curarse con una sola evacuacion de sangre, en razon de que
estando la misma poco arraigada, es capaz de combatirla, 6 por lo me-
nos debilitarla la accion sedante del vomitivo, cual sucede 4 veces en
los catarros agudos de los ninos; pero si la inflamacion es muy profun-
da y violenta, exigiendo en consecuencia, mayor numero de sangrias,
debemos desconfiar de la accion de los vomitivos, porque no alcanza 4
conjurar lesiones y trastornos tan profundos. En este momento hace-
mos completa abstraccion del método de Rasori, del cual nos ocupa-
remos & su tiempo. Puesto que la accion de los eméticos es menos de-
bilitante que la de las sangrias, deducese de ahi, que debemos dar la
preferencia 4 aquellos sobre éstas, siempre que se trate de casos y de
sugetos, en los que sea perjudicial debilitar, como sucede & menudo
en los nifios y en los viejos.

Hace poco que hemos llamado la atencion sobre el efecto mediato
de los vomitivos, 6 sea, el movimiento de reaceion que sucede al de
aplanamiento producido directamente por dichos agentes: pues bien,
la llamamos ahora de nuevo sobre dicho fenémeno, porque 4 ¢l se de-
ben lus resultados favorables en los casos que apelamos 4 los vomitivos
para obtener un movimiento reaccionario, ya sea enérgico y pronto,
ya sea débil y lento. Efectivamente, en ambos casos nos valemos de
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un mismo medio, pero administrado de distinta manera, segun la in-
dicacion que deseemos cumplir. Una misma enfermedad podra servir—
nos de cjemplo para los dos casos mencionados, la cual citan varios
autores como tipo. El sarampion , 6 cualquier otra calentura eruptiva,
puede ofrecer una marcha irregular, y amenazar algun peligro, cuando
la erupcion es escasa, no eliminindose, por lo tanto, el principio mor-
bifico virulento en la escala que debe verificarse para obtener una cu-
acion completa. Esto nos ofrece la indicacion imprescindible de llamar
con energia las fuerzas & la piel con el objeto de que aumentando la
vitalidad de ésta, se verifique la erupcion cual corresponde, y uno de
los medios mas adecuados para lograrlo, es la administracion de un
vomitivo que produzea un estado sincopal profundo, pero de poca du-
racion, para obtener la reaccion pronta y enérgica que al mismo debe
sobrevenir, 4 beneficio de cuya reaccion logramos el aumento de la
erupeion; de modo que en este caso debemos administrar el vomitivo
en pocas veces y 4 dosis altas. Si nos proponemos, empero, combatie
las inflamaciones pulmonales que si se limitan 4 la mucosa bronquial y
son poco intensas es, por decirlo asi, uno de los eiementos del sa-
rampion, si se quiere, repetimos, combatir dichas inflamaciones, que,
pasados ciertos limiles, se convierten ya en verdaderas complicaciones,
nos valemos tambien de un vomitivo administrado & dosis refractas y
continuado por dos, tres 6 mas dias, pues de esla manera se obtiene
el efecto sedante ¢ antiflogistico, sin que sobrevengan los de reaccion.

Se usan tambien los vomitivos al principio de las enfermedades agu=
das, acompaiiadas de un aparato saburral; en las erisipelas producidas
y alimentadas por un mal aparato géstrico; en las ligeras irritaciones
del estomago con actimulo en el mismo de gran cantidad de bilis; en
las diversas calenturas géstricas; en la biliosa propiamente tal; cuando
los sub-dcidos y alguna evacuacion tépica de sangre no obtienen la cu-
racion ; en las calenturas intermitentes, ya como medio preparatorio
ya como abortivo, d4ndose en el primer caso en el estado de apire-:
xia, con el objeto de lanzar las sustancias que puede haber en el estd-
mago, para que éste pueda recibir mejor los preparados de la quina,
y en el segundo cémo medio perturbador en el momento de presen—
tarse el frio, 6 poco tiempo antes de la hora en que suele verificarse
dicha presentacion. La ipecacuana se di con muy buenos resul-

.
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tados en la disenteria, en los diversos accidentes que pueden presen-
tarse en el estado puerperal, asi como tambien en las irritaciones dela
membrana mucosa de las vias respiratorias de los nifios.

Cuando la indicacion no es urgente, se administra generalmente los
vomitivos por la mafiana en ayunas, vy si el sugeto no esld adietado,
se dispone que coma poco el dia antes. Lo mas comun es darlos en
forma liquida y por ingestion. Una de las precauciones mas interesan-
tes que se deben tomar, es dar al enfermo, cuando tenga ya néuseas,
cierta cantidad de agua templada sola 6 con un chorro de aceite, para
que el emético irrite menos y se favorezea el vomito. Este tltimo resul -
tado se obtiene por medios puramente mecénicos, pues se debe al pun-
to de apoyo que presta el agua 4 las paredes del estomago durante sus
contracciones; pero es necesario que la cantidad de liquido no sea excesi-
va, porque entonces en lugar de favorecer las contracciones de las pa-
redes del estémago, las debilitaria por la distenision forzada, y por tan-
to, la disminucion de contractilidad que produciria en las mismas.
Tambien es necesario para favorecer la accion del vomitivo, que el
agua de que hablamos no sea aromitica, porque esla circunslancia ,
léjos de favorecer el vémito, se opone 4 él. Cuando se administra el
tartaro emético, debe siempre disolverse en agua destilada, porque en
la comun se descompone.

Los nifios y los ancianos, los biliosos y los linfiticos, generalmente
soportan bien la accion de los eméticos. Presentan, empero, varias con -
traindicaciones, algunas de ellas graves, las cuales vamos & enumerar,
y para su mas perfecto conocimiento indicaremos antes varios acei-
dentes que pueden producir, mas 6 menos independientes de la enfer-
medad que se combate. ,

Se coneibe con la mayor facilidad que los vomitivos, sobre todo si
se administran & dosis altas y con mucha frecuencia, pueden producir
gastritis, gastro-enteritis y hasta peritonitis; asi como tambien her-
nias, hemorragias y el aborto: mas diremos, segun el testimonio de
varios autores, y lo que es mas, el dela practica, pueden los vomitivos
ocasionar la rotura del estémago y la dislaceracion del diafragma. Ha-
biendo dicho ya que la prictica nos ha ofrecido casos de esta natura—
leza, estamos muy 1éjos de dudar de su existencia, aunque no los ha-
yamos visto ; pero si indicaremos que son muy raros, y que casi no
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pueden concebirse sin admitir la prévia existencia de un dafio cualquie-
a en dichos ¢rganos y mas especialmente la pérdida de sustancia pro-
ducida por una dtlcera, lo que nos induce 4 creer que los percances
de esta clase que pueden ocurrir por semejante causa, se presentarian
igualmente por el desempefio de cualquiera de las funciones de nues-
tro cuerpo, que exija esfuerzos algo violentos, cuyas circunslancias
por lo tanto, no deben ni pueden retraernos del uso de los vomitivos,
supuesto que es muy dificil 6 quizis imposible conocerlas en vida.

Varios autores y periédicos hablan de un accidente mucho mas gra-
ve, pero felizmente raro; cual es la coagulacion de la sangre en los
vasos arteriales, la cual por el impedimento que ofrece 4 la circulacion,
produce la mortificacion de varias partes del cuerpo, aceidente debido
4 un sincope excesivamente prolongado 6 & un colapso demasiado pro-
fundo y sostenido.

De estos hechos y de lo que hemos dicho antes se pueden deducir
los casos de contraindicacion; siendo éstos el periodo menstrual, el
embarazo, flujo loquial, una gastritis 6 una peritonitis violentas, he-
moplisis, congestiones y derrames sanguineos del cerebro y de los pul-
mones, y una evacuacion critica. No se entienda que debamos en to-
dos estos casos abandonar el uso de los eméticos , sind que algunas
veces podremos usarlos con cierta restriccion y modificaciones, cual
sucede en los que padecen hernias, quienes, usando medios conlenti-
vos oportunos, reforzados en el acto de los vomitos, pueden tomar vo-
mitivos. De todas maneras es punto que debe tratarse con mucho tino
y circunspeccion. ]

Terminaremos este parrafo de los vomitivos, recordando la extraor-
dinaria analogfa y parentesco que hay entre ellos y los expeclorantes,
ya por el modo de obrar, supuesto que aquellos favorecen la expeclora-
cion, ya tambien porque varios de los agentes que figuran en la elase
de los eméticos, entran en el catélogo de los expectorantes; como sucede
con la ipecacuana, el kermes y la cebolla albarrana, euyos medios go-
zan de una virtud especial sobre el aparato respiratorio, & mas de ser
excelentes vomitivos, y por lo lanto, son tliles en los ecatarros eréni-
cos de los bronquios, en la coqueluche, ete.

Purgantes. Parece extraiio que no haya uniformidad de opiniones
entre los autores acerea de la significacion que debe darse 4 la palabra
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purgante , pues mientras que Trousseau y Pidoux y otros autores con
ellos, definen los purgantes diciendo que son «los medicamentos que
determinan las evacuaciones de vientre,» otros, como Edwards y Va-
vasseur, reservan este nombre para «aquellas sustancias que producen
dicho efecto mediante una irritacion mas 6 menos graduada que se
verifica en la membrana mucosa intestinal ,» no contando, en su eon-
secuencia, 4 los laxantes como verdaderos purgantes, porque léjos de
ocasionar la mencionada irritacion, obran relajando las fibras del con-
ducto intestinal. Nosotros abrazaremos la opinion de los primeros: es
decir, que entendemos por purgante, «todo medicamento capaz de
producir las evacuaciones de vientre ;» dividiendo dichos medios en las
tres clases siguientes, colocadas en razon inversa de su energia, y son:
1.* laxantes, minorativos 6 eccopréticos: 2.* catarticos 6 medianos, &
que algunos llaman impropiamente minorativos: 3.% drésticos 6 fuer-
tes. La palabra purgante deriva del verbo latino purgare que significa
purificar.

