LA GINECOBSTETRICIA EN BOGOTA DURANTE EL SIGLO XIX

Dr. Fernande Sanchez-Torres™

Pasada la gesta emancipadora y or-
ganizada la Republica, en la adminis-
tracion del General Santander se cred
la Universidad Central y como sec-
cién de ella una Escuela de Medici-
na, la cual empezd a funcionar desde
1827.

El Articulo 216 del Decreto del 3
de Octubre de 1826 sobre Plan de
Estudios, contemplaba no solo la
creacion formal de la cdtedra de Obs-
tetricia sino que encargaba a la Fa-
cultad de promover la buena marcha
de las Escuelas de Medicina (prelu-
dio de la actual Asociacién Colom-
biana de Facultades de Medicina),
examinar sangradores, parteras, far-
macéuticos, y expedirles diplomas.

En 1833, y a instancias de la Fa-
cultad de Medicina, el gobierno em-
prendié activas medidas encaminadas
a prohibir el ejercicio médico a toda
persona que no tuviese titulo. En ese
afio, y por primera vez en Colom-
bia, fueron habilitadas por el Estado
algunas mujeres para desempefiar la
profesién de parteras. Fueron ellas
Juana Solérzano, Manuela Rodriguez
e Isabel Cortés, a quienes apenas les
era permitido recibir la criatura, li-
gar y cortar el cordén umbilical.

“Estas  saludables  disposiciones
—comentaba |bédfiez algunos afios
después— sobre el dificil arte de los
partos fueron descuidadas posterior-
mente y muchas mujeres del pueblo,

careciendo de instruccidn cientifica,
se dedicaron a él, causando graves
males a las confiadas parturientas
que se ponian en sus manos”’. En
efecto, desde 1850, por ley del 14 de
Mayo, se declaréd libre la ensefianza
de la medicina y demas ramas afi-

nes, ley que acabd con la Escuela
Universitaria; se auspicié asi nueva-
mente el libertinaje para recetar,
abrir farmacias, ejercer la obstetri-
cia, etc.

El 18 de Abril de 1852 hizo su

aparicion la primera publicaciéon mé-
dica colombiana: La Lanceta, funda-
da y redactada por los doctores An-
tonio Vargas Reyes y Antonio Vargas
Vega. Aguel dia vio la luz publica
también el primer articulo sobre te-
mas ginecoldgicos, titulado “Enfer-
medades de la mujer”. El operador
del caso descrito en dicho articulo
fue el doctor Vargas Reyes, quien ex-
tirpd un pdlipo uterino a “una sefio-
ra muy conocida en esta ciudad”.
Siendo este un hecho importante,
transcribimos un aparte del mencio-
nado escrito: “’Puesto el espéculum
de dos ramas, pudo verse el fondo
del pdlipo en el que se implantaron
unas fuertes pinzas de Mousseaux, i
a la vez que se efectuaban traccio-
nes suaves con el fin de atraer el tu-
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mor al esterior, el hébil cirujano que
mantenia el espéculum, lo retiraba
gradualmente. Cuando ya se obtuvo,
nuevas pinzas lo agarraron por los
lados i en mui pocos instantes la to-
talidad del pdlipo, junto con el cue-
llo de la matriz i su fondo medio in-
vertido, estuvieron fuera de los o6rga-
nos sexuales. Unas grandes tijeras
curbas sobre el plano lo desprendie-
ron, i el Utero recuperd su posicidn
en el momento.

Segun un testigo presencial “la
operacién fue practicada en menos de
seis minutos, la paciente poco sufrid
y la pérdida de sangre no pasé de
cuatro onzas”.

Aunque, como hemos visto, desde
1827 se cred la catedra de obstetri-
cia, no existia un lugar destinado pa-
ra su ensefianza préactica pues el Hos-
pital San Juan de Dios, Unica institu-
cién asistencial de entonces, de todo
tenfa menos de hospital. Esto no es
una exageracion; oigamos a Cordovez

Moure: “Propiamente hablando, el
establecimiento tenia mds analogia
con el Caravanserail de los drabes

que con los hospitales de beneficen-
cia. La mayor parte de las piezas al-
tas estaban ocupadas por gentes me-
nesterosas de ambos sexos, que en-
traban y salian cuando les daba la
gana; en los pocos salones destina-
dos para enfermeria habia, a lo lar-
go de las paredes, cujas de madera
barnizadas de rojo, con alto respal-
do, en el cual se veia el niumero que
correspondia al desgraciado enfermo
que alli cafa. Debajo de cada cama
guardaban estos los trastos que nece-
sitaban, junto con los viveres, el car-
bdn y otros objetos que les servian
para preparar los alimentos o aguas
cocidas, todo lo cual daba a las en-
fermerias el aspecto de cocinas por
el humo del combustible”. Hasta
aqui la descripcién de Cordovez. Y
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pensar que alli, en tan desapacible
ambiente, el doctor Leoncio Barreto
el 3 de Octubre de 1864 llevd a ca-
bo, con todo éxito, la primera ova-
riectomia practicada en Colombia.

