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Exevo. £ I, Seson

El siglo xix tan feeundo en toda clase de descubri-
mientos cuenta entre los mismos uno que por si solo serd sii-
ficiente para_eternizarlo. El vapor, la folografia, la. telegrafia
cléetrica, lijas de nuestros dias son descubrimientos que cor-
ren de boca. en boca, que conocen las personas menos ius-
truidas, pues su aplicacion ha sido tan estendida, que hasta
en las necesidades domésticas se han introducido. La ancs-
tesia, esta conquista médica igual en importancia & las men-
cionadas, quizissuperior & alguna, solo ha pasado al dominio
de ciertas personas, que, 6 bicn pertencoen al mundo médico,
6 bien  la claso masilustrada. Como no habia de ser asit La
anestesia 1o sirve para destruir al género humano ni para
alagar sus pasiones, ni para aumen'ar sus riquezas. su obje-
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to es mas benéfico, su fin mas santo al mismo- liemps que
mucho mas modesto-

Desile los tiempos mas remotos. la abolicion del dolor hia

Hlamado la atencion de los médicos, tanto preocupaba este
accidente su dnimo. Sin embar go, los siglos b
fuerzos do los sibios se multiplican yno se encueatra el anhe-
Indo medio. Divinum estopus sedaredolorem escribe elan-
ciano de Coos 400 aiios antes deJesucristo, y Velpeauen el si-
aloxix despucs de pasaren revista todos los medios propucstos
concluye: Bviler la douleur dans les operations est une
chimérequ’ iln’ est pas permis de poursuivre auyourd:
hui: instrument tranchant et douleur en medecine opera-
tore, sont dews mols qui ne se presentent poinl L un
sans I autre d 1 esprit des malades et dont il faut
necessairment admelre I assotiatione. Pronto ¢l profesor
de la eseucla de Paris debia piblicamente retractarse de esta
proposicion, pronto debia ser uno de los primeros que confr
miran lo contrario.
Y no so erea, Exmo. Sr... quefuesen pocos los medios ten-
tados. Plinio y Dioscorides ya nos recomiendan el zumo de
bayas de la mandrigora: los escritores de la edad media
n0s hablan de naredticos, brebajes preparados con plantas es-
tupefacientes ; Teodorico, de los vapores del opio, lechuga
virosa, estramonio y otras solandceas ; mas modernamente del
opio en fuertes désis, de la compresion, del fiio, de Ta embria.
uez alcoholica, de la del haschish, del magnetismo animal,
10s ctiestan otros 6 cirujanos potentosos hechos, al-
unos refer uridad que llegan & parecer
6 cuando menos mal observados. Todo era inttil, hasta los
esperimentos que Davy verifie con el protoxido de azoe y ol
gases de accion mas 6 menos enérgica.
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Mas cuando los dnimos estaban mas desalentados, cuando

s habia_abandonado el tado por tener su logro como una
quimara, de improviso se resuelve del modo mas completo

el espinoso y dificil problema, y se resuclve del modo mas sa-

tisfactorio llegando desde el primer momento & la perfecci
s icter que como olros varios distingue la con-
quista de Jakson y Morton de todos losdemas descub
Lejos de la Europa, de estecentro de Ja civi
sy dirtes, donde se resuclyen las cue:
portantes y vitales, y donde eada dia el genio humano vaacre-
ditando lo que puede, en un rincon del nuevo mundo, en lu
cindad de Boston es donde ve Ta luz este descubrimientento
el afo 46 de nuestro siglo. Mas eosa tan importante parala
medicita y parala humanidad, craimposible quedra estancaia
enun puebloque por olra parle tiene el caricter de publicista,
asi que, pronto la naticia pasa ¢l Allintico, yal momento en In-
laterra gorminala semillaque importada de Américase desar-
yolla, erece y fructifica en elantiguo continente. Al ano foda la
Europa ha probado la ancstesia, los esfuzrzos de los médicos
. yel éter sulfirico, primer cuerpo
en el que se deseubrio la propicdal aneslesiante, s estudia
do cuidadosamante dando lugar & Taminosos cseritos y comu-
nicaciones. El afan de los e
be deste solo cuerpo, por analogia sc examina.
Tos demas éteres, y & muy poco tiempo Simpson, profesor de.
Edimburgo. publica los ensayos practicados: en el cloroformo
que son dvidamente acogidos destronando por sus brillaotes
cualidades & los Gteres y & los demas cuerpos que se habian
propuesio. Sucesivamente se han encontrado idénticas. pro-
‘piedades en olros muchos compuestos, pero los mas admitidos,
0y cloroformo

n

pleta, car

lientos.

