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EL bromidrato do essopolaming como aneatéaion on o part

‘

La:cescopolamina fué descubierta por M. A. Scumipt, en
Alemania, el ano 1890, i es estraida de una planta llamada
Fiseopolia Japonica.

ScHNEIDERLIN ha sido el primero que usé la escopolamina
como anestésico asocidndola a la morfina, en inyeceiones sub-
cutaneas.

Bajo- la accion, de la escopolamiva,-elanferma se duerme
tranquilamente 1"sigué lo mismo durante Ta operacion; aunque
a veces el enfermo_abre los_ojos, mira, pero no ge da cuenta
de'lo' que'pasa a-sw’ alrededort

La désis que se emplea para la anestesia es de 1 mg de esco-
polamina (0,001 g)i 1 a 2 eg de morfina (0,01 a 0,02 g).

Despues de la intervencion, el enfermo sigue durmiendo
unas 5 horas i despierta satisfecho i fresco, no tiene vomite#
puesto que no hai accidentes durante la anestesia ni rll-.-:.puo;-'_

Al imponerme de que la escopolamina era un anegtésico

tan recomendado, pensé aplicarla para calmar los doloesd to
mar las observaciones de los casos tratados durante 'F‘i’“ft”
como tema para la Memoria de Licenciado.

Fui alentada en esta idea por los sefiores profesores, docto-
res Pardo Correa i Vicencio.

He usado escopolamina con morfina i escopolamina sola.
Las désis que he empleado han sidg de 1 mg (0,001 g) de es-
copolamina con 1 a 2 cg de morfina (0,012 0,02 g) i de 1 mg
de escopolamina sola (0,001 g)
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OBSERVACION NUM. 1

Enriqueta N., de 22 afios. Primipara.

Antecedentes hereditarios i ;n'J'.~'fuerf|'r'.\'.—l'}it'tl constituida.
Menstrud a los 13 afios. Entro al servicig el 10 de Octubre de
1904, a las 8 de la mafiana. Los dolores| e habian ldafjrezadd
el 9 en la mafiana.

Examen de la enferma, a las 9 A. M. Vientre ovoldeo, Teto
vivo, eabeza encajada, dorso a la izquierda. Dilatacion, 5 em.
Pulso, 82: temperatura, 36,6; respiracion, 20.

A las 9.2(0.—Primera inyeccion, de } de jeringa, es decir,
la tercera parte de la dasis, de 0,001 g de escopolamina 1 0,02 g
de morfina.

9.30.—La enferma siente deseos de dormir. El pulso
ignal, respiracion la misma. Contracciones uterinas, de 1,0
minutos de duracion, 2 n utos de intervalos. No tan doloe-
I'0=ia=

A las 9.40.—La enferma duerme. Pupilas dilatadas, peque-
g conjestion en lag mejil

W 1ds 1O A (T —Sgandadl fipiedcian, (8l Reindg>ydd (@
jeringa. Sigue durmiendo la enferma, las contracciones utert-
nas easi indoloras. Ha perdido un poco la sensibilidad.

Alas\ 020/ —Qofi ttadcionks bedinasbdd 2y mihutbd)la fen-
ferma acusa dolor; pero no se da cuenta exacta de edmo es el
dolor

A las 10.30.—Tercera inyeccion, del dltimo § de la jeringa.
La enferma duerme. Anestesia completa. Siguen las contrae-
ciones: algunas dolorosas que hacen despertar a la enfermd;
atras indoloras.

A las 11.20.—Duerme la enferma. Contracciones, de 1,40
minutos de duracion; de intervalo 2 minutos.

A las 12.20.—Dilatacion, 9 em.

A la 1 P. M.—Contracciones uterinas de 1,40 minutos. Pul-
so, 90; respiracion, 28; pupilas, dilatadas. Pronuncia palabras
inecohengnies.

A las, 230 —Dilatacion, completa del cuello. Se rompe la

bolsa de las aguas.

P i e

+ A las 2.40,—Confraccion de 1 minuto,
A las 2.50.—Contraecion de 1,5 minuto.
.
)

A las 3.—La cabeza distiende el perineo, se hace pujar a la

enferma.
A las 3.20—Nace la ¢dbeza i Adspoenbda el orenpel bgre

contraido. Feto masculinoz'yvivo, de 50 em de largo, 3 200 g
c]l' ]u:-:—in_

A las 4.—Espulsion de la placenta. La enferma sigue dur-
miendo. Recobra la sensibilidad. Se le pregunta si ha sentido
dolor. Contesta que nda.

A las 6. —La enferma recobra por completo sus facultades
intelectuales; *pero siempre dice que tiene mucho suefio, i
duerme toda la noche H':l]|t]11i:;1'|1|l-||1|,'.

Octubre 11.—La enferma amanece bien. Temperatura, 36,%;
pulso, T5; respiracion, 10.

Octubre 12.—La enferma sigue bien. Temperatura, 36,5.
SHe la dio de alta el 19 de Octubre.

OBSERVACIONNEAM. 2

Juana M., de 26 afos. Multipara de 2, ningun aborto.

Antecedentes hereditarios i personales.—Sin il]]]r-:1l'1e11]['i.'1.

Entréal-servicio el 10 de Octubre a las 8 A. M. Los dolores
Ié Hibidn empezado el 9 a las 10 de la noche.

A las 9.15 A. M.—Exdmen de la enferma. Vientre aplana-
do, feto vivo, cabeza encajada, dorso a la izquierda, dilatacion
b em. Pulso 80, respiracion 20, temperatura 306,9°,

Alas 9.26 A, M.—Primera inyeecioff "¢ "} ae”jéringa" aé
Pravaz. La jeringa contiene 1 g de agua destilada, 1 mg de
escopolamina i 2 eg de morfina. Cada inyeccion es de } de je-
ringa.

A'1as™).35" A M —“Contracciones uterinas de 1 minuto 40
secundos. Pulso,i respiracion la misma.

A las 9.50 A M.—La enferma duerme. Contraceion uterina
'['Jlf_‘l-l r!ll]ll}'(:_{;i.

A las 10.25 A. M.—Segunda inyeccion de } de jeringa. La
en‘erma dice que estd mui bien, que no siente ningun dolor.
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A las 10.50 A. M.—Sigue durmiendo la enferma. Contrac-
dion Niterinh de 2 /minitos.

A las 11 A. M.—Tercera inyeccion de } de jeringa. Pupilas
dilatadas, mejillas conjestionadas, pulso 90, respiracion 28.

A las 12 M.—Contraccion uterina 1 minuto 20 segundos.

