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PRIMERA PARTE.
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CAPITULO L

DEL PARTO.

CUIDADCS QUE SE DEBE PRESTAR A LA MADRE | AL
NINO DURANTE | DESPUES DEL PARTO.

Como de la feliz o mala terminacion del parto depen-~
de indudablemente Ta vida del feto i muchas veces la
de la madre, creemos conveniente principiar nuestro
trabajo dando algunas ideas sobre tan importante acto,
que puede sobrevenir, en algunas ocasiones, en circuns-
tancias imprevistas icnando se carezea no solo de los
recursos de la ciencia, sino aun de personas competen-
tes que puedan prestar una regular asistencia; la que
sin duda podria ser de mucha utilidad si tuviesen al-
gunos conocimientos, pues asi librarian de la muerte
muchos seres al nacer, haciendo que este acto natural
1 sencillo, en la jeneralidad de los casos, no pase a ser,
por descuido o falta de conocimientos, un accidente des=
graciado. Por esta razon creemos que dar algunas re-



glas o indicaciones sucintas para cuando se presente el

) en circunstancias imprevistas i cuando se carezca
m recursos de la ciencia—ya por estar Iéjos de
ellos o ya porque la proximidad del alombramiento no
‘permita que esos recursos puedan llegar a tiempo,—nos
parece que seria de grande utilidad en los muchos ca-
sos imprevistos que con tanta frecuencia se presentan
en la prictica.

«El parto es la funcion del organismo femenino por
el conal el feto encerrado en la matriz, habiendo ad-
quirido el desarrollo necesario para vivir por si mis-

“mo, es separado del clanstro materno junto con sus
anexos, es decir, las membranas, la placenta o par, el
cordon i las aquas.»

El parto es natural o espontineo cuando se termina

or los solos esfuerzos de la naturaleza; artificial o
irregular cuando hai necesidad de la intervencion del
arte para terminarlo.

Nos ocuparemos del parfo natural i a término, el
coal se efectiia regularmente ocho dias dntes o despues
de cumplido el noveno mes. Sin embargo, puede ha-
ber cusos en que este tiempo sea mas o ménos largo, sin
que eso infloya en sus resultados.

Por esta razon, aun cuando el desembarazo es un acto
gue se espera con fijeza de dias mas 0 ménos, sucede

_ algunas vecss que se anticipa de tal suerte, que la pa-
ciente no tenga tiempo suficiente para obtener los re-
carsos de la ciencia 1 ser atendida convenientemente, i
que solo se encuentre rodeada de personas inespertas i
sin los conocimientos necesarios. Is a este caso al que
nos queremos referir, i para el cual vamos a dar las re-
glas o indicaciones que pueden ser ttiles para la con-
servacion de la vida del feto i aun de la madre misma.
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AUXILIOS QUE HAI QUE PREST.AR A LA MADRE
DURANTE EL PARTO,

Declarado el parto en circunstancias en que se carezca
de los recursos de la ciencia, o que no sea posible, por
Ia lijereza con que se presenta, esperar lleguen a tiem-

, deberdn las personas que rodean a la enferma, no
mtimidarse por esto, i dntes al contrario tomaréin todas
las medidas necesarias. La que se¢ crea mas competen-
te o mas priictica, se colocard a su lado para atenderla
con toda tranquilidad i lo mejor posible, dando siempre
consuelos i valor a la paciente; teniendo presente que,
si el parto es natural o regular, los esfuerzos de la na-
turaleza bastardn por si solos para ayudar asu finia
su feliz terminacion.

La tranquilidad de espiritu en toda persona que
desembaraza le es mui conveniente, i por esto ha de es-
tar siempre rodeada de personas intelijentes que sepan
darle el suficiente i conveniente valor, haciéndole olvi-
dar todos los malos recuerdos que ella pueda tener de
las relaciones de casos desgraciados que algunas muje-
res poco avisadas pueden haberle referido; no olvidando
que ¢l parto, en la inmensa mayoria de los casos, esun
aclo natural i sencillo que se termina por los solos es-
Juerzos de la naturaleza, i que los casos dificiles i peli-
gro=0s son en pequeiio nitmero, Como prueba de esto, da-
Temos a conocer la proporcion que guarda el nimero
de partos dificiles con los naturales obsérvada en diver-
808 paises i en condiciones diferentes.

n la Maternidad de Paris, en un nimero de 20,337
partos, ha habido 20,183 naturales i solamente 174
dificiles o peligrosos. En la dispensaria de Westminter,
en Londres, de 1,897 partos, 32 han sido laboriosos. En
Viena, de 1,925 partos ha habido solo 53 dificiles. Es
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de advertir que todas estas cifras son mucho menores
aun en la prictica civil o casos particulares que en los
hospitales, casas de maternidad, o dénde las condicio-
neés hijiénicas no son del todo mui favorables.

Durante el desembarazo es conveniente no se tome
ningun alimento, porque las fuerzas dijestivas, en tal
situacion, estin suspendidas o disminnidas a causa de

el titero las absorbe casi todas por completo, i en-
ténces los alimentos son arrojados por el vémito. Mas
gi el parto se prolonga, las fuerzas faltan i la mujer tie-
ne deseo de tomar algo, se le puede dar un poco
de caldo o bebidas lijeramente refrescantes; pero nun-
ca el uso de vino caliente que sucle aconsejarse para
aumentar las fuerzas, pues esto tiene sus inconvenientes
ves; 1en casos que realmente haya falta de fuerzas
por debilidad de la persona o por lo mui largo del par-
to, enténces se puede darla cucharadas de vino jenero-
g0 de buena calidad, de cuando en cuando.

Todos los infinitos medicamentos, indicaciones o con-
sejos que regularmente recomiendan las comadres para
abreviar el parto, son por lo jeneral initiles i solo de-
ben darse cuando lo indique una persona competente,
pues enténces prestarin un gran servicio.

La naturaleza i fuerza de los dolores indicardn mas
o ménos el estado del parto i si avanza o no, pues si és-
tos son lijeros i de tarde en tarde, pueden mui bien

r 1 no continuar el parto, teniendo entdénces lo
que se llama dolores falsos; pero si al contrario, se repi-
ten 1 aumentan en intensidad ison lo que se llama ver-
daderos dolores, debe creerse que el parto marcha a su
término i que es conveniente tomar todas las precau-
ciones para esperarlo.

Miéntras la paciente sufre lijeros dolores que no son
mui repehidos, puede permanecer en pié i dar algunas
vueltas por la pieza, o bien acomodarse sobre algun
sofd o0 cama, de manera que pueda cambiar de position
a su agrado, pues asi conseguird no fatigarse con tina
larga permanencia en la cama, gastando sus fuerzas que
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tan necesarias pueden serle al fin del parto, poniéndose
gin necesidad, como se dice vulgarmente, @ parto dntes
de tiempo. Si los dolores, de lijeros i poco frecuentes que
gon en el primer periodo, que se llama de dilatacion,
pasan a hacerse mas fuertes 1 repetides i aumentan en
intensidad progresivamente, puede creerse enténces que
Ia paciente entra en el segundo periodo llamado de es-
?uzyio'n, porque los dolores fuertes anuncian que el par-
to marcha a su término, pues todo va disponiéndose
para la espulsion del feto, 1 por consiguiente, que es ya
pecesario que la enferma tome la cama, porque no vaya
a suceder que gea tan lijero que no tenga tiempo para
ello.

Muchas han sido las diferentes posiciones, lugaves i

tos que han elejido lus personas para desembara-
gar; i sin pretender combatir las muchas preocupacio-
mes que hai a este respecto aun en la actualidad 1 que
solo el tiempo podrd hacer cambiar, creemos que el mas
c¢bmodo i el mejor aparato para desembarazar es la
eama, cubriéndola de antemano con encerades o pellejos,
iademas con sibanas o pafios que puedan retirarse
despues del parto, de manera que quede la cama ente-
ramente preparada i seca para que permanezca ea ella
la enferma. Con el objeto de levantar las eaderas puede
erse debajo de ellas una gruesa almohadsa, apoyando
{:J? iés en una barra o trozo de madera cuiierto oen-
vuelto con pafios.

Otro de los aparatos que mas se usa para desemba-
razar, es el siguiente: se coloca sobre ]Ja cama un col=
ehon doblado 1 que solo llegue a la mitad del catre,
procurando que esté mas alto de la cabeza i forme
un plano sensiblemente inclinado. Sobre esta cama pro-
visional se pondrd un encerado o pellejos cubiertos con
una sdbana o con cualquier otro cobertor impermea-
ble, cuidando que a la vez cubra el resto del colehon

e estd mas abajo. En este estado, se coloca la enferma

e espaldas, de modo que las nalgas descansen préxi-
mamente a la orilla inferior de la cama provisional,
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~ apoyando los piés en el colchon mas bajo, o bien sobre

~ una almohada o un trozo duro envuelto en paiios.
- Es conyvuniente que el vientre 1 la vejiga de la perso-
na que va a desembarazar, se vacien dntes del parto, i
por lo tanto, se le administrard nna lavativa lijeramen-
te purgante, con lo que se conseguird dmbas cosas; i st
la orina no se evacuase por este medio 1 la enferma
sinfiese deseos apremiantes de orinar, habria necesidad
de hacer salir la orina por medio de sonda, lo que solo
debe hacer el médico o nna persona competente.

Debe prepararse todos los 1tiles necesarios para’el
momento del parto, como sdbanas para envolver al nifio,

afios para otros usos, tiestos para lavarlo, agua ca-
iente 1 fria para gradnar la temperatara del baifio en
que debe lavarse; un cordon de hilo para ligar i tijeras
para cortar el cordon umbilical,1 a mas la ropa necesaria
para vestir al nifio i para dejar convenientemente arre-
glada o la madre despunes del parto.

Debe siempre tenerse presente que los dolores por si
solos aumentardn de intensidad cuando se llega al se-
gundo tiempo o de espulsion, i enténces ayudardin al

arto, i que de ninzuna manera pueden servir los es-
¥uerzos que la paciente o las comadres quieran hacerle
haeer, pues éstos son independientes de la voluntad. La
espulsion del feto se efectiia por los solos esfuerzos de
las contracciones de la matriz; por esto todo esfuerzo
ue se obligue hacer a la paciente, o la fricciones sobre
el vientre que alguna jente ignorante acostumbra apli-
car, soun iuttiles i aan peligrosas cuando se hacen con
demasiada violencia. Los esfuerzos hechos por la pa-
ciente son convenientes 1 necesarios cuando aparecen
los dolores pujos al terminar el parto, i que indican ha-
ber llegado el tiempo de espulsion, en el que la volun-
tad puede ayudar a la naturaleza.