En 1865 la Comisidon Inspectora
del Hospital propuso que este se unie-
ra a la Escuela de Medicina privada
que fundara un afio antes el doctor
Antonio Vargas Reyes, cediendo un
anfiteatro y los caddveres de que se
pudiera disponer, un salén para gra-
dos y exdmenes y las salas para las
clases tedricas, a cambio de que se
le dieran, anualmente y sin remune-
raciéon alguna, dos médicos, dos ci-
rujanos, un farmacéutico, dos prac-
ticantes y un enfermero mayor. Ade-
mas, independientemente de las va-
riaciones que adoptara la Escuela en
sus programas, se exigia la creacién
de una cédtedra de Clinica y otra de
Obstetricia. Pero todavia para 1867
—ano en que se expidid la ley que
cre6 la Universidad Nacional— el
Hospital no contaba con un servicio
de Maternidad, pues en el decreto del
3 de Enero de 1868, que reglamento
dicha ley, se anota que el profesor
de Obstetricia haria la clase de Clini-
ca Obstétrica “'si se llegaba a esta-
blecer en el hospital una sala de
maternidad”’.

Tan notorio seria el abandono en
que se hallaba el ejercicio obstétrico
que el 20 de Marzo de 1869 José Pe-
regrino Sanmiguel, connotado homed-
pata de la ciudad, se dirigi¢ al Con-
greso para solicitar la creacién de un
"“Colegio nacional de profesoras para
el servicio de las enfermedades de la
mujer y de los nifos”. En su expo-
sicién de motivos decia: ““Las muje-
res i nifios que perecen en los pue-
blos de la Republica abandonados a
la naturaleza; a las prescripciones de
parteras ignorantes i de curanderos
sin ciencia, exigen del Gobierno una
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pronta medida. No solamente parte-
ras medianamente instruidas, sino
profesoras ilustradas son las que se
deben mandar a los Estados, para
que en escuelas costeadas por los Go-
biernos locales se eduquen las desti-
nadas a todas las parroquias, en las
que legardn su ciencia a discipulas
idéneas, i estas a otras sucesivamen-
te... La ciencia que adquieran las
alumnas del Colejio Nacional homeo-
patico, vale mds que la riqueza ina-
gotable de nuestras minas...”

Planta exdtica en aquellas calendas
era el médico especialista. ““Nuestros
médicos —decia Pedro Maria Iba-
fiez— se ven obligados a recetar dia-
riamente ya un caso de patologia in-
terna, ya a practicar una operacion,
o a prestar los auxilios de la ciencia
en un caso de distocia”. Confirma es-
ta aseveracion la anécdota relatada
por el autor de las Reminiscencias de
Santafé y Bogotd, de la cual fue per-
sonaje central el cirujano escocés Ni-
nian Ricardo Cheyne, quien llegd al
pais en 1824 vy fallecié en la capital
en 1872. "“Entre las muchas obras de
caridad levadas a cabo por el doctor
Cheyne —escribe Cordovez— citare-
mos el caso de una mendiga que no
podia dar a luz, e imploraba auxilio
en un rancho levantado con desperdi-
cios de la plaza de mercado en las
orillas del rio San Francisco, entre
los puentes Nuevo y el Telégrafo. Al
pasar cerca de alli el doctor, oyd vo-
ces lastimeras y acudié al lugar de
donde éstas salian. Impuesto el gene-
roso médico de lo que se trataba,
despachd al sirviente con el caballo
y la orden de que le trajera los ins-
trumentos adecuados a la operacion
indispensable para salvar la vida de
aquella infeliz. Alli, en esa miserable
vivienda, permanecié el sabio profe-
sor hasta que sacd del tarnce a la
madre y al hijo; compré personal-
mente, en una chicheria inmediata,
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una taza de caldo que hizo tomar a
la paciente, le dejé algunos reales de
limosna, pagd a una mujer vecina
con el fin de que cuidara a la en-
ferma, se lavé las manos en el rio y
volvié a su casa al amanecer del dia
siguiente. La favorecida no fue ingra-
ta y pregond al beneficio recibido”.

No faltaron, sin embargo, médicos

que mostraron inclinacién por las
disciplinas ginecobstétricas. Por los
documentos que hemos podido con-

sultar fue el doctor Joaquin Maldona-
do, natural de Chocontd, uno de los
primeros especialistas de la tocolo-
gia. Y lo creemos porque sus colegas
lo tenfan como persona que poseia
del ramo obstétrico extensos y sdli-
dos conocimientos. Y habia de ser
asi pues fue profesor de Obsterticia
en el Colegio Mayor del Rosario des-
de 1849. También ocupd las cdtedras
de Terapéutica y Anatomia. Retirado
voluntariamente de la actividad do-
cente en 1856, se consagrd al estu-
dio de las ginecopatias y a la aten-
cién de partos. Parece, pues, que el
doctor Maldonado fue el primer espe-
cialista “integrado” en Obstetricia vy
Ginecologia.