Los purgantes quitan, por lo comun, el apetito, & veees provocan
niuseas y hasta vomitos, en cuyo ultimo caso deja de obtenerse, & me-
nudo, el efecto purgante, obteniéndose en su lugar el vomitivo, segun
acabamos de decir. Si es un laxante el que se ha tomado, no se obser-
va fenémeno alguno de irritacion en el vientre: pero si es un catarti-
co, y mas especialmente un drastico, se experimenta & la hora, poco
mas 6 menos, de haberlo tomado, dolores abdominales acompanados
de una sensacion de calor en el interior de la cavidad abdominal, de
borborigmos y hasta alguna elevacion de vientre ; sucediendo, aunque
en menor escala, fendrmenos anilogos & los de los vomitivos, pues, asi
cémo en éstos, se observa tambien en aquellos una especie de concen-
tracion seguida de su correspondiente reaccion; notindose con frecuen-
cia, que despues de algunas deposiciones, caen los enfermos en una
especie de laxitud y postracion que les convidan & un suefio reparador.
A mas de los efectos referidos, preséntanse constantemente otros tres,
de una manera mas 6 menos notable, cuales son: disminucion del cir-
culo, aumento de la absorcion y de la seerecion de la bilis; y por ul-
timo, se producen efectos derivativos en los intestinos, y revulsivos so-
bre las cavidades animal y tordcica. Siendo distinta la accion de los la-
xantes de la de los catarticos y drasticos, debe precisamente ser di-
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versa su composicion quimica: en efecto, al paso que los primeros es-
tin compuestos de aceite fijo, azicar, mucilago 6 de acidos vegetales,
los segundos contienen principios amargos, exfractivo, resinas, gomo-
resinas, 6 estin constituidos por sales neutras. Hay algunos que disfru-
tan de una especie de virtud electiva; pues asi edmo el ruibarbo, por
ejemplo, obra sobre el intestino duodeno, el 4loes'y otros drédsticos lo
verifican sobre el recto.

A los laxantes corresponden la cafiafistula, tamarindo, mand, aceite
de ricino, de almendras dulces y comun, las ciruelas, flores de melo-
coton , rosas palidas, mercurial, miel, eremor tirtaro, magnesia car—
bonatada . y la caleinada. Los catirticos comprenden el sen, ruibarbo,
espino cerval, graciola, sulfato de sosa, sulfato de magnesia , sulfato
de potasa, sub-fosfato de sosa, tartrato de potasa neutro, y tartrato
de potasa y sosa. Por ultimo, cuéntanse entre los dristicos el 4loes,
gutagamba , escamonea, jalapa, coloquintida , brionia, eléboros, agi-
rico blanco, aceite de crotontiglio, tartago, ete.

Los purgantes estin indicados en la plétora, calenturas biliosas, mu-
cosas, adinamicas, atixicas, tifus, inflamaciones de la piel y de diver-
sas membranas mucosas, sobre todo en las oftalmias, apoplejias, pa-
rilisis, hipucondria, melancolia, histerismo, alicnaciones mentales,
asma, afecciones sifiliticas y verminosas, hidropesias, constipacion de
vientre, empachos intestinales, ele.

Estin contraindicados en los casos de mucha debilidad, cuando se
verifica una evacuacion eritica, y siempre que puedan irritar la mem=
brana mucosa digestiva, aunque esta circunstancia tan solo se opone &
la administracion de los catarticos y drésticos, pero no 4 la de los la-
xantes. Hay tambien algunos que estan contraindicados en circunstan-
cias particulares, por ejemplo, el dloes, durante el periodo menstrual,
embarazo, puerperio, metrorragias y flujos hemorroidales, pues en ra-
zon de obrar sobre el intestino recto, puede ser perjudicial en los ca-
sos referidos, por motivos muy ficiles de comprender.

No creemos oportuno extendernos mas sobre este particular, pues lo
que podriamos decir, serian detalles que corresponden & la materia
médica.
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Medicacion sedante.

Se denomina asi la que se compone de todos aquellos agentes ca-
paces de retardar los movimientos en extremo veloces de algunos
Organos, asi cémo lambien de disminuir la sensibilidad exagerada.
De esta definicion se infiere que dicha medicacion se compone de
elementos muy heterogéneos, que pueden pertenecer & los astrin-
gentes, emolientes, atemperantes, antiflogisticos, evacuantes, espe—
ciales del aparato circulatorio, estupefacientes, anti- espasmadicos, ete.;
pues no hay la menor duda, que con estos diversos agentes pode—
mos en casos dados producir la sedacion. Con el agua fria y la com-
presion quitamos el dolor de un esguince 6 torcedura; con cataplasmas
emolientes lo rebajamos ¢ quitamos en un tumor inflamatorio; con los
sub-acidos, sangrias, y digital, se rebaja la extremada rapidez del civ-
culo de la sangre; con el 6pio se quita un dolor, sobre todo si es ner-
vioso; con el éter desaparece una convulsion. Teniendo en cuenta que
el objeto de los sedantes es disminwir la accion exagerada de las fun-
ciones, no nos atrevemos & comprender en rigor & los anestésicos en
dicha medicacion , en razon de que por ser demasiado sedantes, lle-
gan al extremo de abolir completamente la sensibilidad natural. Dire-
mos, pues, que los sedantes varian tanto como los casos en que deben
usarse, y que asi la humilde cataplasma emoliente, c¢omo los agentes
terapcuticos mas enérgicos v del mas elevado rango, cuales son el Gpio
y la sangria, corresponden a la medicacion que nos ocupa, confundién -
dose y alternando entre si segun las circunstancias.

Por la ligera idea que acabamos de dar de la medicacion sedante,
sintesis, digAmoslo asi, de otras muchas medicaciones, no creemos
del caso ocuparnos de ella con mas detalles, porque no podriamos
verificarlo sin invadir el terreno de dichas medicaciones. Vamos, em-
pero, 4 tratar desde ahora de la que formando el tipo de la referi-
da medicacion, no nos ha ocupado todavia. Aludimos & la estupefa-
ciente.

Medicacion estupefacienté.

Llimase asi la que se compone del conjunto de medicamentos, que
90
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imprimen 4 los centros 6 4 los conductores nerviosos, una modifica-
cion, en virtud de la cual quedan extinguidas 6 notablemente dismi-
nuidas las funciones del sistema nervioso.

Como el interesante papel que éste desempefia en las funciones de
la vida es triple, supuesto que en 6l estin representadas la inteligen—
cia, la sensibilidad y el movimiento, resulta tambien triple la accion
de los estupefacientes, por obrar sobre las tres referidas funciones.

Dicha medicacion se conoce con otros nombres deducidos de los
efectos mas notables que ocasiona; asi es que se llama maredtica,
cuando produce el conjunto de fenémenos que constituyen lo que se
llama narcotismo, del cual nos ocuparemos muy pronto: se llama cal-
mante , anodina 6 paregorica, cuando calma 6 quita el dolor: hip-
nética, somnifera 6 soporifera, cuando determina el suefio.

Las etimologias de estas diferentes calificaciones, son las siguientes:
estupefaciente, del verbo latino stupefacere que significa entorpecer:
narcética del griego narkod, adormecer: calmante del castellano cal-
mar , mitigar : anodina, de la palabra griega compuesta de a falta O
privacion, y de odine dolor: paregorica , del verbo griego paregoreo,
yo calmo, yo endulzo : Aipnotica del griego apnoé, yo duermo: som-
nifera del latin somnus, suefio, y fero, llevo:y finalmente soporifera,
del latin sopor, sopor, ¢ sueiio pesado, y fero, yo llevo.

Cuando el objeto de la medicacion calmante es calmar las contrac-
ciones irregulares y desordenadas de los musculos, conocidas con el
nombre de convulsiones & espasmos, se llama la medicacion anti-espas-
médica; de modo que la medicacion calmante se subdivide por algunos
autores en estupefaciente y anti-espasmadica , cuya subdivision adop-
tamos nosolros.

El conjunto de fenomenos que producen los estupefacientes, es lo
que se conoce bajo el nombre de narcotismo , el cual puede tener di-
ferentes grados desde el simple adormecimiento hasta la intoxicacion ;
asi es que se inicia con un ligero suefio y entorpecimiento en las fa-
cultades intelectuales, embotamiento de la sensibilidad general y de la
parcial de los sentidos, y languidez en los movimientos: subiendo de
punte estos fenémenos, se borran completamente las ideas, se ernho -
tan del todo los sentidos, se imposibilitan los movimientos, y, por ul-
timo , sobreviene un sueiio, que , aunque no sea agitado, se distingue
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del natural por la dificultad con que despiertan los enfermos, aun su=-
jetindolos 4 estimulos fuertes: finalmente , puede sobrevenir un periodo
mas adelantado en que queden completamente abolidas la inteligencia,
la sensibilidad general y la parcial, y el movimiento, cuyo esta.do, 8l
se prolonga, es seguido de la muerte. Aunque estos son los fendmenos
generales del narcotismo, debemos , sin embargo, advertir, que pre-
senta algunas diferencias, segun cual sea la sustancia que lo produce.
En efecto, no hay mas que examinar los ojos de una persona narcoti-
zada, para saber si lo ha sido por las solineas virosas, por ejemplo, la
helladona; 6 por las papavericeas, cémo el opio; pues en el primer
caso las pupilas estan muy dilatadas, y en el segundo muy constrefii-
das ; observindose ademis en el narcotismo producido por los solanos,
un delirio alto 6 furioso y 4 veces alegre y expansivo; al paso que el
producido por los opiados, es bajo, existiendo tambien una especie de
falta de vida 6 un anonadamiento profundo.

