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MEDICINA LEGAL.
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BIO-TANATOLOGIA DE LOS RECIEN NACIDOS.

Lra1sLAgroN.—Viabilidad ¥ ménstruos. Véase Allg. Landrecht, vol, II,
tit. 2, § 2; Codigo civil, art. 312, Ley del 24 de Abril de 1854, Allg, Landr,,
it 1, 83 17 ¥ 18, En cuanto 4 las preseripeiones legales para 1o docimasia
pulmonar, véase el (6digo de procedimiento eriminal, § 166, y el Regla-
mento de las autopsias, § 16. Véase la seccion titulada Procedimiento de la
aulopsia, piging 193 ¥ signientes, tomo 3.0

€60 penal prusiano, £ 186,—11 que sin conocimiento de laautoridad,
inhume 6 esconds un caddver, gerd castigado con una multa de 200
thalers, § prision por seis meses, que se extenderd & dos afios, 8l se trata
de une madre réspecto de su hijo reclen nacido,

Ibid., ibid., art. XII, § 6, —Cualguiera qne habiendo asistido 4 un parto,
0 encontrado un nifio recien nacido, no lo participe & las antoridades lo-
cales, dentro del término fijado por la ley, sufrird una multe de 100 esct-
dos ¥ prision de seis meses,

Ibid., ibid., § 180.—La madre que mste voluntariamente #su hijo, du-
rants 6 inmedintamente despues de su parto, serd castigada con la pena
de trabajos forzados, de einco 4 veinte afios. Bi el infanticidio voluntario
8 comeie por ofra persona, O sl esta otra persona es complice, sufrird lag
penas decretndas contra los homicidas,

Ibid,, ibid., § 181.—La mujer en cinta, que procure por sl misma el
aborto, mediante el empleo de agentes externos 6 internos, y mate al feto
tn s seno, sufrivd la pena de cinco & veinte afios de trabajos forzados, —
El que con consentimiento @3 la mujer le haya indicado ¢ administrado
dichos medios abortivos, tendrd ignal pena.

Ibid., ibid,, § 182 —Quien haya procurado el aborto de umna mujer en
cinta, sin su consentimiento, 6 matado el fruto en su seno, sufrivd 1 pena
de trabajos forzados, & perpetuidad,
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INTRODUCCION.

La cuestion de los recien nacidos fué siempre es-
tudiada con esmero en medicina legal, desde los
tiempos més remotos. Ya Galeno dijo, que por el
color de los pulmones de aquéllos se puede decidir
gi han vivido. Por lo tocante 4 la docimasia pul-
monar data de dos siglos. (Thomas Bartholinus,
1663.) Podria acaso afirmarse, en vista de esta anti-
giiedad, que todo se ha dicho ya sobre la cuestion,
y que hay establecidos principios indelebles; mas
no acontece asi, pues los sibios empetian todavia
discusiones, y observamos aqui, que lo que se ve y
comprueba sobre la mesa de la autopsia, es negado
y desacreditado por los suefios del hombre de ga-
binete, que no habiendo observado jamés nada por
sus propios ojos, siembra dudas, 6 lo que es peor,
asienta falsos asertos sobre los resultados de las ex-
periencias de los précticos. Para vencer estas dudas
y agarrarse 4 alguna cosa cierta, se han imagina-
do métodos de docimasia, los mds' absurdos € im-
practicables. La mal llamada medicina exacta ha
querido introducir y ha buscado nada menos que
la prueba mafemdtica_en la docimasia pulmonar,
como si la medicina y las matemdticas pudiesen te-
ner jamés ni un sélo punto de contacto.

Henke, uno de dichos peligrosos tedricos, que
jamés practic, y que, sin embargo, ha gozado en
Alemania de grande autoridad en la cienca médico-
legal, habla de la docimasia en tales términos, gque
pueden realmente desesperar & un jéven médico
poco experimentado, pues la presenta como criterio
muy imperiecto y con frecuencia ocasionado 4 erro-
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res gravisimos, por consecuencia deloscuales la ma-
dre inocente es condenada 4 las penas méds severas,
mientras que la desnaturalizada, culpable de infan-
ticidio, queda impune, y todo por la docimasia. Se-
mejantes alegaciones, no justificadas por hecho al-
guno, no merecen refutacion, que es lo que vamos
& ensayar en el curso de esta obra,

Tres son las cuestiones que se plantean siempre
ante el cadayer de un recien nacido.

1.2 ¢El nifio era viable y nacié 4 término?
<Cudnto tiempo estuvo en el titero?

2.0 Vivi6 vida independiente de la de su ma-
dre, durante 6 despues de su nacimiento?

3.2 Caso afirmativo, sedmo muri6?

Todas las deméds cuestiones son sgecundarias 6
accesorias. Hé aqui algunas que el tribunal acos-
tumbra proponer al médico-legista.

¢Qué tiempo hace que murié el nitio, es decir,
cudndo se efectud el almmbramiento? Hsio puede
contribuir mucho 4 deseubrir la madre.

4Bl parto fué natural, 6 provocado? Esto, que se
pregunta con mucha frecuencia, no puede, en la
mayor parte de los casos, obfener respuesta.

Las circunstancias en que ge ha efectunado el na-
cimiento, ¢habrian podido producir la muerte del
nifio, 4 no mediar las heridas que recibi6?

Para contestar estas preguntas, debe el médico
hacer la combinacion de todag las circunstancias
particulares del caso, mieniras que por lo relativo
4 las otras que antes enunciamos, la ciencia, por st
sola, le dar# las soluciones.
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CAPITULO PRIMERO.
BEDAD DEL NINO.

§ 1.—Del feto y del vecien nacido.

No cabe distinguir, por fenémenos fisicos y mo-
rales completamente caracteristicos, las diferentes
fases de la vida humana. Sucédense insensiblemen-
te unas 4 otras, y el hombre de ciencia no puede
reconocerlas por criterios especificos. Entre el nifio,
el adulto, el hombre maduro y el anciano, es bien
diffecil determinar el punto preciso que constituye el
limite, ocurriendo tambien, que cuantas veces ha
tenido el legislador necesidad de fijar éste para el
gjercicio de un derecho, ha obrado atrevidamente,
ateniéndose 4 las verosimilitudes, sin consultar 4 los
hombres de la ciencia. De todos aquellos grados de
desarrollo, el 1inico que puede quizds tener un limi-
te invariable, es el que separa la vida intra-uterina
de la extra-uterina. Las leyes prusianas se valen de
las expresiones frufo, feto, recien nacido, dando el
primer nombre al ménstruo que no tiene forma ni
figura humana; el segundo, al nifio que se halla to-
dayia en el titero, y el tercero, al que se halla fuera
de éste. Nosotros dejamos 4 los jurisconsultos el
cuidado de discutir sobre estas palabras, que para
el médico legista carecen de importancia.