zacion de las

maslaudable

perimentadores no se circunseri-
accion de

¥ que sirven esclusivanente son el éler sulf
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la ancstesia general y el ficor delos Holandeses y el éter
cloridrico clorado para la local. Esta dliima es una adquisicion
inuy reciente, 1o resullados que hasta ahora ba producido son
s, las esperanzas muchas, y si estas llegan d realizarse
se habrd dado un paso inmenso.

No deja de ser notable la vapidez con que se han estudia-
do estos agentes llegando de golpe & su mayor apogeo, ape-
nas hace diezafios quese ensayaron por primera vez, y ya se
conocen todas las partienlaridades de su administracion, sus
efectos fisioldgicos y patolgicos, sus contraindicaciones y las
wilidades que pueden prestar. Al reves o otros varios deseu-
brimientos que han costado 4 la humanidad numerosas vic
mas, la.anestesia inaugura su carrerasolo con viclorias, y si al
cabo do algun tiempo su horizonte se nubla con algun caso
vaciado, no se debe esto  la accion del éter 6 cloroformo
en i misma, sino i la impericia do las personas que los pro-
pinan. En todos los medios terapéuticos, particularmente en
los masactivos, sucede lo propio. Nadic negard que la sangria
el opio, el emético, la quina y otros, son recursos preciosos.
que colocados en hibiles manos producen efectos los mas bri-
llantes, pero administrense incautamente, y 1o que ayer eran
satisfactorios resultadss, mafiana serdn funestosaccidentes. Lo
‘mismo sucede con los anestésicos, solo que como su accion s
mas intensa, como puede decirse que jucgan con la vida, Ta
impericia 6 el mas love descuido ocasionan un vesultado toda
mas deplorable.

No nos detendremos en esponer el cuadro que presenta la
accion de los anestésicos, porque no s de nuestro propésito, ni
nos ocuparemos del modo diferente como se han dividido Tos
periodos do I anestesia segun se hayan tomado en cuenta, 6
el aspeeto bajo el cual se hayan mirado. Solo nos contentare-




‘mos con decir que los fisidlogos, fjindose en las modificacio-
nes esperimentadas por los centros nerviosos, dividen la anes
tesia en cuatro periodos. En el primero el eterismo solo afecl
Tos Iobulos cerebrales y el cerehelo, en el segundo la protube~
rancia anular, este se conoce tambien con el nombre de pe-
viodo quirirjico, en el tercero la médula cspinal, y finalmente
en el cuarto el bulbo, momento terrible en que la vida se ha-
lla en cl mas inminente peligeo en razon de que: desaparecen
Tos movimientos respiratorios. En sentir de los. précticos los
periodos son tres, exalacion de la sensibilidad , disminucion
dela facultad de sentir ¢ inmovilidad completa. No ha faltado
quien ha tratado de conciliar los dos métodos, y para eso han
recorocido dos periolos; uno llamado de elerismo animal que
se divide en tres tiempos, escilacion general, supresion de la
sensibilidad y de la inteligencia y abolicion de los mo
tos voluntarios y reflcjos, ¢l olro, 6 clerismo orgnico, coni-
prende igualimente tres grados, disminucion del calor ani-
mal, supresion de los movimientos respiratorios y dé la he-
matosis y paralisis del corazon. Tndiferente del fodo es adop-
tar esta 6 la otra division, bajo distintos aspectos todas sirven,
todas lenan su objeto. Mas 1o que debemos tener presente son

aciones que sufre el organismo en cada uno delos
hasta que punto- debemos. proseguir
en la aneslesia y en que punto debemos delenernos, parano
poner en graye riesgola existencia del enfermo. Si siempr
lubiera eso tenido presente, se hubieran ahorrado las pocas
s que por otra parte van unidas al descubrimicnto de
la anestesia y destruido del todo los infundados recelos que

mien.