Eso nos conduce, digamoslo asi, por la mano, & ocuparnos de la
especialidad de aceion que poseen diversos estupefacientes, segun las
distintas familias naturales & que corresponden, prescindiendo de la ge-
neral que tienen sobre el sistema nervioso. Asi es, que cuando se quie=
ra dilalar el esfincter de la vejiga para sondar este 6rgano, reducir las
hernias estranguladas, y facilitar la dilatacion del cuello de la matriz en
el acto del parto, nos valdremos de la belladona: si se quiere disminuir
las secreciones internas, por ejemplo, las intestinales, las de la bilis
y la de la orina, echaremos mano del 6pio; del ciandogeno, si es ne~
cesario producir una perturbacion repentina y fugaz; y por ultimo, si
se trata de disminuir la fuerza y frecuencia de los latidos del corazon
nos valdremos de la digital, lamada por antonomasia, dpio del cora-
20n, cuyas palabras dan una perfecta idea de la preciosa virtud de que
esti dotada esta sustancia, para calmar las palpitaciones de dicho 6r-
Zano.

Esta diversidad de fenémenos nos ensefia que no es indiferente la
eleccion de los distintos estupefacientes para el tratamiento de las en~
fermedades, pues si no tenemos el tino suficiente para dicha eleccion,
no solamente dejaremos de alcanzar los efectos que nos proponemos,
sin6 que hasta se obtendrin diametralinente opuestos. Sirvannos de
ejemplo la belladona y el Gpio: es muy sabido que una 6 dos horas an-
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tes de practicar la operacion de la catarata, sobre todo si se verifica
por extraccion, se aplican al ojo algunas gotas de la disolucion del ex=
tracto de belladona, con el objeto de que la pupila esté lo mas dilata-
da posible en el acto de operar; pues bien, si en lugar de valernos de
este medicamento, echasemos mano del dépio, no solamente no lo-
grariamos el objeto que nos propusimos de dilatar la pupila, siné que
la constrefiirfamos hasta el grado de hacerla casi desaparecer. Recor-
demos., sin embargo, la poderosa influencia de las idiosincrasias y re-
pugnancias orgénicas; pues si en virtud de unas 0 otras, cierta clase
de estupefacientes producen efectos enérgicos 6 muy desastrosos, por
corta que sea la dosis, 6 los vomitan los enfermos asi que los toman
rarezas que se observan & veces en algunas personas al administrarles
los preparados de 6pio, debemos en estos casos retraernos de ellos y
sustituirlos por otros que 4 la vez que cumplan la indicacion que nos
proponemos, no ofrezcan los inconvenientes de que se acaba de hablar.
Tampoco debemos olvidar, segun hemos insinuado ya, que todos los
estupefacientes poseen la virtud general de obrar sobre los centros y
conductores nerviosos, disminuyendo su sensibilidad, de cuya accion
surge un considerable niimero de indicaciones, que vamos i exponer,
bhasadas todas ellas en la fundamental de calmar el dolor. No hay duda
que éste constituye 4 veces toda la enfermedad, y que algunas es el
foco @ origen de otras varias, en razon del acimulo de vida que se ve-
rifica en un punto, dominado hace mucho tiempo por el dolor, el cual
puede presentarse en grados muy diversos, desde una simple incomo-
didad hasta el mas cruel é insoportable: en el primer caso abandona-
mos casi siempre su curacion & la naturaleza; pero en el Gltimo y en
los grados intermedios, cvando son ya algo pronunciados, los ataca -
mos decididamente , pues los trastornos mas 6 menos considerables que
producen en la economfa, nos obligan & ello.

En efecto, el dolor fisico que no es otra cosa que una sensacion pe-
nosa percibida por el cerebro, nos incomoda mas 6 menos, lo cual ha-
ce que instintivamente huyamos de él, porque cuando alcanza cierto
grado de intensidad, produce un malestar general insoportable, em-
barga las funciones de los 6rganos que ocupa; asi es que impide el
movimiento en el reumatismo, sobre todo en el articular; dificulta 6
imposibilita la deglucion en las anginas tonsilares y faringeas ; corta y
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detiene la respiracion cuando reside en el pecho, diafragma ¢ paredes
abdowinales ; produce accidentes simpaticos, tales como vomitos en
la cefalalgia, en los colicos hepéticos y nefriticos, y en ciertas heridas
y operaciones: asi son tambien las convulsiones y los sincopes que
acompaiian a varios dolores intensos. ; No vemos que despues del do-
lor, queda un enfermo fatigado, quebrantado, abatido, atolondrado,
palido y desfallecido? ;No experimenta tambien 4 veces un delirio, si
bien momentineo porlo comun? ;No vemos igualmente que muchas
veces , despues de un dolor vivo y prolongado, como el del parto, son
acomelidas de la enajenacion mental las mujeres predispuestas 4 esta
afeccion? Por fin, el dolor excesivo y continuado, mata de la misma
manera que mata nna hemorragia muy copiosa. En el primer caso es
producida la muerte por una pérdida considerable de fliudo sensitivo 6
nervioso, por una hemorragia de este fliido, si puede valer la expre-
sion: en el segundo es hija de una pérdida considerable de sangre, de
una hemorragia propiamente dicha ; pues tan interesaute es para la vi-
da el flaido nérveo, como la $angre. Algunas veces no son, digimoslo
asi, tan estrepitosos, ni tan agudos los fenomenos patologicos origi-
nados del dolor, sin0 que son mas oscuros y lentos, sin dejar por eso
de tener Ja misma gravedad que aquellos, terminando tambien por la
muerte. Aludimos 4 la calentura héetica producida por dolores intensos
v rebeldes, la que se observa principalmente en los sugetos atacados
por espacio de mas 6 menos tiempo, de dolores gotosos, reumilicos
v neurdlgicos, graves y perlinaces, y que ofrece la particularidad de
no producir una cousuncion tan rapida cémo la héetica por supura-
cion; pues alterando poco & poco los 6rganos mas interesantes 4 la vi-
da, encuentra su término en la muerte. Si tan considerables son los
fendmenos generales y simpéticos del dolor, ; extrafaremos que se for-
malicen tambien diversas fluxiones y enfermedades locales, 4 conse-
cuencia del vivo estimulo que en ellas se establece por mas 0 menos
tiempo, hijo de la exageracion de la sensibilidad ? Fijase una neuralgia
en el ojo, y hasta al cabo de algunas horas no se presenta la hipere-
mia de éste, y mas farde la inflamacion: en el reumatismo precede
tambien por mas 6 menos tiempo el dolor 4 la fluxion. Los diferentes
ejemplos que acabamos de citar, de los efectos, tanto locales, c6mo
simpiticos del dolor, nos prueban claramente la alta importancia que
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al mismo debemos dispensar, para evitar muchos sufrimientos 4 lo
enfermos, hacer abortar muchas enfermedades, y hasta librar & aque-
llos de la muerte.

No se limitan 4 esto los beneficios que obtenemos de los estupefa-
cientes, sind que nos valemos de ellos, particularmente del 6pio, uni-
dos 4 la quina 6 al tartaro emélico, para curar las ealenturas intermi=
fentes que tanta analogfa presentan con las neuroses. Se emplean lam-
hien los opiados con feliz éxito, para contener las seereciones abun-
dantes, tanto de las vias respiratorias, eomo de las digestivas, y asi
vemos que curan los catarros bronquiales . los vomitos, diarreas y di-
senterias, al paso que con los mismos se aumenta la secrecion del su-
dor.

Los estupefacientes se emplean de tres maneras distintas, dos de
ellas tGpicas y otra por ingestion: por una de las primeras ponemos el
medicamento en contacto directo con la parte enferma, por ejemplo,
cuando aplicamos un linimento laudanizado & un punto dolorido,
limitindose entonces la accion del medicamento & obrar sobre los
nervios que se distribuyen por el mismo: por la ingestion obra el
medicamento sobre los centros nerviosos principalmente; y por el se=
gundo, topico, se introduce el medicamento & beneficio del método
endérmico, y como se absorbe, obra en la parte y en los eentros ner-
viosos, de modo que disfruta de una accion mixta. El primer medio es
el mas sencillo, y al que debemos acudir enando el dolor no es muy
violento: cuando es, empero, muy fuerte y rebelde, si bien aconseja
la ciencia valerse del método endérmico con prefereneia i la ingestion
por ser mas enérgico, la mayor comodidad, sin embargo, que ofrece
ésta para su administeacion, la hace mucho mas usual. Si se examina
detenidamente el modo de obrar de la ingestion, diremos que, si bien
la accion principal se verifica en los centros nerviosos, no puede dejar
de admitirse que obrando, cémo obra, el medicamento por absorcion,
la aceion del estupefaciente se verifique tambien en los nervios de la
parte, siendo entonces por ello mixto en todo rigor su modo de obrar.

Creemos supérfluo advertir, que sucede & los estupefacientes, lo que
4 todos los medicamentos, es decir, que son distintos sus efectos, se—
gun las dosis 4 que se administran, de modo que podemos en todo
narcotismo muy pronuneiado, establecer los tres grados siguientes:
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1. calma y sensacion de bienestar: 2.° estado de agitacion y esti-
mulacion : 3.° entorpecimiento completo, y coma, sobresaliendo estos
fendmenos respectivamente, segun cual sea la suslancia estupefacien-
te de que se trate.

Como son sustancias que atacan fan directamente la vida, es ne-
cesario que seamos muy prudentes en las dosis & que las empleemos,
que siempre deben administrarse muy fraccionadas, 4 no ser que por
el tiempo, mas 6 menos largo, de su administracion se haya embota—
do la sensibilidad, siendo ésta una de las razones por qué cierlos en-
fermos toman cantidades fabulesas de naredticos. Hay, sin embargo,
otra circunstancia que permite tambien la administracion de altas dosis
de los mismos, pero no por el largo transcurso del tiempo, sind desde
los primeros momentos: esta circunstancia es la indole de las enferme-
dades. Cucntanse entre ellas el tétanos, baile de san Vito, corea al-
cohélica y colico de plomo, cuyas enfermedades ofrecen una tolerancia
extraordinaria para grandes cantidades de épio, eon la particularidad
de que las dosis pequeiias no producen los buenos resultados que las
grandes. Al contrario, en una calentura violenta en la cual se presen-
tase, no como causa, sind como complicacion, un dolor fuerte que re-
clame el uso de los naredticos, podremos obtener buenos resultados
de las dosis moderadas de ellos, al paso que las altas encenderian mas
y mas la referida calentura.

Algunos autores han pretendido darse una explicacion satisfactoria
sobre el modo de obrar de los estupefacientes, diciendo que producen
una hiperemia cerebral, que causa la embriaguez ¢ el eoma, segun
los diversos grados de la misma; pero si tomamos en consideracion
que hay otros medicamentos, eauyo principal efecto, dados en una
dosis regular, es producir las congestiones cerebrales sin determinar,
no obstante, el verdadero rarcotismo, si se reflexiona, repetimos,
sobre esta diferencia de aceion, deberemos convenir en que dicho mo-
do de obrar es en el dia un misterio, limitindonos, por lo tanto, &
decir, que depende de una aceion especial de dichos medicamentos.

En resimen, los estupefacientes estin indicados en el insomnio, en
el dolor algo pronunciado, ya sea causa, ya eomplicacion y hasta al-
gunas veces efecto de la enfermedad, en los reumas y neuralgias, his-
terismo, epilepsia, asma, las diferentes neuroses de que se ha hablada
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en el decurso de esta leccion, enfermedades cancerosas, calenturas
con complicaciones nerviosas, diarreas, disenterias, e6lera-morbo, in-
flamaciones locales, calenturas intermitentes, afecciones mentales, tos
y afecciones de pecho, diabetes, etc. :

Son varias las circunstancias que contraindican los estupefacientes ,
y especialmente el Opio, figurando en primer término las edades de la
infancia y de la vejez, sobre todo en los nifios que se encuentran en
el primer afio de su vida, pues ha habido casos en los que una sola
gota de ldudano que representa una vigésima parte de grano de dpio,
se ha considerado demasiado crecida, y, por lo tanto, peligrosa: la
congestion 6 apoplejia cerebral, 6 la mera propension 4 ellas, lo que
nos explica la contraindicacion del caso anterior, por la disposicion que
tienen los viejos y los nifios 4 dichas enfermedades: el aumento que
puede tomar una inflamacion y la facilidad con que puede pasar 4 la
supuracion y 4 la gangrena : la suma debilidad y postracion del enfermo:
la especie de disolucion ¢ estado de putridez que ocasiona en la san-
gre: la necesidad de aumentar sus dosis por razon de las leyes del
habito, lo que puede dar margen & temblores, delirio, desérdenes de la
digestion, hemorragias, ele., y por ultimo, las agradables ilusiones que
puede hacernos concebir 4 veces un estado de aparente calma que nos
oculte el peligro que corre el enfermo.

Los medicamentos de esta clase son todos vegetales, contandose en-
tre ellos el opio con todas sus sales, el lactucario, tridacio, belladona,
cicuta, estramonio, tabaco, belefio, laurel cerezo, digital, dcido pra-
sico, cianuro de potasio, ete.

Medicacion anti-espasmodica.

Llimase asi la que se compone de todos los medicamentos que
obran ordenando 6 regularizando los movimientos espasmédicos 6 con-
vulsivos del sistema nervioso, de una manera directa, esencial, y sin
que medie ninguna accion apreciable para nosotros entre el medica-
mento y su efecto, distinguiéndose dichos medicamentos por su olor
agradable ¢ fétido, y por la grande volatilidad de sus principios acti-
VOs. :

Si bien estos medicamentos constituyen una variedad de la medica-
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cion estupefaciente, no producen el suenio, ni calman por lo comun
el dolor; pero en compensacion disminuyen la agitacion y malestar
nervioso, los movimientos convulsivos y el espasmo. No obstante , el
Opio que produce los primeros efectos, es el mejor anti-espasmodico
cuando dependen las convulsiones de la exeitabilidad aumentada. Su
accion que ya hemos visto ser la de deyolver la calma y armonia &
todo el cuerpo, principalmente al sistema nervioso y muscular que
presentan irregularidades sin cuento, se verifica de una manera mas
pronta y enérgica en las mujeres, nifos, nerviosos y débiles, cuyo
modo de obrar, igual en estos sugetos que en los de otras condicio-
nes, es tan ripido edmo pasajero. Se cree que los buenos resultados
que de ellos se obtiene, se deben & la accion tonica que produ«
cen en el sistema nervioso; opinion que es insostenible tomada de
una manera absoluta, porque en este supuesto el 6pio no seria anti-
espasmidico, porque, segun hemos visto ya, Iéjos de estimular di-
cho sistema lo debilita : por otra parte, si no obrasen mas que por su
fuerza 6nica , deberiamos deducir la consecuencia que los otros téni-
cos producirian resultados iguales, 6 analogos por lo menos. Se dird
quizis, que hemos manifestado en otros varios puntos, que los tonicos
son los mejores medios para curar las convulsiones: asi es; pero no
se deben estas curaciones @ la accion divecta de los mismos sobre ¢l
sistema nervioso, siné 4 una accion indirecta que procede de la pre~
ponderancia del sistema vascular sanguineo, que refrena el desorden
del nervioso. Deberemos decir, por lo fanto, que la accion de los an-
ti-espasmodicos es especial, é inexplicable.

Estan indicados muy especialmente en las mujeres, ninos y sugetos
de temperamento nervioso, en todas las enfermedades nerviosas es—
pasmodicas, v. gr. las convulsiones esenciales, el corea, la epilepsia,
jaqueca, asma y sobre todo en el histerismo, ya se presente éste des-
plegado en todas sus formas, y sobre todo en la convulsiva, ya eslé
representado, tan solo, por malestar general, mal humor, fastidio,
irascibilidad, risas, llanto, estado vaporoso, ete.: en ciertos casos
de calenturas é inflamaciones complicadas con estados nerviosos, mas
6 menos generales, 6 cuyo cardcter sea nervioso en ciertos periodos.
La complicacion de la pulmonia con un estado ataxico cede perfecta-

mente & la administracion del almizcle, y los sintomas del periodo ner-
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vioso de la calentura tifoidea ceden tambien 6 se modifican favorable-
mente algunas veces, @ beneficio del alcanfor y otros medios analogos:
son del mismo modo muy utiles en las complicaciones nerviosas que
ofrecen las enfermedades crinicas, especialmente las de las mujeres,
no debiendo olvidar jamés aquel precepto terapéutico de Baglivi, que
citamos ya en otro punto, y que dice: Apud fieminas semper suspi-
candum de fomite hysterico.

Estan contraindicados = por punto general, en las personas muy ro-
bustas, y en los casos de inflamacion franca y muy aguda de los or-
ganos mas importantes de la economia.

Los medicamentos que corresponden 4 esta medicacion son: los éte-
res, alecanfor, castéreo, almizele, valeriana, valerianato de zinc, flores
de tila, flores v hojas de naranjo, asafétida, goma-amoniaco, aceite
animal de Dippellio, efc.

LECCION L.

Medicacion anestésica.

Llamamos asi a la que se compone de un grupo de medicamentos
dotados de la notable virtud de rebajar 6 de extinguir, mas 6 menos
completamente , la sensibilidad general y parcial, la accion de las fa-
cultades intelectuales v el movimiento voluntario y hasta el involunta-
‘rio. La palabra anestesia viene del griego anesthesia, compuesta de
la particula privativa @, y de aisthanomat, que significa sentir. Se
dird acaso que podriamos haber refundido esta medicacion en la estu-
pefaciente de que acabamos de ocuparnos, en razon de que el objeto -
de una y otra, es disminuir 6 apagar completamente la sensibilidad ;
pero si bien en el fondo constituyen verdaderamente una sola medica-~
cion, por la identidad de accion y de objeto, sin embargo, como la
anestesia no quita la sensibilidad morbosa, sind la natural, no se emplea
para la curacion de enfermedades, sin6 para evitar el dolor en las ope-
raciones, y facilitar alzunas, segun sucede en la reduccion de luxacio-
nes; como se administra tan solo por inhalacion y su accion es tan
fugaz, y finalmente, como es mucho mas peligrosa aun que la estupe-
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faciente 6 narcética ; parece que autorizan todas las razones expresa-
das para tratarla por separado, bajo el nombre que le hemos dado.

Historia de los medicamentos anestésicos. Basla recorrer las pégi-
nas de la historia de la medicina, para quedar convencidos de que
desde los tiempos mas antiguos hasta los dias en que vivimos, han
hecho los médicos, en general, y los operadores en particular, los
mas laudables esfuerzos para disminuir ¢ evitar el dolor en las ope—
raciones, objeto perenne de sus tareas, cediendo 4 los humanitarios
sentimientos de que todos se hallan poseidos. Esto prueba una vez mas
la equivocada idea que tiene formada el vulgo de los sentimientos hu-
manitarios de los médicos, por confundir lastimosamente dos que son
muy distintos entre si, si bien muy relacionados, 4 saber, la huma-
nidad y la compasion. Oigamos en comprobacion de esto, lo que dice
el Dr. Janer en sus Elementos de moral médica: «El médico y el
cirujaco deben’ distinguirse por su humanidad, que ha ser una de las
principales virtudes, una de las preciosas calidades morales que los re-
comienden y adornen. Esta calidad, dice Gregory, es aquella sensibi-
lidad del corazon que nos hace compadecer los males de nuestros se-
mejantes, y nos excita poderosamente & aliviarlos, aquella simpatia
dolorosa que nos vuelve inquietos y cuidadosos acerca de mil pequefias
circunstancias que pueden contribuir 4 aliviar al enf‘ermo, y nos presta
una atencion y un cuidado que no compra el oro.» . . . . . .. . .