Una cuestion que, no obstante, puede presentarse,
es la que consiste en determinar, si una mola debe
considerarse como un fruto, cuestion que no vaci-
lamos en resolver afirmativamente, puesto que es
de evidencia, que semejante mola ha sido producida
por un coito fecundante.
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Cierta criada formulé una denunecia contra su
amo, profesor de medicina, que la dejé embarazada
y que la introdujo en los érganos genitales, 4 log tres
meses de la supresion de las reglas, un largo ins-
frumento y pedacifos de esponjas triangulares, gra-
cias 4 cuyas maniobrag volvieron dichas reglas
abundantemente, y la jéven perdié al mismo tiempo
un gran codgulo, rodeado de peliculas. Procesado
mi-compaifiero, por aborto, visité 4 la mujer y pude
comprobar éste y la prefiez.

El Tribunal me preguntd, ssi conforme al relato
de la joven, podia admitirse, que lo que expulsé, al
mismo tiempo que las reglas, fué un fruto,» 4 lo
que naturalmente contesté, que no habiendo visto
el producto del aborto, ocurrido dos afios antes, era
posible que semejante producto fuese una mola. El
Ministerio piblico hizo la observacion de que el
legislador no hablaba de molag, como tampoco del
sexo del fruto, en razon 4 que, no pudiendo apode-
rarse la justicia del producto del aborto, en la ma-
yor parte de los procesos por este delito, el culpable
no seria castigado, cuando tal producto no se encon-
trase entre las piezas de conviccion, al paso que el
silencio sobre este particular, era muy significativo y
queria decir, que una vez probado el aborto, no ha-
bia precision de otras pruebas para aplicarle el con-
digno castigo. El defensor contestd, que si la ley no
mencionaba la mela, era por el motivo tnico de que
ésta no es un frufo, que mds tarde deba constituir
un ente humano, y que el § 181 no podia aplicarse
aqui, porque no siendo seguro que €l producto del
aborto no fuese una mola, ¢cémo habia de castigar-
Se un erimen en manera alguna probado? El final
de este asunto fué, que los jurados declararon no
culpable al reo.

La definicion de la palabra recien nacido, ha preo-




10 BIBLIOTEOA JUDIOIAL,

cupado tambien mucho 4 los jurisconsultos, y como
en mi observacion 334 lo demostraré, puede ser
embarazosa igualmente para el médico-legista.

El Cédigo de Baviera (1813), art. 142, y el de Ol-
demburgo, art. 169, llaman recien nacido al nifio
que no ha cumplido tres dias; el de Wurtemberg
(1839), art. 9.0, y los de Saxe y Brunswig, al que no
ha vivido veinticuatro horas, y log célebres crimi-
nalistas Tittmam y Stubel, asignan tambien veinti-
cuatro horas al término del estado de recien nacido.
Gans (Del infanticidio, Hanover, 1824), ha propues-
to la singular definicion siguiente: «Un nifio es re-
cien nacido tanto tiempo como ha estado sin ali-
mento y sin gar vestido; mientras sufre la madre
las consecuencias inmediatas del parto, y es ella
sola conocedora de la cxistencia de la criatura.»
Werner ha adoptado, sin embargo, esta definicion
en su Manual del Cédigo penal.

El Cédigo. de Prusia salva, en parte, la dificultad,
calificando de recien nacido al nifio «durante é in-
mediatamente despues de su nacimiento.» Es, pues,
de mucha importancia, en los casos de infanticidio,
la determinacion de si aquél ha sido muerto inme-
diatamente despues de nacer; determinacion bas-
tante delicada, cuyos fundamentos procuraremos ex-
poner.

Los sintomas que sirven de guia al juicio, son, en
parte positivos, y en parte negativos.

1.2 La piel—8Si su superficie no estd mds cubier-
ta de sangre, el nifio no es recien nacido, porque la
madre no se halla, inmediatamente despues de darle
4 luz, en estado de lavarle y secarle. Nosotros supo-
nemos que la limpieza del nifio no se ha hecho por
un tercero, pues en la mayoria de los casos, madres
que quieren matar 4 sus hijos, paren solas, criterio
que, con razon, se ha considerado desde los tiempos
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antiguos (1) como bastante importante, porque €l es
siempre un indicio del estado mental de la madre
en el momento del parto, La mujer que, terminado
éste, recobra el conocimiento y las fuerzas suficien-
tes para limpiar con cuidado 4 su hijo, y le mata
despues, no puede evidentemente participar del be-
neficio de un desarreglo mental, alegado algunas
veces como excusa del infanticidio.

Lo mismo acontece en io relativo 4 la materia ca-
seosa que se encuentra sobre la piel del nifio, y que
ey segregada, sobre todo, en la region de la ingle.

Advertiremos, no obstante, que este criterio esca-
pa frecuentemente 4 la observacion, cuando se trata,
v. gr., de nifios pufrefactos, 6 que han permaneci-
do en un liquido. La putrefaccion hace asimismo,
desaparecer este rubor mds pronunciado de la piel
de los recien nacidos, y la coloracion més 6 meénos
ictérica que revisten algun tiempo despues de nacer.

2.9 Bl ombligo y el cordon wmbilical—Sin perjuicio
de volver sobre el estudio de estos dérganos cnando
hablemos de los signos de la vida del nifio despues
de su nacimiento, diremos solamente aqui, que si el
cordon estd desprendido y cicatrizado, no puede
considerarse al nifio como recien nacido. La recipro-
ca no es verdadera. Lios cambios que tienen lugar en
el estado de este érgano, tales como la momificacion,
la. gangrena, la putrefaccion de los contornos del
anillo, con derrams sero-purulento, la obliteracion de
las arterias, no se manifiestan ¢<inmediatamente des-
pues del nacimiento.» Por lo general, el calibre de las

(1) Lew. 2, Cod. de purtibus (IV, 48). 8i quis propier nimiam
paupertatem, ete. filivm, filiomve sangwinolentos vendiderit, ete.
(Evidentemente, nifios recien nacidos.) Se halla tambien esto
en Juvenal, sat. VIL, eon mofivo de los recien nacidos: ¢ ma-
dre rubenten.
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arterias umbilicales no comienza & disminuir sino
de ocho 4 diez horas despues del nacimiento, la mo-
mificacion no se realiza hasta los dos, tres y aun
cuatro dias, y la putrefaccion es todavia mds lenta.

3.0 Elestomago.—El de un recien nacido que ha
venido c¢on vida al mundo, y sucumbido «inmedia-
tamente despues de su nacimiento, ¢ que ha nacido
muerto,» estd vaefo, 6 contiene una pequefia cucha-
rada de moco blancuzco, viscoso, rara vez sangui-
nolento, sin olor, y que ¢ deja desprender fdcilmen-
te de la mucosa, con el mango de un escalpelo.
Cuando la putrefaccion ha avanzado, el estémago
contiene algunas ampollas 6 burbujas de gas, y por
tdltimo, suele hallarse en ¢l una pequefia cantidad
de liquido incoloro, que no es otra cosa que el agua
del amnios, porque estd acreditado, que el feto pue-
de hacer en el 1itero movimientos de deglucion.

Pero la vacunidad del estémago no puede probar
que el nifio haya muerto «inmediatamente despues
de nager,» pues es posible, que jamis fuese alimen-
tado y sueumbiese por inanieion, habiendo vivide
uno y aun dos dias. Si se encuentra leche en el es-
témago, y la madre ha parido sola, no se trata de
un recien nacido, porque inmediatamente despues
del parto, no puede la madre, sin auxilio ajeno, dar
de mamar & su hijo.