Cuando los dolores se repiten con frecuencia i la
cabeza del nifio quiere franquear las partes blandas, es
precisoque la persona que asiste a la paciente, trate de
ayudarla, sujetando las partes para evitar, en cuanto sea
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pﬁm_’ble , los agudos sufrimientos que se esperimentan en

tal estado. Para esto deberd poner sus manos sobre las

rtes como sujetdndolas en cada esfuerzo, con lo cual
no solo se mitigardn los dolores, sino que se evitardn
desgarraduras, que en este tiempo del parto son fre-
coentes 1 mucho mas en las primerizas o pruniparas.
Esos tocamientos solo podrin hacerse cuando la en-
ferma esté acostada de espaldas, 1 para ello se introdu-
cird la mano, envuelta en lienzos finos 1 calientes, por
encima del muslo derecho para svjetar las partes con
los dedos estendidos sobre toda su estension. Si estd
acostada del lado izquierdo, se coloca detras la comadre
i pone su mano de plano sobre las partes, quedando
el dedo pulgar eu direccion del gran labio derecho 1
los otros cerca del gran labio izquierdo; comprimiendo
giempre mui suavemente como sujetando, mucho mas
cuando la cabeza del nifio se haya presentado i tienda
a salir. :

Cuando la cabeza ha salido, se sostiene con una ma-
no i con la otra las partes, de modo que pueda ayndar
a sujetarlas hasta que hayan pasado los hombros, pues
al salir éstos pueden causar desgarraduras. La mano

ue sostieue la cabeza debe segutr los movimientos que
ella haga hasta que salgan los hembros, 1 entdnces se
tomard el feto cou las dos manos, haciendo Lijeras trac-
ciones para ayudarle a salir.

Una vez que el nifio ha salido del todo, se coloca en
la cama boca arriba i a una distancia tal que los ligui-
dos que se estin derramando no caigan sobre él i le
causen mal, i tambien de manera que quede el cordon
ficil para ligarse, lo que se hace inmediatamente si el
nifio nace sano. La ligadura se efectda con un cordon
de hilo de regular grueso, a distancia de tres o cuatro
dedos (8 o 10 centimetros del ombligo), i se corta a cua-
tro centimetros por encima de la ligadura. Ligado el
cordon, se envuelve el nifio en unas sibanas o paiios cas
lientes i se deja a cargo de una persona hasta que pueda

lavarse, porque no debe descuidarse a lu madve, i hai
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atender a la terminacion del parto por la espulsion
golu secundinas, esto es, de la placentao par con sus
membranas i los liquidos.

§ IL

DE LA ESPULSION DE LAS SECUNDINAS T AUXILIOS
QUE SE DEBE PRESTAR A LA MADRE DESPUES
DEL PARTO.

La espulsion de la placenta o par con todas sus de-
pendencias puede hacerse espontinea e inmediatamen-
te despues de la salida del feto, i por solo las contrac-
ciones o esfuerzos del fitero i ayudados en algo por la
madre. Pero en otras ocasiones esto no se efectiia i
hai necesidad de ayudar a la naturaleza, ya por frie-
ciones sobre el vientre o haciendo lijeras tracciones del
cordon umbilical en el momento en que se producen las
contracciones del ttero, o ya, en fin, practicando una
operacion que se ejecuta del mode siguiente: se enrvolla
e{)cordon umbilical en los dedos de la mano izquierda,
ge dirije sobre él los de la mano derecha hasta llegar
arriba donde se inserta a la par, i se tira enténces suave
i regularmente levantando el cordon i palanqueando o
deprimiendo la par con los dedos de la mano derecha;
teniendo cuidado de hacer las tracciones 1 las depre-
siones durante los esfuerzos de contraccion del titero, 1
de los que puede hacer la paciente para su espulsion.

Si la placenta no sale por estos medios i la persona
que asiste a la enferma no es competente, debe suspen-
derse toda maniobra, porque ellas pueden llegar a ser
funestas, mucho mas si al hacer las tracciones se cor-
tase el cordon, pues enténces el cirujano o persona lla-
mada para estraerla, tendria mas dificultad para alcan-
zar el resultado que persigue. En tales casos, debe re-
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currirse a las personas de la ciencia inmediatamente,
teniendo presente que miéntras mas pronto se recurra
a ellas, mas fiiciles i seguros serdin los resultados que
uedan obtenerse. Mas, si por desgracia no fuera posi-
le esperar este pronto auxilio i hai una fuer_te hemorra-
jia en que la pérdida de sangre sea grande i pueda co-
rrer peligro la enferma, se le dard miéntras tanto los
pelvos siguientes: séeale-cornuto, 40 a 50 centigra-
mos, azicar en polvo, igual parte; para tomar cada 10
o 15 minutos en un poco de agna o vino, i por cuatro o
geis veces segunidas, segun sea el caso.

Cuando la placenta haya salido por complets, con-
viene dejar descaunsar a la paciente algunos instantes i
atender al nifio, lavdindolo i vistiéndolo conveniente-
mente. Miéntras esto se hace, se tendrd abrigada mo-
deradamente a la enferma i se le dard un poco de caldo
o agua caliente aromatizada o con cofiac, pues suelen
venir despues del parto escalofrios mas o ménos violen-
tos. En tales casos debe la enferma conservarse lo mas
tranquila posible: no se le permitird que haga ningun
movimiento, ni que duerna en los primeros momentos,
porque pueden sobrevenir hemorrajias graves, i por
esto es preciso prestar mucha atencion para ver si hai
o no pérdidas de sangre, 1a que llega a correr por si
sola al desprenderse la par, o cansada por los muchos
movimientos que la paciente puede hacer despues del
parto, al cambiarla de cama i de ropa. En todo caso, se-
rd conveniente dejarla en quietud i no cambiarle Ia ropa
sino cuando haya descansado una media hora, quitando
solamente las ropas mojadas a la cama provisional en
que haya desembarazado, i a mas lavar las partes i los
musculos que se hallan con sangrs, con una esponja
mojada en agua tibia, i despues fajarle las caderas con-
venientemente,

La mejor posicion que puede tener la enferma des-
pues del parto, es acostada de espaldas i con la cabeza
un poco en alto. No se crea por esto que no pueda cam-
biar de posicion; pero al hacerlo, tomard las precaucio-
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nes necesarias para no hacer ningun movimiento brus-

- co g pueda causarle mal.

=ues del parto i durante algunas horas, debe te-
nerse mucho cuidado con la persona que ha desembara-
zado, pues puede suceder que sufra alguna liemorrajia
mas o ménos abnndante que sea necesario contener lo

mas pronto posible, para que no pase a ser funesta; he-

morrajia que paede ser mas grave i pasar desapercibida
cuando la paciente se entrega al sueiio inmediatamente
despues del parto, pues ella no se puede dar cuenta de
tal pérdida. Por esto es mui conveniente que de cuaundo
en cuando se vea la cantidad de sangre que pierda, se-
gun sea la abuandaneia que se note en los pafios, para en-
ténces tomar las precanciones que el caso requiere, no ol-
vidando que miéutras mas pronto sea atendida la perso-
na, mas seguridad se tendrd de coutener la hemorrajia
1 ménos peligro correrd la enferma.

§ 111

REJIMEN E HIJIENE QUE DEBE SEGUIR LA MUJER
DESPUES DEL PARTO.

Creemos casi infitil decir que toda mujer que ha des-
embarazado debe someterse a un buen réjimen despues
del parto, 1 principalmente durante los primeros dias;
pues si es verdad que en muchas ocasiones el puerperio,

. 0 sobreparto, como se llama vulgarmente el estado que
sigue al desembarazo, pasa algunas veces sin novedad
1 casi desapercibido, en otras, al contrario, estd espues-
ta la enferma a muchas complicaciones i accidentes
ms, que pueden ser tanto mas funestos cpanto mas

esarreglada sea la persona, ménos metddica i precavi-
da. Deberdn, por lo tanto, mantenerse en toda su tran-
quilidad corporal i moral, no tener impresiones fuertes

i mucho ménos desagradables. Por esto es conveniente
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" no permitir en los primeros dias que reciba visitas ni
se ocupe de cosas que puedan impresionarla. La tran-
quilidad del espiritu es tanto mas necesaria cuanto
que, en tales circunstancias, el sistema nervioso de la
persona que ha desembarazado es mas escitable que de
ordinario.

En coanto a la alimentacion, debe ser lo mas metédi=
ca i gradual que sea posible. Conviene mas comenzar
mui poco a poco dntes que escederse, pues una alimen-
tacion moderada i sencilla nunca podri hacerle el gran
mal que cuando es desarreglada i abundante. Asi, podrd
tomar lijeros caldos de pollo, de gallina o de vaca; i
las bebidas deben tambien ser mui simples, como tisa-
nas emolientes de agua de cebada, linaza, arroz; o lije-
ramente aromdticas o sudorificas, como la infusion de
naranjo, de manzanilla, borraja o flor de tilo; i conti-
nuar este réjimen hasta pasado el tercero o cuarto dia
en que puede ya haber desaparecido la ficbre de leche.
Pero si ésta reaparece nuevamente i con violencia, la
dieta debe ser enténces mas pertinaz i rigorosa.

Pasada la fiebre de leche, ya la cosa es distinta; i si
la enferma se encuentra bien, puede ir tomando i va=
riando los alimentos gradualmente, con tal que su es-
tomage i sus dijestiones se lo permitan. No seria
prudente comer con toda libertad si la dijestion i el
vientre no funcionasen libremente 1 con regularidad,
porque se espondria la enferma a sufrir accidentes mas
0 ménos graves. En tal caso, es de suma necesidad to-
mar lijeros purgantes, siendo principalmente mas reco=
mendado el de aceite de castor, ya sea compuesto o solo,
o mejor dado en caldo caliente, que asi es perfectamen-
te tolerado, i a la ddsis de una o dos cucharadas.

Por lo que hace al réjimen hijiénico a que debe so-
meterse a la enferma, se observard las siguientes pres-
cripciones i es conveniente que la persona desembarace
1 permanezca en una pieza de regulares dimensiones,
bien ventilada i a una temperatura agradable, ien la
que pueda renovarse el aire a lo ménos una vez por
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dia, abriendo las puertas o ventanas, pero teniendo el
especial cuidado de tapar mui bien a la enferma dntes
de hacerlo, para que ella no reciba ninguna impresion
de aire frio que pueda constiparla.

La limpieza de la persona debe hacerse con mucha

" eserupulosidad, lavdndola bien nva o dos veces al dia

con agua tibia i nna esponja, i muddndole las ropas que
estén manchadas i puedan dar mal olor, sobre todo
cuando ya se¢ hayan declarado los verdaderos loquios,

Este aseo i limpieza, haciéndolo con todas las precau-

ciones convenientes, no traez ningun mal resultado, como
algunas personas lo ereen: i dntes, al contrario, el des-
aseo puede cansar muchos males, ya porque irrita las
partes que bafian los humores, o ya porque éstos dan
mui mal olor, corrompen el aire i causan mal u la ca-
beza de la enferma.

La mujer ird cambiando de posicion 1 sentédndose po-
€0 a poco, sin hacer movimientos bruscos; ino deberd
levantarse dntes del Boveno al décimo dia, si es que se
gienta bien, para permanecer por dos o tres horas el
primer dia, 1 mas en los siguientes, pudiendo, pasado
el tercero o cuarto dia, dar algunas vueltas por la pie-
za. No debe salir de casa dntes de 20 a 25 dias, cuan-
do el tiempo esté bueno i el dia lo permita, siendo
siempre mui prudente en la duracion i estension de sa
primer paseo.

e B



CAPITULO 1L

FENOMENOS CONSECUTIVOS AL PARTO | AUXILIOS
QUE DEBEN PRESTARSE.