A las 12.30 P. M.—Dilatacion completa del cuélb.) Rupittral

espontdnea de la bolsa de las aguas

A las 12,50 P. M. -Cabeza del feto distiende el périneo.

Ala 1 P. M.—Nace la cabeza i despues sale el cuerpo. Feto
vivo, femenino, de 49 em de largo i1 3 000 g de peso.

A la 1.10 P. M.—Espulsion de la placenta. Utero contraido.

A las 2 P. M.—La enferma duerme.

A las 4 P. M.—La enferma sigue bien, no siente ningun
malestar.

Octubre 11.—La enferma pasa una noche tranquila. Tem-
peratura 36,5° pulso 75, respiracion 18,

Octubre 12.—La enferma sigue bien.

Se dio de alta el 18 de Octubre.

OBSERVACION NUM. B

N. N., de 24 anos. Primipara.

Antécedentes heweditaries [i personalés.—3in (mportandia.
Menstrud a los 15 afios. Entrd al servicio el 23 de Octubre a
las 9 A. M. Los dolores le comenzaron el 22 a las 2 P. M.

A las 9.30 A. M.—Exdamen de la enferma. Vientre ovoideo,
feto vivo, cabeza encajada, dorso a la derecha. Dilatacion
4 cm.

A las 9.40 A. M.—Primera inyeccion de § de jeringa de
Pravaz. Temperatura 36,6° pulso 80, respiracion 22.

A las 9.50 A. M.—Contraccion uterina de 2 minutos, inter-
valo 1 minuto 30 segundos.

A las 10.20 A. M.—La enferma tiene contraccignes mui do-
lorosas.

A las 0400 Mat ot pgamddsy, inyeccion de § de jeringa.

Alas, 11.30, ¢

Contraceiones uterinas de 2 minutos,

Pupilas dilatadas; no hai | crdida de la sensibilidad. Tercera

inyeceion de } de jeri

Museo Naci

13 -

A lag 11.50 A. M.—Contracciones dolorosas, pero logra a
ratog dormir.

A las 12.30 P. M.—Dilatacion completa. Ruptura de la bolsa
de las aguas.

A la 1.30 P. M.—La cabeza hage prominencia en el perinep.

A las 2.20 P. M.—Con ‘un " pujo enérjico nace la cabeza i
poco despues el cuerpo. Feto wive; mmasculing,c50 ey de-Japzo
i 3 230 g de peso.

A las 2.40 P. M.—Espulsion de la placenta. La enferma ha
sufrido dolor.

A lag 4 P. M.—La enferma duerme tranquilamente.

Octubre 24.—La enferma amanecié mejor. Temperatura
36,8°, pulso 75, respiracion 16.

Octubre 25.—La enferma sigue bien.

Oetubre 31.—Se di6é de alta a la enferma.

OBSERVACION, NUM. 4

N. N., de 26 afios. Primipara.

Antecedentes heveditarios i personales.—SIn 1mportancia.
Menstrué a los 13 anos. i

Entré al servicio el 24 de Octubre de 1904,

Los dolores le comenzaron el dia 23 en la tarde.

Avlas 9.15.—Exdmen de la enferma.

Vientre ovoideo, feto vivo, cabeza encajada, dorso a la dere-
cha. Dilatacion, T em. Temperatura, 37,1; pulso, 86; respira-
cion, 22.

A las 9.20.—Primera inyeccion, de+} de jeringade; Pravaz,
Contraccion uterina, 1 minuto 2 segundos.

A las 10.—La enferma sigue durmiendo. Contraccion ute-
rina, 1 minuto 40 segundos.
| .*\|l!\>l!-10".-‘30:1—5é;__r11hd:1 inyeccion, 4 de jeringa. Contraccio-
nes uterinas ménos dolorosas.

Alag’ 1 1 Péeer inyeccion, § de jeringa. La enferma
duerme, aunque a ratos despierta porque dice sentir dolor.

A las 12—Contraccion uterina, 2 minutos, Hai pérdida de
la sensibilidad.
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Ada QPINECDilatacion completa del cuello. Se rompe la
bolsa de las aguas.

A'la 1:15—>adlida de la cabeza, i poco despues el cuerpo.
Feto vivo masculino, 49 em de largo, 3 220 g de peso.

A la 1.830.—Espulsion de la placenta.

A las 6.—Sigue durmiendo la enferma:

Octubre 26.—La enferma sigue bien.

Octubre 29.—La enferma se siente periectaimente)bign.

Noviembre 2—8e did de alta a la enferma:
OBSERVACION NUM. 5

N.N., de"32 anos. Multipara de cuatro. Ningun aborto.
Menstrué a los 15 afios.

Entré al servicio el 24 de Octubre de 1904.

Le empezaron los dolores el 24 en la mafiana.

A las 10.30 A. M.—Exdamen de la enferma. Vientre apla-
nado, feto vivo, cabeza encajada, dorso a la izquierda. Dilata-

cion,  em. Temperatura, 36,8; pulse, 88; respiracion, 22.

A las 11.—Primera inyeccion, } de jeringa de Pravaz. 15
minutos degpues Iy enferma~dwerme CGoniraceion atering
minutd 30 ségiindos.

A las 12.—Segunda inyeccion, § de jeringa.

2 lag 12.40—Tercera inveccion, g Alajerimen.

A la 1 P’ M.—Contraceionutering, 1 ' minmuto 40 ‘ségundos.
Las contracciones son indoloras.

A las 2.—Dilatacion completa del cuello. Se rompe la bolsa
de las aguas.

A las 2.40.—Nace la cabeza i despues el cuerpo. Feto vivo,
femenino, 48 cm de largo, 3 120 g de peso.

A las 3.—Espulsion de la placenta.

A las 5.—La enferma sigue bien i duerme tranquilamente.

Oectubre 26.—La enferma sigue bien; no ha tenido formina.

Noviembre 3.—Se did de alta a la enferma.

OBSERVACION NUM. 6

NN vde 128 anogl (Multipara, de 1. Aborto, 1. Menstruo a
los 14 afios.

—_— 10 =

Entro al servicio el 27 de Octubre de 1904.

Le comenzaron los dolores el 26 en la tarde.

A las 9.30 A. M.—Examen de la enferma. Feto vivo, cabeza
encajada, dorso a la derecha. Dilatacion, 6 em. Temperatu-
ra, 37; pulso, 84; respiracion, 20.

A las 9.45.—Primera inygeeion, de 1 em? de agua destilada
i } de miligramo de escopolamina.

A las 10.—La enferma siente syeiio. Pupilps dilatadas. Lul-
g0, 90, respiracion, 28. Contraccion uterina, de 1 minuto 30
segundos.

A las 10.15.-—Segunda inyeecion, } mg de escopolamina.

A las 10.30.—Contraecion uterina, de 1 minuto 40 segun-
dos, easi indolora.

A las 10.50.—Tercera inyeccion, § mg de escopolamina. El
total de escopolamina sola usado en esta enferma es de 1 mg.
{ontraccion uterina, de 1 minuto 50 .-'t‘;_'ﬂlilt]tm‘.

A das 11.—La enferma duerme. Pupilas dilatadas. Contrae-
c¢ion uterina, 2 minutos.

A las 2 P. M.—Dilatacion completa del cuello. Se rompe la
bolsa de las aguas.

A las 2.20.—Nace la cabeza, 2 mmntes| despues el cuerpo,
Feto vivo, masculino, 50 em de largo, 3230°g de peso.

A las 2.45.—Espulsion de la placenta. Preguntada la enfer-
dad =i ha sentido dolor o né, dice que no se acuerda.

Octubre 29.—La enferma sigue bien.

Nowiembre 5.—Se dié de alta a la enferma.

OBSERVACION NIUM. 7

N. N., de 34 afios. Multipare, de 2., Aborto,, 1. Menstrug a
los 15 afios.

Entro al servicio el 28 de Octubre de 1904.

Le comenzaron los dolores el 27 en la noche. .

Adhaip A Maidgmen de la enferma. Feto vivo, capeza
encajada, dorso a la izquierda. Temperatura, 37; pulso,} 82;
Edspitacion, 200

A las 8.15,—Primera inyeccion de 4 mg de escopolamina,

A las 8.30.—Contraccion uterina, de 1 minuto 30 segundos,
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dolarpsas ) Segunda -inyeccion de } mg de escopolamina. La
enferma duerme a ratos; pupilas dilatadas, pequena ciandsis
dellas mejillds.

A las 9.10.—Tercera inyeccion de } mg de escopolamina.
Total: 1 g de escopolamina. Las contraceiones de 1 minuto

a 1 minuto 40 segundos con intervalo de 2 a 3 minutos. Siem-
| ¢

pre dolorosas, aunque la enferma a ratos duermé. id(

A las 12.30 P. M.—Dilatacion completa del cuello, Ruptyra

de la bolsa de las aguas.

A la 1 P. M.—Nace la ¢abeza i poco despues el cuerpo. Feto
femening, vivo, de 48 e¢m de lonjitud, 3 010 g de peso.

A la 1.19.—Sale la placenta. Durante el periodo de espul-
sion esta enferma ha sentido dolores,

Octubre 31,—La enferma sigue bien. No ha tenido dolores
de formina.

Noviembre b.—Se dio de alta a la enferma.

OBSERVACION NUM. 8

N. N, de 34 afiog. Primipara. Menstrné a los 14 afigs.

Enfré, al servicio eb30 dé Octubre dé 1904,

Le comenzaron los dolores el 20 a la 1 P. M.

AlalP. M. del 30.—Exdmen de la enferma. Vientre ovoi-
deo, feto \vivo, cabeza ehcajada,)dovso & la derechal Dilatacion,
7 em. Temperatura, 37°; pulso, 86; respiracion, 22.

A la 1.15.—Primera inyeccion de § mg de escopolamina.

A la 1.45.—Contraccion uterina de 1 minuto 40 segundos,
dolorosa. La enferma tiene deseos de dormir.

A las 2 P. M.—Segunda inyeccion de § mg. Las contrac-
ciones de 1 minuto, algo dolorosas.

A las 2.20.—Tercera inyeccion de § mg.

A las 3.20.—Contracciones de 1 minuto 40 segundos, siem-
pre dolorosas. Pupilas dilatadas, ciandsis de las mejillas; res-
piracion, 30; pulso, 98.

A las 8.—Dilatacion completa del cuello, ruptura de la bolsa
de lus aguas.

A Jag 9.30.——Naee la cabeza i despues el cuerpo. Feto vivo,
masculino, de 50 em de largo, 3 300 g de peso.

L | e

A las 9.50.—Sale la placenta. La enferma dice haber senti-
do dolor.

Octubre 31.—La enferma sigue bien.

Noviembre 6.—Se dié de alta a la enferma.

OBSERVACION NUM. 9

N. N., de 29 anos. Primipara.

Antecedentes hereditarios i personales.—Sin importancia.
Menstru6 a los 13 afios.

Le comenzaron los dolores el 29 de Octubre de 1904 en la
manana.

Entro al servicio el 30 de Octubre a las 8 A. M.

AMds 8.15 A. M.—Exdmen de la enferma. Vientre ovoideo,
fétb “vivo. Temperatura, 36,6 pulso, 80; respiracion, 20; dila-
tacion 6 cm.

A las 8.20 A. M.—Primera inyecetan—de, + mg de escopo-

lamina.

A las 8.40 A. M.—La enferma siente deseqs, de dormir. Cons
traccion uterina de 1 minuto 20 segunduos, '

A las 9 A. M.—Segunda inyeccion de § mg de escopolami-
na. Dilatacion de la pupila. Contracciones de 1 minuto 30 se-
gundos.Poco dolorosas.

Adus 930 A, M.—Tercera inyeccion de } mg de escopola-
mina. Contracciones uterinas 2 minutos. La enferma duerme,
no siente dolor.

Ala 1.30 P. M.—Dilatacion completiysdbolsaideslas higuas
rota.

A las 2 P. M.—Nace un feto vivo femenino de 49 cm de lonji-
tud, 3 000 g de peso.

A las 2.30 A. M.—Espulsion de la placenta.

NG 44D P SCUCR @nferma sigue bien i duerme.

Qctuhre 31.—La enferma se siente bien.

Noviembre T.—Se di6 de alta a la enferma.




OBSERVACION NUM 10

N. N, de 29 afios. Multipara de 2.

Antecedentes personales.—Ningun aborfo.

Le comenzaron los dolores el 30 de Octubre en la tarde.

Entré al servicio el 31 de Octubre en la manavel

A las 8 A. M.—Exdmen de la enferma: Feto vivo, cabeza
encajada, dorso a la izquierda. Dilatacion,™ cmn;'temperatu-
ra, 36,8% pulso, 80; 1'v.~'pi1'nt'i:|11, 18.

A las 8.20 A. M.—Primera inyeccion de § mg de escopo-
lamina, Contracciones uterinas de 1 minuto a 1 minuto 40 se
oundos

A las 9 A. M.—Segunda inyeccion de } mg de escopolami
na. Contracciones 1 minuto 30 segundos, poco dolorosas.

A las 9.40 A. M.—Tercera inyeccion de } de mg de escopo
lamina. La enferina estd durmiendo i pronuneia palabras in-
coherentes.

A las 11 A. M.—Contracciones uterinas de 1 minuto 46 se
gundos, indoloras,

Al lad 2 PN Nacaun [éta Five) imgeenling) /deayearde
largo, 3 200 g de peso.

A las 2.30 P. M.—Espulsion de la placenta.

A los 6\ /M. A Ld enferha daerude.

Noviembre 2.—La enferma se siente bien.

Noviembre 9.—Se di6 de alta a la enferma.
OBSERVACION NUM. 11

Luisa N.: de 33 anos."Multipara de 2.

Antecedentes personales.—Bien counstituida. Parto anterior
normal.

Entré al servicio el 9 de Mayo de 1905.

Alas 9 A. M.—Examen de la enferma. Feto vivo, cabeza
encajada, dorso a la izquierda. Dilatacion del cuello, 5 em;
pulso, | B0: tewmperataes, 36,35, respiracion, 28.

A.las 10 A, M.—Primera inyéccion de 3 de mg de escopo
lamina,

B (]

A las 10.20 A, M —La enferma siente deseos de dormir. Di-
lataeion de la pupila, pequefia cianosis de las mejillas. Las
contracciones uterinas de 1 minuto a 2 minutos; intervalo de
2 a 3 minutes; ménos dolorosas.

A las 11 A. M.—Segunda—inyepcign de 1 me. La enfenma
pierde la conciencia, quedal entestado’ d¢ sub-delirio:

A las 11.20 A. M.—Tercerainyieecion de 4 angs

A la 1.15 P. M.—Se rompe-tabolsa de las aguas i comienza
el;periodo de espulsion.

A la 1.25 P. M.—Nace el feto vivo, femenino, 50 em de lon-
jitud, 3 400 g de peso

A las 2 P. M.—Espulsion de la placenta.

Mayo 11.—La enferma sigue bien.

Mayo 1%.—Se di6 de alta a la enferma.

OBSERVACION NUM12

Elvira J., de 26 anos. Multipara de 3.

Antecedentes personales.—Con aon negwlar, Menstrudg g
los 13 anos. Los dolores le comenzaron-alus 11 P, M. del 12
de Mayo de 1905.

Entroé al servicio el 13 de Mayo.

A las 10 A. M.—Exdmen de la enferma, feto vivo, cabeza
encajada, dorso a la izquierda. Dilatacion, 9 em; membranas
intactas; terperatura, 36,67 pulso, 78; respiracion, 28.

A las 10.5.—Inyeccion de escopolamina, 1 mg.

A las 10.15.—Se rompe la bolsa de/las nghas.

A las 10.30.—Nace el feto vivo, masenling,, peso.3 (50 gi
50 e¢m de largo.

A las 11.—Espulsion de la placenta.

Mayo 15.—La enferma sigue bien.

Mayd Hefle elitema salio de alta.

OBSERVACION NUM. 13

Cristobalina M., de 21 afios. Primipara.
Antecedentes personales,—Menstrud a los 15 anos. Los do-
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lores le comenzaron el 14 de Mayo a las 2 P. M. Entro al
servicio el 15 de Mayo a las 9 .. M.

A las 10 A. M.—Exdmen de la enferma, feto vivo, cabeza
encajada, dorso a la izquierda. Dilatacion, 9 em. Pulso, 64;
respiracion, 28; temperatura, 36,4.

A las 11.20 A. M.—Primera inyeccion, de } mg de escopo-
lamina; 15 minutos despues, 60 pulsaciones; contraceion ute-
rina, 26 segundos.

A las 11.45.—Contraccion, 40 segundos. Pulso, T0; respira-
cion, 22,

A las 11.50.—Segunda inyeecion, § mg escopolamina.

A la 1.10 P. M.—Dilatacion, 10,5 em. Tercera inyveccion,
de 5 mg de morfina i } mg de escopolamina. Contraccion ute-
rina, 1,5 minuto; contracciones dolorosas. Pérdida por com-
pleto de la conciencia. Hubo necesidad de aplicarle una pe-
quenia cantidad de cloroformo para que la anestesia fuera
completa.

A las 7.60.—Nace un feto masculino, vivo, de 52 em de
largo 1 3 570 g de peso.

A las 8.—8Sali6 la placenta.

Mayo 17.—La enferma sigue bien.

Mayo 24.—La enferma salié de alta.

OBSERVACION NUM. 14

Dominga N., de 16 anos. Primipara.

Antecedentes personales.—Menstrud a los 14 afios. Los do-
lores comenzaron a las 4 P. M . del 14 de Mayo de 1905. En-
tré al servicio el 15 de Mayo.

A las 11 A. M.—Examen de la enferma. Feto vivo, cabeza
en la escavacion, dorso a la izquierda. Dilatacion completa.
Pulso, 76; respiracion, 24; temperatura, 36,7.

A las 11.10.—Primera inyeccion, de 4 mg de escopolamina.
Contraccion, de 35 segundos.

A las 12,40 P, M.—Segunda inyeccion. Pulso, 80; respira-
cion, 28. Contracciones uterinas dolorosas.

A la 1.20.—Tercera inyeccion. Pupilas dilatadas. La enfer-
ma siente muchos dolores.
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A las 4.25.—Nace el feto masculino, vivo, 49 c¢m de largo
13370 g de peso.

A las 5.—Espulsion de la placenta.

Mayo 17.—La enferma se siente bien.

:\[31}'11 23.—Se dio de alta a la enferma.

OBSERVACION NUM. 15

M. L. V., de 19 afios. Primipara.

Antecedentes personales—Menstrué a los 13 afios. Entrd
al servicio el 13 de Mayo.

15 de Mayo. A las 11.156 A. M.—Dilatacion, 9 c¢m; cabeza
encajada, dorso a la izquierda. Pulso, 70; temperatura, 36,7:
respiracion, 30.

A las 11.35.—Primera inyeccion, de 4 mg de escopolamina,
Contraccion uterina, 1 minuto; pupilas poco dilatadas.

A las 12.35 P. M.—Segunda inyeccion. Contraceiones ute-
rinas dolorosas.

A la 1.19.—Dilatacion completa del cuello, la bolsa de las
aguas se rompe espontineamente.

A la 1.85.—Tercera inyeccion, de 5 mg de morfina i } mg
de escopolamina.

A la 1.50.—Tuvo vémitos alimenticios. Las contracciones
uterinas mui dolorosas.

A las 4.50.—Nace el feto vivo, femenino, 52 cm de largo i
4 200 g de peso.

A las 5.20.—Espulsion de la placenta.

Mayo 15.—La enferma se siente bien.

Mayo 22.—S8e di6 de alta a la enferma.