o
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s medicamentos 4 muchisimos pré

inspiran i
dej que les, nos

separan del objeto de la presente memoria y fjémonos en el
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influjo de dichos agentes, en la utilidad que de los mismos ha
reportado I medicina, y para poder limitar mejor los resul-
tados, iremos sucesivamente considerando- su accion primero
en la_cirujin, luego en la obstetricia, en la medicina interna,
¥ por fin en la fisiologia.

Si Ta Tigadura de los vasos, este atresimiento quirdrgico
vestaurado por Ambrosio Pareo, muds completamente Ia faz
de muchisimas operaciones ; la anestesia bien podemos decir
que ha heeho ofro tanto. Lievada & cabo la primera, el cie
rujano ya 1o debid armar su diestra con la incandecente cu~
chilla despucs de las amputaciones, ¢l temor del paciente, T
muerte por hemorrigias, la timidez del cirujano para empren-
der muchas operaciones, quedaron solventadas, destruidas;
Tos ayes del paciente, los moyimientos desordenados, la
muerte por dolor no se conocen desde I introduccion de
sbigunda. Efectivamente, que cuadro tan diferente nopresen-
s largas y dolorosas operaciones cuyo solo nom-
bre ya imponiay aterrorizaba & los infelices que debian su-
frivla, practicada sin el auxilio e los anestésicos 6 al conty
vio. Kl temor ya no se pinta en la cara del operado, préstase
gustoso & las manipulaciones deloperador, de nada sirven
los ayudantes que en otras
mente, las imprecaciones , los gritos, los lamentos ya no
nuevan en los hospitales 6 anfitealros quirirgicos, y muchas
veces i la seccion de un nervio 6 durante la diseccion mas
minuciosa una sonrisa enireabre los libios del enfermo! La
hemorrigia mata, tambien mata el dolor ha dicho Dupuytren.
No pocos casos cuenta la ciencia que Io- comprueban. Un
enfermo muere en brazos de Desault con solo pasarle este
cirujano la uiia por el periné remedando Ta talla. Otro mue~
e en el momento en que Cazenave le introducia l caleter

o sujetan violenta-




para clectuarle igual operacion. Sarcome, dice que el dolor e
madre de la_inflamacion. Delpech , sienta como. principio
que una operacion no puede pasar de tres cuartos de hora.

El efecto que producen los ancslésicos en las operacioncs
se deja sentir, notan solo en elmomento preciso de verificarlas,
ino que persiste mucho tiompo despues. Los accidentes ner-
josos, las convulsiones, ¢l delirio traumilico, ¢l estupor ¥
algunas veces el tétano, son casi siempre_consecuencias -
timamente relacionadas eon la profunda sacudida. provocada
en el seno de la cconomia. por el esceso del dolor. Estos
contratiempos se. conjuran con la. anestesia, aunque vueltos
en i del suefio. bienhechor que tantos dolores les evita, el
cafermo queda sumido en cierta calma, la reaccion es lenta y
moderada, la inflamacion no tan viva, y el sistema nervioso
1o levanta Ia cabeza, evitindonos asi las tristes sejuelas que
mas arriba hemos enumerado.