Despues de la espulsion del fetoi sus anexos, en-
tra la mujer en otro estado diferente que se llama
puerperal, 1 el cual puede ser, en alganas ocasiones, in-
significante o sin ningun peligro para la paciente; pero
en ofras, desgraciadamente, llega a suceder lo contrario:
puede ser mui grave i traer funestas consecuencias.
Por esta razon, nunca estard demas tomar todas las
precauciones necesarias a fin de evitar todo lo que
pueda causarlo; i por lo tanto, la enferma debe ser
estricta 1 metddica durante los primeros dias despues
de su desembarazo, que es cnando se observan los
principales fenémenos.

Diferentes son los fenémenos o accidentes que pue=
den sobrevenir despues del parto; pero nosotros nos
ocuparemos solo de los mas importantes i que puedan
estar al alcance de todos nuestros lectores. Entre es-
tos mencionaremos los entuertos; dolores o colicos ule-
rinos, los logquios i la fiebre de leche.

§ L.

DE LOS ENTUERTOS.

Se llama enfucrtos o colicos uterinos a los dolores in-
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- termitentes, sin fiebre, que resultan de los esfuerzos
que hace el Gtero para arrojar los codgulos de sangre

e se forman en su interior,

Los entuertos, dolores o cblicos uterinos, que se pro-
duocen por las contracciones del itero, son uno de los
primeros fenémenos que se presentan i pueden sobre-
venir poco despues de espelida la par, prolongarse
durante los cuatro primeros dias despues del parto i
nlqmms veces ferminar del octavo al décimo. Estos
dolores se pueden considerar como naturales, pues se
producen por Ias contracciones del titero al retraerse i

- para espulsar los codgulos de sangre que pueda con-

. tener, los que serdn, por consiguiente, tanto mas fuertes
i repetidos cuanto mas graundes i frecuentes sean esos
codgulos que hayan de salir, i pasarin cuando sean
espelidos del todo, para volver luego que se formen
nuevamente.

Durante estos dolores se nota que la matriz en cada
contraccion forma un tumor en el bajo vientre, cuyo
fenémeno es mas frecuente i doloroso en las que han
parido varias veces que en las primerizas.

Estos dolores suelen venir de tarde en tarde i no con
mucha fuerza; pero en otras ocasiones, no solo son
mui frecuentes sino tambien mui dolorosos, haciéndose
enténces mui necesario combatirlos inmediatamente.
Para esto es bueno hacer fricciones con ldndano sobre
el vientre, o aplicacion de cataplasmas rociadas con
léudano. Si es que la paciente no ha tenido ni tiene
pérdidas de sangre, podrd tomar de 6 a 10 gotas del
mismo liudano en un poco de agua, cada vez que
sienta los dolores, repitiéndose esta désis varias veces
al dia. Tambien puede hacerse aplicaciones del mismo
medicamento en lavativas i en désis de 20 a 30 gotas i
en media taza de agua templada; tomar algunas bebi-
das lijeramente sudorificas, como infusion de borraja,
flor de tilo, palqui, satico, manzanilla, en las cuales

ueden ponerse de 15 a 20 gotas de tintura de acénito,
1 repetirse esta misma pocion una o mas veces. Sino
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~ ge consigue buen resultado con estos medicamentos, se
dard la mui recomendada receta siguiente:

R.—Agua de toronjil.....cccocevvneee. 150 grames.
Aleanfor........cconvueaninen e 3 P 4 «
Jarabe de opi0..ccccvrerneneerenans 30 &

Mézclese para tomar una cucharada cada hora, si los
dolores asi lo exijen. Si los entuertos continiian, es con-
veniente 1lamar al médico; pues éstos pueden ser cau-
sados por la retencion de codgulos, que es necesario
hacer salir empleando medicamentos a propdsito, 1
entre ellos el sécale cornuto a la désis de 40 a 50 cen-
tigramos.

§ I

DE LOS LOQUIOS.

Se da el nombre de ldguios a los liguidos que salen
or los 6rganos de la jeneracion durante el tiempo que
})a matriz demora en volver a su estado natural.

Los ldquios son otros de los fenémenos puerperales
que aparecen en todas las parturientas despues de es-
pelidas las secundinas, retardindose algunas horas
mas 0 ménos su aparicion. Suelen suspenderse en al-

nas enfermas durante el tiempo que dura la fiebre de
eche, 1 aun despues que ésta aparece; pero en otras
continfian a pesar de esto, sin que su suspension ni
reaparicion infloyan de manera alguna en favor o en
contra de la salud de la enferma. Los léquios varian
de cardcter desde que se presentan hasta su termina-
cion, lo que se verifica regularmente a las seis sema-
nas o cuarenta dias.

Los consejos que podrian darse para evitar que los
16quios puedan causar algun mal a las partes, por ser
los liquidos algunas veces mui irritantes i de mui mal



—519 -

~ olor, se reducen a que debe tenerse siempre mucho aseo
i limpieza de las partes bafiadas por esos liquidos, lo
ue se consigue haciendo lavatorios dos o tres veces al
; Em con agua tibia i con wna esponja; i si hai inflama-
cion o hinchazén, es mejor emplear algun cocimiento
emoliente, como linaza, satico, malva, amapola, al cnal
ge le puede agregar un poco de alcohol o de vino na-
taral o aromédtico; cambiando frecuentemente las ropas
0 pafios que se hayan manchado i que deben ponerse
_para recibirlos.

§ IIL

DE LA FIEBRE DE LECHE.

La ficbre de lecke es uno de los fendmenos mas im-
portantes del estado puerperal, pues ella puede ser al-
gunas veces de un caricter insignificante i pasajero,
pero en ofras tomz una gravedad tal, que causaria
complicaciones marchando a una mala terminacion. Hai
paises o ciudades en que esas complicaciones son de
mucha mas gravedad en jeneral, i esto regularmente
sucede en los grandes centros de poblacion i en casos
de epidemia, sobre todo, que es cuando mas se mani-
fiestan sus accidentes; en otros, al contrario, la fiebre
de leche puede ser nula o insignificante i pasar casi
desapercibida. Cnando la fiebre es mas intensa i llega
a ser una verdadera fiebre puerperal, hai casos en que
suele tomar el cardeter de intermitente o cerebral, per-
sistiendo entonces en vez de horas, que es su duracion
re%llar, tres o cuatro dias i aun mas.

a fiebre de leche puede algunas veces anunciarse
dntes de las 24 horas; pero, por lo jeneral, aparece a las
40 0 60 despues del parto. Los pechos cumienzan &
hincharse i a endurecerse, i se siente una tirantez e
incomodidad en toda esa rejion i aun debajo del brazo.
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La paciente suele notar, al aparecer la fiebre, lijeros es=

calofrios, dolor de cabeza, calor i sequedad de la piel;:
tiene sed, pierde la gana de comer i la domina un male
estar jeneral que manificsta el estado febril, cuyos ac-
cidentes pueden luego pasar o aumentar segun sea el
cardeter que tome la fiebre. A

La fiebre d2 leche puede ser en algunas ocasiones,
comio se ha dicho, lijera e insignificante, i enténces los
cnidados que hai que prestar a la paciente son casi nu-
los i pueden estar reducidos 2 un buen réjimen, a la
dieta, al uso de bebidas sudorificas de infusion de bo=
rraja, palqui, flor de tilo, o de té simple; i principal-
mente al abrigo moderado de los pechos, a fin de pros
curar la Hbre secrecion de la leche. Pero cuando la
fiebre es mas intensa i mas duradera, tendiendo a tomar
an cardcter intermitente o grave i en que haya alguna
complicacion inflamatoria por parte de la matriz u
6rganos vecinos, enténces debe recurrirse con prontitud
al médico, pues los momentos que se pierdan en esas
cireunstancias serdn preciosos i podria correr peligro
la vida de la enferma. Sin embargo, cuando no se con-
gigan estes recursos 1 la fiebre tenga cardcter intermis
tente, esto es, que aparezca todos los dias o cada dos
dias a la misma hora, puede administrarse a la enfer--
ma 4 o 6 granos de sulfato de quinina, una o dos veces,
miéntras llega el médico, como tambien un lijero pur-

nte de aceite de castor solo o mezclado con aceite

almendras.

En cnanto a la secrecion de la leche, hai que tener
presente si la madre va a criar a su hijo o no, para
segun eso tratar de aumentarla o suprimirla. En el
primer caso debe hacerse todo lo posible para que esta
secrecion no solo no disminuya sino que se anmente,
congigniéndose esto ltimo mediante un buen réjimen,
buenos alimentos, bebidas abundantes, i principalmente
fratando de evitar toda impresion brusca de frio sobre
los pechos, que puede causar la supresion de la leche
Laun el desarrollo de inflamaciones. Cuando tratemos

2
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~ de la lactancia materna, nos ocuparemos detenidamente
de este punto. ;

- En el segundo caso, cuando la madre no quiere o no
puede criar a su hijo, las cosas pasan de otra manera
i hai tambien que tomar sus precauciones a fin de evi-
tar los accidentes que la abundancia de leche puede
ocasionar. Para esto debe primeramente hacerse lo con-
trario que en el primer caso, esto es, privar a la enfer-
ma de todo alimento suculento i de bebidas abundan-
tes que puedan aumentar la secrecion. Hai que mante-
per los pechos en un abrigo constante para facilitar la
salida de la leche, cubriéndolos con franelas o serville-
tas calientes i suaves, las que se mudarin cada vez que
estén mojadas 1 tomando los cuidados necesarios al
cambiarlas para que los pechos no reciban la impresion
del aire frio, pues puede ocasionar la brusca suspension
de la secrecion de la leche, cansando complicaciones que
despues daremos a conocer. Por lo tanto, al quitar un
pafio debe tenerse pronto el otro, i asi sucesivamente.

Algunas veces bastan solo estas precauciones para
conseguir la ficil salida de la leche 1 que los pechos se
deshinchen poco a poco al cabo de algunos dias; pero
en ofras ocasiones la hinchazon i dureza de ellos es tal,
gue hai necesidad de favorecer la evacuacion de la le-
che por otros medios, como las cataplasmas emolientes
de linaza o de miga de pan con leche, las cuales se pue-
den rociar, al tiempo de ponerlas, con aceite de almen-
dras o rosado, ocon ldudano de Sidehnam, cuando hai
muchos dolores en los pechos 1 tirantez en toda la re-
Jion.

A mas de estos diferentes medios, se ha aconsejado
muchos medicamentos para obtener la supresion de la
leche, los que no siempre dan buenos resultados. En-
tre los medicamentos que deben emplearse estd el uso
de algunas bebidas diluentes o lijeramente purgantes
de soda, citrato de magnesia, agua de Sedleitz; como
asimismo el tomar la decoccion de cafia de Provenza
hecha con 30 gramos por un litro de agua, o la infu-



gion de Pervinca, diez gramos por litro. Estos medi-
camentos se deben usar con precaucion.