En Bogotd residia, hasta el afio de
1866 en que murid, el doctor José
Salvador Riera, natural y médico de
La Habana, quien figuraba como es-
pecialista en enfermedades de la mu-
jer. Entre 1860 y 1863 fueron impre-
sos dos trabajos suyos: ‘“‘La esterili-
dad en ambos sexos” y “Las enfer-
medades de las mujeres”. Desafortu-
nadamente de estas publicaciones no
quedd constancia distinta a la refe-
rencia que de ellas hace Pedro M.
Ibéfiez.

Procedente de Paris, en donde ha-
bia cursado estudios profesionales, se
radicé en la capital, en 1870, la doc-
tora Ana Galvis, colombiana de ori-
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gen. Durante los pocos afios que ejer-
cié en Bogotd se anuncié como “es-
pecialista en enfermedades del (tero
y sus anexos’’. Creemos que la doc-
tora Galvis, ademds de corresponder-
le el honor de ser la primera médi-
ca que ejercié en Colombia, fue tam-
bién la primera especialista en Gine-
cologia.

Librado Rivas, nacido en Bogotd en
1822 y graduado en la Universidad
Central en 1846, ocupd diversas ca-
tedras médicas desde 1855 hasta
1877, afio de su muerte. Fue profe-
sor de Maternidad, sobresaliendo por
su habilidad para ejecutar toda cla-
se de intervenciones obstétricas.

Natural de Chaparral, Rafael Ro-
cha Castilla hizo estudios de medici-
na en Bogotd para refrendar su titu-
lo en Paris. Dicté Obstetricia en el
Colegio del Rosario durante cinco
afios (1860-1865); luego ocupd la ca-
tedra de Anatomia durante 16 afos.
En 1881 viajé a Europa donde se ra-
dicé por algin tiempo.

Aunque ignoramos si en el trans-
curso de su ejercicio profesional prac-
ticaron con preferencia la ginecobs-
tetricia, es necesario mencionar los
nombres de algunos colegas gradua-
dos en Paris con tesis relacionadas
con la especialidad. Rafael Grau, doc-
torado en 1854, escribié un trabajo
sobre fistulas vésicouterinas; Joaquin
Vengoechea se recibié en 1857 con
un estudio sobre “Tratamiento de los
quistes del ovario”; la tesis de Juan
de Dios Uribe, presentada en 1874,
versé acerca de ‘“Las causas y los
mecanismos de las hemorragias in-
tersticiales de los dérganos genitales
de la mujer”, y la de Nicanor Insig-
nares, en 1875, sobre la “"Relacién de
la endocarditis subaguda con la he-
miplejia puerperal”. Ignacio Gutié-
rrez Ponce, graduado en Paris, fue
profesor de Medicina en Nueva York,
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en 1874, con un trabajo, muy elogia-
do por cierto, sobre ““Fiebre puerpe-
ral”.

Forzoso es hacer mencién especial,
aun cuando sea somera, de las vidas
y hazafias de Leoncio Barreto, José
Maria Buendia y Juan Evangelista
Manrique, pues ellos, indudablemen-
te, fueron los precursores de la Obs-
tetricia y la Ginecologia colombia-
nas.

Leonci Barreto nacié en Bogotd en
1839. Fue profesor de Obstetricia des-
de 1865 y de Clinica Obstétrica has-
ta 1901. Ocupd el cargo de Inspec-
tor de Estudios de la Facultad de Me-
dicina. Como  hemos comentado
atrds, practicé por primera vez una
ovariectomia, el 3 de Octubre de
1864, operacién esta que se consti-
tuyd en la segunda laparotomia he-
cha en Colombia. En 1873, también
de primero, ejecutd una sinfisiotomia,
segun la técnica de Sigault. A pesar
de ser un cirujano y un obstetra de
gran habilidad y experiencia, tuvo la
debilidad de guardar para si las proe-
zas que hizo en el dilatado ejercicio

de su profesion. Tal vez pecd por
modesto. De no ser por Eliseo Mon-
tafla y por Luis Largacha, aquellas

dos intervenciones, hitos en la evolu-
cién de la especialidad entre noso-
tros, hubieran pasado desapercibidas.
Solo sabemos que escribié un traba-
jo titulado “Enquistamiento de la
placenta antes del parto” y un ““Com-
pendio de Obstetricia para las coma-
dronas.