4.° Los pulmones.—La docimasia pulmonar zan-
ja 6 resuelve la cuestion de un modo cierto cuantas
veces prueba que el nifio no ha respirado, 6 que so-
lamente ha respirado muy poco.

En los pafses donde el término del estado de re-
clen nacido se extiende hasta tres dias, hay queapre-
ciar ademds los siguientes signos:

5.°  Meconium.—Se halla en los intestinos grue-
§08, dos y hasta tres dias despues del nacimiento.

6.0 Arierias del cordon umbilical.—Pasados los

e e g
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tres primeros dias, obsérvase ya su obliteracion,
hasta el punto de que apenas puede introducirse
una sonda muy fina.

7.° Punto de osificacion.—Este signo es muy im-
portante, y volveremos 4 tratar de él cuando estu-
diemos como puede determinarse la edad de un
nino. Aquf diremos, que pasados tres dias, el niicleo
de osificacion de la extremidad inferior del fémur
tiene seis milfmetros.

8.°  Presencia del cordon—No nos autoriza ella
4 admitir que el nifio no ha vivido tres dias, por-
que todo el mundo sabe, que aquel érgano puede
desprenderse mds tarde, cinco y seis dias algunas
veces despues del nacimiento.

9. El econducto de Botal, el agujero oval, el con-
ducto venoso de Arant, no pueden servir de gufa, &
nuestro juicio. Estas vias de la cireulacion fetal sub-
sisten de ordinario bastante largo tiempo en el nifio,
¥ no desaparecen en una época fija.

Obs. 334.—Determinar & un nifio es recien nacido,—Caids durante el
nacimiento, —Suomersion en materias fecales.

Un nifio hallado el 30 de Octubre de 18... en un
lugar excusado, presentaba una herida en la cabeza.
Al dia siguiente hicimos la autopsia del caddyer, que
tenia 49 centimetros de largo y pesaba cuatro kils-
gramos; la lengua estaba detrds de los maxilares;
el didmetro trasversal de la cabeza media ocho cen-
timetros, el anfero-posterior 11, el de los hombros
11 tambien, y ocho el trasversal del pecho; no se
notaba, pelusilla 6 vello en el cuerpo; las ufias esta-
ban bastante firmes; ¢l resto del cordon, de dos
centimetros de largo, ofrecia desiguales y dentados
bordes; el diafragma se encontraba entre la 5.8 y
la 6.2 costilla, y habia mucho meconio en los intes-
{inos; pesaban 90 gramos el corazon y los pulmones,
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siendo rojo-bermejo el color de estos tltimos, que
nadaban en el agua, que comprimidos debajo de
ésta, dejaban escapar pequefias burbujas, y corta-
dos, oir muy distintamente ruido de crepitacion,
fluyendo, en fin, de ellos espuma sanguinolenta; la
traquea y el es6fago estaban vacfos y normales; el
corazon casi vacfo tambien, y sobre la superficie
posterior de la aponéurosis epicraniana veiase una
capa de sangre coagulada, de dos milimetros de es-
pesor; los huesos del crdneo eran muy ténues, y en
Io alto de la ecabeza advertimos, cuando levantamos
la aponéurosis, un pequefio surco, de dos centime-
tros y medio de longitud, trasversal y equimosado,
que indicaba una fisura del eréneo; las meninges se
encontraban henchidas de sangre, y todo el cerebro
barnizado de una capa de ella, casi coagulada, de
un milimetro de espesor, y reducido ya 4 papilla
por la putrefaceion, lo que no permitié hacer su exa-
men; intacta Ia base del erdneo é hiperémicos sus
§enos.

Hé aquf nuestras conclusiones: 1.9 El nifio ha na-
cido viable y 4 término. 2. Ha vivido durante y
despues de su nacimiento. 3.° Ha muerfo de una
apoplegia cerebral. 4.© La herida en la cabeza ha
causado esta apoplegia. b.° Probablemente ha reci-
bido el nifio esta herida cayendo sobre un suelo
duro, al dejar el seno de su madre, si bien es posi-
ble, pero ménos probable, se la infiriese una mano
¢riminal, y 6.° Cuando el nifio ha sido puesto en la
letrina, no vivia ya.

Dijimos esto ultimo, porque las lesiones dela ca-
beza presentaban signos de reaccion vital, y no ha-
bia sintoma alguno de la muerte por sumersion.,

Se nos pregunt6 todavia, si el nifio era un recien
nacido, 4 fin de saber, si debia aplicarse la pena del
infanticidio, ménos severa que la del homicidio, y con-

p—
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testamos afirmativamente, porque aquél debié mo-
rir con mucha rapides, despues de la herida, y si
ésta no fué causada durante el parto, no pudo serlo
con posterioridad de mas de un dia. En efecto, el
nifio no habia tomado alimento alguno, segun lo
acusaba el estado de su estdmago, y el cordon no
presentaba sefial alguna de desecacion. En fin, como
ocurre frecuentemente, se nos propuso la cuestion
gsobre el tiempo que hacia estaba muerto el nifio, y
manifestamos, vista la freseura del caddver, 4 pesar
de su estancia en materias fecales, que dos 6 tres
dias. La madre permanecié desconocida.

§ 2.—De la viabilidad.

El Cédigo penal Prusiano habla de los frutes, de
los fefos, de los recien nacidos, pero no formula cues-
tion alguna sobre los séres mds 6 ménos viables. En
caso de aborto, el castigo es el mismo, cualquiera
que sea la madurez del feto.

En medicina legal, no puede, sin embargo, pres-
cindirse de esta 1iltina expresion, justificada por otra
parte, pues en materia civil, y aun en la penal, la
ley la emplea, y se puede recurrir 4 ella. Cuando,
por ejemplo, se encuentre un nifio nacido 4 térmi-
no, que ha sido muerto, y recaen sospechas sobre
la madre, y esta niega, alegando no haber dado
4 luz més que un feto precoz y no viable, es indu-
dable que el exdmen de la madre y del nifio puede
llevar al descubrimiento de la verdad. (Véase la ob-
servacion 335). Por otra parte, es cierto que la
cuestion dudosa de la vida de un nifio ge halla siem-
pre subordinada 4 la de saber si tal vida era posible.
En fin, el Tribunal de Casacion, segun expresamos en
el predimbulo del voldmen 3.0, p. 103, interpretando
el § 186, no ha considerado como un caddver el cuer-
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po de un feto no viable. Esta expresion viabilidad,
sigue, pues, admitida en la préctica médico-legal.

Desde los tiempos mds remotos, la ciencia ha es-
tado en desacuerdo (1) con la ley para la determina-
cion de la viabilidad. En la préctica, el médico-le-
gista debe hacer abstraccion de sus opiniones indi-
viduales, bajo este concepto, y en Prusia acordarse
de que el legislador mismo ha puesto un limite 4 la
viabilidad desde ciento ochenta 4 doscientos diez
dias; de modo, que no tiene que resolver mds que la
cuestion de la edad del fruto, sobre lo que vamos 4
trazar las reglas generales.

§ 3.—Del feto en sus diferentes edades.