« Los hombres mas sensibles, teniendo dlarlamenle delante los 0j0s
escenas de dolor, pueden adquirlr con el tiempo la serenidad y fir-
meza de dnimo tan necesarias en la prictica de la medicina, pudien-
do sentir todo lo que la compasion tiene de bueno sin sacar de ella la
menor debilidad, y sin cesar por esto de ser hombres ». My

« Mas no se ha de confundir, como dice Petit. la compasion con la
humanidad. Aquella es una incomodidad fisica originada del aspecto
del dolor, y que produce el deseo de aliviarlo para apaciguar la agita=
cion y trastorno que inspira su presencia ; y la otra es un sentimiento
divino , una inspiracion sagrada que solo pertenece al alma, que se
desplega en ella sin esfuerzos ni motivos personales, y nos induce al
bien por el sentimiento del bien mismo. La humanidad es la virtud
que se desea mas en los otros, porque es provechosa al que la invoca, .
y exige menos de su reconocimiento.»
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Véase, pues, en virtud de lo dicho y de la distincion que acaba de
hacerse, si es en efecto equivocada la idea que tiene formada el piblico
del sentimiento de humanidad de los médicos, calificaindolos & menudo
de inhumanos en vez de poco compasivos, por no saber apreciar la
diferencia que esiste entre los sentimientos de humanidad y compa-
sion. | Desgraciados los enfermos, si el médico fuese compasivo ! | Mas
desgraciados todavia , si el médico no fuese humano! Permitasenos
que consignemos, al lado de los elevados conceplos de los autores res-
petables que acabamos de cilar, una comparacion tan sencilla como
verdadera que aclarari aun mas el concepto que nos ocupa, sid al-
guien pudiera quedarle todavia algun asomo de duda. La humanidad
en los médicos es lo que la firmeza de caricter y el carifio bien enten-
dido de los padres para con sus hijos, y la compasion en los primeros
es lo que la debilidad de cardeter y el carifio mal entendido de los se=-
gundos para con los referidos hijos. Kn efecto, todos los padres, & ex-
cepeion de algun aborto de la naturaleza, quieren entrafablemente &
sus hijos, cariiio que es el origen del interés y desvelos que por ellos
manifiestan: este sentimiento en los padres es el andlogo de la huma-
nidad en los médicos. El que 4 este cariiio reune la firmeza de cardc-
ter , lega 4 sus hijos la felicidad, porque les cria y educa bien ; pero el
que por ser débil de cardeter y profesar & sus hijos un carifio extremo-
so, mal entendido y perjudicial, no les reprende ni les castiga, por no
hacerles sufrir, en una palabra, porque le inspiran listima y compa-
sion , este padre es el origen de la desgracia futura de sus hijos por lo
mal que los ha criado y educado: esta debilidad y cariiio mal entendi-
do representan en el médico la compasion, pues si estuviese domina—
do por ésta, no emprenderia seguramente tratamiento ni operacion al-
guna, que daria 4 los enfermos la salud y quizés la vida, por el temor
absurdo de que sufrieran dolores mas 6 menos acerbos. No olvidemos,
para que sea todavia mas exacta la comparacion, que tambien llama el
vulgo inhumanos 4 los padres que se ven en la precision de adoptar
medidas enérgicas para correzir los defectos ¢ intenciones aviesas de
sus hijos, las cuales son casi siempre remedios eficaces para la educa-
cion de los mismos.

Prescindiendo de estas reflexiones, y volviendo & nuestro propésito,
diremos, que tanto en los tiempos antiguos, coémo en la edad media,
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y en la época del renacimiento hasta nuestros dias, encontramos repe-
tidas pruebas de lo que hemos dicho antes, 6 sea, el deseo de hallar
medicamentos anestésicos. En efecto, Plinio, Dioscorides y otros an-
tiguos se ocuparon ya de este particular, tanto que el Gltimo men-
ciond el uso de la mandrigora para los casos de cauterizaciones y de
amputaciones: se habla tambien de un médico chino llamado Moatho
que vivia al principio del tercer siglo de la Era cristiana, quien usaba
una preparacion de cafamo que producia cierta embriaguez ¢ insensi-
hilidad.

En la edad media encontramos & Guido de Chauliac, Brunus y es-
pecialmente & Teodorico, que trabajaron con el mismo fin, empleando
el Gltimo los zumos de la cicuta, eléboros, mandrigora, lechuga, Opio
y otros medicamentos anélogos, con los cuales humedecian esponjas
que dejaban secar al sol, poni¢éndolas en agua caliente y dindolas 4
oler en el acto de las operaciones para producir el suefio, del cual sa-
caban despues 4 los operados, aplicindoles 4 las narices esponjas em-
papadas en vinagre. Otros daban el Gpio interiormente, de cuyo medio
4 decir verdad, no se contaban muy buenos resultados.

En la época del renacimiento se siguié con constancia dicho propi-
sito, aconsejando unos aplicaciones emolientes y naredticas; otros, c6-
mo Arnott, se valieron de la aceion prolongada del frio para operar en
puntos superficiales; otros propusieron la compresion circular y muy
ajustada de los miembros por encima del punto que debia operarse;
otros han recomendado el uso general de los estupefacientes dados al
interior; ha habido otros que han creido poder utilizar el sueio natu-
ral y mas especialmente el magnético; tambien se ha puesto en juego
el haschich, y por @ltimo, no ha faltado quien ha propuesto provocar
la embriagnez aleohdlica.

Si echamos una ripida ojeada sobre estos diversos medios que se
han defendido en clase de anestésicos, veremos que los que mas funda-
damente deben ser considerados cémo tales, son los naredticos, desco-
llando entre ellos el Gpio; pero dehemos tambien afadiv, que todos
ellos son infieles, y algunos muy peligrosos. En efecto, al paso que el
6pio aplicado tépicamente, no es capaz de producir la insensibilidad
que buscamos, dado al interior y & altas dosis suficientes & producir
un profundo narcotismo, es sumamente peligroso, debiendo decir lo
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mismo de todos los otros estupefacientes: el entorpecimiento por el
frio tan solo puede servir como anestésico, si se han de herir partes
muy superficiales: la compresion no solo es poco eficaz ., sin6 que ana-
de el dolor inseparable de la nisma: no hay que hablar del suefio na-
tural, pues serin rarisimas las personas que lo tengan tan profundo
que no despierten al contacto del bisturi: el suefio magnélico que po-
demos considerar mas profundo, y acompaiado, por lo tanto, de ma-
yor grado de insensibilidad, es fenémeno tan dificil de obtener, segun
la opinion de los médicos sensatos, como frecuentisimo es para los ir-
reflexivos y faniticos partidarios del mesmerismo: hacemos mencion,
por ullimo, tan solo para anatematizarla, de la embriaguez aleohdlica,
por ser indigno de personas bien educadas un medio que tanto degra-
da al hombre, y porque podria ocasionar trastornos en los drganos di-
gestivos y en el sistema nervioso.

Al siglo XIX estaba reservada la gloria de desculmr los verdaderos
anestésicos, y coronar los indecibles esfuerzos que para el logro de tan
“bello ideal habian hecho, por desgracia sin resultado, los médicos de
todos los paises y de todas las épocas que ha atravesado la humanidad;
pudiendo decirse con orgullo que si el siglo que nos ha precedido serd
siempre célebre porque tuvo un Jenner que descubrié la profilaxis de
las viruelas en el virus vacuno, no es menos notable el renombre que
ha adquirido el nuestro, con el descubrimiento de los anestésicos, de
que nos estamos ocupando, por tener un Jackson y un Morton, am-
bos americanos, médico y quimico el primero y dentista el segundo,
quienes descubrieron la virtud anestésica de las inhalaciones del éter
en 1846, y un Simpson , célebre profesor de la Escuela de Edimbur-
go, quien asociado & Snow y 4 Nunneley descubrié pocos meses des-
pues, en diciembre de 1847, igual virtud en el cloroformo. Se esta-
blecié, como era natural, un parangon entre el éter y el cloroformo,
y la experiencia di6 su fallo en favor de éste, figurando, empero, aquel
en segundo lugar respecto de su rival, pero en primero si se compara
con los otros anestésicos que se han ido descubriendo, cuales son el
aldeido, éter iodhidrico, éter nitrico, licor de los holandeses, éter
clorhidrico clorado, sesquicarburo de carbono, benzina, bisulfuro de
carbono, amileno y algun otro.

Pocas palabras bastaran para decir lo que pensamos acerca de los
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aparatos de inhalacion de los anestésicos, y en especial del cloroformo ,
al cual tomaremos por tipo en todo lo que vamos & decir de los mis-
mos. Creemos que no hay el menor inconveniente en proscribir de la
practica, eémo en efecto se ha verificado, todos los que siendo mas 6
menos complicados, no ofrecen ventajas reales en su aplicacion. Lo
principal que debe tenerse presente es. que no se dén & inspirar al
operando los vapores puros del anestésico, porque este modo de inha-
lacion puede ser perjudicial en muy alto grado. Dichos vapores deben ,
por lo tanto, estar debilitados por el aire atmosfirico, ya establecien=-
do una sola columna, va dos, debiendo preferirse este ultimo medio,
porque asi es mas ficil hacerse cargo de la cantidad de dicho aire
que respira el paciente. El aparato mas sencillo y util & la vez es el
de una jicara, esponja ¢ paiiuelo en forma de eucurucho que conte-
niendo el anestésico, se aplican a las aberturas de las narices dejando
que el enfermo, que debe estar echado, inspire con libertad aire at-
mosférico por la boca.