La utilidad que estos agentes han reportado i la cirujia,
ademas de las razones que llevamos espuestas, la probamos
isgualmente con cifras. La mortalidad disminuye desde que se
conacen, y sino oigamos lo que escribe Simpson al comparar
Ta de la amputacion del muslo, segun se lleve & cabo 6 no
con I anest <Hay pocas operaciones, & puede que
ningunaotra en Ta cirujia.ordinaria y racional, que oca-
+sionen resultados masfunestos que la amputacion del muslo.
2L triste conseeuencia de las estadisticas hospitalarias, se-
+gun Syme, es que la. mortalidad media no haja de un 60
»iun 70 por 100, 6 en otros términos que de cada dos
»operados muere mas de uno. En 987 amputaciones de mus-
+lo reunidas por Philips 435 torminaron por la muerte . es
sdecir, 4% por 100. Reasumiendo, dice Curling, l euadro d
»Tas amputaciones practicadas desde 1837 al 1843 enlos hos-
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spitales de Lndres, se encuentran 154 casos de amputa-
scion del muslo y de la_pierna de los que muricron 33, la
sproporcion es de 41 por 100 En los hospitales de Paris
»en 201 amputados de muslo Malgaigne ha encontrado 126
smuertos. En la enfermeria de Edimburgo, hay 21 muerlos
>por 45, en Glascow 46 por 127. En mi propia estadis!
»cn 284 amputaciones del muslo practicadas en treinta hos
stales de Inglaterra, hay 107 muerto:
+ 145 amputados baja Ja influencia ctéren, 57 solamente su-
scumbieron, 1o que quiere decir que la amputacion del mus-
1o sin el auxilio del éter mata & In mitad 6 tercera parte de
»los operados, mientras que con el éler la mortalidad se red
sce i una cuarta parte.»

1Qué mas queremos para decidivnos en favor de la anes-
tesia! Estos heehosson concluyentes, las cifras exactas y au-
torizadas por hombres respetables, y sin embargo, la dismi-
nucion de 10s easos desgraciados no puede ser mas manifiesta.
Bouisson en su tratado de la anestesia confirma plenamente I
estadistica. de Simpson, 92 son las operaciones que presenta
este cirujano practicadas con el ausilio del dter 6 del clor
formo,  se encuentran solo cuatro casos desgraciados sin que
puedan atribuirse por olra parte & ninguna consecuencia (!4-
estos agentes. El resullado no puede ser tambien mas
factorio & pesar de conlarse entre las-operaciones seis ampu-
taciones dela pierna, dos dol muslo, una de Ch
del antchrazo y dos tallas.

Los anes

[

Al contrar

en mi

cuatro

‘05 s¢ han probado en casi todas las apera-
ciones quirdrgicas, y hablandy con sinceridad, en la magor
parte han producido henéfieos efectos, como hemos indicado
ba. en otras los: resultados no han sido tan_ felices,
Debemos contar enfee las primeras

i la operacion de I her-




icos dos ven -

niaestrangulada, reportando enesta de los anestés
izado el paciente, Ta- tacsis,
que antes 1o habia tenido resultado alguno, perniite Ia inro-

tajas. Muchas veces clorofor

duccion de I parte heriada, y si dehemos pasar sin rem:
dio i Ia operacion cruenta, logramos evitar los dolores que
0s la
velajacion delos misculos abdominales con 1o que facilitamos
mucho la operacion. La talla, esta opes
vor infunde por el dolor que Ie acompana, ya no inspira al
ciente tanta repugnancia desde que so han podido cvitar los
suftimicatos, Tas fracturas, Tas Tuxaciones, reportan grandes
ventajas de estos agentes, no solocuando recientes, sino cuan-
lo antiguas. Destruimos la resistencia museular, contratien-
o que inutiliza muchas reducciones, mayormente e arlicu-
Taciones mayores al cabo de algunos dias de 1a separacion de
las caras articulares. Por este medio se han logrado reducir
s de I artieulacion coxo-femoral qué so habian resistido 4
todas las manipulaciones, 1o niismo que las del codo, rofilla y
Hombros. Muchas olras operaciones poliamositar, comlas
que vequieren delieadas disecciones, s autoplastias, las lign-
duras delos vasos, la_estraceion de scoucsiros, Jas amputa~
ciones, resceciones y olros varios easos, pero serfamosdema-
siadolargos, y por ofra parte ficilmente podemos deducirlo de
1o que Hlevamos dicho.
Lios resullados no han sido tan satisfactorios e 1as opi-

siempre provocan movimicntos desordenados y lograt

n que fanto ter-

Faciones que se practican en los ojos. A primera vista paree

queTos anestésicos debian simplificar muchisimo estas oper:

s en razon de obtencr el operador por este medio wna
completa inmovilidad. Ma
as son dolorosas, o