Al eabo de un mes de la concepeion, el embrion
tiene de 10 4 12 milfmetros de largo, indicada la
boca por una hendidura y los ojos por dos punfos;
los miembros comienzan 4 manifestarse por peque-
fiag expansiones apezonadas, pudiendo ya recono-
cerse el corazon, y sobre todo, el higado, que es pro-
porcionalmente muy grande. Lios vasos del ombligo
no estdn formados todavia.

Pasados dos meses, el fruto tiene 30 & 40 milime-
tros de largo; la cabeza, muy grande; la nariz y los
ldbios empiezan & mostrarse; la parte exterior de las
orejas no es atn visible; las extremidades se distin-
guen bien; en el intestino grueso hay meconium de
color grisdceo; el himero tiene 16 milimetros de lar-
go, asf como el cibito y el rddio, y de nueve 4 diez
solamente el fémur y la tibia.

A Tos einco meses, el fruto alcanza la longitud de 25
& 80 cenffmetros. A partir de esta época, se pueds

(1) Hithner: Die Kindesiddiung in gerichisdrztliche B
ziehung. Erlangen, 6, p. 38,
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calcular la edad por el largo del cuerpo, y general-
mente baste dividir por etnco el ntomero de milimetros,
wara obtener el de meses. El peso, que 4 los ¢inco me-
ges es de 250 4 300 gramos, es mucho mas variable
¥ guia ménos seguro que la longitud. Se ven clara-
mente las ufias; los cabellos son reemplazados por
pelusa; la cabeza conserva todavia proporciones
enormes; el higado, los rifiones y el corazon atin tie-
nen una dimension exagerada, comparados con los
demds drganos; el mecontim ofrece un color amari-
llo-verdosoe, bastante elaro, & eausa de un principio
de secrecion de bilis; el himero tiens de 26 4 30 mi-
limetros, el ridio 24, el cubito 26, y 24 tambien el
fémur, asi como la tibia y el peroné.

A los seis meses, el largo del cuerpo es de 30 cen-
timetros y el peso de 7H0 & 800 gramos; una mate-
ria caseosa principia 4 formarse sobre la piel; el om-
bligo se ha separado de la sinfisis pubiana; el color
del eaddver es rojo-bermejo y el meconio estd mis
oseuro y viseoso; el eseroto se halla vacfo y s6 ve to-
davia la membrana pupilar, siendo de 32 centfme-
tros la longitud del hiimero, de 30 la. del ridio y do
34 las del cubito y fémur, asi como la de los huesos
de la pierna.

A los sicle meses, tiene el feto 35 centimetros, y
pesa de un kilsgramo y 500 gramos 4 dos kilégra-
mos; los cabellos son méds numerosos, y miden pré-
ximamente un centimetro de longitud; la gran fon-
tanela ofrece un didmetro longitudinal de tres cen-
timetros y medio, y todas las demds fontanelas se
hallan todavia visibles; el color de la piel es rojo-
sucio; el meconio, oseuro y viscoso, llena todo el in-
testino grueso; €l higado, siempre muy grande, es
rojo-moreno-oscuro; tiene el hvimero 40 4 45 mili-
metros de largo, 34 el rddio, 16 el ctbito y 38 4 40
el fémur, la tibia y el peroné,

Med. legal.—T VI 2
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Ll octavo mes, es para el médico-legista el mds
importante de todos los de la gestacion, porque al
fin de la trigdsima semana la viabilidad comienza,
segun el Cadigo Prusiano. El cuerpo tiene de 38 &
40 centfmetros, y pesa de dos & dos y medio kil4-
gramos; la piel ofrece un color mis claro; la mem-
brana pupilar ha desaparecido, y los testiculos, des-
cendido al escroto, 6 al ménos, se los siente en el
anillo inguinal. En las nifias, los ldbios de las par-
tes genitales se hallan adn entreabiertos y dejan ver
el clitoris. Las utias llegan casi al final de los dedos,
v ¢l htimero tiene de 46 4 48 milimetros, el rddio de
36 4 38, el ciibito de 44 4 45, el fémur cerca de 48,
¥y la tibia y el peroné de 42 4 45.

Al noveno mes, el feto aleanza de 43 & 45 centime-
tros de longitud y tres kilogramos de peso, y el es-
eroto empieza 4 plegarse. En el foto del sexo femeni-
1o los ldbios se eierran, la eabeza se cubre de cabe-
llo, y el vello 6 pelusilla comienza 4 desaparecer.

Desde que el nifio entra en el décimo mes, estd
4 término. Indicaremos los caractéres de esta ma-
durez.

§ 4.—Bignog ds 1a madures ds un reoien nacido.

Se reconoce bastante fdcilmente al nifio nacido &
término, lo mismo cuando vive, que cuando ests
muerto. Ni la misma putrefaccion, si no ha llegado
4 sus ultimos lmites, desfigura los sintomas de la
madurez. Si se exhuman los huesos del caddver de
un nifio enterrado imucho tiempo antes, puede con
freeuencia determinarse su edad, con bastante apro-
xXimaeion, que es por lo que hemos mencionado mds
arriba la longitud de los hueses largos en cada
edad, gne no olyidaremos en lo tocante al nifio na-
¢ide 4 término.
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El caddyer no putrefacto de un recien nacido &
término, presenta:

1.° Cierto exferior que no puede engafiar 4 quien
tiene la costumbre de ver caddveres de nifios.

20 La piel firme y tirante, siel nifio ha sido
bien alimentado durante su existencia uterina, sin
que se observen arrugas en parte algtna.

El color de la misma piel es blanectzco, como el
de todos los caddyeres, y no amarillo 6 rojo-berme-
jo, como el del nifio precoz.

3.9 Il vello 6 pelusilla ha desaparecido. Se en-
cuentran, sin embargo, restos en los hombros, casi
slempre.

49  (Cabeilos, de centimetro y medio 4 dos centi-
metros de largo, cubren ordinariamente, mds 6 mé.
nos, la cabeza.

b.t Las arpiculaciones tienen poca movilidad, y
el largo de la gran fontanela es de dos 4 dos y me-
dio centimetros.

6. Hn cuanto 4 la longitud del cuerpo, los didme-
tros de la cabeza, de los hombros, de las caderas (1), la
tabla 6 estado que se inserta & continuacion, consig-
na el resultado de 247 observaciones recientes, de
las que las 117 primeras son personales mias, y se
refieren 4 cadduveres muy freseos, y las demds se de-
ben & dos de mis distinguidos discfpulos, MM. Hec-
ker y Rabe, internos en la Casa de Maternidad.

(1), Log didmetros del pecho se dan mds abajo.
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Pesos vy medidas de 247 recien nacidos.

wiMunon.

e e el i i
=00 DO D00~ T O i U0 DO

15

e
oo ~31

35

N1RoE.
HiftAE.

1

Py W PY RY VU Y R Y e e W e R e e Y e e
LA R et A e el i e R R R T T A S

DIiMRTION o = 5 ;

DX LA UASEZL. E ) E;;

- -] o

A d | g as ] AR e
g e | % | 52| 25| 53 [Bis
B g = i e (T -
& 42

kil, gr. m. m, m, m, |
3,333 | 0,45 |[0,08]0,10 0,07
3,062 0,475 | 0,07 | 0,12 0,07 |
3,683 | 0,60 | 0,08 0,10 0,07 |
3,500'| 0,60 |0,08 040 0,67
3,500 | 0,51 [0,08(0,40 0,02
3,626/ 0,50 |0,08 (0,10 0,07
3,000 | 0,475 | 0,07 | 0,10 0,07 |
3,780 | 0,50 [0,0810,10 0,07
35000 052 [ 0,07 [ 0,10 0,17
31m'i(l 0,45 80,0 0,10 0,00
4,000 [ 0,50 | 0,08 0,12 0,08
3,000 | 0,46 |0,09 0,10 0,07
3,625 | 0,61 |0,09|0,42 0,07
4,000 0,47 |0,09 | 0,11 0,08
3,500 | 0,50 |0,08|0,401 0, 0,08
3,000 | 045 10,07 | 0,10 [0, 0,06
4500 0,60 |0,08 (06,11 |0, 0,08
3,000 | 051 | 0,08 (0,10 |0 0,08
3,260 | 0,50 | 0,8 | 1,00 |0, 0,08,
3,500 0,47 [0,08] 0,1 |0, 0,07
4,425 | 0,50 | 0,08 (0,41 [0, 0,08
4,000 | 0,50 | 0,09 0,44 10, 0,08
4,000 | 0,50 | 0,02 0,11 0,03
2500 0,47 |0,07]0,09 0,07
3,125 0,50 | 0,08 0,10 0,08
2500/ 0,45 | 0,08 0,10 0,06
2500 | 0,47 |.0,07 | 0,1 0,06
4,000 | 0,50 | 0,08 0,12 0,08
2,275 1 0,45 | 0,08 0,11 0,06
3375 | 0,46 | 0,08 0,10 0,03
3,000 | 0,47 | 0,07 | 0,09 0,07
3,500 | 0,48 | 0,00 0,10) 0,07
3,250 | 0,47 10,08 | 0,10 0,07
3,500 | 0,50 | 0,08 | 0,11 0,08
5,000 [ 0,55 | 0,10 043 0,09

ey
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Pesos y medidas de 247 recien nacidos.

DTAMETROE
DE LA CATEZA:

|

DRUH OMAPLATH
AL OTRO

0,500 [ 0,08 | 0,11 | 0,42 | 0,43 | 0,07
0,45 [ 0,08 | 0,41 | 0,42 | 0,11 | 0,08
0,47 [ 0,07 | 0,09 | 0,11 { 0,11 | 0,09
0,47 | 0,07 [ 0,40 | 0,42 | 0,11 | 0,08 |

g : . £ & | E
Ci 5 I S L i | =g
® | E|E o ] - g &
= |
kil. gr. ] mi. m i m m m.

36 | » | 1]3125] 047 |0,00]0,42!0,42] 0,12 [ 0,07
37 | 4| » | 3500 0,50 |0,08] 0,01 0,42 0,13 [ 0,07
38 | » | 4| 3875 | 0,48 | 0,07 0,41 |0,42 | 0,11 10,08
39 | 4| » | 4375 0,47 |0,07| 6,00 | 0,12 | 0,43 | 0,10
40 | » | 1 | 3250| 0,45 |0,07|0,10 [0,11 [ 0,11 [ 0,07
40 | » 1 [ 3500] 050|007 | 041|042 0,42 0,08
42 1 1 | » | 3,500| 0,45 [ 0,07 [ 0,08 | 0,10 | 0,11 | 0,L7
43 | 1 | » | 5,000 0,51 | 0,08 |0,4L | 6,13 | 0,16 | 0,14
44 | » | 1 0| 0,47 [ 0,08 |009 0,41 (0,41 | 0,09
46 [ » | 1 0.47 | 0,07 | 0,10 [ 0,2 0,11 | 0,08
46 | 1 | » 0,45 0,08 | 0,089 [ 0,42 | 0,13 | 0,08
47 14 » 0,49 10,07 [ 0,10 [ 0,11 | 0,11 [ 0,08
48 | » | 1 | 3,500 0,47 0,07 0,10 | 0,02 ] 0,42 0,08
91> 3500 050 |007|010]02]0,2|0,9]
50 [ L | » | 3760 0,50 | 0,07 | 0,10 |0, | 0,43 | 0,07
51 | » | 4 | 2350/ 0,50 | 0,07 | 0,44 | 0,41 | 0.£0.| 0,06
520 4| » | 3975 | 0,48 0,08 |04t 0,43 | 0,43 0,101
583 | » [ 1| 4500| 050 |0,08|0,41[0,43[0,20,10]
Bd [ 1 | » | 4230 | 0,50 [0,07 0,00 0,40 ]0,42] 0,41
55 [ 4 [ » | 4,000 0,50 |0,07 | 0,44 0,44 0,41 | 0,10
56 | 4 | » | 3,250 | 0,48 0,07 [ 0,11 |'0,42 | 0,42 | 0,08
57 | » | 1| 3,125 0,47 | 0,07 [ 0,40 ) 0,01 | 0,11 [ 0,08
53 [ » | 1| 2500 | 0,48 [0,07 | 0,09 | 0,11 | 0,09 | 0,07
59 | » [ 4 | 3,000| 047 [0,07]0,09]0,01|0,01]0,07]
60 | L | » | 3000( 0438 [ 0,070,414 |041 {0,142 ]0,10]
61 | » | 1 | 3500| 052 |0,08]041 0,42 (0,13 |0,08
62 | & | » | 35375 048 0,07 |0,44 | 0,02 ] 0,11 | 0,07
63 | » | 1 | 4375| 047 [0,07|040|0,62]0,43|0,10
64 | 4. | » 0,45 [ 0,07 0,10 | 0,11 | 0,11 | 0,07
65 [ » | 1] 0,50 | 0,07 | 0,01 ]0,12} 0,42 | 0,08
66 | 1 | » 0,51 |0,03] 0,01 | 6,43 0,46 | 0,11

1| »

» | 1

» | 1

» | 1
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Pesos y medidas de 247 reeien nacidos.

DIANCHTILON 2
DE LA OCAMEEL. -

- g A E £ |22

ROEE LR 8 gl B P
Efl. gr. . . m. m, ni,
| 7 {1 [ » | 3750 0,45 | 0,03 (0,09 |0,4210,13
[ 724 | » | 3,125| 0,49 | 0,07 0,10 | 0,11 | 0,11
731 % [ 1 | 3,500 0,59 | 0,07]|0,00|0,42]0,42
{ 74 |4 [ » | 3500 ( 050 | 0,07 |0,10[042|0,12
T5 | 1 | » | 3,780 0,50 | 0,07 | 0,40 | 0,42 | 0,13
761 » | 1| 2750 0,50 | 0,07 0,41 (0,12 0,10
7711 | » ! 3375 0,50 | 0,08 0,10 | 0,13 | 0,13
78 1 » | 4 | 3425| 0,45 | (1,07 (0,07 | 0,41 | 0,14
79[ 4 » | 4,000 0,49 | 0,07 | 0,40 | 0,42 | 0,12
80| » [ 4 | 3,000 0,45 | 0,68 0,10]0,{2|0,i2
8f | » [ 1| 2500 0,45 [0,07|0,40 | 042 |0,10
82 | 4 | » | 3,250 0,49 |,08| 0,010,412 |0,12
83 [ 1 | » | 4250 0,64 |0,07|0,40)0,12|0,42
84 | » | 1| 3,250 0,60 | 0,08]0,10 | 0,{3 | 0,13
864 | » | 3,500] 0,50 | 0,07 |0,10]0,42|0,12
86 | » | 1] 2,760 0,49 | 0,07 | 0,40 | 0,42 | 0,10
87 |4 | » | 3,000 0,50 | 0,07 | 0,40 | 0,44 | 0,10
88 |1 | » | 3,000 048 | 0,08 0,40 [ 0,42 0,10
89 | 4 | » | 3250| 0,50 ;0,070,401 042]| 0,10
90 | 1 | » | 3,250 | 045 | 0,07 (0,40 | 0,12]0,[2
9f | 4 | » 1 3,375 | 0,50 | 0,07 [ 0,40 | 0,43 | 0,14
92 1 1 | » | 4,426 0,62 | 0,07 | 0,41 | 0,43 | 0,12
| 03| » |4 |3500]| 0,48 |008)0,40| 042 ]0,12
| 941 1} » | -L,000| 0,52 |0,07 [0,dd [ 0,02|0,10
|95 [ L | » | 3,000 0,43 | 0,06 | 0,40 | (0,12 [ 0,40
196 | 4 [ » | 3,000 047 [0,07]0,001 0,6 |0,12
{97 [ L | » | 3,500( 050 ]0,07|0,40 (011 | 0,12
| 98 [ » [ 1 | 2625( 0,50 0,080,410 | 042|041
[ 891 » [ 1 [3500| 0,48 | 0,07]0,40|0,12|0,(2
{400 | 4 [ » [ 3,500 1 0,47 | 0,07 | 0,40 | 0,42 | (1,42
{104 | '» [ 1 ] 3,800( 050 |0,07[0,40042 0,10
(102 [ » | 1 | 3,750 [ 0,50 | 0,08 | 0,40 (0,42 | 0,43
[103 f» | 4 | 27501 047 | 0,07 | 0,10/[ 0,42 | 0,11
{404 | » | 1 | 8,250 | 0,50 | 0,07 | 0,40 | 0,12 | 0,11
(405 | L | » | 3,000 | 0,49 | 0,07 ] 0,40 0,42 | 0,42
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ILIAOA ANTRRIOR ¥
SUPERIONR 4 L OTRA

|

g

=
=3
@

0,08
1,08
0,09
0,07
0,06
0,40
0,07
0,07
0,07
0,06
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0,08
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0,07
0,07
0,07
( 1109
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0,10
0,08
0,07
0,07
0,09
0,07
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0,07
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0,07
0,09
0,09
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Pesos y medidas de 247 recien nacidos.

NUMENON,

106
107
108
109
110
111
1i2
143
114
115
116
117
118
119
120
121
122
123
124
125
| 26
127
128
129
130
131
132
133
134
135
137
138
139

140

Hifoe.

R e e e e e e Y W Y Y Y Y Y Y EY TR R Y Y Y Y ey

HIFAB,

|

PSR R S R e A Rt Sl e B, B i e e B R

DIAMETROR

DE LA CANKEA. :—_

= = 2N e

5 g 2 e [le2
ik gr. m. m, m. m
3,250 | 0,48 | 0,07 | 0,10 | 0 0,12 0,07
3,000 0,50 [007 | 0,10 | 0,42 0,40 | 0,07
3,625 | 0,50 10,07 | 0,4 0,441 | 0,09
3,500 | 0,61 | 0,07 | 0,40 0,12 | 0,09
4250 0,52 | 0,08 | 0,41 0421 0,10
3,500 | 0,62 | 0,07 0,40 0,12 | 0,09
3,760 | 0,50 [0,07 | 0,10 0,12 1,07
2875 | 042 [0,'7 | 0,10 (1,08 | 0,07
3,500 0,54 [ 0,07 0,09 0,41 | 0,068
2750 [ 0,46 | 0,07 | 0,40 | 0,10 | 0,40 | 0,07
3,750 | 0,52 | 0,08 | 0,11 [[0,12 [ 0,11 | 0,07
4500 052 |0,07 | 0,04 0,13 | 0,42 [ 0,10
4,000 | 046 (008 | 041 10121 5 »
3.750 | 045 [0,08] 0,40 0,42( » »
3500 | 045 | 0,08 0,400,121 » | »
3,500 | 0,45 | 0,08 |40 0421 » »
4,000 | 047 | 0,08 | 0,40 | 042 » »
3,000 0,47 | 0,08 | 0,401 042] % »
3,750 | 0,47 | 0,08 | 0,41 |03 | » »
3,000 045 | 0,08 | 0,40 | G124 » »
3,000'| 0,42 [ 0,07 [ 0,10 10,42 » »
3,250 | 0,45 | 0,07 [ 0,00 | 0421 » | »
3,750 045 [0,08|0,401 042 ] » »
3250/ 0,42 |0,08] 0,44 | 0,121 » »
4,000 | 0,46 | 0,08 | 0,40 (0,121 » »
3,250/ 0,45 | 0,07 0,40 0,12  » »
F875 | 04T | 0,08 | 0,40 0,13 » »
3375 | 0,42 10,07 |00 [ud3 ] » »
35001 045 | 0081040012 » | »
4950 | 0,45 | 0,07 [ 0,40 0,43 | =» »
33751 0,45 0,07 040|042 » | »
3,250 | 0,44 | 0071 0,40 | 0,421 » »
35001 0,45 10080411042 » »
4500 0,50 (0,08 04t |042] » »
35001 045 | 0,07 {040 ]0,02] » »
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3,000 0,40
4,750 [ 0,50
3,600 | 047
3,500 | 0,43
3,780 | 045
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3,875 0,47
3,500 | 0,45
3,800 | 0,45
3,000 0,45
3700 | 0,60
5,200 | 0,47
4,000 | 0,47
3,750 | 0,45
3,625 | 0,45
3,376 | 0.4
4,000 | 047
3750 [ 0,45
3,700 [ 042
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2,760
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4,000
4,000
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Pesos y medidas de 247 recien naecidos.

NOMENOS,

l

P Y Perem e ey e Y Y W e el Y g Y Y W e e e e e

Wrry 0 Y ey BT W P e i el

LONGITUD,
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Kl gr
4,000
2N3¢
4,000
3,250
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2,500
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3,000
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3,000
3,000
3,500
4,000
3200
3,000
4,000
2.500
3,250
3,000
3,500
4,000
3,500
3379
4,000
4,500
4,000
3200
4,760
3,200
3,000
3,375
3,130
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HUMERGH.

211
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2 17
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i

Biparietal,

lluuipllo(!

frontal,
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pooipuilo,

s N oudPLaTo

AL OTRO,

kil g
2,250
3,750
3,450
3,376
4,000
3,750
3,760
3,500
3‘ (25
3,250
4,000
3,000
3,500
3,760
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0,44
0,46
0,48
0,4{3
0,47
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0,45
0,46
0,47
0,50
0,47
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0,46
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0,48
0,50
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0,45
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Pesos y medidas de 247 recien nacidos.

DIANMETRO 2 - : ;
DN Lk iiﬂza. o E E E
= & 3 ; ] ; : E:
A | &[] & % z A% i3
® 3 [ & = = =3 i1 23w
i == B o
| ki, gr. m. . T M. m, m
' 246 | 4 | » [ 3,750 | 0,40 | » | » » | » | »
247 | » | 1 | 4,375 | 0,47 » » » » »
130(147 ,
La longitud media del cuerpo fué:
En los 247 nifios de,....vees- Metros. 0470
BN 168" T30MNITIOH] . o g ave wia it ir kb nis mp oy 0,495
B I L LT RIARIY, oo vo's u siesieinsiaisiainiaiele 0,465
El peso del cuerpo de los 247 nifios fué:
Blimedicidey. s sien e Gramos. 8,550
il En CI30MIR0SL . oo o g te v oieiicie o W ina SR ]
i BN I FRINAEL - aa's s sainaie s samie el 8,400
|
3 La longitud médxima fué:
DTS b 1o (00 o o oy e By Melros. 0,650
En 38 nil0f.eceeeonsas s Laeess- Q500
DA TIITAE leles o s wsialals o 45 o a'h R A 0,620
En 28 NiHAR. e e svsinsinsiaise siesss 0,500
La longitud mfnima fué;
It nifio et siaa s -»s Metros. 0,400
1iRa Aot s 1 il e N Ry o S (e A Bor e U 0,425
! 115U S £ S RIS e S L P s, T 0,455
| 23l et VT ISR R amen . 4400

! = [t K23 B DG S R B R eoss 0425
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Bl méximum de peso fué:

B TG0, 0l e e e e e . Kilgs. 5,000
R e e T ATt ... de 4,100 4 5,000
D e e e de 4,000 & 4,500
N SR e A T . de 4,500 4 5,000
1 oEg GRS ST < de 4,000 4 4,500

El minimum de peso fué:

En uhnifios ... S wies. Kaildgs. 2,250
B TR, oot ke s de 2,600 4 3,000
En 14 nifss....,... A de 2,500 4 3,000

Los didmetros de la cabeza en 207 nifios, fueron
como medio:

2

) ElL Y Feri ot 2 QA L SRS RS AMetros 0,08
ElL occipito-frontal.....iveesuesniss .y 0,108
il oceipito-menton. .......veue.u.... 0,121

El didmetro de los hombros en 117 nifios, fué:
JomG MEdT0. s we e ns s oioionsiason Metres. 0,12

El didmetro de las caderas en 117 nifios, fué:
GOm0 MOAI0. s sieisisisis bin s Metros. 0,08

7. Las ufias del nifio nacido 4 término, son c6r-
neas y no membranosas, y llegan, como en log me-
ses anteriores, 4 la punta de los dedos de la mano,
pero jamds 4 la de los piés.

8.9 Los cartilagos de las orejas y la nariz, pare-
cen bastante fuertes 4 la presion y han perdido la
sensacion membranosa.

9.2 El punto de osificacion de la extremidad in-
ferior del fémur, ha sido un deseubrimiento médico-
legal de la mds alta importancia, que senialé desde
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luego Beclard (1), y despues Ollivier (2) y Mild-
ner (3). Mientras que todos los deméds huesos se ha-
llan todavia en estado de cartilagos hasta despues
del embarazo, se advierte, desde la segunda mitad
del segundo mes de vida intra-uterina, que se forma
en la extremidad superior del fémur un ntcleo de
osificacion.

Hé aqui de qué manera se puede reconocer sobre
el caddver de un nifio dicho punto de osificacion.
Se corta verticalmente la piel de la rodilla hasta pe-
netrar en la articulacion; despues se dobla por com-
pleto la pierna sobre el muslo, de suerte que sobre-
salgan los dos céndilos del fémur, se cortan éstos,
todavia cartilaginosos, verticalmente, por capas del-
gadas, hasta que se encuentre una sefial de osifica-
cion, y entonces se sigue con cuidado hasta que se
pase el mayor diametro del ntcleo dseo, que tiene
de ordinario el aspecto de una mancha redonda, de
color de sangre.

Yo he practicado eon este motivo experiencias en
nifios que habian vivido cierto tiempo, 4 fin de se-
guir el desenvolvimiento del nideléo de osificacion,
segun la edad de aquéllos; experiencias que en nii-
mero de 125 se hallardn consignadas en la tabla
siguiente:

(1) Nuavo periddico de medicina, cirngia y farmacin, Pa-
ris, 1819, t. IV, pag. 107.

(2} Awales de higiene pribliva, t. XX VIL, pag. 342,

(8) Prager Vierteljahvsschrift, 1850, vol. XXX VIIL pd-
ging 89,
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Punto de osificacion de la extremidad inferior del
fémur, observado en 125 nifios.

. S > . =)
L = § S | puiMeTROE | 5§ E y
W B Ay s
a E = i | CABEZA ‘;T:_ OBBERVACIONES,
= o
L=
gl » » 2 » En parte nacidos muer-
l {0s; en parte mnertos
inmedistamente des-
pues de naper,
1| 087 | = » » Nifio nacido muerto.
1048 [ » » » Nino nagido muerto, pu-
trefacta en el itero.
110,87 | » > » Nina potrefacta en el
DeT7d4 8 litero.
meses, \ 1| 0,40 12 000|0,06 0,08 0,10 » Nifio ahogado en un eo-
man,
1/0,88 | » > » Ninio que nacié muerio,
110,85 » » » Kifia que uacié muerta,
habiendo estrdo seis se-
miunasdentro del agua,
1/ 0,86 » s » Nifo que nagid muerto.
1] 0,%4 » * s Nino hallado en la matriz
& de su madre ghogada,
1| » > 3 F Nifip matado & cuchilla-
das en el euello.
1| 2 s > 0,004 Niho exirvuido del agua
putrefacta.
1! 0,45 | 2,000 , 0,003 Nifo.
peg f 1044 > 0,061 | Nina nacida muerta.
e il 0,42 12 550/(0,07 0,00 0,10 0,004 Nino uaecido muerto.
= ) 1] /0:44 12,500 2 0,004| Ninaid,
1| 0,48 (8,000)0,06 0,10 0,12 0,004| Nino nacido muerto, fa-
jado con una toguilla,
1} 0,42 (2 37510,07 0,10 0,11 > Haullado en ¢l agua;, con
fracturas en el crineo.
1| 0,45 {2.500|0,07 0,10 0,12] 0,001 | Nifia nadida muerta.

e b 8 3 » 0,004 bian nacido mner-
tos, cuatro fueron ex-
trangulados, y doa s0-
cumbido 4 heridag de
cabezt,

S s s » 0,008 Nifio.
1} 0,50 |8,250 > 0,006 | Nifio.
1/.0,49 18,500 » 0,008 | Nino que nacié muerto,
A tér-] 1| 047 5 [0,08 0,30 0,11|0,008| Nifia nacids muerta.
mino. | 1| 0,49 [8.500 0,08 0,10 1,12| 0,006| Wiiod quien se halld pu-
trefacto eniin barmneo
1| 0,47 13,000/ 0,08 0,00 0,11] 0,008 Nifto naeido muerto.
1| 0,50 [2,6250,08 0,10 0,12| 0,005 Niho putrefacto. Herldas
| de cabeza,
1| 0,45 13,600 0,07 0,10 0,11 0,004| Nifia nincidn miterta,
110,47 13,600 0,07 0,10 0,12 6,005| Nifio asfixindo.
3 3,500 0,07'0,10 0,12) 0,006, Nina caida al salir del
| ttero.
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Punto de osificacion de la extremidad imferior del
fémur, ohservado en 125 mifios.

= o S = o2
q g g 2 | prameTros | 53 i
Gol@l- SR Jowra gonen | 23 OBSERVACIONES,
7 =t ey
=

1|0,50 18,250 » 0,006] Nifa nacida muerta.

1['0,800 18,750 0,08 0,10 0,12/ 0,006 Nt mueria de hipere-
mia del corazon,

110,46 | » » 0,002| Nifio ahogado y putre-
facto.

1| 0,47 |2,750/0,07 0,10 0,121 0,002{ Nifia ahogada en un ex-
cusado,

1/ 0,50118,250(0,07 0,10 0,12} 0,005 Niﬁm. Heridas de la oa

ez,

1| 0,45 {3,600 » 2,008] Nino putreficto.

1| 0,48 (3,000(0,07 0,110,121 0,008] Nina shozada en o co-

| mumn,

1| 0,52 |4,250/0,08 0,11 0,12) 0,004] Ninn asfixiada. |

1|'0,62 13,500 0,07 0,10 0,12 0,006] Nifs muerta de apople- |

| _ giacerebral |
1| 0,50 18,250|0,07 0,10 0,12| 0,005 Nifia.

11052 a o 0,005 Nina,

1] 0,48 12550 0,07 0,110,121 0,005 1\!'11'[1&{1_i ahogada- enun re-
cado.

1| 0,80 /8,000(0,07 0,10 0,11{0,005| Nifo putrefacto en €l

| AR,

1| 0,48 ‘2000 (0,05 0,10 0,12 0,002| Nino shogado.

1| 0,50 | 3,500 . 0,004 Nifio que hiteid vivo (fal-

Kiten g | ti de osificacion).
4 1| 0,48 2,5000,07 0,10 0,11 Ninuw que pacid muerta
mino, 5 s
| ({alta de ogpificacion),
10,62 > » 0,002| Nina putrefacta en el
I B,

i ) B e AT » 0,001 Nifio nseido muerto.

1] 0,50 3,500 3 0,001 | Idem.

110,50 } 760(0,07 0,10 0,121 0,003| Idem, Parto difiel.

1] 0,608,750 » 0,004 | Nina putrefacta.

1| 0,45 #; ,28010,07 0,10 0,110,008 | Nino muerto de apople-
gin cerebial,

1| 0,47 8,500 2 0,002 Nifia.

1| 0,50 8,87510,07 0,10 (,13|0,004| Nifip mnerto de spople-
gin cerebral.

1| 0,80 (8,575 3 0,004 Idem.

B (015 .11 8,600 a 0,003 Idem,

11 0,52 2,375(0,07 0,10 0,12| 0,004 | Nifio extraldp de un ln-
gar excusado, comple.
tamenie putrefieto.

1| 0,51 |\ 8,50010,07 0,00 0,100,006 Ahogido.

1| 0,46 2, ,760|0,08 0,10 0,120,004 | Nifio musito de apople-
wia del eerazon,

1f 0,52 13,750 * 0,007 | Nifo ahogado en la
arina,

1

0,52 [4,500/0,07 0,11 0,12|0,004| Nifio muerto de apople
l | | gla cerebral.
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Puanto de osificacion de la extremidad inferier del
fémur, observado en 125 nifios.

EDAD.

| Be 94
15 dias,

\

De 16 R
dins #& |
un mea.(

|Dela.

l
| meses. f

[| De 346

INeses. J

1
Del d\(

!
del ( ]
titera,

HUMERO

Sy i

[organ

LABGOD,

2,500

4,125
5.:;7:-|
»

2,500

DEAMBTROS

| DE LA CABEZA.

0,070,112 0,33

0,07.0,10 0,11

|0,06.0,10 0,11

o
1
B OBSERVACIONES.
=

0,00'_’[ Nifnnaeclds 4 los nueve

meses, y muertual dia

siguiente.

0,007 o que vivid nn dia,

l 0,004 no que vivid dos diss.

|rJ.UU:5- Nino bien desarrollado,
que vivid tres dias.

0,004 Nifin.de cuatre dins.

»
meses, habiendo vivido
| sigte dias.
0,005 o de ocho diss,
fio atrofudo, que vivid

0,005 | I
| _otho dias.
0,002| Nifio gque wividé nueve

cion sifilitica, de leu’-a
de haber vivide quince
fing
Gemelod que murieron
Rsll.' ados por el yapar
ie curbon, despues de
0,004 ] bar vivido diez
L R A ¥
% ’ nueve dias. Diferencia

de osificacion muy eu-
Tiosh,
0,006 Nino de un mes, 45
fixiado.
0,007 | Nino de seis semanas,
ahogado.
U.‘m.l Wifin raquitica de seis se-
TS, SOVenenad.
0,006 Nino de iez semanas.

0,010| Nifin de once seInanas,

0,007| Nifia airofindy, de diez
Q{'II!H]II\'S.

0,010 5 e trés meses, as-

ado.

0,010 1 de tres meses:

0,008 y da dos me:

u,um;| L de tres me:t.s, sifl-
litica

0,007 | Nifio robusto de seis me-
BEE,

0,008 Kifin de cuatro meses,
muerta del edlers.

ifioqne nopidd losocho |

| dins.
0,007 | Nifa que vivié catoree |
[ dias: |
0,008 Ninn mueria denns afec
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Punito de osificacion de la extremidad inferior del
Témur, observado en 125 miiios.

=
=1 c3
& £l ¢ & | romrros E £ &l
2 E | & loeva casuos| 53 OBSERVACIONES.
=} - & =
=
T o > 0,006 Nifia de nueve meses,
atrofindi,
1 '» » > 0,010| Nina de nueve meges, ra-
= quitioa.,
el e RN (R s 0,008 Idem.
b (1 A B . 5 0,016| Nifio de unafio, muy ra-
quitico.
gy * » 0,014} Nifia robusta, de un ano.
1} = s s 0,010] Nifio de 1un ano.
I = » » 0,010| Nifa de quinee meses,
Deld 3( que murio tisica,
afos t b 8 » 2 0,014| Nino raquitico, de quince
[ mEses. |

Hé aqui el restimen de esta tabla.
Riieleo
de osiflcacion.

31 nifios de 7, 8 y 9 meses de vida dentro del

sl e G LT SRS W el A Y DY 0,000
9 mifios de 9 meses de vida dentro del

o ) e e R LR Metros. 0,000 4 0,004
52 NI & LErMIN0. . ci7 ve s se sisiniasinsenieis . 10,0024 0,008

Hé aqui las conelusiones que pueden deducirse
de todo lo que precede:

a. Cuando mo ge encuentra sefal de nticleo de
osificacion en la extremidad inferior del fémur de
un nifio, se puede congiderar, que ha estado en el
ttero, 4 lo sumo de treinta y seis 4 treinta y siete se-
manas.

b. