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Mordacho w~~La _misica es divina concordanc;a - R
. Deste mundo inferior y del angélico; B
Todo cuanto hay en todo todo esmtisica:
" Musica el hombre, el cielo, el'sol, 1a Euna, -
Los planetas, los signos, las estrellas;
Misica la _h_ermosura de las cosas:
Ut sol- {a sol re‘mi fa sol re ut,

Entre las. ceremomas burlescas_de la. Edad Medla cuyo postrer recuerdo es 1a macébrica escena
ya descrita; figura la llamada Fiesta de los Locos. Celebrabase durante la Epifanfa y en una iglesia
dondé un tropel de jbvenés. vestidos de sacerdotes; de mujeres y de animales consagraban un obispo
de los Jocos, al qué paseaban después en procesién por la ciudad, Para mayor regocijo decfase una misa
grotesca, donde el capellin mayor exclamaba: Monsefior obzsf)o os desea desde el domingo un dolor de
- higado y una cesta de perdongs y miicha sarna. Las danzas, animadas por canciones,obscenas, acababan

de hacer grotesco-cl espectdculo. A todo esto lesalfares servian de mesa para comer v beber los circuns-
tantes, quemandose en el altar zapatos viejos en lugar de incienso, Acababa todo con una carrera des-
enfrenada por la cindad en carricoches, desde dondz se aullaba, se insultaba a los transeuntes y se les
arrojaba lodo, Estas fiestas, que tantas analogias gnardan con tas Saturnales romanas, fueron ya prohx—
bidas por el Condilio de Toledo de 633. En Francia lanzé la misma prohibicién el rey Eudes, sin conseguir
gran cosa con ella, pues en realidad la fiesta de los locos no desaparecié hasta el siglo xvi. Nefaltaban,
por raro qué parezca, doctores apologistas de tan extranas diversiones: ¢Nuestros mayorcs——deaauno
" de ellos—fueron personassantas y puras y.sin embargo celebraban la fiesta delos Jocos. ;Por qué nola’
hemos de celebrar nosotros? Tedos tenemos cierta veng de locura, que necesita desahogarse; yno valé
més que fermente en el templo y a presencia del Altisimo que dentro de las'casas?» El gusto moderno .
ha acabado con tales farsas, cuyo 1ltimo y recéndito eco he escuchado en los patios y cocinas de algin
manicomic hace ya muchos afios y del que sélo el recuerdo me estremece. Aun curtido en escenas
de vesania por quince afios de vivir entre éllos,, nada me horripila tanto como la alegria bulliciosa de
un asilo de dementes, Uno cree asistir al espeluznante banguete descrlto por E. Poe en el manicomio
suelto donde los locos han encerrado a los guardianes. u '
 El desentace de la comedia, bien tramado como todos los de Lope; bien poco deja para la curiosidad
del alienista. Resucita, cuando menos se piensa, el principe Reinero muerte a estocadas por Floriano y
acloptandﬂ entonces la figura de un caballero que visita el hospital. Como por una feliz casualidad le
acompaiia como criado el intiel Leonato que robé y despojd a la pobre Erifila; se hallaun facil arreglo
casdndole con Laida la ctiada de Fedra. Esta se queda compuesta y sin su novio Floriano, que sanado
como por ensalmo de su locura se desposa con Erifila, El principe, generoso y magnannimo, no <cn-
siente sin emba.rgo que Fedra permanezcd desairada y hace que Valerio se casecon ella, a lo- que'accede
el galdn al enterarse que fué fingida su locura. Se conciertan, pues, tres bodas apadrmandolas al pnn-
cipe Remero y termina por boca de FoZrlano conr la frase sacramental:
Aqui, Senado, se acaba . . . : .
-El hospital de los locos, = - : .

Y yanome resta mé4s, como humilde expositor y menguado crmco que pedlr ami vez la indulgen- -

.cia de este docto senado, que harta me ha concedido ya-al escuchar atento este bosquejo al que sé]o .
;)udo Ilevarme mi ane;a aficién a_ la freniatria y ala hxstorla 4 ‘
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Un nuevo proced;mlento de parto metod:camente forzado

Docron F. PROUBASTA

- Académ{co de nimero

Los partos eno;osos (tedwus labom' de los ingleses) st blen son conducidos en su mayorfa a 2 buen -
término (nicamente empleando asepsis y paczenc:la existen, sin embargo,ralgunos casos en que por
agotamiento de las fuerzas de'la enferma o por iniciarse una mfeccxon amniética, el intervenir, poniendo
un término al parto se impone, - .
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Para estos casos, aunque reconociendo que por extensxén se pueda aplicar a  otras modahdades
de dxstocxa he ideado un procedimiento de parto meétédicamente forzado, cuyas. caracteristicas son,
no necesitar el empleo de} cloroformo y bastar dos dedos de'cada mano; como mdximum, para su rea:
lizacién.