Los efectos primitivos de los anestésicos son muy numerosos , y pa-
ra el mejor 6rden los dividiremos en locales y generales. Los locales
son los siguientes: aplicado el sencillo aparato 4 las narices, experi-
mentan los que se sujetan 4 este acto, llamado eterizacion G eterismo
si se usa el éter, y cloroformizacion si se usa el cloroformo, 4 cuyo
ultimo agente nos referimos especialmente , experimentan, repetimos,
la sensacion de un cuerpo que huele &4 camuesa y que tiene un sabor
azucarado. Por la propiedad irritante de dicha sustancia que se hace
sentir sobre todo en las membranas mucosas, experimentan ademas
ardor ¢ incomodidad en las fauces, laringe, triquea, conjuntiva y pi-
tuitaria con tos algunas veces, y calor en el pecho, y cierta angustia
que provoca & menudo movimientos algo violentos y esfuerzos para se-
parar el aparato, pero muy pronto se establece la tolerancia, verifi -
candose, en su consecuencia, las inspiraciones con mas libertad v sieq-
do, por lo tanto, mas profundas, hasta que se establece una calma
completa. Desde este momento aparecen ya los fenémenos generales
micidndose muy & menudo por una especie de excitacion, ideas alegres
y locuacidad inusitada ; y presentindose en seguida el aplanamiento ca-
racterizado por la notable disminucion de la sensibilidad, zumbido de
oidos, vértigos, alucinaciones, pesadez de cabeza y oscurecimiento de
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la vista. En semejante estado conservan todavia los cloreformizados al-
guna fuerza'y movimiento musecular, siendo ya, empero, éste involun-
tario. Poco despues sobreviene una perfecta resolucion muscular, in—
clusa la de la matriz, la anestesia y abolicion del yo, 4 la cual precede
la de los sentidos, si bien algunas veces persiste el del'oido. La circu=
lacion y la respiracion rebajan considerablemente en su fuerza y ritmo,
pudiendo en semejante estado sobrevenir ya la asfixia si continua la clo-
roformizacion , y hasta la muerte si se prolonga mas todavia. Al contra-
rio, cuando producida ya la insensibilidad, se suspenden las inhalacio-
nes, sigue este mismo estado por cortos momentos, y en seguida des-
piertan los operados con cierta alegria y desérden en los movimientos,
fenémenos que se conocen bajo el nombre de excitacion secundaria,
y olras veces con una especie de apatia, caimiento y tristeza acompa=-
nada en algunas ocasiones de cefalalgia gravativa, cuyo estado, si bien
puede durar algunas horas, es lo mas eomun que desaparezea en po-
cos minutos. Parece supérfluo anadic, que podein presentarse 6 no fe-
nomenos alarmantes y graves en la cloroforraizacion, segun edmo ésta
se verifique. En efecto, el gran secreto de la misma consiste en dar
vapores al enfermo sin traspasar los limites que exige la prudencia, lo
cual se logra con la mayor facilidad, suspendiendo la inhalacion, desde
el momento en que se ha producido la insensibilidad, inhalacion que
debe renovarse cuando se observa que el paciente siente de nuevo, ce-

sando otra vez en la aplicacion de los vapores, desde el instante en

que aparece por segunda vez la insensibilidad ; y asi se ird siguiendo

alternativamente , empleando y suspendiendo la inhalacion por espacio
de media 6 una hora, 6 por el tiempo que deba durar la operacion.
De este modo escaseando y midiendo, digimoslo asi, los vapores de
los anestésicos . no es ficil, y hasta casi diremos ni posible, que so-
brevenga accidente alguno notable, 4 no ser que se ftratase de una
idiosincrasia, consistente en una excesiva sensibilidad para con los
anestésicos, y la cual, eémo todas, solo pueda conocerse a posterior

s de tanto interés el acto de la cloroformizacion, que generalmente se
encarga de ella en las operaciones un profesor. 6 por lo menos un
alumno muy aventajado, debiendo vigilar de continuo el pulso, la res-
piracion y el aspecto del rostro. Bastan, por lo comun, de dos 4 cua=
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tro minutos para obtener la insensibilidad: algunos se hacen com-
pletamente refractarios.

Entre los accidentes que pueden presentarse, los hay indiferen—
tes y otros de mucha gravedad. Cuéntanse entre los primeros la
tos fuerte y sostenida, alguna incomodidad en la respiracion , los vé-
mitos y algunos fendmenos espasmédicos, ya locales ya generales.
Los graves son la asfixia , el sincope y la sideracion anestésica, fe-
némenos que dependen del punto 4 que especialmente han dirigido
su accion exagerada los vapores anestésicos, verificindose la asfixia ,
primitiva ¢ quimica se entiende, cuando se han dirigido sobre los pul-
mones ; el sincope, cuando lo han verificado sobre el corazon ; ylasi-
deracion, cuando es sobre el cerebro. Por poco que reflexionemos acer-
ca de estos tres modos de accion, facilmente comprenderemos que el
mas grave es la sideracion, porque atacado primitivamente el cerebro,
pueden producirse de una manera secundaria por falta de influencia
nerviosa la asfixia y el sincope, y por esto hemos hablado antes tan
solo de estos fendmenos en clase de primitivos. Aqui pueden presen-
tirsenos ejemplos de las tres clases de muerte, & saber, por el cerebro,
pulmones y corazon, que tan clara, metédica y perfectamente des-
cribié el inmortal Bichat en su preciosa obra titalada: Investigaciones
fisiologicas sobre la vida 3 la muerte.

No se crea que estos casos desgraciados se presenten con frecucn -
cia, pues hasta emplear las reglas de prudencia que hemos recomen-
dado, para que podamos evitarlos, con especialidad en el dia que des-
pues de unos trece 6 catorce afios de emplearse los vapores anestésicos,
conocemos perfectamente su modo de aplicacion y marcha. Oigamos
en prueba de ellolo que sobre este punto dicen Trousseau y Pidoux en
la 5.* edicion de su Tratado de terapéutica y materia médica , vertido
al castellano en 1857 : «Sin embargo, es preeiso no exagerar este
»riesgo (el de la muerte); desde que se descubrieron los anestésicos ,
» puede ealeularse en millones el niimero de casos en que se han usa-
»do, y habiéndose recogido y publicado cuidadosamente todos los he-
» chos de accidentes graves v de muertes repentinas, solo comprende
» esta mortandad 49 casos de fallecimiento sibito.» A esto anadiremos
nosotros, que no todos los casos de estas muertes deberan quizds atri-

buirse 4 los anestésicos, pues estudiando con detenimiento las circuns-
92
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tancias que en ellos concurrieron, acaso nos explicariamos la causa de
la muerte”sin recurrir 4 la accion de dichos agentes. Decimos esto, no
a priori y sin fundamento alguno, sino a posteriori y por analogia. En
una meworia tan rica en erudicion, e¢émo en datos estadisticos, que
acerca de los usos del cloroformo eseribio el ilustrado profesor D. Emi-
lio Pi y Molist, la cual fué premiada por la Academia de medicina y
cirugia de Barcelona, y que hemos citado ya con otro motivo, se prue-
ba que varios de los casos de muerte ocurridos en las circunstancias
que nos ocupan, no fueron indudablemente producidos por la clorofor-
mizacion.

Suponiendo, empero, que ocurra algun lance desagradable, vamos
4 expresar el modo de remediarlo. Es indtil advertir, que lo primero
que debe hacerse es suspender inmediatamente las inhalaciones. y pro-
porcionar 4 los pacientes aire puro y en gran cantidad, cuyos medios ,
que no caben mas sencillos, bastan casi siempre para que se restablez-
ca el 6rden en la economia en los casos que no se han suspendido ni
los movimientos respiratorios, ni las pulsaciones cardiacas. Cuando son
mas graves los fenomenos, nos valdremos de distintos medios, segun
cual fuere el accidente que ocurra. Si se trata de una asfixia, es pre-
ciso naturalmente insistir en los medios que obran sobre las condicio—
nes del aire y los fenémenos de la respiracion para que se pueda re-
mediar dicho estado: asi es, que nos valdremos del aire fresco, de las
insuflaciones del mismo en los conductos respiratorios, ya por medio
de un fuelle, ya inmediatamente de boca & boca, de las aspersiones de
agua fria, yaun en ciertos casos apurados, y con mucha prudencia, de
la sangria general. Cuando existe el sincope, 4 los medios que acaba -
mos de recomendar porque -avivan la respiracion , y consecutivamente
la circulacion ; por el enlace tan intimo que existe entre estas dos fun-
ciones, deben afiadirse todos los que se recomiendan generalmente en
los sincopes ordinarios, reducidos 4 conducir mayor cantidad de san-
gre al corazon; cuales son la posicion horizontal del cuerpo con la ca-
beza mas baja que el resto del mismo, las inspiraciones del éter, vina-
gre radical, amoniaco, cloro, vino afiejo y ofras sustancias volaliles,
fricciones enérgicas y no interrumpidas, ya secas, ya arométicas, hechas
en direccion de las extremidades al tronco, y por fin, las ligaduras cir-
culares de los miembros , todo con el objeto, segun ficilmente se deja
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comprender, de disminuir la vida en los extremos para aumentarla en
el eentro circulatorio. Nunea insistiremos bastante en recomendar que
se tenga mucha perseverancia en el uso de estos medios, aunque pa—
rezca 6 se tema obrar sobre un cadaver, pues'la falta de perseverancia
ha dado quizés Tugar & que hayan perecido algunas personas que pro-
bablemente hubieran vuelto 4 la vida. Es preciso confesar, que cuan-
do estos accidentes son dependientes de la sideracion anestésica, ha-
biendo desaparecido completamente el pulso y la respiracion, debemos
valernos de los estimulantes mas enérgicos , tanto al exterior cémo al
interior , si hay oportunidad de ingerirlos, pero casi sin esperanzas de
buen éxito.