En 1830 nacié José Maria Buendia
en La Flata, Municipio del entonces
Estado Soberano del Tolima. Cursd
Literatura en el Colegio Seminario de
San Bartolomé de Bogotd y luego hi-
zo estudios de Medicina en el Cole-
gio Mayor del Rosario, recibiendo el
dectorado en 1850. Durante cuatro
afos ejercié en diversas poblaciones
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de Antioquia y del Tolima, y en 1854
viajé a Europa para actualizar sus
conocimientos. Un lustro mas tarde
regresé al pais y se establecié en el
Tolima; en 1864, en calidad de Re-
presentante al Congreso Nacional,
volvié a Bogotd. Aqui tomd parte ac-
tiva en la fundacién de la escuela
privada de Medicina y regentd en
ella la catedra de Obstetricia. Termi-
nadas las sesiones del Congreso, via-
j6 por segunda vez a Europa, de
donde retorné en 1868 para radicar-
se definitivamente en la capital. Ocu-
pd distintas catedras, llegando a ser
profesor titular por muchos afos de
la Clinica Obstétrica e Infantil. Fue
Rector de la Facultad de Medicina de
la Universidad Nacional desde 1892
hasta 1897 y presidié en dos ocasio-
nes la Sociedad de Medicina y Cien-
cias Naturales. No dejé obra escrita
alguna pero, en cambio, modelé a
nuestros primeros obstetras, entre
ellos a su propio hijo, el famoso Ni-
colds Buendia.

Juan Evangelista Manrique, nacié
en 1861 en la hacienda de La Herre-
ra, municipio de Bojacd. Cursé estu-
dios de Literatura y Filosofia en el
Colegio de Luis Cuervo y se gradud
de médico en la Facultad de Bogotd
el 12 de Mayo de 1882. Viajé a Pa-
ris en donde refrendd su titulo con la
tesis sobre tema ginecoldgico ‘‘Estu-
dio sobre la operacién de Alexander”,
que lo hizo acreedor al Lauro y Me-
dalla de oro. Volvié a Bogotd en
1886 para ejercer en forma brillanti-
sima por mds de veinte afios. Fue
miembro fundador del Club Médico,
de la Sociedad de Cirugia y del Hos-
pital San José, institucidn ésta de la
que fue su primer Presidente y re-
dactor de sus estatutos y reglamen-
tos. Se cuenta, con toda justicia, co-
mo uno de los iniciadores de la ci-
rugia en Colombia y, por ende, de la
ginecologia. Bien sabemos que en
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aquellos afios finiseculares la gineco-
logia no era una especialidad sino
que estaba involucrada dentro de la
cirugia general. De ahi que podamos
afirmar que fue el pionero de la ci-
rugia ginecoldgica en Colombia.

Escuchemos por qué: El 6 de Ju-
nio de 1887 hace la primera histerec-
tomia abdominal: el 2 de Abril de
1888, también de primero, ejecuta
una miomectomia por via vaginal;
meses mds tarde corrige un prolapso
uterino con la operacién de Alquié-
Alexander, y en el mismo afo lleva a
cabo la primera histerectomia vagi-
nal. Como si fuera poco dicta en su
propia casa un ciclo de conferencias
sobre temas ginecoldgicos, ya que la
pasién politica le habia negado la ca-
tedra universitaria. Solo hasta 1906
se le nombré profesor de Clinica Qui-
rurgica. El doctor Isaac Rodriguez,
quien asistié a estas conferencias, re-
cordaba asi aquel hecho insdlito:
. ..querfa con anhelo que todos sus
compaferos amantes del deber parti-
ciparan de sus conocimientos, y en-
tonces, cuando apenas se iniciaban
los estudios de Ginecologia en nues-
tra Facultad, sin dtomo de egoismo,
abrié en su casa un centro de con-
ferencias magnificas en las que os-
tentaba su verbo poderoso, facil y
ameno, y su erudiciéon sobresaliente
entre los estudiantes y colegas que
nos complaciamos en oirlo...”

De su habilidad y criterio quirdrgi-
cos da también cuenta el doctor Isaac
Rodriguez en un discurso pronuncia-
do en la Sociedad de Cirugia el 14
de Noviembre de 1914 y del cual
transcribimos algunos apartes, toma-
dos del libro de Laurentino Mufioz,
“Historia del Hospital de San José”':
"Cuando apenas se iniciaba la época
de la cirugia abdominal —finales del
siglo— en El Campito de San José,
en donde entusiasta oficiaba el doc-
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tor Manrique en beneficio de la cien-
cia y de los desheredados de la for-
tuna, se presento’ una seflora con un

enorme tumor abdominal. Hecho el
diagndstico de fibroma uterino, se
procedié a la histerectomia abdomi-

nal con todas las minuciosas exigen-
cias de la cirugia moderna; abierta
la cavidad peritoneal, que él, con su
jovialidad caracteristica, llamaba en-
tonces ““una caja de sorpresas”, en
compafia de su distinguido colabora-
dor e ilustre fundador del ““Reperto-
rio de Medicina y Cirugia”, doctor Jo-
sé Maria Montoya, procedié a la enu-
cleacién de aquel voluminoso fibro-
ma rodeado de adherencias; a pesar
de una cuidadosa diseccién, fue inte-
resado uno de los uréteres cerca de
su extremidad vesical (aqui la inespe-
rada complicacién). Inmediatamente
el habil cirujano diseca el tubo urete-
ral y lo sutura convenientemente a
la extremidad inferior de la herida
abdominal. Por varios dias sigue el
curso de la orina hacia el exterior
sin peligro alguno para la operada y
mds bien tuvimos la ocasién de ob-
servar el hecho clinico de que la ori-
na aséptica que humedecia los labios
suturados no impidié en manera al-
guna su répida cicatrizacién.