Inflamacion de los pechos.—La succion tambien
uede emplearse para vaciar los pechos, ya por medio
e ventosas o de los aparatos que hai con este objeto, 0.

por medio de un niiio o de una persona grande que
pueda chupar con cunidado i evitar asi los {uertes do-
Tores que se sufren al hacer la succicn, cuando estin
los pechos demasiado llenos. En estos casos .tambien
ge recoruiendan los purgantes como derivativos 1 la apli-
cacion a la espalda de ventosas secas, oel uso de una
infusion concentrada de salvia a la dosis de una onza
cada tres horas.

Casi siempre, empleando todos cstos medios 1 trata-
mientos, puede evitarse la suspension de la leche i sus
malas consecuencias; pero otras veces, como ya hemos
dicho, a pesar detodas las precauciones 1 los trata-
mientos mejor combinados, aparecen complicaciones,
siendo estas desgraciadamente las mas frecuentes 1 te-
mibles por los muchos sufrimientos que ocasiona a la
paciente la inflamacion de los pechos. Este grave acei-
dente suele terminar por apostemas, abeesos o flegmones,
los cuales se presentan con mas frecuencia en las pri-
merizas o primiparas; i por esta razon nos ocuparemos
de ellas con alguna detencion para dar algunos conse-
jos que tiendan aevitar o disminuir su gravedad.

Las causas mas frecuentes de esias inflamaciones
8on, a mas de la impresion brusca del {frio, que es la
principal, las emociones desfavorables, morales, fuertes
1los movimientos frecuentes de los brazos cuando los
pechos estdn mui hinchados.

La inflamacion de los pechos marcha casi siempre
con mucha rapidez, i por lo tanto debe atenderse mui
pronto 1 ver al médico dntes que avance i asf pueda evi-
tarse que termine por supuracion, esto es, que maduren
los pechos, como se dice vulgarmente; lo que puede co-
nocer la misma paciente por los muchos sintomas que
Be presentan en tales casos, principalmente por el au-
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“mento de fiebre, los escalofrios repetidos i casi cuoti~
dianos, segnidos de calor i traspiracion, 1 a mas por los
-~ machos safrimientos que en jeneral esperimenta.
- Unas veces solo es un pecho el que se inflama, pero
- _otras son los dos a un mismo tiempo, o uno en pos de
~ otro, lo que hace aumentar los sufrimientos i la gravedad.
- Tratamiento.—Una vez declarada la inflamacion
del pecho, todo el tratamiento debe tender a calmarlai
conseguir se resuelva o termine, i evitar asi la formacion
deapostemas o de abcesos que tan terribles son para
las enfermas por los sufrimientos que ocasionan i la
tendencia que tienen a invadir todo el pecho en un cor-
to espacio de tiempo i cuando ménos se piensa. Sila
‘inflamacion es intensa i reciente, si hai mucha fiebre,
dolores fuertes i la persona es robusta, puede hacerse
aplicaciones de 4 a 6 sanguijuelas sobre los puntos
mas inflamados; en seguida, fomentos calientes de agua
de linaza, malva, satico o cataplasmas que cubran todo
el pecho, con lo cual puede facilitarse la salida de la san-
gre i conseguirse mas pronto el desinfarto del pecho.
Aunque la sangre haya parado, se puede seguir el uso
de los fomentos 1 cataplasmas, o hacer aplicaciones de
franelas calientes i tambien con bolsas de franela con
afrecho caliente, que tienen la ventaja de mantener por
mas largo tiempo el calor.
Ya se apliquen o no las cataplasmas o fomentos ca-
lientes, puede usarse tambien la pomada siguiente:
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R.—Cold-crema.........cccoenrvnsenee. 32  gramos.
Estracto de belladona......ceeee 2 »

Esta se aplicari cuatro o seis veces al dia, consigunien-
do asi en muchas ocasiones disminuir el dolor.—Tam-
bien se puede suplir esta pomada, si no hace algun efec-
1o, por esta otra, que se aplicard como la anterior:

R.—Ungiiento de mercurio......... 32 gramos.
Estracto de belladona...uvies 4 »
Ido de cicut’al AL L LT 2 ’
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- Junto con estos medicamentos esternos se adminis-
~trardn algunos internos, i entre éstos en primer logar
los purgantes salinos, como sulfato de soda o de mag-
nesia (sal de Inglaterra) a la ddsis de una onza o trein-.
ta i dos gramos; pudiendo agregarse a estos mismos
tes una pequeiia ddsis de emético, de L de grano
0 1 centigramo. Muchas veces el emético dado despues
del purgante iala désis de }; avas partes de grano en
una pocion i para tomar cada hora, produce mui buen
resultado, siempre que no cause vémitos, pues en tal
caso hai que suspenderlo por uva o dos horas para
continuarlo despues.
La férmula en que puede darse es la siguiente:

Ri— Agua...cccovivessisennarersnae 180 gramos
Tartaro emético......oouuun. 5 centigramos
Tintura de acénito.......... 8 gramos
Jarabe de limon....oveuiiie. 32 »

Mézclese 1 témese, como se ha dicho, una cucharada
cada hora, si es que no produce vomitos.

A mas de estos medicamentos, no se olvidard que
hai necesidad de vaciar constantemente les pechos, ya
sea que el nifio mame la leche, teniendo cuidado de
limpiar el pecho dntes que lo haga, o bien estrayéndola
con la mano, chupando otra persona o por medio de
los aparatos que hai con este objeto; lo que si no se ha-
ce aumentaria los sufrimientos de la paciente i dificul-
taria su curacion.

Si con todos los medicamentos esternos e internos
‘8e ve que no se consigue la terminaciou de la inflama-
eion del pecho por resolucion, esto es, que no madure
o se furme pus, enténces es mui necesaria la presencia
del médico n otra persona competente para que, si hai
Ppus, trate de abrir el pecho en el punto conveniente i

rle ficil salida. Hsto es de mucha necesidad, pues
miéntras mas luego se haga menor serd la estension en
que el pecho madure, evitando asf, lo que desgraciada-
mente sucede con mucha frecuencia, la formacion de
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- un gran foco o bolsa de pus euya duracion seria tanto
~ mas larga i dolorosa, enanto was tiempo haya pasado
- la enferma sin abrirse el pecho, debilitindola, por con-
~ siguiente, en sumo grado.
"~ Conociendo las funestas consecuencias de la infla-
~ macion de los pechos cuando concluyen por maduarar
o formarse pus i la resistencia que siempre ponen las
~ enfermas a que el médico haga la incision que el caso
requiere, nos creemos en el deber de lamar mui seria-
~ mente la atencion acerca de la necesidad i gran con-
- weniencia que hai en que se haga esta operacion lo mas
_ pronto posible. Los temores a los sufrimientos o dolo-
res que ella puede ocasionar son mui insignificantes
“comparados con los muchos otros a que irremediable-
 mente estd condenada la enferma por un tiempo mas
o ménos largo, uesto que, una vez que haya llegado a
- formarse un depdsito de pus, la operacion no solo es
inevitable, sino tambien urjentisima. El pus aglomera-~
do en un punto i a que no se da pronta salida, 1éjos de
disminuir, tenderd siempre a anmentar i a invadir en
todas direcciones el pecho, pudiendo formar enténces
diferentes focos o abeesos que habria necesidad de abrir
unes en pos de otros o todos a la vez, sufriendo asi
mucho mas; postrando a la enferma iagotando sus
fuerzas, tan necesarias en ese estado tan critico como
delicado.

Creemos initil agregar que cuando estos abcesos son
mui intensos e invaden los dos pechos, produciendo
una gran fiebre, no solo la madre no puede criar o dar

~de mamar al nifio, sino que no debe hacerlo, porque &
mas de los snfrimientos que ella tendria, preede causar
males mui grandes al nifio ddndole una leche alte-
rada o descompuesta; ique tambien los esfuerzos de

succion que hiciese el nifio aumentarian la inflamacion
~ indudablemente.




CAPITULO Il

CUIDADOS QUE SE DEBE PRESTAR AL NINO
DESPUES DEL PARTO.

Los cuidados que se debe prestar al nifio despues
del parto varian segun sea que nazca sano o enfermo.
En el primer caso son casi nulos i mui ficiles de pres-
tar; pero en el segundo son, al contrario, mui impor-
tantes i dificiles, pues se necesita para ello ciertos co-
nocimientos indispensables 1 mucha atencion; porque
de los auxilios que se preste al recien nacido, depende
muchas veces que se le libre de una muerte casi segura.
Por esta razon nos ocuparemos mas detenidamente del
segundo estado que puede presentar el nifio al nacer,
esto es, cnando nace enfermo o con sintomas de una
muerte aparente.,

§ L

CUIDADOS CUANDO EL NINO NACE SANO.

Ya hemos dicho que despues que se ha ligado i cor-
tado el cordon umbilical, se coloca el nifio en unas sd=
banas o pafios calientes miéntras pueda lavarse. Una
vez que se hayan prestado todos los auxilios convenien-

 tes a la madre, se pasard a atender i lavar al nifo. Si

-
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~ &ste ha nacido cubierto de una grasa o unto blanco,
como sucede muchas veces, se debe dntes de lavarlo,
tratar de limpiarlo por medio de unas franelas secas i
un poco fsperas; i si no se consigue con esto, se untard
todo el cuerpo con aceite de almendras, cerato, o lo

! es mejor, con una yema de huevo, que facilita mu-

o la salida de este unto.

El nifio puede lavarse en un baiio de agua templada
a la temperatura de 28.° Se puede agregar al agua un

de vino o alcohol para facilitar mas la limpieza
cuerpo, pero de ningun modo con el objeto, como
ente se cree, de fortalecerlo 1 hacer que sea mas

e un nifio robusto.

Despues de lavada i seca la criatura, es necesario
examinarla atentamente para ver si tiene algun vicio
‘de conformacion, principalmente de aquellos que pue-
‘dan ser perjudiciales a la vida del nifio, pues enténces
‘hai necesidad de avisar al médico inmediatamente para

que trate de remediarlo, si es que no sea posible hacer-

otra persona; pero nunca deberd hacerse sabedora a
1a madre de un modo brusco, porque puede serle causa
de funestos accidentes.

Al vestir al nifio se colocard el cordon wmbilical en-
tre dos paiios, teniendo cuidado de perforar las hojas
de abajo para introducirlo, i despues doblarlas encima
para que lo cubran. En lo demas, respecto del vestido
1 arreglo de la criatura, creemos iniitil entrar en deta-
lles, pues nunca faltard una comadre o amiga que esté
al corriente de lo que se debe hacer, i porque mas ade-
lante hablaremos de esto al tratar de la Jijiene ¢ cuida-
do de los ninos. Solo advertiremos, desde luego, que de-
be tenerse cuidado de que los vestidos no compriman
demasiado el pecho ni el vientre, para que no impidan
-la respiracion ni la circulacion de la sangre.

#
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CUIDADOS QUE SE DEBE DAR AL NINO QUE
NACE ENFERMO O EN ESTADO DE MUERTE APARENTE.