He dicho-que yo practlco Ta dilatacién del cuello uterino sin cioroformo mas para poderlo realizar
asi, precisa que la dilatacién del cuello uterino no sea dolorosa y es precisamente en este momento del
parto cuando los dolores son mds agudos ¥ mdés intolerables. Perc conviene distinguir y analizar en qué
cantidad de-dolor interviene la dilatacion del cuello, pues en este perfodo hay otros elementos que
. pueden aportar una mayor proporcion. Un eminente maestro francés dijo un dia: el cuello uterino,
hallandose en estado de vacuidad la matriz, es poco sensible, pues se le puede pinchar con pinza‘erina,
hacer descender la matriz y encargar a la misma enferma que aguante la pinza y con ella la matriz
descendida, sin despertar grandes dolores; - pero durante el embarazo, bien sea por una mayor irrigacién
_ sanguinea, bien por modificacién en la textura de los nervios, éstos adquieren tna mayor sensibi-
lidad, la que’es causa de la agudeza de los dolores en’ el perfodo de dilatacitn durante el parto. Tales
ideas, oidas por mi hace ya bastantes afios, aun perduran’en ia ciencia,y el no creer en ¢l dolor provo-

. cado por el cuenc uterino es una here;:a gue yo comienzo a profesar €on perdén de la ciencia tradi-
cional.

I.a primera vez que comenzaron a claudicar mis creencias, fué al ser Hamado para ‘asistir' a una
partunente con infeccién amniética, fisiometria, feto muerto y con una dilatacién del cuello uterino”
escasa. Estaba la cabeza tan encajada, que las ganas me vinieron de intervenir, acabando la dilatacién
con los dedos y aplicando tuego ¢l férceps. Convertido el deseo en intento, noté con asombro que al
practicar la dilatacién digital en el intervalo de los dolores, la parturiente no daba sefiales de sufrimiento,
no obstante de actuar con ta’l energfa, que con extrema rapldez fué dllatado el cuello utering y extraido
el feto.

"~ En otros cinco casos he pract:cado la dzlatacxon del cuello uterino prescindiendo de la anestesia
‘general con igual resultado; con perfecta tolerancia por ‘parte de 1a enferma, Inmdtil decir .que durante
el dolor, durante la contraccién, las parturientes se han quejado mis de lo regular, en la creencia de que
era'yo quien motivaba el suframxento pero precisamente en estos mstantes de} aba de ejercer tracczones
~por miedo a los desgarros,

_ Si1a dilatacién del cuello utermo es. poco dolerosa, se puede atrxbtur a otras causas la agudeza
de los dolores durante el periodo de dilatacién? Estudiemos el hecho.

Cuando'se examina el fondo de la pelvis femenina, queda uno asombrado’ de la vmienma que la
~cabeza del feto ha de ejercer para forzar la aponenrosis pelviana y colocarse dentro del gran espacio
celular peiwano aponeurosis pelviana reforzada por fibras lisas pmcedentes de las visceras contiguas
-y por las vainas vasculares de las ramas de la hlpogastrica debiendo hdcer especial- mencién de la
vaina atlantoideo umbilical. El violentar tal ‘aponeurosis seria imposible; si no existiera un punto débil,
de menor resistencia, constituido por el espacio de Douglas, que es por donde fatalmente ha de comenzar
‘la cabeza a ejercer su accién dilatadora, abriendo el angulo formado por los hgamentos utero~sacrcs
reblandecidos durante el embarazo. :

Estos-datos nos explican, o por 1o menos as{lo entiendo yo, ¢l por que de que en mujeres con fuerte
aponeurosxs pelviana y ligamentositero-sacros potentes, una cabeza fetal no-puedad encajar, sobre todo
si se presénta en D. P., aun siendo normales los didmetros de la pelvis, y nos aclararan también, conti-
nuando su analisis, como el dolor, enel periodo de dilatacion, puede tener su ongen en otros sitios que
el del cuello uterino, ‘

El ligamento dtero-sacro no es un ligamento que simplemente vay‘a del sacro a Ia matnz sino
que al llegar a ésta se continda por los lados uniéndola conla vejiga y més adelante afianzado la vejiga
. al pubis. Los ligamentos iitero-sacros forman, por tanto, un aniilo alrededor de las visceras contenidas
en la baja pelvis, anillo que-debe distenderse hasta ponerse en contacto con las paredes de la pelvis.
Ahora bien: estos ligamentos, si no poseen gran' cantidad de vasos como en un tiempo se creys,
tienen nervios importantes; por los ligamentos ttero-sacros pasan las ramas nerviosas viscerales que
‘van a constituir el plexogenital y otras procedentes del simpético pelviano; la dilatacion de este
ligamento, tan ricamento inervado; puede ocasionar tantos dolores; que hagan innecesaria la suma de
los procedentes del cuello uterino para que el perfodo de dilatacién sea muy dolorosa. .

Seria curioso poder averiguar si las parturientes que tienen el privilegio de no sufrir en el perfodo
de dilatacién, depende tal circunstancia de no tener ligamentos Gtero-sacros, siendo substituidos por sus
expansiones Gtero-ilfacas, La falta de dichos ligamentos es, sin embargo rara; en muchos cadiveres por
nosotros examinados, sélo la hemos encontrado completa,.o sea de los dos ligamentos, una sola vez.