“Salvado el primer peligro, nues-
tro infatigable cirujano, ansioso de
volver el uréter a su puesto y de im-
pulsar el interés cientifico de sus
compafieros por la clinica quirdrgica
de la Sociedad de Cirugia, convocd
galantemente a todos sus miembros
a fin de estudiar y decidir la inter-
vencién mds acertada. Entonces se
optd por la operacién conocida con
el nombre de Ureterocistoneostomia,
la cual fue practicada cuando la en-
ferma se hallé en las mejores condi-
ciones para soportar una segunda la-
parotomia.

pulcritud y habili-
delicada

“Con la mayor
dad se llevd a efecto esta
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operacion, insertando por medio de
finas y adecuadas suturas la extremi-
dad ureteral directamente al punto
mas conveniente de la vejiga, lo cual
dio por resultado en pocos dias la cu-
racion de su interesante operada y la
dulce satisfaccion del éxito del ciru-
jano”.

El doctor Juan E. Manrique murié
en San Sebastidn, Espafna, el 13 de
Octubre de 1914, en el desempefio de
sus funciones diplomaticas.

Para terminar este capitulo dire-
mos algo acerca de la manera como
se atendia la obstetricia en Bogotg,
claudicando ya el siglo XIX.

Bien se ve, por la tesis de grado
de Enrique Sanchez, presentada en
1892 y titulada ““Necesidad de regla-
mentar en Colombia el ejercicio de la
profesién obstetrical”, que no solo se
insistia en la conveniencia de ejercer
vigilancia sobre aquellas personas que
de motu proprio eran parteras, sino
que se esbozaba ya la posibilidad de
que se hiciera de la Obstetricia una
especialidad de la medicina.

Por el hecho de haber crecido en
numero y calidad el cuerpo médico
de la ciudad, las mujeres de supe-
rior condicién cultural y econdmica
procuraban que la atenciéon de sus
partos estuviera a cargo de los pro-
fesionales de la medicina. “Por for-
tuna —dice el tantas veces citado
doctor Ibdnez— los consejos de los
médicos han sido atendidos, a lo me-
nos en la parte ilustrada de nuestra
sociedad y actualmente ilustrados pro-
fesores, llenan en el lecho de dolor,
las funciones delicadas que hasta ayer
desempefiaron impropiamente las par-
teras”.

Pero veamos cémo ejercian sus fun-
ciones estos ilustres colegas. Juzga-
mos que todo médico que se precia-
ra de tocdlogo, acudiria a la alcoba
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de su paciente llevando bajo el bra-
zo el estuche o trousse obstétrico,
igual o parecido a los que fabrica-
ban Dubois y Galante e hijos en Pa-
ris. Todos los aparatos e instrumen-
tos utilizados en obstetricia estaban
contenidos alli: férceps, embridétomo,
cefalotribo, dilatadores, tijeras, son-
das, estetoscopio, pelvimetro, etc. Era
légico, tenia que ir preparado para
ejecutar, en un momento dado y so-
bre el mismo “lecho del dolor”, las
méas dificiles intervenciones.

Ademds de su aparataje también
habia de llevar una buena dosis de
paciencia pues era costumbre deman-
dar su concurso prematuramente,
cuando apenas se vislumbraba que el
parto iba a iniciarse. Al presentar-
se los primeros dolores —afirma el
doctor Sdnchez— sin detenerse a con-
siderar si son sintomdticos de ha-
ber empezado el trabajo, o prove-
nientes de otra causa, salen a buscar-
lo y lo hacen venir precipitadamen-
te a colocarse al lado de la parturien-
ta, en donde se le exige que perma-
nezca dia y noche por semanas en-
teras, a veces descuidando sus im-
portantes quehaceres, hasta que ter-
mine el parto”.

La alcoba destinada para el acto
obstétrico era preparada de antema-
no. Aunque el vulgo acostumbraba
cerrar las puertas y ventanas, cu-
briendo cuidadosamente las rendijas
con sdbanas y colchas, oigamos las
recomendaciones que daba, para tal
efecto, el doctor Carlos Ramirez: “El
aposento que se destine al parto ha
de ser una pieza espaciosa, amplia,
seca, que pueda ventilarse bien pero
sin que se esté expuesta a fuertes
corrientes de aire, para lo cual debe
estar separada del patio por una o
dos piezas... Es de desearse que
tenga un aspecto agradable, que sus
paredes estén muy aseadas, y que, en
caso de ser empapeladas, los colores
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sean suaves; el pavimento debe estar
alfombrado o por lo menos cubier-
to con esteras para disminuir el rui-
do de los que caminan en ella”.

Como se pensaba que la debilidad
general podia ser causa de distocia
de contraccidn, o “disodinia”, pres-
cribiase durante la gestacién un ré-
gimen fortificante y en el parto ad-
ministrabanse estimulantes como la
infusién de canela, té con brandy o
vino seco, licor de Hoffman y caldos
alimenticios, lo mismo que friccio-
nes suaves y metddicas sobre el fon-
do del Utero. Ademads, para reblande-
cer los tejidos y excitar las contrac-
ciones, se aconsejaba un bafio de
asiento, caliente. Para favorecer la
evolucién del trabajo de parto, los
obstetras apelaban a recursos de or-
den psicolégico. Asi, por ejemplo, re-
comendaban que el médico serenara
el espiritu de la parturienta, infun-
diéndole valor y confianza; debia dis-
traerla habldndole de cosas agrada-
bles que alejaran de su mente las
preocupaciones, que podian trocarse
en causa de distocia. Era, indudable-
mente, una modalidad de lo que des-

pués iria a recibir el nombre de
“transfusion de confianza”, y mas
luego el de “acondicionamiento ex-
tempordneo”.

Desencadenado el trabajo y si ha-
bia debilidad contractil, se apelaba a
la aplicacién local de éter sulfdrico
y al taponamiento de la vagina, que
al decir de algunos, tenia magnifico
efecto, lo mismo que la ‘‘cateteriza-
cion del Utero”, método que consis-
tia en introducir una sonda eldstica
dentro de la cavidad uterina. Proba-
blemente la ruptura de membranas
que habia de producirse con este pro-
cedimiento, era realmente lo que me-
joraba la dindmica. Durante el perio-
do expulsivo la maniobra de Kriste-
ller era también socorrida.
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Como farmacos ocitécicos se em-
pleaban, en primer término, los de-
rivados del cornezuelo de centeno.
Entre estos eran muy conocidos la
ergotina de lvon, que era un extrac-
to acuoso y la ergotina de Wiggers,
que era un extracto alcohdlico. Sin
embargo, a fines del siglo ya habia
disparidad de conceptos sobre la con-
veniencia o no de suministrarlos du-
rante la gravidez. Por eso se preconi-
zaban otras sustancias tales como el
cannabis indica, el extracto de pulsa-
tilla, la decoccién de uva ursi, pero
sus resultados eran muy inciertos.
Més confianza se tenia en la ipeca-
cuana y en las sales de quinina. La
primera se usaba en dosis de 5 cen-
tigramos, repetida varias veces y a
intervalos cortos. La quinina se ad-

ministraba bien en cucharadas o en
inyecciones  hipodérmicas segin las
siguientes  férmulas que aconsejaba

Froildn Mahecha en 1896:

Clorhidrato de quinina 40 centigramos

Acido clorhidrico X gotas
Jarabe de menta 30 gramos
Agua destilada 120 gramos

M. y R. ""Cucharadas” .Una cada 10 minu-
tos.

Esta otra:
Sulfato de quinina 1 gramo
Agua destilada 10 gramos
Agua de Rabel 1 gramo

M. y R. “Inyeccién hipodérmica”.

En aquellos casos de “‘espasmos”

se utilizaba la belladona en la si-

guiente forma:

Hojas de belladona 2 gramos

Agua calicnte 1.000 gramos

H. inf. cuel. y agre.:

Vino de opio 3 gramos
R. “Inyecciones N? 2”. Para aplicarlas con

diez minutos de intervalo.
También se usaban las enemas asi:

25 gramos
250 gramos

Raiz de valeriana
Agua caliente
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H. inf. cuel. y agre.:

Bromuro de potasio

Tintura de almizcle
R. “Lavativa”.

2 gramos
4 gramos

Una vez terminado el parto se lle-
vaba a cabo un lavado vaginal con
una solucién antiséptica (agua fenica-
da al 3 por 100, o bicloruro de mer-
curio al 1 por 1.000), el cual debia
repetirse dos o tres veces diarias.

En las primeras horas del puerpe-
rio se ofrecia a la mujer agua de
azUcar, agua con leche o con viro,
infusiones ligeras de tilo o camomi-
Ila, a condicién de que estuvieran a
una temperatura conveniente. Al oc-
tavo dia la pacietne podia abandonar
el lecho y colocarse en una poltrona
u otro asiento cémodo, durante una
o dos horas. A los quince dias del
parto se le permitia salir hasta la
pieza vecina.

Ya para esta época el Hospital San
Juan de Dios contaba con una sala o
servicio de maternidad, a cargo de
un practicante designado por la Fa-
cultad de Medicina, segin reza el ar-
ticulo 25, capitulo VI, del Reglamen-
to vigente en 1891: “Para el servi-
cio cientifico del Hospital San Juan
de Dios habrd ocho practicantes, dis-
tribuidos asi: dos para cada una de
las Clinicas de Patologia General, de
Patologia Interna y de Patologia Ex-
terna, uno para la Clinica Obstetri-
cal e Infantil y uno para el servicio
de sifiliticas”. Pese a que entre la lis-
ta de asignaturas de la Facultad fi-
guran aparte la Ginecologia y la Obs-
tetricia, en la practica la primera de
ellas se incluia dentro de la Patclo-
gia Externa, pero para efecto de ma-
tricula y exdmenes formaba un solo
curso con la Clinica Obstétrica e In-
fantil.