No siempre el nifio pace en buenas eondiciones de
galud, i dntes al contrario, hai muchas ocasiones en que
al nacer tiene todas las apariencias de la muerte, la f%lle
bien puede ser cuusada ya por lo largo del parto i las
dificultades que por diferentes cansas puede haber te-
nido la circulacion placentaria, o ya por otros motivos
que serin initil enumerar, pues en todo caso son las
mismas las manifestaciones con que el feto puede pre-
gentarsé al nacer i conocidas jeneralmente con los nom-
bres de apoplejia o asfivia del recien nacido. :

En el primer estado (apoplitico), el feto se presenta
con una coloracion violdcea o amoratada de la piel, i mas

ronunciada en la parte superior del tronco: cara i la-
gios hinchados i de un aspecto amnlejo-oscuro, ojos pro-
minentes, falta de movimientos respiratorios, débiles
latidos del corazon i del cordon umbilical.

En la segunda forma (/a asfiria), el aspecto del nino
es enteramente diferente: descoloracion de la piel, flaxi-
dez de los miembros, labios pilidos, mandibula infe-
rior caida, salida del meconio, latidos del corazon apé-
nas perceptibles o nalos.

Estos dos estados del feto, que parecen tan distintos
uno de otro, no se diferencian esencialmente sino en
“ciertos i determinados casos; asi es que se pueden con-
giderar 4mbos como una asfixia del feto, siendo el pri-

“mer estado mas avanzado que el segundo.

. Tanto la apoplejia como la asfixia se producen por la
Anterrupeion de la circulacion de la sangre, la que, én-
“tes de salir el feto, puede ser causada por la compresion
‘que el cordon umbilical sufra; o si ha salido el feto, &

iy
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1a falta de los movimientos respiratorios por no intro-
ducirse ficilmente el aire en los pulmones, ya sea por
algun obsticulo que obstruya la boca o narices del ni-
fio, como mncosidades, sangre, ete., ete., o bien porque
el nifio no tiene la fuerza suficiente para hacer las pri-
meras inspiraciones.

- Cualquiera que sea la causa que haya producido el
estado de muerte apareute del feto i por mas desespe-
rado que el caso parezea, jamas debe dejarse de em-

- plear cor perseverancia i atencion los medios mas apro-
piados para restablecer la respiracion i la circulacion;
rque casos que secreian perdidos se han salvado
ncuentemeute despues de una hora empleada en mui
utiles i provechosos esfuerzos. Por esto, miéntras se
perciban algunos estremecimientos en la rejion del co-
razon o algunas seiiales de vida, no debe perderse la
esperanza 1 obrar con dilijencia 1 empeiio, como si se
taviera la seguridad de alcanzar los resnltados que se
persiguen.

Para combatir la primera manifestacion apoplética,
es decir, cuando el nifio al nacer presenta un aspecto
aznlado de los tegumentos i la hinchazon amoratada de
la cara, entonces se corta rdpidamente el cordon 1 se
deja salir dos o tres cucharadas de sangre dutes de li-

lo; se quita con las barbas de una pluma o con el
edo chico las mucosidades que puede haber en la bo-
ca, en la garganta i farinje ise coloca al niiio en un
bafio caliente por algunos instantes. Silos signos de
vida tardan en manifestarse, se pasa a los medios que
reclama el segundo estado.

Estos medios tienen principalmente por objeto des-

ertar, por escitaciones multiplicadas 1 variadas, la sen-
sibilidad de los centros nerviosos; i esto puede conse-
gnirse con la aplicacion alternativa i brusca del frio i

el calor, que se considera como la mas eficaz.

Para esto se sumerje el nifio en un baifio caliente,
despues en un bafio frio, se rocia vigorosamente con

- agua caliente i despues con agua fria; se recurre a la
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flajelacion o golpes sobre los hombros, las nalgas, las
manos i los piés; a fricciones secas con escobillas o fra-
nelas por todo el cuerpo, o con liguidos escitantes, como
aleohol 0 amoniaco con agua (una cucharadita o dos
un vaso); se hacen escitaciones en la narizi en el
ﬁ;o de la garganta con las barbas de una pluma em-
papada en vinagre o aguardiente. Se ejerce sobre lag
aredes del pecho presiones alternativas que simulen
o8 movimientos de la respiracion, para hacer llegar el
aire hasta los bronquios i pulmones. Finalmente, si na~
da se consigue con todo esto, se hace la insuflacion pul-
monar de boca a boca, echdndole repetidas veces el aire
hasta ver si puede hacarse respirar al nifio; i por Glti-
mo, recurrir a la electricidad, sies que haya alguna
persona competente que pueda hacerlo.

En el caso de una muerte aparente, es casi seguro
que con estos diferentes medios puede hacerse volver g
la vida el nifio; 1 por lo tanto, como se ha dicho, no
debe desesperarse hasta el wltimo momento de conse-
guirlo, mucho mas cuando hai o aparccen algunas se-
fiales de vida. Estas se anuncian por los cambios de
color que presenta la piel, que de oscura que era se po-
ne poco a poco de color rosado, por la ménos ﬂaxigez
de Fos miembros, por la reaparicion de los latidos del
corazon i del cordon umbilical, por los movimientog
convulsivos del pecho i de los labios, por algunas res-
piraciones sollozantes acompafiadas de ronquidos, i fi-
nalmente, por los movimientos de los miembros 1 por

los vgritoa.
uelto el nifio a la vida, es preciso vijilarlo atenta-
mente, pues no siendo muchas veces el calor natural
bastante, es de temer que la falta de ¢l sea causa de
recaidas, las que son frecuentes. Por esto debe continuar-
sepor algun tiempo ia intervalos, algunos de los medios
que se crean mas adecuados para ello, i administrarle
ademas algunas gotas de agua azucarada o aromatizas
da que puedan estimularlo,
Para mantener el calor debe tenerse envuelto el nifio
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: Mblarlu, lo que puede conseguirse poniéndole
llas de caliente 1 algunos otros o {)etos que
! ;::, i mucho mejor mantenerlo bien abri-
J:mmelto en brazos de una persona, a fin de que
dornntnmi de ésta mantenga el de la criatura en
dgado‘oon\'emwte
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DE LA LACTANCIA.

HIJIENE | CUIDADO DEL NINO HASTA EL DESTETE.

La lactancia i alimentacion del nifio es indudable-
mente una de las cuestiones de mas alta importancia
que en todos los tiempos i en todos los paises ha preo-
cupado a los hombres de la ciencia; porque ella no es
solamente una necesidad primordial, sino que de sus
buenas o malas condiciones depende casila mas o mé-
nos duracion de la existencia del individuo 1 sus apti-
tudes para llenar la mision que la naturaleza i las con-
veniencias gociales le reservardn en el porvenir. Por eso
no es raro ver nifios que nacen sanos 1 robustos i que
por causa de una mala o mal dirijida crianza, son vic-
timas desde los primeros dias de su nacimiento, desti-
nadas a sobrellevar una vida pesarosa, ldnguida i rdqui-
tica,al paso que,mejor atendidus, podrian ser mas tarde
hombres llenos de una existencia vigorosa i fuerte i mui
dtiles a la patria i a la humanidad.

Todos conocemos el gran nimero de pérvulos que
dejan de existir en Chile en el primer afio de su naci-
mienfo i principalmente en los primeros meses; i ello
tiene por principales causas la mala alimentacion i el



ning_un réjimen i cuidado que se tiene durante la lac-

Sin entraren grandes disertaciones ni detalles sobre
- tan importante cuestion, ?lne nos obligarian a salir del
- objeto Erﬂcticoi sencillo de este trabajo, nos ocupare-
mos ente de la lactancia que tenga una utilidad
real i positiva para la conservacion de la vida del nifio,
signiendo para esto los mejores preceptos i consejos que
autores esperimentados dan para ello.
- Hai diferentes variedades de lactancias, que depen-
den de las personas 0 modos como puede criarse a un
recien nacido; i las principales que se conocen, son las
ientes: 1.° Lactancia materna; 2.° Lactancia mista;
8.° Lactaneia por nodrizas; 4.° Laclancia por animales;
15.° Laclancia artificial. Trataremos, pues, de cada
una de ellas separadamente, fijando mas nuestra aten-
cion en las principalesien particular en la primera.

R e T



CAPITULO L

LACTANCIA MATERNA.

«La leche de la madre es indudablemente el alimento
ue mas conviene a la criatura i esel que le ha destina-
30 la naturaleza. Asi es que siempre que goce de bue-
na salud, esté robustai no exista ningun antecedente
de familia, cuya influencia hereditaria sea de temer,
todo debe inducirla a ceder al voto de la naturaleza.»
Estas solas frases bastarian para probar cudn conve-
niente i obligatorio es en las madres el criar a sus hi-
Jos; pero existen a mas muchas otras razones que seria
argo i fuera de nuestro objeto enumerar, tanto mas
cuanto que hai infinitas obras en que se prueba de una
manera elocuente las muchas conveniencias de la lac-
tancia materna;i entre estas la de un intelijente i cons-
tante escritor chileno que lleva por titulo De la lactan-
¢ia materna, en la cual manifiesta que ella tiene un cud-
druple objeto: la conveniencia de la madre, la del
hijo, la de la familia i la de la sociedad.

Desde los primeros meses del embarazo principia la
naturaleza a preparar a la mujer que va a ser madre
gm ue pueda criar a su hijo. Sus pechos aumentan

voltimen i al mismo tiempo i poco a poco comienza a
aparecer la secrecion de un liquido sero-lactecente que va

¢éndose mas copioso a medida que se aproxima la
€poca del parto. Este liquido viscosoi amarillento se
Gonoce con el nombre de calostros, el que estd destinado
& purgar al nifio en sus primeros dias, produciendo la
évacuacion del meconio; lo que, por cierto, es de mucha
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tivo i en disposicion Jde satisfacer las funciones que le
sOn propias.

Por la clase i cantidad de calostros que tenga la mu-
jer dntes de su alumbramiento puede establecerse si se
iullar:i o no en condiciones de criar; i del exdmen que

una persona competente, podria juzgarse de la
abundancia i calidad que tendrd la leche tﬁ:spues. Sin
embargo, hai muchas eircunstancias que pueden influir
ra alterar esas cualidades, como, por ¢jemplo, los ac-

- ‘eidentes consecntivos gue pueden sobrevenir al fin del

parto o despues de ¢l; 1 en tales condiciones, una mujer
ue se crein escelents para criar dutes del parto, se ha-
ria despues imposible, o vice-versa.

Por esta razon debe consuitarse siempre al médico,
que serd el tuico competente en la materia, pues asi
no sucederd, lo que con frecuencia desgraciadamente
acontece, que madres amantes 1 carifiosas a quienes
ciega la pasion de criar a sus hijos, se entregan a esta
faucion cuando no pueden hacerlo sin peligro de la vida
del nifio, de su salud i aun de la vida de ellas mismas;
i1 otras, al contrario—da vergiienza decirio,—que no
quieren criar por creerse débiles, temen enfermarse,
huyen de toda mortificacion i creen que un afio o mas
de lactancia puede envejecerlas o descomponer su her-
mosura; siendo que ningura de estas causas puede ser
efectiva, idntes bien, hai muchos patentes ejemplos de
madres enfermizas 1 débiles que, criando a sus hijos,
han o a tener una buena salud, como si la Provi-
dencia velase por ellas.