.. Sea de ello lo 'que fuere, puedo, si, asegurar, que en mujeres que Hevaban muchas horas de parto
la dﬂataczén digital del cuelle de la matriz fué casi indolora.

 Pero si el cuello uterino tlene escasa sensibilidad, en cambio la vulva la tiene excesiva, y para

- -
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procecier a la dilatacion del cueﬂo uterino sin anestesla ‘es condicién precisa que Jas melestzas que
fa vulva reciba, sean perfectameénte tolerables, Por estas solas consideraciones, quedan Lxclmdos de
Vpader ser utilizados los pmceénmxentos de Harrison y Bonnaire, quc necesatan la mtméuccon deunay
dos manos en la vagina, “

© Para’ explicaros el. procedlmlento por mi. seguldo serd mejor gque me refzera al caso de los seis en
- que he intervenido em; que mi actuacin fué més completa.

Se trataba deuna joven, bailaring de profesion, en la que actuando en dos veces sucesivas y du—
rante los reconocimientos, habia logrado, estando el cuello borrado, pero no dilatado -el orificio ex-
terno, penetrar primero con el dedo indice cual si-fuera un punzén, dentro del cuello uterino;yen una
" segunda ocasion, lograr una chlatacxén de d.os cent:metros ejerciendo con dicho dedo un masaje
excéntrico. =

Con tal dilatacién, aun iograda por medio de artificio, fué decidido cl terminar el parto,

La parturiente fue colocada al borde de la cama en posicién dorso-sacra, sosteniendo dos personas
las piernas; otro individuo hacia presién sobre el fondo de la matriz para obiigar a la cabeza fetal a
descender lo mas posible. Colocado entre las piernas de la parturiente y sentado en una silla baja,
introduje el dedo indice de 1a mano izquierda dentro de la vagina y con él cogi eficazmente el cuello
uterino, para lo cual meti toda la extremidad de dicho dedo, esto es; todo lo que comprende la falan-
geta. Una vez esto logrado, tiré fuertemente del -cuello uterino hacia delante y abajo, para facilitar

*la introduccién dél otro indice, el de la mano derecha, que hice pasar, cruzéndolo, por encima del de la
mano izquierda ya introducido. La introduccitn del segundo indice tiene sus dificultades, que se sol- .

" ventan con s6lo aguardar que se presente una contraccién uterina; pues el cuello uterino, estirado
por ¢l primer dedo indice, foima, al contraerse 1a’ matriz, un canal rigido facil de hallar y de insinuar
eirél, ¢l segundo dedo, Ya introducidoslos dos indices crwados y ejerciendo con ellos traccciones en el
sentxdo dela flexion, duranteel intervalo de las contracciones, fatigué y cansé el.cuello uterino hasta
lograr una dilatacion suficiente para introducir un tercer dedo, el medio de la mano izquierda, Después
de practicar traceiones y obtener vna nueva y mayor dilatacion, hube de reposar, pues el periné de la
parturiente, por aceion refleja, compri:ma' s dedos cop tal fuerza contra ¢} pubis, que hube de darles
unos momentos de descanso, pues ni los bafios de agua caliente eran suficientes para desentumecerlos,

Reanudada la intervencién, introduje un cuarto dedo. Con cuatro dedos, adosados dos a ‘dos,
o separados como las ramas de un-dilatador deBossi, logréque el cuello fuera-totalmente dilatable.
Pigo dilatable y no dllatado pues parala dilatamén completa precisa un- descenso de la cabeza mayor

- que el existente en mi caso. -

Como las. contracciones uterinas eram 'cada vez més espacxadas decidf terminar dei parto con .
una aplicacién de férceps, satiendo un feto vivo, vatén y sin sefial ninguna de violencia,

Examinado el aparato genital con valvas; habla un pequefio desgarro oblicuo en el cugllo uterino
y otro de la mucosa valvar, de tan poca importancia que 10 necesitaron sutura.

4 Como para lograr la dilatacién actidan los dedos en el sentido de su flexién y cruzados lo ctial
recuerda el vuelo de la mariposa, llamo a mi modo de actuar procedimienio de la mariposa.

He citado preferentemente este caso, por ser la parturiente joven, robusta, atlética, de vulva
estrecha, vagina larga, en la que hubo de lograrse todo por medios artificiales, representande -por tanto,
el maximum de dificultades dentro de una construecién anatémica fo patologica.

Dicho proceder lo he tsado en casos de inercia primitiva en los que pot el estado de la enferma
o por infeccién amniética era, urgente la terminacion del parto. Cabe, evxdentemente utilizarlo para
cumphr otras md;cacwnes - ) . : :

Sesién del 25 de noviembre de "1_9‘16;".-

: PRESIDE’NCIA: Docrox CARUL_LA L

Un precursor de Ia higtene mdustrial

Bernardmo Ramamm S

SI en alguna ciencia tiene aplicacxén el famoso N @}nl novim sub sole es en Med1c1na donde: no hay
idea bella y fecunda que deje de’ contar remotos otigenes, Lo que miés nuevo yongmai pa.rece esa