Sin &nimo de criticar los procede-
res de aquellos afios sino con la in-
tencién de rendir un homenaje a los
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primeros practicantes del servicio de
maternidad, vamos a transcribir fiel-
mente el relato de uno de los casos
que sirvieron para elaborar su tesis
de grado Campo Elias Corredor, en
1892.

“El 17 de Agosto de 1892 —dice—
entra al servicio de maternidad Ca-
talina Olaya, mujer de buena estatu-
ra, de constitucién vigorosa y de tem-
peramento sanguineo. Los deudos la
traen sumergida en un coma profun-
do y refieren que desde hace un mes
tiene edemas en los miembros infe-
riores, que en la noche anterior tuvo
cinco o seis accesos convulsivos y por
Ultimo que se halla en el noveno mes
de embarazo. Mientras la examino es-
talla un ataque de eclampsia suma-
mente fuerte, calma el periodo con-
vulsivo, pero queda cianosada y sin
respiracién. Tiene un edema general,
el vientre es muy voluminoso, llega
al reborde de las costillas; la cabeza
fetal se halla en la fosa iliaca iz-
quierda, las pequefias partes al lado
derecho, los ruidos del corazén del
feto se perciben por auscultacion al
lado izquierdo, debajo del ombligo.
El tacto muestra un cuello alto, que
apenas permite la introduccién de la
Ultima falange del dedo indice. Se
diagnostica un embarazo, una presen-
tacion cefalica, una eclampsia y un
feto vivo. Se procede a tratarla. Mi
amigo Nicolds Buendia extrae 500
gramos de sangre de la basilica iz-
quierda. Los accesos ceden por algin
tiempo, pero a las seis de la tarde
estallan de nuevo y con una intensi-
dad muy grande. La cloroformizo
hasta las diez de la noche, ceden los
ataques; examinado el cuello no pre-
senta ninguna dilatacién. A las once
de la noche, no obstante el clorofor-
mo, se repiten las convulsiones, son
muy intensas y la asfixia que sigue
a los accesos, es muy marcada. El
cuello empieza a dilatarse. Mi amigo
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Manuel Mejia me acompafa y resol-
vemos operarla.

Fui en busca del Profesor Buendia,
y no estaba en casa. Cuando volvi la
hallé sumergida en un coma profun-
do, el cuello estd apenas dilatado,
pero felizmente es bastante dilatable.
La posicién de la cabeza es la prime-
ra de Naegel, Mejia se encarga del
cloroformo y yo del férceps. La ca-
beza fetal estd alta y acompafada
por una mano. La aplicaciéon del ins-
trumento es larga y dificil. Los rui-
dos redoblados del corazén del nifno
han desaparecido. Después de varias
tracciones, logramos extraerlo. Se le
dan todos los cuidados pero no vuel-
ve a la vida".

Pero conozcamos cudl era el aspec-
to y cémo funcionaba la Maternidad
donde actuaban estos heroicos prac-
ticantes. Por la descripcién que de
ella hiciera el doctor Julio Manrique,
sabemos que las mujeres que entra-
ban alli tenfan todas su parto en una
misma cama de trabajo, cuyas ropas
consistian en un jergdn de paja recu-
bierto con una piel curtida o vaque-
ta, “piel en la cual han parido —son
sus palabras— ya muchas generacio-
nes y apenas es enjugada después de
cada parto con una esponja que nun-
ca ha sido ni siquiera hervida”. Con-
cluido el alumbramiento se hacia el
consabido lavado vaginal con solucién
antiséptica, utilizando siempre la mis-
ma cénula, y se dejaba a la mujer por
espacio de una hora en reposo y ob-
servacién; luego se trasladaba a la sa-
la comun.

Esta “sala comun” tenia quince ca-
mas o cujas, separadas entre si por
un espacio de un metro, en el cual
se improvisaban otras cuando aque-
[las estaban ocupadas. Con mucha fre-
cuencia se hacinaban alli veinticuatro
y mds enfermas. “Al entrar a esta sa-
la en las horas de la noche —sigue
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contando el doctor Manrique— se per-
cibe una fetidez sui generis, inolvida-
ble mezcla de loquios en descomposi-
cién y excreciones cutaneas en perso-
nas desaseadas”.

La mortalidad materna era del 5
por 100 y el 62 por 100 de las puér-
peras presentaban reaccidén febril.
Hay noticias de que en Enero de 1899
se presenté una violenta epidemia de
fiebre puerperal que matd tantas ma-
dres cuantas habia en la maternidad.
El profesor Buendia cancelé entonces
el servicio, de manera temporal. Ra-
z6n tenia el doctor Julio Manrique pa-
ra protestar con estas palabras: “La
fundacion de un pabelldn de Materni-
dad es una necesidad social de pri-
mer orden. Hay que cerrar aquel fo-
co de infeccién, que es una verdade-
ra amenaza para todas las mujeres
que dan a luz en la ciudad, y que por
ahora no llena ninguna de las condi-
ciones requeridas para un servicio de
esta naturaleza”.