De lo espuesto debemos deducir que toda persona

desee criar, deberd siempre consultar al médico én-
tes de hacerlo, para que en vista de los antecedentes
hereditarios, del estado en que se encuentre i de las
condiciones o caractéres que presente la leche (la que
por mas abundante que sea no siempre es bastante
rica, para alimentar al nifio) esprese su opinion del mo-
do que lo crea justo; debiendo la persona que lo con-
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gulte o la familia someterse a ella o a sus indicaciones.
Pero como no siempre serd posible consultar al mé-
dico para saber si una madre puede o no criar a su
hijo, creemos conveniente dar a conocer algunas reglas
que resuelven estas dos cuestiones tan importantes,

En qué casos una madre puede eriar a su hijo.
—Para que una madre pueda criar a su hijo es necesa~
rio que reuna algunas condiciones que se refieren &
gu estado jeneral i a la disposicion particular del aparato
de la lactacion. Con respecto a su estado jeneral, las
condiciones mas indispensables son, entre otras, las si-
guientes: una buena constitucion moral i fisica, gozar
jeneralmente de buena salud, estar un poco habituada
a los trabajos de la vida activa, i finalmente, tener una
firme i decidida voluntad para entregarse al cuidado i
lactacion de su hijo, sin tomar en cuenta las molestias
i los sufrimientos que tal deber impone.

Por lo que hace al aparato de la lactacion, debemos
decir que no es de absoluto rigor que la madre tenga
pechos voluminosos, bastando solamente que los tejidos
presenten cierta consistencia i que los pezones estén
suficientemente desarrollados o dispuestos a desarro-
llarse con el trabajo de la lactancia. Esta cualidad es
indispensable, porque cuando existe un vicio de con-
formacion o mala disposicion, el nifio no podria hacer
la succion sino con mucho trabajo, i su alimentacion
seria dificil e incompleta.

La abundancia i calidad que debe tener la leche de
la madre, si bien lo creemos de condicion necesaria, no
es indispensable que sea desde el primer momento, tan
buena i abundante como en las nodrizas, pues es sabido
que esas condiciones pueden adquirirse mediante el
buen réjimen, la buena alimentacion i los infinitos cuie
dados que tome la madre para llenar su mision. Por
e8to nos ocuparemos de dar a conocer las cualidades
{ue requiere una buena lecke, cuando tratemos de la
lactancia por medio de las nodrizas.
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. En qué casos la madre no debz eriar a su hijo.—
Por regla jeneral, debe abstenerse siempre que sea de
“~constitucion débil o de un temperamento linfitico exa-
- jerado; cuando sufre de alguna enfermedad o afeccion
orgdnica al corazon o al pulmon; si tiene antecedentes
hereditarios de alguna enfermedad, como tisis, escréfu-
 las, céncer, sifilis u otras mas o ménos graves, i prin-
ente las de un cardcter nervioso, como epilepsia,
histéricos, que son tan fiiciles de trasmitir al nifio; s1
]a madre, sufre ordinariamente de irregularidad en las
funciones dijestivas 1 tiene cdlicos mas o ménos fre.
cuentes; i en fin, cuando el aspecto jeneral hace presu-
mir que la crianza del nifio podria menoscabar la salud
de la madre porque enténces tambien se comprometeria
‘seriamente la del hijo.

A mas de las causas enumeradas puede haber Jas
que dependen de algun vicio de conformacion conjéni-
to—accidental o adquirido que hace imposible o dificil
la lactancia. Entre éstos estd la carencia o pequeilez
del pezon, las grietas, ulceraciones o peladuras del pe-
zon, la falta de la glindula mamaria o de la secrecion
que ella estd destinada a producir. Estas grietas, ul-

- ‘ceraciones o escoriaciones de los pechos son mui dolo-
rosas i en muchas ocasiones es una causa bastante po-
derosa para abstenerse de criar al nifio, porque a los
muchos sufrimientos que esperimenta la madre se une
1a dificultad de que ella pueda mejorarse sin que deje
de dar de mamar.

: £33

PRECAUCIONES QUE DEBEN TOMAR LAS PERSONAS
QUE CRIAN.

Decidido ya que una madre o mujer estraiia debe
eriar, ge tomardn las precauciones necesarias para mejor

-

J;
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- llenar su objeto. A doz drdenes principales se dirijen
estas precauciones, que son: la primera, que tiende a
Jormar el pezon, de modo que el nifio pueda tomarlo

- ficilmente 1 hacer la succion; i la segunda, a la conser-
vacion 1 aumento de la seerecion de la leche.

Para el primer objeto se aconseja la titilacion o com-
presion del pezon repetidas veces en los tltimos tiem-
pos del embarazo; la aplicacion de pezoneras especia-

es 0 aparatos que, sirviendo de ventosas aplicadas al
pezou, permitan a la misma mujer hacer la aspiracion
Elara. estraer la leche. Ningun medio es mejor que el de
succion por un nifio o, mas bien, por persona grande,
que puede hacerlo suave i regularmente hasta que se
consiga formar completamente el pezon.

En cuanto a la conservacion i aumento de la secre-
cion lictea, serd cuestion de que nos ocuparemos mas
adelante al tratar de la lactancia por nodrizas.

§ 1L

REGLAS QUE HAI QUE OBSERVAR DURANTE
LA LACTANCIA,

La lactancia debe dividirse en diferentes épocas prin-
cipales, caracterizadas por fendmenos particulares por
parte de la madre i de la criatura, i que dardn lugar a
mndicaciones especiales. Se divide en tres periodos: el

imero, hasta terminar la fiebre de leche; el segundo,

ta los seis meses, cuando el nifio tiene algunos
dientes; i el tercero, hasta el destete.

Primer periodo.—Es de mmi corta duracion, pues
los fenémenos que marca este periodo pasan mui pron-
to i duran tanto como los calostros, que estdn des-

Adinados a purgar al nifio, limpiando asi el conducto in-
testingl para prepararlo poco a poco al uso de alimen-
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“tos nuevos, con cualidades mas nutritivas, esto es, de
- la verdadera leche. :

Inmediatamente despues del parto, la madre puede
‘dar el pecho al nifio, pues desde el primer momento
tiene el alimento que necesita i que le es conveniente.

Mas como en algunas ocasiones, por las fatigas que
produce un largo desembarazo, no seria conveniente ha-
cerlo, podri darse al nifio miéntras tanto clupones con

endulzada, ya sea con azticar, con miel de abeja
©0 con algun jarabe de cidras, chicorias o duraznos; to-
dos los cuales se emplean comunmente a eleccion de
las personas.

Lo mas conveniente de todo es que la madre dé de
mamar al nifio despues de unas 10 0 12 horas de des-
canso; i dntes de presentarle el pecho, debe lavarlo con
agua tibia, con lo que no solo se limpian las materias
que pueda contener, sino que tambien sirve para hu-
medecerlo i hacer mas agradable la succion al recien
nacido.

Los primeros dias hai que presentar el pecho al
niiio con cuidado, sujetdndolo entre los dedos de modo
que no le comprima demasiado la boca i le tape las
narices, impidiéndole asi la respiracion. Hai algunos
nifios que, a pesar de estas precauciones, no maman o0
no saben chupar, i entdnces es necesario comprimir el
pecho para que caigan en la boca algunas gotas de le-
che i asi pueda tragar i despues chupar. Si, a pesar de
estas tentativas, el nifio no mama, es preciso no des-
cuidarse i prestar grande atencion, porque hai muchos
que pasan uno i mas dias sin mamar i al parecer en
buen estado; pero de repente se les nota una decaden-
cia i postracion tal, que han Yerdido toda su enerjia,
sumerjiéndose en un suefio o letargo de que es dificil
sacarlos. En tales casos se les desnudard 1 mantendrd

~cerca del fuego, se les hard fricciones con franelas ca-
lientes o empapadas en aguardiente alcanforado; se
tratard de hacerle tomar el pecho o por lo ménos que
trague algunas cucharaditas de leche de una buena
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ama. Con estos auxilios puede reanimarse la criatura;
i para evitar este accidente es, bueno que la madre no
deje pasar al principio mas de dos o tres horas sin dar
de mamar al nifio.

Es necesario fijarse mucho en que el nifio mame ver-
daderamente, porque hai algunos que chupan i nada
tragan; pero esto no solo es necesario para su manten-
cion 8ino tambien para vaciar los pechos de la madre,
lo que si no se hace diariamente, a mas de mortificarla,
puede traerle consecuencias graves, causéindole, la de-
tencion de la leche, la formacion de apostemas o abee-
80s. Si los pechos estdin llenos i el nifio no mama lo
suficiente por la dificultad que esta misma plenitud le
impide hacerlo, es preciso no olvidarse de hacer la sue-
cion por otro medio, o por las bombas o aparatos que
hai con tal objeto.

No terminaremos sin hacer notar que la manera de
hacer mamar al nifio es de una verdadera utilidad, no
tanto por lo que hace a Ja mas o ménos comodidad de
lamadre, sino por evitar accidentes desgraciados a que
muchas veces se ven espuestos los nifios por la falta
de precauciones al presentarles el pecho. La posicion mas
comun que toma la madre al dar de mamar es sentada;

To esta situacion, cuando los pechos estdn cargados

9'_leche 1 se demora el nifio en vaciarios, es no solo
0sa, sino que puede ocasionar la misma tirantez

tes dolores a la espalda, al bajo vientre i aun lije-
ros desfallecimientos. Por esto parece preferible la po-
siclon de medio lado, teniendo al nifio recostado en el
Tazo. Mas tambien este sistema tiene el grave in-
conveniente de que si la mujer es dormilona i de pesa-

“8uefio, puede mui bien dormirse, comprimir al nifio
con ¢l seno i el cuerpo, sofocarlo i ahogarlo.

En todo caso, cualquiera que sea la. posicion que se
€lja, no debe olvidarse que cuando el nifio mama, solo
Tespira por las ventanillas de la nariz; que, por lo tan--

0, debe dejarse lo mas libre que sea posible estos con-
tos para que haya el aire suficiente a su respiracion.



s SO s

Cada vez que concluya de mamar, es preciso lavar
bien el pezon con agua tibia para quitar la saliva iila
leche que el nifio pueda dejar a su rededor, pues las

- escoriaciones, ;vietas 1 otras enfermedades de los pe-

chos que son tan dolorosas i dificiles de curar, no pro-
vienen tal vez, en muchas ocasiones, sino de aquellos
lquidos derramados. Sin embargo, esas enfermedades

~ gumelen taubien ser causadas por la mala costumbre

“que fienen algunas personas que crian, de querer qui-

tar por la fuerza el pecho al nifio, el enal, una vez que
haya llegado a tomarlo, no lo abandoaa técilmente si-
no luezo gue ha logrado salisfucer sn necesidad. Mién-

tras esto no suceda, el vido desgarrard el pezon al pre-

tender retirarlo violeniamente. Para ponerse a cubier-
to de estos malzs i siempre que haya un motivo apre-
miante que oblizue a quitar el pecho al nifio dntes de
tiempo, {0 mejor serd comprimirle snavemente la nariz
i entdnces la falta de respiracien lo obligard a abrir la
boes i abandonar el pechio.

Segundo periodo.— Pasada la fiebre de leche i todas
las eomplicaciones o accidentes que algunas veces so-
brevienen, enténces puede decirse que empieza la ver-
dadera lactancia, pues ya la madre i el nifio estdn en
situacion favorable para llevar esta funcion.