OBSERVACION NUM. 16

Justina D., de 15 afios. Primipara.

Antecedentes personales—Menstrud a los 13 afios. Entrd
al servicio el 29 de Mayo.

30 de Mayo. A la 1 P. M.—Dilatacion, 10 cm, cabeza en-

cajada, dorso ala derecha. Pulso, 92; respiracion, 28; tempe-

ratura, 37,2.
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A la 1.20.—Primera inyeccion, de }
1 poco dilatada,
Segunda inyeecion, de

Contraceion uterina, 1 minuto: pupils
A las 2.20 ' mg. Contraccion ute-
rina, 1 minuto 40 segnndos; las contracciones son bastante
dolorosas. Dilatacion completa del cuello.
\ |il.‘-' s :;_J_-
A las 3.25.
lorosas.

A las .'v).-l-| ).

Se rompe artificialmente la bolsa de las aguas.

l'ercera inyeccion. Contracciones siempre do

Nace el feto vivo, masculino, 49 em de largo 1
2 830 g de peso. La enferma ha sufride mucho.
avo 31.

Junio 8.—Se dié de alta a la enferma

OBSERVACION NUM. 17

Jovina R., de 26 aifos. P imipara.
Antecedentes personales.
al serviecio el 31 de Mayo.
A las 11 A. M.—Dilatacion 10 em,

Menstrué a los 15 afios. Entré

feto vivo, cabeza enca-

jada, dorso a la izquierda. Pulso, 78; temperatura 36,4 respi-
1';||'i:-||‘ 20,

A las 11.15.—

Primera inyeccion. de } mg de escopolamina
Confraccion uterina, 1 minuto. Siente deseos de dormir.

A las 11.55 A. M.—Segunda inyeccion de 3 mg. Contrac-
ciones uterinas poco dolorosas. Pupila , pequefia cia
nosis de las mejillas.

A las 12,20 P. M.—Tercera inyeccion, Contracciones casi
indoloras.

A la 1.30 P. M.—Nace un feto vivo, femenino, de 49 em de
largo i 2 850 g de peso.

A las 2 P. M.—Espulsion de la placenta.

Esta enferma tuvo su nifo sin dolor.

Junio 2.—La enferma sigue hien.

Junio 8.—8e dié de alta a la enferma.

3 mg de escopolamina.

uterina de 1 minuto 40 segundos, easi indolora.
duerme tranquilamente.
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OBSERVACION NUM. 18

R. M. V., de 24 afios. Multipara de 4. Ningun aborto.

Entra al servicio el 1.¢ de Junio.

A las 9 A. M.—Dilatacion, 9 en
jada, dorso a la izquierda. Pulso, 96
racion, 26.

A las 9.15 A. M.—Primera inveccion de 1 mj
mina. Contraccion uterina de 1 minuto 40 segundos.

A las 9.45 A. M.—La enferma siente deseos de dormir.

A las 10 A. M.—Sepunda iny

nyeccion l}l'

Y
1

feto wivo, eabeza enca

; temperatura, 37; respi-

i q-,-;!-..|..|!:|

me de escopola
mina. Contraccion uterina de

A las 10.30 A. M.
duerme tranquilamente.

Alas 11 A. M.—Nace el
de ].'H'f_‘:ll. 3 350 ¢ de peso

A las 11.20 A. M.—Espul
signe durmiendo. No se
feto.

2 illilllﬂll:—-, Ellrt'il :,';-]llln'l"'i,

Tercera inyeccion. La enferma se

feto vivo, femenino, de 50 em

de la placenta a enferma

ha dado euenta de |

Junio 3.—La enferma sigue bien i no ha tenido dolores des
pues del parto (entuertos) comunes en las multiparas.
Junio 9.—La enferma salio de alta.

OBSERVACION NUM. 19

J. R. F., de 26 anos. Multipara de 3. Aborto, 1

Menstrué
los 13 anos.

Entré al servicio el 31 de Mayo.
A las 5. A. M.—Dilatacion, 7 ¢m, eabeza encajada, dorso a

la izquierda, feto vivo, Temperatura, 36,4; pulso, 72; respira-
cion, 2¢

A lag 5.35 A. M.—Primera inyeccion de 1 mg de escopolas
mina. Contraccion uterina de 1 minuto 20 segundos.
A las 6.35 A. _\l.—-i';:'j_’fLH]I[.'i iIII."'Z'I'Z'Z:I'II de + mg. Contraccion

La enfermas

A las 7.35 A. M.—Tercera inyeccion de § mg. Pupila dila-
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tada. La enferma esti inconseciente, pronuncia palabras inco-
herentes.

A las 9 A. M.—Nace el feto de sexo femenino, vivo, de 49
em de largo i 3 560 g de peso.

A las 9.30 A. M.—Espulsion de la placenta.

Junio 2.—La enferma sigue bien.

Junio 8.—La enferma salié de alta.

OBRSERVACION NUM. 20

J. R. 8., de 27 afios. Multipara de 1. Menstrué a los 13
anos.

Entra al servicio el 2 de Junio.

A las 3.30 P. M.—Dilatacion, 11 em, cabeza encajada, dorso
a la derecha. Temperatura, 36,8; pulso, 76; respiracion, 26.

A las 3.40 P. M.—Primera inyeccion de escopolamina § mg.

A las 4 P. M.—Contraeccion uterina de 1 minuto 2() segun-
dos, poco dolorosa.

A las 4.20 P. M.—Nace el feto vivo, masculino, de 49 em
de largo i 3 270 g de peso.

Junio 4.—La enferma sigue bien.

Junio 10.—Se didé de alta a la enferma.

OBSERVACION NUM. 21

E. U, de 26 afios. Multipara de 3. Menstruo a los 15 afios,

Entra al servicio el 7 de Junio.

A la 1 P. M.—Dilatacion, 6 em, cabeza encajada, dorso a la
i'.f.:]ui{rl'ci.'t. feto vivo. Temperatura, 36,4; puis-r. 86; respira-
cion, 30.

A la 1.256 P. M.—Primera inyeccion de } mg de escopola-
mina. Contraccion uterina de 55 segundos.

A las 2 P. M.—Contraccion uterina de 1 minuto 15 segun-
dos. Pupilas dilatadas. La enferma estd inconsciente.

A las 2.15 P. M.—Segunda inyeccion de § mg. Contraccion
uterina de 1 minuto 20 segundos. Las contracciones easi in-
doloras.

A las 3 P. M.—Tercera inyeccion de § mg.