Pese a que, como anotamos atrds,
la medicina y los médicos iban con-
quistando lentamente para si el arte
obstétrico, este seguia siendo patri-
monio de ignaras comadres. ‘“‘Fuera
de unas pocas aficionadas —escribid
Enrique Sdnchez— que sin previos es-
tudios tedricos han asistido durante
un tiempo insuficiente a las conferen-
cias practicas dictadas en la materni-
dad por los eminentes profesores doc-
tores Leoncio Barreto y José Maria
Buendia, y en donde han aprendido
lo mas esencial de las atribuciones de
las parteras, las demas son mujeres
ignorantes llenas de achaques, como
ellas mismas dicen, mas dignas de re-
cibir una pensién de jubilacién que
los honorarios correspondientes al
ejercicio de una profesién que no
pueden desempefiar, pues una de las
cosas que en ella se requiere para su
estricto cumplimiento, es muy buena
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salud. Toda su ciencia consiste en
hartar a la parturiente de infusiones
y decocciones de hierbas y otras sus-
tancias sin accidn terapéutica conoci-
da o inerte, cuando no contraria al
fin que se debe tratar de alcanzar. ..

En los casos distécicos utilizan medi-
das tales como tomar vivos y abrir
por la cara anterior del cuerpo, de
extremo a extremo, pichones, ratones,
gatos u otros animales de la laya y
colocarlos, palpitantes aun, en el hue-
co epigdstrico, en la nuca o en las
pantorrillas de la enferma, con la se-
guridad de un éxito completo”.

Nos entra sospecha, después de co-
nocer los recursos terapéuticos que
empleaban esas achacosas mujeres,
que muy pocas leyeron la obrita de-
dicada a ellas y que, a peticién de
la Sociedad Filantrépica, escribiera y
publicara en Bogotd el doctor Gabriel
D. Ujueta en 1881; en cambio, mu-
chas debieron formarse en la escue-
la de Telmo A. Romero a través de su
obra magna “El Bien General”, edi-
tada en Caracas en 1885 pero muy di-
fundida en Colombia. Este don Telmo
Romero fue un curandero que andu-
vo entre las tribus indigenas que ha-
bitaban la parte oriental colombiana
y la occidental de Venezuela y que,
como diria el Virrey Ezpeleta, a vuel-
ta de un cierto casual que publicod y
lo acreditd, tuvo a su favor la con-
fianza de muchas gentes. Oigamos al-
gunas de sus ensefianzas en cuestidn
de obstetricia:

“Fara saber el estado interesante o
normal de las sefioras’”, se les dan
dos onzas de miel de abejas mezcla-
das con una de acibar de zdbila, to-
mando inmediatamnete un vaso de
agua natural de estanque. Si no apa-
rece el periodo, se hard que orinen
en una vasija aseada y dentro de ella
se colocard un dedal de plata o de
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acero y si al cabo de tres horas no
se ha enmohecido, es sefial evidente
de que no se encuentre encinta.

“Para contener los abortos’ se pre-
para una orchata compuesta de cuatro
onzas de semillas de ajonjoli tosta-
do y pulverizado, cuatro de la segun-
da corteza de yagrumo, una y media
libra de azlcar y ocho onzas de miel
de abejas en la cantidad de agua su-
ficiente para que pueda quedar de
regular grosor; luego que todo haya
hervido lo suficiente se deja reposar
para trasegdrsela en botellas y de ello
tomarse un vaso diario, poco después
del medio dia, agregdndole a cada to-
ma una dracma de cuajo, el cual de-
be ser escogido particularmente de
toro negro. Esta bebida debe tomarse
por espacio de veinte dfas.

“Para facilitar los partos dificiles”
es muy provechoso tomar dos nudos
tostados y pulverizados del espinazo
del pez eléctrico conocido con el
nombre de temblador. También pue-
de usarse una bebida compuesta de
seis onzas de aceite de olivas, una de
azafrdn pulverizado, el zumo que pro-
duzcan cuatro onzas de estiércol fres-
blanco, de la cual se dard una onza
cada cuarto de hora hasta que se ha-
ya desembarazado.

“Para los entuertos”, luego de de-
secar una molleja de gallina, el pe-
llejo que se encuentra dentro se pul-
veriza y se disuelve en cuatro onzas
de vino seco, todo lo cual se adminis-
tra en forma de bebida.

Vemos, pues, por las anteriores no-
ticias, en manos de quiénes se encon-
traba el arte obstétrico en Bogotad al
finalizar el Siglo XIX: de unos pocos
pero muy brillantes exponentes de la
Medicina Colombiana, y de una le-
gién de parteras, mezcla de madre
chibcha y comadre espafiola. La gine-
cologia, en tanto, reducida a la exé-
resis, era del dominio de operadores
audaces, quienes a la par que extir-
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paban Uteros y ovarios, comenzaban a
forjar la historia de nuestra cirugfa.
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