por otra parte debemos recordat

cesitan el consurso

que esta s n

ape

deta volntad del enferima. y otras pucden fense malos resul-




tados en los movimicntos que i vecessobreyienen en el periodo
de eseitacion. Cuandola vision quede destruida, pueden usarse
con mucha ventaja y asi se ha hecho en la escision del estafi-
loma de la cornea, en la estirpacion del globo ocular, en Jag
que so practican en los parpados, cavidad orbitaria y miis-
culos del ojo. En Ia litotricia, en la escision de los polipos. de
las fosasnasales y de Ia faringe, en la estirpacion de las amig
dalas, estafilorrafia y_otras tampoco sehan aplicado con gran
ventaja, i pesar de haberse llevado & cabo muchas con su
ausilio sin mal resultado por otra parte. Estas con
nes movieron sin duda al profesor Bouisson i establecer cinc
grupos de op:
la eterizacion.=1.% En las operaciones muy corlas y poco
dolorosas, 2.° En Ias que exigen una activa. participacion de
parte del enfermo. 3. En las en que ¢l dolor sirve de guia al
cirujano. 4.° En las que conviene promover el dolors y 5. en
el e exiten prévias cuuses do estupor € inmovidad.

ideracio—

-aciones en las que, se hallaba conlraindica

No pod o mado
admitimos en buena hora que nose usen los ancstésicos n ope-
raciones cortas ypoco dolorosas, como en la puncion del hidvo-
cele, paracentosis, averturadeun abeeso: yanodeun modo tan
riguroso ¢ absoluto cn las que eigen participacion por parte
del enfermo, pues creemos que siempre y cuando este se ni
© & dejarse operar sin suinflujo, tio tendremosotro remedio
que clerizarle, supliendo nosotros. los movimientos. que. de-
bia cfectuar, 6 teniendo el cuidado de no procurar mas que
la disminucion de Ja sensibilidad dejando intacta la motili-
dad. No admitimos en modo alguno que el dolor puede servie
en muchas operaciones de guia al cirujano, este no. debe Lo-
ner otra que los conocimientos anatdmicos. Tampoco sabe-
mos cuales son las operaciones cuyo fin es el dolor, y las que.




van comprendidas en el quinto grupo son rarisimas y. solo
en casos de grandes heridas en la cabeza que sobreviene
ol estupor consiguiente d la compresion 6 comocion del e~
rebro.

Todo lo que Hloevamos dicho relativamente  la aplicacion.
de la anestesia 4 la cirujia, se refiere particularmente & los
adultos 6 ancianos, pero en los mifios la cuestion varia. total-
mente. No hay en este caso contraindicaciones, sea cual
fuere la edad, sea cual fuere la operacion el étex 6 el cloro-
formd son un preciosisimo recurso. En efecto, ze6mo sujetar
el globo del ojo en un nifio de pocos meses, para operarle. la
catarata 6 eémo lograrlo en muchas otras operaciones 6 me-
jor en todlas? Comodecidirnos por ofraparle i emprender
raciones muy dolorosas en séres tan débiles y de un sisten;
nervioso, que predominante & todos los demas conduce fi
cilmente & las convulsiones, delirios, trismus, ete.? Con la
anestesia, debidamente pr imos todos esos in-
convenientes, estando conformes con Guersant. cuando dice,
que si el cloroformo se rechazaba en las operaciones e los
adultos de i toda costa.

Pocos meses despues que el éter se habia aplicado  la ci
rujia, Simpson publics sus primeros ensayos en la obstel
cia. Hasta entonces solo el dolor patoligico habia fjado la
atencion de los médicos, desde aquel momento el fisiologico,
digamoslo asf, ocupd tambien 4 los mismos. No hay duda que
si-en unos casos se admite ¢l uso de tales agentes, por
misma razon 1o se pueden reusar en Jos otros, mucho mas
cuando la “esperiencia ha venido & comprobar que los do-
Toves uterinos cesaban al igual de los otros, y que el parto
o usaban el éle