D

5 P. M.—Dilatacion completa, bolsa de las aguas rota. La
enferma no siente gran dolor.

5.5 P. M.—Nace un feto vivo, masculino, de 51 cm de
largo i 3 600 g de peso.

5.25 P. M.—Espulsion de la placenta. La enferma no ha
gentido dolor, ni se dié cuenta de la salida del feto.

Junio 9. —La enferma ha seguido bien. No ha tenido dolo-
res despues del parto (entuertos).

Junio 15.—Se di¢ de alta a la enferma.

OBSERVACION NUM. 22

R. S., de 34 afos. Multipara de 2. Aborto 1. Menstrud a los
14 afios. Entra al servicio el dia 6 de Junio a las 6 P. M.

7 de Junio a las 2,40 P. M.—Dilatacion completa, cabeza
encajada, dorso a la izquierda. Pulso, 68; temperatura, 36°;
respiracion, 22,

3 P. M.—Primera inyeccion de } escopolamina; contraccion
uterina, 1 minuto; bolsa de las aguas, rota.

- 3.30 P. M.—Contraccion uterina, 1 minuto 40 segundos.

3.50 P. M.—Nace el feto vivo, masculino, 51 em de largo i
3 020 gramos de peso.

4.15 P. M.—Espulsion de la placenta. El parto fué mui
ripido, pues solo se usé } mg de escopolamina,

Junio 9.—Enferma sigue bien.

Junio 15.—Se di6 de alta a la enferma.

OBSERVACION NUM. 23

Rosa A., de 28 afios. Primipara. Menstrué a los 13 anos,
Entra al servicio el 16 de Octubre de 1909.

9 A. M.—Dilatacion, 8 em; cabeza encajada; dorso a la iz-
quierda. Temperatura, 360; pulso, 76, i respiracion, 20.

9.25 A. M.—Primera inyeccion de § mg; contraccion ute-
rina, 1 minuto 30 segundos.

10.20 A. M.—Segunda inyeccion de } mg. La enferma se
duerme tranquilamente; contraccion uterina, 1 minuto.

11.25 A. M.—Tercera inyeccion. Contraccion, 1 minuto 20
segundos; la enferma siente dolor.




1145 A. M.—Dilatacion completa, se rompe bolsa de las
aguas

1.20 A. M.—Nace el feto vivo, masculino, de 51 em de
largo i 3 370 g de peso.

1.40 P. M.—Sale la 1l|:lt't‘1|i.'i-

Oectubre 18.—Enferma sigue bien.

Octubre 24.—La enferma salié de alta.
OBSERVACION NUM. 24

[enacia O., de 23 afios. Primipara. Menstruo a los 15 afios.
Entra al servicio el 16 de Octubre,

9.20 A. M.— Dilatacion, 9 cm, cabeza encajada, dorso a la
derecha, feto vivo. Temperatura, 36,8 pulso, 80; respira-
cion, 20.

9.35 A. M.—Primera inyeccion de } mg: contraccion ute-
rina de 55 segundos.

10.30 A. M.—Segunda inyeccion de ] . Pupilas dilatadas.

5

La enferma siente deseos de dormir. Contracciones uterinas

de 1 minuto.

11.20 A. M.—Tercera inyeccion. La enferma duerme; con-
tracciones uterinas, 1 minuto 20 segundos, casi indoloras.

12 40 P. M.—Dilatacion completa; bolsa de las aguas, rota.

3 P. M.-—La cabeza estd en la vulva. La enferma no siente
casl ningun dolor

7 P. M.—Se aplicé foreeps para estraer el feto porque la
cabeza mortificaba los tejidos. La enferma no sintié absoluta-
mente nada. El feto vivo, femenino, de 51 cm, de 3 470 g de
peso.

7.20 P. M.—Se estrajo la placenta.

Octubre 18.—La enferma sigue bien.

Octubre 24.—8e di6 de alta a la enferma
OBSERVACION NUM. 25

Gricelda T., de 27 afios. Multipara de 3. Menstrué a los 14
anos. Entra al servicio el 23 de Octubre.

11.25 A. M.—Dilatacion, 9 em, eabeza encajada, dorso a la

derecha, feto vivo. Temperatura, 36,2 respiracion, 20; pulso,
ochenta.

11.35 A. M.—Primera inyeccion de 4 mg de escopolamina;
contraceion uterina de 1 minuto.

12.20 I’. M.—Contraccion uterina dolorosa, de 1 minuto 20
secundos.

12.30 P. M.—Segunda inyeccion 4 mg escopolamina; con-
traccion dolorosa.

1 P. M.—Dilatacion completa; bolsa de las aguas, rota.

1.40 P. M.—Nace el feto vivo, femenino, 45 cm de lonjitud
1 2520 g de peso.

2 P. M.—Espulsion de la placenta.

Esta enferma ha sentido los mismos dolores, como si no se le

hubiera puesto escopolamina.
OBSERVACION NUM. 26

Simona C., de 22 afios. Primipara.

Menstruo a los 13 afos.

Entrd al servicio el 24 de Octubre.

A las 3 P. M.—Dilatacion, 9 em; cabeza encajada, dorso a
la derecha, feto vivo. Temperatura, 37,2% pulso, 88; respira-
cion, 22.

A las 3.15.P. M.—Primera inyeccion de ¥ mg de escopola-
mina. Contraccion uterina de 55 segundos.

A las 4 P. M.—Segunda inyeccion de 4 mg. La enferma
siente lo mismo, no hai anestesia. Contraccion de 1 miuuto.

A las 8 P. M.—Nace el feto vivo, masculino, de 50 em de
largo i 2 930 g de peso.

A las 8.30 P. M.—Sale la placenta. La enferma ha sufrido
mucho.

QOctubre 26.— La enferma sigue bien.

Octubre 30.—Se dio de alta a la enferma.

OBSERVACION NUM 27
Andrea V., de 27 afos. .'\TH'.II'[’.'H'H de 7

Menstrud alos 13 afios.
Entro al servicio el 29 de Octubre.




A las 3.40 P. M.—Dilatacion, 9 em; ecabeza encajada, dorso
a la derecha, feto vivo. Temperatura, 36,4°% pulso, 80; respi-
racion, 20

A las 4.5 P. M.—Primera inyeccion de § mg de escopola-
mina i 4 cg de morfina.

A las 4.30 P. M.—Contraccion uterina de 1 minuto, poco
dolorosa, pupilas dilatadas, mejillas poco cianéticas.

A las 5 P. M.—Nace el feto vivo, femenino, de 51 cm de
largo i 3 420 g de peso.

A las 5.20 P. M.—Espulsion de la placenta.

Octubre 31.—La enferma sigue bien.

Noviembre 5.—Se dié de alta ala enferma.