Pasemos 4 ocuparnos ya de las indicaciones y contraindieaciones de
los anestésicos en la medicina operatoria, deduciéndolas ya de las con-
diciones particulares del que debe ser operado, ya de las de la opera-
cion misma. Por lo que toea al individuo, dicemos que debe ser con-
siderado bajo el punto de vista de sus circunstancias individuales, ge-
zando de perfecta salud, antes del accidente ¢ enfermedad que oblig:
& operar; y debe considerarse tambien eomo persona que sufre algun
achaque 6 tiene disposicion 4 alguna enfermedad. La regla general es,
que se hallan indicados los vapores anestésicos para toda clase de per-
sonas consideradas con respecto @ sus circunstancias individuales: pare-
ce que las débiles y nerviosas sienten mas pronto la influencia de di-
chos vapores que las sanguineas y robustas; pero 4 pesar de eso, de-
ben vigilarse mas sus efectos en estas tltimas, pues si tienen alguna
disposicion & las congestiones cerebrales, pueden serles muy dafiosos.
No deja de llamar algun tanto la atencion, la diversidad de opiniones
que se profesan acerca de la conveniencia ¢ inconveniencia de cloro-
formizar 4 los nifios y 4 los viejos, pues hay operadores que en vista de
la rapidez con que la misma se obtiene en los primeros y temerosos de
que se presenten en su consecuencia congestiones u otros accidentes
cerebrales, 4 los cuales sabemos que eslin predispuestos lo mismo ellos
que los viejos, rechazan a prior: y por razones tedricas tan solo, la
aceion de los vapores anestésicos en ambos extremos de la vida: otros,
al contrario, apoyados en bases mas solidas, cuales son la observacion
y la experiencia, recomiendan el uso del anestésico en ambos casos,
sobre todo en los nifios que se asustan mas que los adultos , & la sim-
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pte vista de los instrumentos. Mr. Guersant, acostumbrado 4 la visita
de nifios en las salas de cirugfa, asegura que «si fuera posible que lle-
»gara 4 desecharse el cloroformo de la cirugia de los adultos, habria
» que conservarlo en la de los nifios. » Las mujeres y en general los su-
getos pusilinimes de ambos sexos, deben tambien cloroformizarse.

Tocante al estado patolégico de los operandos, debe tenerse enten-
dido, que en razon de obrar los anestésicos sobre los centros nerviosos,
corazon y pulmones, naturalmente las enfermedades de estos tres pun-
tos deben retraernos del uso de los anestésicos, 4 no ser que fuesen
aquellas de poca monta. Asi pues, al paso que un ligero costipado 6 un
simple dolor de cabeza 6 una palpitacion muy pasajera del centro cir-
culatorio no nos separaria de la idea de aplicarlos, la abandonariamos
de una manera absoluta, si se tratase de congestiones pulmonales 6
abundantes hemoptisis, 6 rebeldes ataques de asma, de congestiones
cerebrales sufridas va varias veces, 6 de lesiones orgénicas del cora—
zon, acompaiiadas de un pulso pequeiio ¢ intermitente, debiendo, asi-
mismo , informarnos si estos enfermos ¢ las personas que no lo estén,
tienen propension & desmayarse, pues estos casos son los que mas de-
cididamente repugnan la clorcformizacion.

Asi e6mo al tratar de los individuos hemos dicho que por regla ge-~
neral debian cloroformizarse, notandc sin embargo continuacion los
casos excepcionales, lo mismo diremos respecto del cardcter de las
operaciones. Sentamos pues, ¢6mo principio, que deben emplearse los
anestésicos en todas ellas. Los casos de contraindicacion en este terre—
no, estan comprendidos por Bouisson en los cinco grupos siguientes :
1.° las operaciones muy cortas y poco dolorosas: 2.% las que exigen
una participacion activa por parle del enfermo: 3.° aquellas en que la
sensibilidad sirve de guia al operador: 4.° las que tienen por objeto
provocar el dolor: 5.% las que se practican en casos que existen pré-
viamente causas de estupor 6 de inmovilidad.

Seria , con efecto, inoportuno y hasta ridiculo cloroformizar 4 un
enfermo para dilatarle un bubon ¢ practicar la_paracentesis, la execl-
sion de un tumor pediculado, y otras operaciones por el estilo, cuyo
principio y fin se confunden, digdmoslo ast, por lo muy corfas: no
colocamos, empero, en esta seccion la avulsion de una muela, segun
hacen algunos autores, porque si bien existe la circunstancia de veri-
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ficarse en un instante, existe, sin embargo, otra muy atendible por cier-
lo, cual es, el violentisimo dolor que se produce en el supuesto de no
cimbrarse dicha muela, dolor que puede muy ficilmente provoear una
convulsion en las personas muy nerviosas, ¢ dispuestas a dicha enfer -
medad. Sin embargo, si el enfermo tiene un empefio decidido en ser
cloroformizado, y no se presenta por su parte contraindicacion alguna,
no encontramos un motivo juslificado para no ceder & sus deseos, sl
persiste en los mismos, despues que hayamos tratado de disuadirlo de
su empefio, poniéndole de manifiesto, que la operacion es muy corla
y poco dolorosa.

Hay operaciones en que el paciente no desempefia un papel pura-
mente pasivo, siné que debe verificar movimientos ¢ guardar posi—
ciones para que hagan mas facil la operacion, y mas seguros los re-
sultados: tales son, por ejemplo, las tentativas y quizas dilataciones
que deben practicarse para la extraccion de una bala i otro cuerpo ex-
{rafio cualquiera, por ser muy conveniente en estos casos que guarde
el enfermo la misma postura que tenia cuando se le introdujo el cuer-
po extrafio: otro tanto diremos de la excision de un tumor hemor-
roidal interno, durante la cual es muy conveniente que el enfermo
haga esfuerzos manteniendo suspensa la respiracion, con el objeto de
que se presente mas exterior dicho tumor hemorroidal 6 una vegeta—
cion cualquiera que deba extirparse. ¢ Diremos, sin embargo, que sea
absoluta esta contraindicacion? No por cierto, pues si el enfermo se
negase 4 la operacion de otra manera que cloroformizindole , podria-
mos valernos de algunos medios, que si bien no reemplazarian comple-
tamente los esfuerzos 6 la postura del operando, lograrian sustituirlos
hasta cierto p\into, haciéndonos cargo, v. gr., de la posicion del mismo
cuando recibi6 el balazo, para calcular de antemano la direccion que de-
bera llevar el instrumento cuando el enfermo esté tendido en la cama
privado de sensibilidad, y pudiendo en el caso del tumor hemorroidal,
disponer que haga esfuerzos para que éste salga, antes de cloroformi-
zarlo, y echarle al tumor una ligadura que lo tenga mas o menos su=
jeto al exterior.

Las operaciones del tercer grupo, 6 sea, aquellas en que la sensibili-
dad sirve de guia al cirujano, son todas las que se practican en las fosas
nasales, labios y cAmaras anterior y posterior de la hoca, v. gr. extir-
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pacion de p6lipos nasales, operaciones del labio leporino y fistula sali-
val, excision de las amigdalas, dilataciones de abscesos retro faringeos,
laringotomia , traqueotomia y demés operaciones andlogas, en las que
una mayor 6 menor eantidad de sangre , pus 1 otro liquido cualquiera,
pueda precipitarse por las vias respiratorias; pues se concibe ficii—
mente la inmensa ventaja de que exista en semejantes casos la sensi-
bilidad, por ser la tos una especie de centinela avanzado, que nos avi-
saria semejante accidente; pudiendo, por el contrario, verificarse la
asfixia, casi sin advertirlo, por el paso de dichos liquidos 4 las vias res -
piratorias, si no nos lo advirtiese la fos, por encontrarse el enfermo
privado de sensibilidad.

Se extrafiard, acaso, y efectivamente es raro , que haya operaciones,
cuyo objeto sea provocar el dolor cuando en todas ellas tratamos de
evitarlo : sin embargo , asi sucede alguna vez, y es cuando nos propone-
mos ejercer un influjo moral en el paciente, cual lo verifica Guersant
al practicar la eircuncision en los nifios, ¢ la seccion del clitoris en las
nifias , para desterrar en unos y otras el funesto vicio de la masturbacion.
Se concibe sin la menor dificultad , que si en este caso empledsemos
los anestésicos , no producirfamos el terror que tratamos de inspirar.

Finalmente , el ltimo grupo en que figuran los casos de estupor ¢
insensibilidad , son los de derrames y conmoeiones cerebrales, compre -
siones verificadas por-la sub-intracion de los huesos del erineo fractu-
rados, asi como tambien los casos de heridas por grandes proyecliles
arrojados por la pélvora, por ejemplo, las bombas y granadas que se
llevan uno de los miembros del cuerpo, 6 producen una gran contusion
en el tronco, en cuyos casos se presenta un estupor mas o menos gra-
duado, que contraindica formal y absolutamente la inhalacion de los
anestésicos, pues seria muy ficil que aumentando con ellos la insensi-
bilidad y el estupor de que es presa el herido, se nos quedase sin vida
en el acto de practicar la amputacion, ¢ regularizar la que verificé el
proyectil.

Diremos para terminar este punto de las indicaciones y contraindi-
caciones de los anestésicos, que se emplean algunas veces en opera-
ciones manuales que no producen dolor, y caso de producirlo, es muy
insignificante , supuesto que no se dividen los tejidos: hablamos de las
reducciones de partes dislocadas, lo mismo si son blandas que solidas,
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aprovechando en estos casos la relajacion muscular, uno de los fend-
menos de la cloroformizacion cuando estd ya algo adelantada : por esto
no se pasa & practicar el desbridamiento en las hernias estranguladas
y atragantadas, sin haber intentado préviamenie la taxis durante el
suefio eloroformico. Lo mismo diremos de las luxaciones algo anti-
guas. De esta manera logré el Dr. Mendoza reducir en un momento,
en su clinica quirargica de la Facaltad de Medicina de Barcelona, en
el curso de 1847 & 48, una luxacion vertical de la rétula izquierda, en
que el borde interno de este hueso quedd engastado en la depresion in-
ter-condiloidea del fémur, habiéndose, por lo tanto, convertido el bor-
de externo en anterior, la cara anterior en interna, y en externa la
posterior.

