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INTRODUCCION 

A través de nuestra experienci a obs­
tétrica en la atención sicoprofiláctica del 
parto, hemos visto que algunas veces se 
hace necesario o deseable la extracción 
feta l y, dado que por la ausencia misma 
en este parto de toda medicación anes­
tésica, no sería posible en la mayor par­
te de los casos el uso del fórceps, hemos 
encontrado en la Ventosa de Malms­
tr0m un instrumento ideal para llenar 
esta indicación. 

MATERIAL Y M ETODO 

E l instrumento que utilizamos es el 
nuevo modelo de la Ventosa de Malms­
tr0m ideada por su autor en el año de 
1956. 

Se apl icó en un tota l de 63 casos 
desde agosto de 1960 hasta junio de 
1962. 

La técnica de aplicación empleada, 
habiendo previamente llenado los requi­
sitos de esterilización, diagnóstico e in­
dicación, consistió en la intrucción de 
la campana adecuada según el método 
y en el sitio de la cabeza fetal aconseja­
dos por el autor. Despu és iniciamos el 
vacío con 0.2 Kgs. por centímetro cua­
drado de superficie, aumentando 0 .1 ca­
da dos minutos hasta llegar a 0.6, mo­
mento en que iniciamos las tracciones. 

RESULTADOS 

La mayor parte de las aplicaciones 
se hicieron profilácticamente. Las demás 
fueron: expulsivo prolongado, inercia 
uterina, inserción baja de placenta, bre­
vedad relativa del cordón, pelvis obli­
cua, presentación de frente , detención 
de la rotación, macrosomia fetal y ante­
cedentes de cesáreas previas . En el cua­
dro número 1 pueden verse resumidas 
estas indicaciones con sus resultados. 
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CUADRO N9 1 

INDICACION 

P rofiláctico . . .. 

Expulsivo Prolongado 
Inercia uterina . . .. .. ..• .. .. 
Ins erción baja placenta 

Brevedad relativa del co rdón .. 
Pelvis oblicua .. . . . . . . . . .. .. . . . . 
Presentación frente (ler. feto gemelar) 

Detención de la rota ción . . .. 

Macrosomia f et a l . . 

TOTAL 

Por el cuadro 2 vemos que la mayor 
parte de las aplicaciones se hicieron en 
primíparas, con el fin de evitar que el 
expulsivo prolongado fuera causa de 
descontrol. 

La mayor parte de las aplicaciones se 
hicieron por debajo de la estación O 
(Cuadros 3 y 4). 

BUENOS UEGULAUES MALOS TOTAL 

Casos % Casos % Casos % 

19 47.50 20 50 1 2.5 40 

5 38.46 7 53 .84 1 7 . 7 13 

1 25 2 50 1 25 4 

1 100 1 

1 100 1 

1 100 1 

1 100 1 

1 100 1 

1 100 1 

29 46.03 31 49. 21 3 4.76 63 

La mayor incidencia de aplicación la 
tuvimos en O. D. P.; el único caso que 
figura de Presentación de Frente fue 
un caso especial de un primer feto en 
embarazo gemelar y parto prematuro, 
con pelvis materna muy amplia (Cua­
dro 5). 

CUADRO N9 2 

PAUIDAD 

Prim!paras .. 

Mult!pa ras . . .. .. .. 
TOTAL .. .. .. .. 

GUADO DE DILATACION 

Completa .. 

9 centimetros 

8 centime tros 

BUENOS UEGULAUES l'IIALOS TOTAL 

Casos % C..sos % C'1SOS % 

23 42 . 57 28 51.8$ 3 5 .55 54 

6 75 3 25 9 

. . 29 46 .03 31 49 .21 3 4.76 63 

CUADRO N9 3 

BUENOS UEGULAUES l'IIALOS TOTAL 
C'1SOS % C'1SOS % Casos % 

25 17 . 16 26 51.96 2 1.88 53 
4 57.14 2 28.57 1 14.29 7 

3 100 3 

l 
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CUADRO N<? 4 

ESTACION BUENOS REGULARES MALOS TOTAL 
Casos % Casos % Casos % 

- 2 :t 100 1 
- 1 2 25 4 75 6 

- O 1 33.33 1 33.33 1 33.33 3 
- 1 6 42.86 7 50 1 7.14 14 
- 2 13 46.43 14 50 1 3.57 28 

- 3 6 54.55 5 45.45 11 

CUADRO Nº 5 

VARIEDAD DE POS. BUENOS REGULARES MALOS TOTAL 
Casos 

O . I. A. 12 

O. D. A . 

O. I. P. 2 

O. D. P. 13 

O. I. T . 

O. D. T . 2 

N. I. A . 

Todas las bosas se reabsorbieron en­
tre 3 y 15 días. Las complicaciones de 
las mismas fueron muy pocas y de fácil 
solución ( Cuadro 6). 

% Casos % Casos % 

57.15 8 38 .09 1 4.76 21 

1 100 1 

28.58 5 71.42 7 

50 11 42.31 2 7.69 26 

25 

1 100 1 

4 75 6 
l, 100 1 

las vías respiratorias altas. Los 4 casos 
de Apgar 8, 2 tuvieron como causa obs­
trucción por flemas, 1 síndrome de 
adaptación y otro traumatismo del parto 

CUADRO N<? 6 

COMPLICACIONES DE LAS BOSAS N° de Casos % 

Céfa lo-hematoma . . . . . . . . 
Excoriaciones . . . . . . . . . . 

1 

7 

3 

2 

1.58 

11 .11 

4 . 76 

3.17 

Edema . . .. . . .. . . 
Sepsis ....... . . ... ... . 

El mayor número de casos obtuvo la 
calificación Apgar 10 (Cuadro 7). 

Los dos casos de Apgar 9 tuvieron 
como causa obstrucción por flemas de 

ocasionado por el uso de un fórceps la­
borioso complementario a la Ventosa. El 
caso de Apgar 7 lo ocasionó un trabajo 
prolongado en primípara añosa con su­
frimiento fetal. 
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CUADRO N<? 7 

Nt:'de 

APGAR Casos % 

Apgar 10 . . . . . .. .... .. . . .. . 56 88. 91 

Apgar 9 . . . . . . . . . . ... . 2 3.17 

Apgar 8 . 

Apgar 7 . . 

TOTAL . . 

En la totalidad de los casos, hemos 
podido controlar el desarrollo físico y 
mental hasta la época actual, sin encon­
trar manifestaciones patológicas en los 
mismos, incluyendo los calificados por 
debajo de Apgar 10. 

4 6.34 

1 1.58 

63 100 

Conclusiones: De acuerdo con nues­
tros resultados y dada la inocuidad para 
la madre y el niño, recomendamos el 
uso de la Ventosa de Malmstr0in como 
un excelente auxiliar en la práctica de la 
sicoprofilaxis obstétrica. 

J 