La primera, porque sus pechos i su estado jeneral
asi lo permiten; i el segundo, porque ya estd acostum-
brado a tomar el pecho i sacar la utilidad conveniente.
* Este periodo estd sujeto tambien a reglas i precep-
tos que es bueno conocer.

Elnifio debe mamar, jeneralmente, cuando tenga
necesidad de hacerlo, i por lo tanto se observard una re-
gularidad, si es posible, sistemitica, pues no debe creer-
se que cada vez que llora, tenga necesidad de mamar,
sino cuando realmente existe esta necesidad, lo que
E:ede conocerse 1o solo por el largo tiempo que ¢l nifio

aya pasado sin el pecho, sino por una espresion par-
ticular con que indica sus deseos, tales como la ajita-
cion viva de los miembros, por los movimientos de ca-
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_ beza a uno i otro lado, abriendo la boca para buscar el
0, 1 cuando lo toma, empieza a chupar con ansia; i
aun hai veces que toma con la boca cunalquier objeto
ue se asemeje-al pezon del pecho, como un dedo, ete.
Al darle de mamar se cuidard hacerlo de los dos pe-
chos, humedeciendo dntes el pezon con la misma lecﬁg,
pues asi podrd vaciarlos a un mismo tiempo i se acos-
tumbrard al nifio a que mame de los dos lados, lo que
si no se hace desde un principio, despues es dificil con=-
seguirlo. No conviene dejarlo dormir con el pezon en
la boca; i si se ve que ha tragado poco, es mejor dege
pertarle para que mame de una vez todo lo que le sea
necesario; i asi despues se le puede refirar el pecho 1
acostarlo en su cama, para que no tome la costumbre
de dormir en los brazos de la madre, porque le seria

mui molesto, particularmente de noche.

Al principio, el nifio puede mamar continuamente,
pero despues lo debe hacer cada tres o cuatro horas, 1
mas de farde en tarde a medida que vaya avanzando
en edad; i asi se le podrd acostumbrar a que de noche
mame dos o tres veces solamente, a las 11 0 12 de la
noche i al venir el dia.

Es de todo punto imposible el reglamentar con exac-
titud las horas i las veces que puede darse de mamar
al nifio, pero esto depende principalmente de la clase de
dijestion que tenga, pues hai nifios que dijieren lnego i
bien, i ofros, al contrario, se demoran mucho; botan la
leche cunjada i tienen recurijitaciones dcidas mui repe-
tidas. Asi es que en esto hai que guiarse siempre por
un buen criterio i no tomar los estremos de querer dar
de mamar muchas veces al nifio, ni descuidarse dema-
siado hasta tenerlo con hambre: ni mucho ménos que
las exajeraciones de la madre la lleven al estremo de
pasar continuas vijilias i malas noches que la causa-
an graves males, ya que tanto necesita de reposo para
que su leche se conserve siempre buena.

Oreemos de necesidad insistir una vez mas en reco-
mendar a las madres no den de mamar al nifio sino con
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: ﬂdﬂ r idad, es decir, cuando el nifio tenga de
: absoluta

necesidad. Es preciso que se sepa que

- el nifio no llora siempre de hambre: lo hace mu-

chas veces purque este es el Ginico medio que tiene para
manifestar sus necesidades i sufrimientos. Asi, puede
Horar por incomodarle las ropas, por tenerlas mojadas
© sucias, por el deseo de cambiar de posicion, porque
o muevan o tomen en los brazos i, en fin, porque lo
gaquen al aire libre, a la luz, o le procuren cualquier
otro jénero de distraccion, ete. Por esto es preciso que
la madre sepa distinguir la causa que motiva el llanto

-1 el grito del nifio para acallarlo por otros medios que

1o sea siempre el pecho, como vulgarmente se hace,
creyéndolo como un remedio universal; siendo que mu-
chas veces la continua frecuencia de dar al nifio el pe-
cho le hace padecer mas en lugar de darle el alivio
que reclama.

Tercer periodo.—Este periodo comienza cuando a
laleche de la madre se puede unir otros alimentos para
completar la mantencion del nifio. El principio de es-
te periodo es mui dificil fijar, porque depende de la sa-
lud i robustez del nifio; pero no hai que olvidar que
glempre conviene mas retardarlo que anticiparlo, pues
que no siendo el estémago del nino demasiado fuerte,
no podrd tampoco dijerir cualquier alimento. La ali-
mentacion mista del nifio debe principiar mui poco a

: se le dard en sus principios alimentos mui sanos
1 lijeros. Como mas tarde nos hemos de ocupar de este
Jénero de alimentacion, cuando tratemos de la lactan-
cia misla, enténces los daremos a conocer con los con-
$€jos que sean mas convenientes.

§ III

REJIMEN DE LA MUJER QUE CRIA.

- La primera condicion a que debe sujetarse la mujer
que cria, es la de tener buena alimentacion. Esta debe
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componerse de materias bien nutritivas 1 sanas que
puedan ser fécilmente dijeridas; pues todo lo que bien.
se dijiere, es lo que indudablemente mas aprovecha a la
economia, 1 por consiguiente,lo que mas. necesifa la
persona (ue cria, para reparar las continuas pérdidas
que tiene con la secrecion de la leche.

La mejor alimentacion puede ser de caldos de galli-
na, de vaca o de carnero, carnes usadas o guisadas de
diterentes maneras, con tal que no estén llenas de con-
dimentos o especias que puedan hacerlas indijestas o
flatulentas. Por lo tanto se prohibira el demasiado uso
de la sal, la pimienta, el aji 1 los ajos, el vinagre 1 dci-
dos, como asimismo todos aquellos alimentos que no
ge dijieren bien o que les produzcan célicos o flatos,
como frejoles, lentejas, coles, repollos, ete., ete., 1 tam-
bien 1a leche, el quesoi la mantequilla, sies que real-
mente se conoce que les hace mal. En cuanto a las be-
bidas, hai que observar casi lo mismo, 1 por lo tanto, el
vino puro, el coiiac i todos Jos alcohdlicos deben tomar-
se con precaucion; i con el café, té o chocolate se obser-
vard si les hace mal o no para usarlo. Las frutas pue-
den tomarse en maduro de cuando en cuando i modera-
damente; pero nunca en verde i sobre todo si son
dcidas.

I en jeneral, la mejor regla a que debe sujetarse la
mujer que cria, no es solo hacer uso de todos los ali-
mentos que pueda dijerir bien 1 no le cansen mal algu-
0o, sino que tambien es preciso observar atentamente
que no produzcan efecto nocivo al nifio; pues es muil sa-
bido que la leche participa de las propiedades andlogas
de las sustancias que se elaboran en el estémago. Por
consiguiente, si la madre toma o come alguna sustancia
que tenga propiedades purgantes, dinréticas o flatulen-
tas, es innegable que el nifio sufrird inmediatamente
sus efectos.

El buen método i réjimen de la madre o persona que
Cria, es mui esencial para la conservacion de su salud i
la del nifio. No debe esponerse a constiparse, ni mucho
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‘ménos dejar los pechos al aire frio, principalmente en
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los primeros meses, pues este descuido da orijen, como
ya hemos dicho, alos infartos flegmonosos que pueden
terminar por supuracion.

~ Se recorienda a la mujer que cria no constituirse en

~ esclava «. la cuna de su hijo, porque es de suma nece-

sidad salir i hacer ejercicio al aire libre, sobre todo des-
mes de cada comida; i enando el nifio tenga dos meses
i el buen estado de su salud 1 el tiempo lo permitan,
debe tambien sacarlo a sus ejercicios; 1 si cree que no
es conveniente que salga, dejarlo enténces al cuidado de
una persona de toda sn confianza.
El suefio que debe tener la madre que cria, ha de ser
lo mas tranguilo posible i de una regular duracion, esto
es, por lo ménos de 4 a 6 horas. Por eso hemos reco-

‘mendado que desde un principio se acostumbre al nifio

amamar con regularidad i principalmente en la noche,
en laque se le dard a las 11 0121 al venir el dia, i apro-
vechar este intervalo de tiempo para entregarse al des-
canso i al suefio.

La madre que cria debe evitar toda impresion moral
fuerte; por lo tanto, los disgustos de familia, los bailes o

‘espectdculos que pueden impresionarla, las lecturas

prolongadas 1 cualquier ejercicio violento de las fa-
cultades intelectnales, son las que mas directamente
pueden influir en la criatura, porque son tan ficiles de
trasmitirse por la leche.

El uso de las funciones sexuales en la madre que
cria, puede-ser permitido con tal que se ejecute con
moderacion, porque asi no se debilitard ni alterard sm
leche, i se alejardn las probabilidades de un nuevo em-
barazo que, a suceder, la inutilizaria tal vez para seguir
alimentando a su hijo. :
_ Laaparicion de las reglas en la persona que cria no
siempre es frecuente, pero en algunas personas pasan

8in cansar molestias a la madre ni perjuicios al nifio.

Mas en otras sucede lo contrario, i cada aparicion estd
marcada por diferentes trastornos que alteran la salud
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de'la madre, Ia secrecion de la leche i perjudican de
un modo evidente al nifio, esperimenta.ng: algunas ve-
ces vémitos, cllicos o diarreas. A las perscnas que tales
cosas sucede, les estd contraindicado el segnir criando,
mucho mas cuando dicha aparicion de las reglas
nn signo seguro de un probable i préximo embarazo, lo
que por cierto vendria a colocar al nifio en mala sitna-
cion, - porque él i solamente é1 sufriria sus consecuen-
cias.

§ IV.

ACCIDENTES QUE PUEDEN INFLUIR O ALTERAR EL
CURSO DE LA LACTANCIA MATERNA.

Existen varias cansas que pueden influir o alterar la
lactancia materna. Estas pueden ser de dos especies:
unas por vicio de conformacion del pecho o de los pezo-
nes, i otras que son accidentales i que pueden sobreve-
nir durante el curso de la lactancia.

En cuanto a los vicios de conformacion, solo el mé-
dico puede ser capaz de salvarlos i por lo tanto no nos
ocuparemos de ellos. Perosi el defecto proviene de la
mala conformacion del pezon, serd ficil remediarlo re-
curriendo a los medios que dejamos espuestos en el ar-
ticulo de las Precauciones que debe tomar la mujer que
eria.

Las causas accidentales que durante el curso de la
lactancia pueden perturbarla o impedirla, son varias;

las principales i mas frecuentes se conocen con

8 nombres de escoriaciones, ulceraciones, grietas i fisu-
7as, todas las cuales constituyen diversos grados de la
misma enfermedad i cuyo tratamiento debe ser dirijido
por un médico. Como no siempre es posible contar con
este recurso, no creemos de mas dar algunas indicacio«
bes para combatirlas.
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Las erosiones, grietas o ulceraciones de los pechos
gon demasiado frecuentes i dolorosas, i contra las cua-
les es preciso obrar con alguna enerjia tan luego como
se presenten; por lo tanto vamos a ocuparnos detenida-

mente sobre el modo de curarlas.

§ V.
TRATAMIENTO DE LAS GRIETAS O ULCERACIONES

DE LOS PEZONES.