OBSERVACION NUM. 28

M. C. G., de 25 anos. Multipara de 2.
Menstrué a los 15 afios.
Entrd al servicio el 29 de Octubre.

A las 10 P. M.—Dilatacion, 5 em; cabeza encajada, dorso a
la izquierda, bolsa de las aguas rota. Temperatura, 36,3% pul-

so, 68; respiracion, 20,

A las 10.20 P. M.—Primera inyeccion de 4 mg de escopola-
mina i { eg de morfina.

A las 10.40 P. M.—Contraccion uterina de 1 minuto. La en-
ferma tiene deseos de dormir.

A las 11.10 P. M.—S8egunda inyeccion. Contraceion poco do-
lorosa i de 1 minuto 30 segundos. La enferma estd inconscien-
te, pronuncia palabras incoherentes; a ratos se queja porque
las contracciones son dolorosas.

A las 3.25 A. M.—Nace el feto vivo, femenino, de 50 em
de lonjitud i 2 800 g de peso.

A las 3.35 A. M.—Espulsion de la placenta.

Octubre 31.—La enferma sigue bien.

Noviembre 5, —8Se dio de alta a la enferma.

OBSERVACION NUM. 29

Luisa P., de 30 afios. Multipara de 1.

Antecedentes hereditarios i peysonales —Menstrué a los 15
afios.

Entrd al servicio el 27 de Octubre.

A las 1115 P. M.—Dilatacion, & a 6 cm; cabeza encajada,
dorso a la izquierda, feto vivo. Temperatura, 37% pulso, 70;
respiracion, 24.

A las 11.25 P. M.—Primera inyeccion de 3 mg de escopola-
mina i 3 eg de morfina. Contraceion uterina de 1 minuto
40 segundos. :

A las 11.40 P. M —Nace el feto vivo, femenino, de 49 em
de largo i 3 090 g de peso.

A las 11.50 P. M.—Espulsion de la placenta.

El parto fué demasiado ripido, asi es que no se pudo apre-

ciar la aceion anestésica de la escopolamina.

OBSERVACION MUM. 38

Eleira R., de 27 afios. Multipara de 6. Ningun aborto.

Antecedentes hereditarios i personales.—Menstrué a los 13
anos.

Entro al servicio el 30 de Octubre.

A las 2.40 A. M.—Dilatacion, 7 em; cabeza encajada, dm's‘u
a la izquierda, feto vivo. Temperatura, 37,1% pulso, 96; respi-
racion, 24. vop

955 A. M.—Primera inyeccion de $ mg de escopolamina 1
} ¢g de morfina. Contraccion uterina dolorosa, de 1 1111'1?111:):
" 3.50. A. M.—Segunda inyeccion de } mg escopolamina 1
} eg morfina. La enferma estd un poco anestesiada. Contrac-
cion uterina no tan dolorosa.

540 A. M.—Nace el feto vive, masculino, de 50 em de lon-
jitud i 2 920 g de peso.

6 A. M.—Espulsion de la placenta.

Noviembre 6.—Se dio de alta la enferma.




OBSERVACION NUM. 31

Juana T., de 28 afios. Multipara de 2. Menstrué a los 15
afios. Entra al servicio el 30 de Octubre,

11 A. M.—Dilatacion, & em; parto jemelar; los dos fetos de
vértice, uno dorso izquierdo, el otro ‘dorso (AédE®O ViNLE.
Temperatura, 37°% pulso, 104; respiracion, 24

11.10 A. M.—Primera inyeccion, § |nig=de ‘sespolaminhi
4 eg de morfina. Contraccion uterina, 1 minuto 40 segundos.

12.10 P. M.—Segunda inyeccion, 4 mg escopolamina-i § cg
iorfind.” Thiterrogada la enferma si siente mucho dolor o nd,
dicé qtie'io"son tan fuertes los dolores, como en los partos
anteriores.

2 P. M.—Nace un feto masculino, vivo, de 46 em de lonji-
tud i 2 320 g de peso.

2.25 P. M.—Nace el otro feto masculino, vivo, de 48 cm de
lonjitud 1 2 320 g de peso. y

2.45 P. M.—Espulsion de la placenta.

Noviembre 6.—La enferma salié de alta.

OBSERVACION NUM. 32

Elvira P., de 30 afios. Multipara de 12, aborto 1. Menstrud
a los 13 afnos. Entra al servicio el 30 de Octubre.

7.15 P. M. —Dilatacion, 10 em, feto vivo, cabeza encajada,
dorso a la derecha. Temperatura, 36,3% pulso, 88; respira-
cion, 20.

7.25 P. M.—Primera linyeccion, + mg escopolamina i § eg
de merfina. Contraccion uterina, 1 minuto; poco dolorosa. La
enferma duerme a ratos.

8.20 P. M.—Segunda inyeccion de & mg de escopolamina
i ¥ cg de morfina. Contraccion de 1 minuto. La enferma dice
que no siente muchos dolores.

9.5/ PO MI-O8¢ vompe T 'bolsa de las aguas.

9.90 P. M.—Nace el feto vivo, masculino, de 51 ¢ i 3 470
gramos de peso.

9.40 P. M.—Espulsion de la placenta.

Noviembre 6.—La enferma salid de alta.

OBSERVACIONVNIEMO3S

Antonia S.. de 32 anos. Multipara'de'7: ‘Abdrto- 12 Mensirué
a los 13 afios. Entra al servicio el 30 de Octubre de 1905.

11 A. M.—Dilatacion, T em, cabeza encajada, dorso a la
izquierda, feto vivo. Temperatura, 36,4% pulso, 80; respira-
cion, 20

12 M.—Primera inyeccion, § mg escopolamina i } cg de
morfina, Contraceion uterina de 50 segundos.

1.15 P. M.—Segunda inyeccion de 4 mg escopolamina i
ce de morfina. Contracciones uterinas de 1 minuto. La en-

1
g
.

erma tiene deseos de dormir.
2.156 P. M.—Dilatacion completa i bolsa de las aguas rota.
2 45 P. M.—Nace el feto vivo, femenino| de dl)- em de largo
i3 310 gramos de peso.
3 P. M.—Espulsion de la placents.
No ha sentido muchos dolores, dice la enferma.

Noviembre 6.—Se didé de alta a la enferma.
OBSERVACION NUM. 34

Rosa N., de 17 afos. Primipara. Mentrué a los 15 afios.
Entrd al servicio el 31 de Octubre.

4 A. M—Dilatacion, # em; cabeza encdjada dorsn & &g
quierda, feto vivo. Temperatura, 36;1% pulsoy <72 respiras
cion, 20

1.15 A. M.—Primera inyeccion de # mg de escopolamina i

1 eg de morfina, Contraccion uterina de 1 minuto.
Slpteile ' MIEQethida inyeccion de 4 mg de escopolamina
i 4 cg de morfina, Contraccion uterina, 1 minuto 20 segundos,
A6lorosa La 'enféra-dice no sentir ningun alivio.