Consignaremos, por 1ltimo, en apoyo de los anestésicos para las
operaciones, que la estadistica habla en favor de los mismos en cuanto
al resultado de aquellas, por salvarse mayor nimero de operados]des~
pues del descubrimiento de los anestésicos que antes; habiéndose ob -
servado, concretdndonos & las amputaciones de muslo, que la pérdida
que antes era de un tercio y hasta de la mitad, se ha reducido en el
dia & un cuarto, de modo que la mortandad que antes era de 36 cuan—
do menos, se halla hoy representada por el 25 por 100.

Los tocélogos no podian permanecer indiferentes y apiticos ante un
descubrimiento tan notable y que forma época, cual es la de los anes-
tésicos; ellos, pues, representados por el ilustre Simpson, que fué el
primero que us6 dicho medio en obstetricia, rindieron tambien home -
naje & un agente medicinal destinado 4 enjugar raudales de ligrimas 4
la mujer desvalida. Si ellos han reclamado de los anestésicos la parte
que les corresponde, es porque tambien presencian 4 menudo esas es-
cenas de dolor que desgarran el corazon . y porque deben tambien lu-
char & brazo partido con los descarrios de la naturaleza que tantas vic-
timas cuesta 4 la humanidad. Pero es necesario convenir en que los
toclogos encuentran en su marcha profundas vallas que no les es dado
transponer, ciertos limites que deben respetar, y cierto circulo de que
no pueden salir. Estas vallas, estos limites, este circulo, se encuentran
representados por aquellas fatidicas palabras de la Biblia: Paries filios in
dolore. | Terrible anatema fulminado sobre la cabeza de ese sér tan dé-
bil cémo bello, que por la misma razoa de que es débil ybello, ocupa
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un lugar preferente en nuestro corazon, pues no cabe concebir un
alma sensible, sin que admire y proteja la belleza y la debilidad. ¢De-
bemos , empero, respelar de un modo servil y fanitico ese anatema
fulminado contra la desvalida mujer? No, y mil veces no. La palabra
divina es infalible, es irrevocable, es imperecedera; pero no se opone
i que la ciencia busque un paliativo para los dolores de la mujer, como
no se opone tampoco 4 que haga todos los esfuerzos imaginables para
prevenir, curar ¢ paliar las enfermedades que han sido, son y serdn
patrimonio de la triste humanidad, desde que fueron lanzados sus pa-
dres del paraiso terrenal, por no haber acatado los preceptos del Gria-
dor. La obstetricia, por otra parte, no tiene la arrogante y loca pre-
tension de borrar los dolores del cuadro de fendmenos que acompanan
al parto; tiene tan solo la humilde aspiracion de rebajar las tintas i
esos dolores, que representan siempre algo de tétrico y sombrio; no
pretende, finalmente, mas que tender & la mujer una mano bienhe-

chora, y asegurarla, que en caso de ser impotente la naturaleza para
la terminacion del parto y de tener que reclamar los auxilios del arte,
el eficaz anestésico facilitard sus operaciones. Y con efecto, la indica -
cion de los anestésicos en tocologia, es doble: 1. rebajar el dolor:
2.2 relajar el tejido muscular de Ja matriz.

No hay la menor duda en que al pasar del terreno de la medicina
operatoria al de la obstetricia acrecen los inconvenientes y dificullades
para el uso de los anestésicos, pues asi como en aquella basta hacerse
cargo de las circunstancias del enfermo y del cardcter de la operacion,
debemos en ésta caleular los efectos que pueden producir sobre las con-
tracciones de la matriz, no menos que la duracion probable del parto,
época y duracion de la aplicacion de los vapores, estado puerpeml que
ha de sobrevenir, y finalmente, el producto de la concepcion proximo
a aparecer.

Tocante 4 los dolores y contracciones de la matriz, diremos, que si
bien se ha convenido en obstetricia reputar cémo sinénimas las pala-
bras dolor y contraccion, son, no obstante, fenémenos distintos , si
bien enlazados casi siempre entre si. Recordemos ademés la marcha de
la cloroformizacion, y observaremos que existe en ella cierto periodo,
en el cual desaparece la sensibilidad animal, pero estin todavia en su
vigor las contraceiones uterinas en las parturientes; adelantando, em-
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pero, dicho acto, se-debilitan hasta desaparecer dichas contracciones !
y la matriz se relaja de una manera mas 6 menos completa ; de donde
resulta la posibilidad de suprimir los dolores, sin debilitar las contrac-
ciones, conservando tambien toda su fuerza las del diafragma y de los
musculos abdominales, y debilitindose, segun Dubois, la resistencia
que naluralmente ofrecen los masculos del periné. Se cuenta de algu-
nas mujeres tan afortunadas, que han parido durante el suefio eloro-
formico, y que tan solo han despertado 4 los lloros de sus hijos. Veri-
ficase, en este punto, un fenémeno digno de observacion, v es, que
existen dos circunstancias en virtud de las cuales puede producirse muy
pronto la relajacion sin necesidad de que sea exagerada Ja inhalacion
de los vapores anestésicos, las cuales son, la extraordinaria susceptibi-
lidad de la parturiente, fenémeno muy natural, y la aplicacion prema-
tura de dichos vapores, 6 sea, cuando las contracciones no se han es-
tablecido de una manera completa, de lo que resulta que se amorti -
guan mas pronlo, porque el anestésico les ha cortado, digamoslo asi,
el vuelo.

Por 1o que toca a la duracion probable del parto y al modo de ob-
tener el suerio anestésico, diremes, que se exige mucha prudencia en
la aplicacion de los vapores, debiendo verificarlo & intervalos mas 6
menos largos, y con mayor 6 menor frecuencia, segun las circunstan-
cias; pues casi es supérfluo advertiv que durando un parto cierto ni-
mero de horas, de ningun modo debemos tener sumergidas por todo
este Liempo 4 las parturientes en el sueio anestésico, y si Gnicamente
4 intervalos. "

Tocante al estado de la madre y de la criatura, nada de particular
ocurre ; al contrario, se asegura por muchos autores, que las mujeres
que han sido cloroformizadas, no experimentan despues del parto, aquel
cansaneio y quebrantamiento que sufre la mayorfa de ellas, y hasta con
la ventaja de ser reemplazado el sueiio anestésico por otro natural y
reparador de una & dos horas: no ofreciendo tampoco mayor gravedal
el estado puerperal . que ¢l que ofrece de comun. ¢lnferiremos de los
datos que acaban de consignarse en favor del sueiio anestésico en ohs-
tetricia. que estarnos autoricados para apelar &€l en lodas las miujes
res y en loda clase de partus? Cierlamente que no. Si se trala de una
mujer sana y robusta, y de un parto de una duracion regularg?; con
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dolores moderados, creemos oficioso y hasta quizis perjudicial apelar
4 los anestésicos, pues & mas de no evitar sufrimientos grandes & las
parturientes, las expondriamos 4 algunos de los inconvenientes de la
cloroformizacion. Pero si la mujer que estd de parto, es muy nerviosa
y débil, y se encuentra rendida ya de fatiga, por la excesiva duracion
del mismo y por la intensidad de los dolores, en este caso debemos sin
titubear, acudir 4 los anestésicos, seguros de que han de calmar extraor-
dinariamente los sufrimientos, y de que la paciente nos lo agradeceri.
Con esto, sin embargo, no se dice todo; es preciso que fijemos mas
la cuestion. La tocologia nos enseiia, que en todo parto existen tres
clases de dolores, llamados los primeros precursores 6 preparantes,
los segundos dilatantes ¢ concuasantes, y los terceros expulsivos. Aho-
ra bien, gemplearemos indistintamente los anestésicos en estas tres
clases de dolores, 6 en estos tres perfodos del parto? De ninguna ma-
nera : los primeros y los terceros deben respetarse; aquellos, porque
en razon de su poca intensidad apenas molestan; y éstos, porque te-
niendo el cardcter de expulsivos, no pueden ser detenidos en su mar~
cha, sin retardar la terminacion del parto. Los unicos, pues, eun que
nos valdremos del suefio anestésico, son los segundos 6 dilatantes,
cuando existan las circunstancias de hallarse la mujer débil y fatigada
y ser el parto muy tardo y acompafiado de fuertes dolores, segun di-
jimos hace poco.

La segunda indicacion de los anestésicos en obstelricia se concibe
perfectamente, si recordamos uno de los fendmenos fisiologicos del .
suefio anestésico que se refiere 4 la matriz, y del cual hemos hablado
ya al ocuparnos de las contracciones de la misma en dicho estado. Nos
veferimos 4 la relajacion de dicho ¢rgano, que sucede & las contraceio-
nes. En efecto, cuando hay necesidad de operar en el interior del ate-
ro, ya para aplicar el forceps 6 la palanca, ya para practicar la version,
6 Ta craneotomia ¢ la embriotomia, es excusado decir, que la relaja-
cion producida por los anestésicos , facilita extraordinaviamente las men-
cionadas operaciones. Algunos se oponen 4 la cloroformizacion para la
aplicacion del forceps, temiendo que se lastimen las partes blandas y
se pellizque la membrana mucosa de la matriz, por no poder adverti
este accidente la insensibilidad de la mujer. Introdtzcase y extriigase
el forceps, segun las reglas del arte, y podemos quedar tranquilos.