pe-

icada, des

biera conservare en la cirujia infanti

seguia In s marcha que:cuando o s
o el eloroformo.
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Paiase fundadamente ereer desde un principio que tal
vez 1o resultados no serian tan felices como so habian logra-
do en las operaciones quirtirgicas, ya se conceh
que el dolor cesaria, pero mo se sabia si las contra
ulerinas esperimentarian algun estorbo, y si Ta funci
dria Jlevarse i cabo en razon de faltar la-cooperacion de los
miisculos abdominales sujetos & la voluntad. Los esperimen-
t0s de Simpson, Dubois, Chailly, Stolz y otros, disiparon com-
pletameute todas las dudas. Las contracciones  ulerinas con-
tinuaron como sin la anestesia, el feto fué espelido del mismo
modo, y como si existiera una estrecha simpatia con los miis-
culos abdominales, en ¢l llimo tiempo prestaron en la ma-
yor parte de casos su apoyo, notindose aun I ventaja. que
Tos del periné no oponian tanta resistencia por hall
jados.

Desie que se publicaron hechos tan satisfactorios, los
sayos se multiplicaron, y en Inglaterra casi se abusd do su
aplicacion. Faltaba sin embargo otra circunstancia muy im-
portante por cierto, faltaba saber qué influencia podian tener
los anestésicos sobre el producto de la concepeion, cuestion
que solo podia resolverse esperimentalmente. Desde un prinei-
pio vidse que el infante no padecia trastorno apreciable y pos-
teriormente una estadistica. bastante numerosa. ha venido
corroborar los primeros casos. En 450 partos terminados con
el cloroformo, Simpson presenta 149 nifios nacidos vivos y
e 540 Murphy no cuenta un solo caso desgraciado. El pucr-
perio sigue puntualmente lamisma marcha,  sucesivamente
se presentan todos los aceidentes, no sobreviene fenémeno
ieular, y hasta algunos pretenden haber notado que la
convalecencia es mas pronta y corta, las complicaciones mu-
cho mas raras, y estas cuando s prescalan menos graves.

e rel

part
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Mas & pesar de estas circunstancias tan favorables apli=
caremos, como lo hacen muchos comadrones ingleses, el clo-
voformo 6 cl éter en todos los casos? Los antecédentes 1o
pueden ser mejores para resolver esta_cuestion afirmativa-
mente, La madre , el nifio ningun contratiempo. esperimer
tan; evitanse, al contrario, dolores; evitanse accidentes
conseeutivos ; disminuye la convalecencias nosolros algo po-
demos contestar i estas consideraciones. Recordemos
quiera un momento que en el parto nataral , tnico del que
tratamos ahora, 1os dolores por lo regular no son muy vivos,
6 lo menos no pueden compararse con los que provocamos
con los instrumentos quirirgicos ; recordemos que se pro-
sentan 4 infervalos, teniendo una duracion variable en ver-
dad, pero llegando frecuentemente & algunas horas, ; Como
componernos en estos asos para administrar el éter 6 ¢l elo-
roformo? Si queremos evitar 4 la mujer todos los dolores, es
preciso anestesiarla desde ¢l primer momento , renovando
sucesivamente la accion & medida que cese. | Cuintas canti-
dades del agente anesiésico no deberemos emplear para lograr
nuestro objeto!; cantidad que de todos modos serd erecida,
 pesar de o procurar Ja insensibilidad sino cuando repitan
Tos dolores con vehemencia. ¢Seré prudente, pucs, esponernos
i las consecuencias de un medicamento tan activo que debe
adminisirarse en désis considerables , y tan solo para evita
o que la esperiencia ha demostrado no causaba graves re-
sultados ? Nosotros nos decidimos por la negativa , dejando
en pié un solo caso. Siempre y cuando la mujer fueso tan
susceptible, 6 su sistema nervioso tan impresionable que @
fos primeros dolores los suftimieatos fueran vivos y trasc
dentales hasta el punto de sobrevons
dentes que tanto micdo deben infundirnos, pod

tan si

i

alguno de esos acci-

i pasarse si




estos

escriipulo alguno i su administracion, para. evi
trastornos.