En ciertos casos estas enfermedades se presentan co-
mo lijeras esfloraciones o peladuras de la piel, las que
ueden ser combatidas con repetidos lavatorios emo-
Eentes de agua de malva, linaza, cabeza de amapola o
- casearilla, pudiendo agregarse ofras veces un poco de
agua blanca. Pero cuando estas estloraciones dejeneran
~ en una pequeiia ulcera o herida dolorosa, se puede em--
plear una mezcla de azticar con vino hervido hasta que
tome la consistencia de jarabe o pasta blanda, la cual
- se puede aplicar varias veces al dia.
iferentes pomadas o ungiientos servirian tambien
curar las grietas; pero como muchas de ellas pue=-
n hacer mal al nifio, es preciso tener gran cuidado al
usarlas 1 no admitir la primera que le aconseje la ami-
ga o comadre.
Casi siempre la causa que sostiene estas grietas o
ulceraciones es la continua succion del nifio, que irrita
_ el pecho; i si no se quita la causa, no cesard el efectos
r lo tanto es de absoluta necesidad el que deje de dar
e mamar la persona que tiene tal enfermedad para ob-
tener mas pronto la curacion. Pero como esto no es-
- siempre posible 1 la madre o persona que cria estd obli-
- gada a seguir criando al nifio, indicaremos algunos tras
tamientos que pueden ser apropiados al objeto.
consigue algunas veces haciendo que las personas
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- enfermas que dan de mamar, se pongan sobre el pezon
votro pezon artificial, que puede encontrarse en las boti-
- cas. ]gg: hai de diferentes sustancias, pero los mejores
gon los de goma o una tefita de vaca. Cualquiera de
Jos dos sistemas que se use, debe dntes lavirsele mui
bien i humedecérsele con algunas gotas de leche para

e el nifio mame con facilidad.

Si con estos medios no se consigne buen resultado,
debe recurrirse al método usado por el doctor Legroux.
‘Be corta, dice, un pedazo de intestino de vaca o cerdo
del tamaifio del palmo de la mano, se le redondea i se
practica en medio 15 a 20 agujeros con un alfiler. Se
unta en seguida el pecho con colodion eldstico, com=
puesto de 100 gramos de colodion ordinario i 10 de
aceite de ricino. Se aplica enténces el pedazo de tripa o
intestino sobre el pecho, cuidando de ejercer lijeras trac-
ciones sobre el pezon i suaves presiones en la base, &
fin de formar un pezon convenientemente dispuesto pa-
rala lactancia. Iis necesario cuidar de que no forme
arrugas la tripa para que no hiera ala madre cuando
mame el nifio; despues e aplica una nueva capa de co-
lodion encima del pedazo de tripa i sobre toda esco-
riacion que se distinga.

Cuando se hace hien esta operacion, puede permane-
cer en el pecho la pelicala de tripa de uno a tres dias:
‘al levantarla suelen estar algo mas sensibles las partes
uleeradas, pero esto no obstard para que se repita un
par de veces esta aplicacion.

Cnando la mujer presenta el pecho al nifio, ha de
humedecer la pelicula de tripa que recubre el pezon,
usando al efecto agua azucarada: esta precaucion tiene
{mr objeto dar mas flexibilidad al intestino.i destapar

os agujeritos que hayan podido cerrarse miéntras el ni-
0 ha estado sin mamar. Puede tambien usarse la glice-
Tina 1 el aceite de almendras dulces. De esta suerte ge
mpide que se cierren los agujeros [ sc acumule g leche
entre el pezon i la tripa, lo que impediria la curacion
de las wulceraciones iaun las aumentaria. Para evitar
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esto, hai que recomendar a las madres que opriman de
cuando en cuando el pezon, a fin de que salga la leche
acumulada entre el pezon 1 la citada pelicula de tripa.
~ Begun el doctor Legroux, este procedimiento tiene
por objeto: 1.° reemplazar la epidérmis quitada e im-
dir el contacto del aire; 2.° impedir la permanencia
e la saliva del nifio i de la leche de la madre en las
grietas, lo que las irritaria retardando su curacion; 3.°
hacer la succion ménos dolorosa, porque los labios del
nifio no estdn en contacto inmediato con la tlcera pues-
to que la pelicula sostiene tambien los pezones.

El inconveniente que se le atribuye a este tratamien-
to, es que deja un fuerte olor a éter i que éste le impide
mamer a los nifios. Este mal olor que existe realmente,
ge disipa pronto, pues al cabo de una o dos horas ya no
queda olor alguno i el nifio mama sin dificultad.

Este tratamiento, asegura su autor, produce tan bue-
nos efectos, que a veces, despues de seis u ocho dias de
la aplicacion de la pelicula de tripa, nc existen rastros
de las ulceracicnes, pues por fuertes que sean no resis-

-ten a este remedio. Se ha visto casos, dice, de grietas
ue ocupaban toda la base del pezon i que se han cura-
go al cabo de una semana.

A mas de las causas enumeradas hasta aqui, que pue-
den influir o alterar el curso de la lactancia, debemos
agregar las que dependen de algunas enfermedades agu-
das o graves que pueden sobrevenir, las que por cierto
casi siempre alteran la secrecion de la leche de un mo-
do tal que no sea a propésito i conveniente para la
alimentacion del nifio. Como éstas pueden ser mui nu-
merosas 1 de diferente cardcter, no hai para qué men-
cionarlas, desde que su tratamiento tendria que confiar-
se a un médico esperimentado. Por eso solo aconseja-
mos suspender la lactancia tan pronto como aparezca
cualquiera de estas enfermedades i tratar de confiar el

_ mifio a una buena nodriza.




CAPITULO II.

LACTANCIA MISTA.

Hai muchas madres que no pueden criar por si solas
asus hijos, ya sea porque su salud, su constitucion i
condiciones no se lo permiten, o ya por tener algunos
otros inconvenientes que se lc impiden verdaderamente.
Enténces tienen que hacer la alimentacion de su hijo
empleando la lactancia mista, la cual, como su nombre
lo indica, consiste en alimentar al nifio, a mas de la le-
che de la madre, con algunos alimentos que se crean
mas a propdsito para ser dijeridos.

Algunas madres tienen buena leche, peroen tan poca
cantidad, que no alcanza a abastecer al nifio; otras que
tienen bastante leche, no pueden dar en abundancia i
continuamente de mamar sin que su salad sufra deun
modo notable; i otras que, estando en sus principios en
las mejores condiciones para criar, les sobrevienen acei-
dentes o enfermedades que las imposibilitan para la lac-
tancia, se les suprime la leche casi por completo i, por
consiguiente, no pueden criar por si solas al nifio.

En algunos de los casos precedentes no cabe duda
que hai que suplir la falta de alimentos que la madre
necesita dar al nifio por otros, i que debe i puede em-
}Jlea.rse la lactancia mista; pero siempre fijdndose en que

a salud del nifio no sufra, pues enténces habrd que pro-
curar su alimentacion por ung nodriza.

B
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La lactancia mista, empleada con método i circuns-
peccion, es jeneralmente aceptada i preferida a la lac-
tancia por nodrizas mercenarias, mucho mas cuando
“éstas no pueden criar al nifio a la vista de sus padres,
por teuer enténces mayores inconvenientes, llegando al-
uncs a considerarla de peor condicion todavia que la
actancia artificial. Por eso si la madre, por algunas cir-
cunstancias, nota que su leche disminuye o pierde sus
buenas enalidades, o que las fuerzas le faltan para sumi-
nistrar la ecompleta alimentacion de su hijo, debe recu-
ITir poco a poco a la lactancia mista, dntes de esperar el
ultimo estremo, pues asi se prepara ella i el nifio al
mismo tiempo para tal alimentacion;icon los cuidados
1 atenciones que prestard a la crianza del nifio, podréd
suplir Ja falta de su mala leche.

Adoptada por necesidad la lactancia mista, ella debe
prineipiarse gradualmente i con alimentos mui senei-
llos, siendo entre éstos los mas recomendados 1 los que
mas convienen, las leches de burra, de cabra o de vaca
mezclada con agua, pudiendo ponerse en lugar de agua
pura, agua de cocimiento de cebada perla, de miga de
pan o de arroz; teniendo cuidado de ir aumentandoa
medida que el nifio crece la cantidad de leche, 1 dismi-
nuyendo el agua hasta dar la leche enteramente pura.
La proporcion del agua en los principios i cnando el
‘nifo tiene de dos a cuatro meses, es de tres partes por
una de leche. Pasados los cuatro o cinco primeros me-
'ses, si el nifio goza de buena salud i no tiene diarreas,
ni colicos, se podrd comenzar a dar caldos lijeros, so-
pas claras 1 bien cocidas, mazamorra, sagt, sémola,
ete., ete,1la tan ponderada i tan usada actualmente
harina lictea, que puede darse cocida en agua.

Hai casos en que la mujer que cria, de un momento
‘a otro, no tiene leche suficiente o varia de calidad por
algun accidente repentino o brusco, como enfermedades,
impresiones morales, 1 principalmente por haberse he-
cho embarazada nuevamente; enténces tiene que verse
obligada a dejar de amamantar al nifio,



= et s s

;Qué hai que hacer en tal caso cuando el nifio estd
aun en sus principios o a lo mas en la mitad de la lac-
tancia? Dar del todo i bruscamente una alimentacion
artificial seria una imprudencia i mucho mas si dntes
no se habia ya empleado la lactancia mista. En este
caso indudablemente hai necesidad de buscar al nifio
una nodriza, pues destetarlo o darle la alimentacion ar-
artificial con mamaderas o alimentos seria mui espuesto
a causar grandes males a la salud 1 a la vida del niiio.

Sin embargo, si el infante fuese robusto i se presta &
tomar todos los alimentos, como sucede en algunos ca-
§08, i no se notare que sufre o enflaquece, enténces puede
seguirse este sistema de alimentacion; pero siempre
hai que estar atento a las dijestiones que el nifio puede
tener para recurrir inmediatamente a la nodriza si se
nota que no son buenas i él decae de dia en dia; lo que
se conoce por los continuos vémitos, en los que se
arroja la leche cortada formando requeson i en muchos
otros sintomas por parte del vientre, que tambien pue-
de sufrir e! nifio, particularmente por las evacuaciones,
que indicarin de una manera segura si el nifio aprove-
cha o no de la leche i de los alimentos que toma.

Si la leche es bien dijerida por el nifo, enténces lag
evacuaciones deben ser de un color amarillo boton de oro,
bien mezcladas i semejantes a huevos cocidos; lo que
indicard buena salud del nifio i que todos los principios
de la leche son perfectamente dijeridos. Cuando pre-
sentan un color amarillo ménos pronunciado i se dis-
tinguen varios grumos blancos o grises que tengan la
apariencia de leche cuajada o a engrudo dando mal
olor, enténces estd alterada la salud i no hai dijestion
gompleta de los materiales nutritives. Otras veces las
evacuaciones son verdes, mas o ménos claras, con color
de lamas de pantano, o presentan alimentos sin dijerir;
en tal easo no solo hai mala dijestion, sino que es sig-
no precursor de una enfermedad intestinal que puede
ser grave i por lo mismo debe llamarse al médico in-
mediatamente.
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