6 A. M.—Nace el feto vivo, maseulino, de 52 em de largo

i3 320 g de espesor.
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A las 6,30 A. M.—Espulsion de la placenta.
Esta enfermia lia sufrido mucho; la anestesia ha sido nula.
Noviembre 7.—Se di6 de alta a la enferma.

OBSERVACION NUM. 35

Maria P., de 33 afios. Multipara de [6. Menstrus''a 'Tos’ 73
afos.

Entra al servicio el 3 de Noviembre.

Alas 840 A. M.—Dilatacion, 6 em, cabeza encajada, dorso
a la izquierda, feto vivo. Temperatura, 36; pulso, 100; respi
racion, 22.

A las 9 A, M.—Primera inyeccion de 4 mg de escopolamina
1.4 cg de morfina. Contraccion uterina de 1 minuto.

A las 10 A. M. —Segunda inyeccion de 4 mg de escopola-
mina i 4 cg de morfina. Contiaccion uterina de 1 minuto 20
segundos, poco dolorosa.

A las 10.15 A. M.—Nace el feto vivo,, masculino, de 50 gm
de largo-i 3050 g de pésol

A las 11.15 A. M.—Espulsion de la placenta.

OBSERVACION NUM. 36

Filomena E., de 18 afios. Primipara. Menstrud a los 15
afios.

Entra al servicio el 4 de Noviembre,

A las 9 A. M.—Dilatacion, 6 ecm, bolsa de las jaguas rota,
cubeza encajada, dorso a la izquierda, feto vivo.

A las 9,830 A. M.—Primera inyeccion de escopolamina § mg.
Contraccion uterina de 1 minuto.

A las 9.46 A. M.—Segunda inyeccion de } mg de escopola-
mina,

A lag i1t BocM=MFereerainyeccion de § mg. La enferma
tiene deseos de:dormir. Las contracciones uterinas no gon mui

dolorosas.
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A las 12.30 P. M.—Nace un feto vivo, femeninc, de 50 em
de largo i 2 760 g de peso.

A la 1 P. M.—Espulsion de la placenta.

Noviembre 6.—La enferma sigue bien.

OBSERVACION NUM. 37

Teodolinda V., de 28 afios. Multipata\de!3. Mdnetiud-alos
1D afios.

Entra al servicio el 5 de Noviembre.

A las 10.35 A. M.—Dilatacion, 9 em, cabeza encajada, dorso
a la izquierda, feto vivo. Temperatura, 36,6; pulso, 92; res-
piracion 28.

A las 10.4p A. M.—Primera inyeccion de § mg de escopo:
lamina,. Contraccion uterina de 1 minuto.

A las 11 A. M.—Segunda inyeccion de } mg. Contraccion
de 1 minuto 20 segundos, no dolorosa. La enferma duerme.

A las 11.20 A. M—"Tercera inyeccion de § mg.

A la 1 P. M.—Nace el feto vivo, masculing, de 43 cm de
largo i 2 290 g de peso.

A la 1.20 P. M.—Espulsion de la placenta.

OBSERVACION NUM. 38

Clementina P., de 24 afios. Multipara de 3. Prematuro, Iy
Menstrué a los 15 afios. ;

Entra al servicio el 5 de Noyiembre.

A las 4.40 P. M.—Dilatacion, 7 cm; eabeza em,ajada. dorso

a la izquierda. Temperatura, 36,3; pulso, 88: respiracion, 24

A las 4.45 P. M.—Primera inyeccion de } mg de escopola-
mina. :

A las 5 P. M.—Segunda inyeccion de } mg de escopola-
it | Contfdecion-niterina de 1 minuto, dolorosa. _

A las 5.30 P. M.—Tercera inyeccion de § mg. Contraccion
utérinhide 1Cmindto 30 segundos, siempre dolorosa.

A las 6.55 P. M.—Nace el feto vivo, femenino, de 48 cm
de largo i 3 200 g de peso. La enferma dice que ha sufrido lo
mismo que en todos los partos.
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OBSERVACION NUM. 39

Edilia P., de 19 afos. Primipara. Menstrué a los 18 afios.

Entra al servicio el 9 de Noviembre,

A las 10 A. M.—Dilatacion, 7 em, eabeza encajada, dprso a
la derecha, feto vivo. Temperatura, | 36,2; pulso, 92; res)iira-
cion, 28.

A las 10.10 A. M.—Primera inyeccion-de'} mg de escopo-
lamina. Contraccion uterina de 1 minuto.
oA las 10.30 A. M.—Segunda inyeccion de } mg,

A las 11 A, M.—Tercera inyeccion de } mg. Contraccion
uterina de 1 minuto 40 segundos. La enferma sufre horrible-
mente. No hai anestesia, .

A las 2.40 P. M.—Nace un feto vivo, femenino, de 49 cm
de lonjitud i 3 220 g de peso. -

A las 3 P. M.—Espulsion de la placenta. La enferma ha
sufride mucho. '

r

OBSERVACION NUM. 40

Maria P. de 15 anos. Primipara. Menstrud a los 13 afios.

Entra al servicio el'® de Noviembre,

Alla' 1.30 P. M.—Dilatacion, 7 centimetros; éabeza eneéajada,
dorso a la izquierda; feto vivo; temperatura, 36,4; pulso, 80
respiracion, 24.

A la 1.35.—Primera inyeccion de } mg de escopolamina.
A las 2.—Segunda inyeccion de } mg.. Contraccion uterina
de 120", dolorosa.

A las 2.20.—Tercera inyveccion de 4 mg. La enferma sufre
mucho.

A lag 13.356.—Nace el feto vivo, masculino, de 50 em de
largo 1 3 230 gramos de peso.

A las 4.—Espulsion de la placenta.

La enferma ha sufrido mucheo,

CONCLUSIONES

De los resultados obtenidos por la anestesis con morfina i
escopolamina, saco las siguientes conclusiones.

1.° No suprime en absoluto los dolores del parto, sobretodo
8i se usa escopolamina sola;

2\9%No se retarda el trabajo del parto; i

3.0 5e puede usar. la escopolamina a la ddsis de un miligra-
mo sin ineonveniente para la madre i el feto:

Solo me resta dar los mas sinceros agradecimientos al sefior
Profesor de Clinica Obstétrica, doctor Caupoliean Pardo Correa,
por la buena voluntad con que me ha dirijido en estos tspe-
rimentos,
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