La cuestion varia totalmente. cuando’ tratamos do los
partos distésicos, venga entonces la anestesia, venga la in
sensibilidad, evitemos 4 la madre los dolores que nuesiras
maniobras puedan causarla. Cuintas utilidades no se han

reportado de su empleo en los casos de version , aplicacion
del firceps , cefalotripsia , sinfisiotomia , gasterotomia., clc.
No se crea sin embargo que los anestésicos se hayan admi
do de un modo general , pues se han hecho las s obj
. Se ha pretendido 1o

misma

ciones que hemos
mistno que en las operaciones qu
debia borrarse, pues con él sabi
mentos eran debidamente aplicados, 6 las maniobras bicn
ejecntadas , responderemos como enlonees : los dalos anal-
micos son los tinicos guias, yno. los dolores; esto
falta. e conocimientos, & cuando menos falta de pericia.
Hasta aqui solo hemos tratado de las numerosas aplica-
ciones de la anestesia @ la cirujia y i la obsletricia,
Visto que estas eran muchas y muy ventajosas, hasta el punto
de haber mudado la faz de no pocas opos
& oenparnos de sus aplicaciones . la medi
bien en esta parte estamos mas i obseuras. La analogia. tan
il en medicina , fué la qu
vias afecciones internas: Conociase el efecto de los anesté
cos , sabiase que la insensibilidad se borraba al mismo tiempo
que se procuraba la inmovilidad del sistema nuscular. Mu-
chas enferme v en las que 1os trastornos de Ia prime-
1, 6 una viciosa dircecion de la segunda, constituyen toda
swesencia, yen unas y en olras traise naturalmente de en-

sayar eslos agenles.

puesto mas artiba

rgicas, que ¢l dolorno
el comadron si los instru—

sute,

hemos

raciones. Pasaremos

na interna, si

hizo cnsayar I anestesi en va-

Las visce

ralgias, el hister

mo., T epi-
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lepsia, Ia cclamssia y el tétano fueron las. cinco enfermedades
en las que se probé la medicacion anesiésica. Por su medio
Togrironse calmar perfectamente las neurasis dolorosas de los
Grganos abdominales , asi en el colico nervioso , en l satur

vino , en el nefritico , en el hepitico , los dolores desapare -
ron como por encanto, notindose que despues de la
alacion no reaparccian, y que en
intensosy cedian funa segunda prucha. Mas sien las afeccio-
ues que reconocen un trastornod alteracion de la sensibilidad.
cléter & el cloroformo |y
han sifo de mucho tan satisfactorios en las cuatro enfermeda-
des conyulsivas que hemos mentado, Todos los resultados que
sc hun obtenido en el histerisma son tan variables y contra-
dictorios . que no podemos todavia poner nada en elaro.
T epilepsia mas que mejoria sc ha obtenido una recrudecen-
ciaven Tos alaques; cn la celamsia los resultados son algo mas
satisfaclorios, se ha conseguido algunas veces curar la afe
cion, usando la anestesia, porsupuesto despues de las necesa-
ias evaeuaciones sanguineas. Mucho se ha ensagado su apli-
cacion en eltélano, debemosconfesar que existen algunos ca-
s felices en Tos que la afeecion se curd perfectamentes pero
en todos el tétano era espontinco , hasta el presente en cl
aumitico , lejos de oblener alguna mejoria, empeora el ¢s-
tadodel pacientc.

En algunas olrasafecciones se ha usado la anestesia, pero
como los resultados son pocos y no muy concluyentes, no los
citaremos. - Mas no queremos olidar‘una bella aplicacion dc
la misma & la curacion del delirium tremens. En  efecto,
existen nuchisimos j de haberse
{0 esta enfermedad con solo una inalacion del éter o del clo-

rolormo, cuando i Ia prinera no se eonsigue , por To menos

¢

0 de hacerlo eran menos

n surtido huenos: efectos , estos no
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so obtiene una notable mejora , y con Ia repelicion un com—
I . Bsto ha sido ivoen lasafoe-
ones mentales, i bien que en parte podemos sacar algun
partido , euando no para lograr la inmovilidad de los mania~
cos furiosos que se niegan & tomar alimenlo ; en este caso,
despues do anestesiados, ficilmente podemos con Ta sonda
ca introducir en su estomago todo lo que ereamos mas

Ultimamente, la fisiologia ha reportado y reportard toda-
Viamas sacar de la anestesia grandes ventajas. El eximen de
lns funciones del sistema nervioso, tan difiil de verfiicar, por
Tas condiciones especiales de sus manifestaciones esteri
por su misleriosa naturaleza, podrs hacerse de un modo mu—
cho mas espedito con la ayuda del éter 6 del cloroformo, Por
este medio podremos conocer mas & fondo Ja inervacion y la
ciroulacion y. otras varias funciones secundarias. Asi lo de~
bemos esperar cuando menos, teniendo en nuestras manos
medios capaces de provocar y reproducir lodas las alieracio-
nes comprendidas , desde una aberracion la mas ligera de la
sensibilidad, hasta su completa estincion. Las presunciones
son por ahora en mayor nimero que los hechos 3 ¢l camino,
10 obstanie, ¢sti trazado , dejomos que el tiempo vaya acu-
mulando hechos ; de estos podemos deducir las acertadas con-
s que mos llevardn al logro de nuestros descos,
Entrelanto nos cabe la satisfaccion de tencr cn la anes-
tesiaun poderoso medio para. aliviar la.suerte de muchisi-
mos_infelices que sinvella gemirian. Cucnten en buena ho-
1a sus detractores todas las desgracias que han ocasionado,
son estas comparadas con sus heneficios? Ademas preci-
50 ¢s analizar con cuidado los hechos antes de admitirlos,
procediendo asi hemos venido en conocimiento que las mucr-




tes imputadas al clorolormo no- cran tantas en nimero.
Bstidiese bien ¢l modo de administrarlos,  averigiiense las
cond ense las désis, 1o se abuse
desu aplicacion, y los inconyenientes desaparecerin del todo.

La victoria sera completa. ¢l dia en el que Ja ancstesia lo-
cal se consiga de un molo tan perfecto. como la.general, ya
no tendremos entonces que. luchar con Ja actividad de unos
agentes, que absorvidos por una superficie tan estensa como
la. mucosa bronquial, nos esponen & percances desgrac
por poco que nos descuidemos. Entonces en ver el centro
nervioso, en vez de eterizar 6 cloroformizar el cerebro anes-
tesiaremos sus ramificaciones
insensibilidad de los cordones que se distribuyen por la parte
en que obramos. El frio, ¢l éter, el claroform
drico clorado y el icor de los Holandeses ensayados para lo-
guar este objelo, han dado

es del individuo, modés

ados

atentindonos con obtener la

resultados poco. concluyentes, ¢l

dia en que se descubra u
dad sobre los nervios como el éter y eloroformo sobre el co-
rebro, la cuestion se habr resuclto y la. ancstesia local seri
disputa la tinica que prevalecerd como mas il y menos
espuesta. Pero no despreciemos la conquista moderna cuyas
Ventajas tan someramente hemos bosquejado y. concluyamos
con Figuier.

<El dolor proserito enadelante del dominio quirirgico,
+compensadas sus desastrosas eonsceuencias y por lo mismo
»aumentada hasla cierto punto la duracion media de la vida;
JIa cirujia convertida en mas atreviday poderosa; antesdo las
»grandes operaciones una espora. pacifica, en lugar de las
Jmas siniestras aprensiones ; durante las erueles maniobras
senvez de desgarradores gémidos, un apacible sufio; en ver
2de los lamentables gritos de dolor, el cnagenamiento del és

medio que obre con tanta seguri=
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»tasis, y aldespertar, el sileneio 6 una esclamacion dealeg
I mujer pariendo sin dolor & pesar de Ia terrible condena
»cion biblica, insensible 4 los sufrimicntos el parto, dando
“la vida @ su hijo segun Ta bella espresion de Simpsou
»on medio de. eliseos suefios, en una cama de asfodel
~aquilas inestimables ventajas que hacen de la. eleri
suna de las mas preciosas conquistas con que se ha enrique-
»cido la sociedad durante muchos siglos.—FHo dicho.

Madrid: Junio de 1856
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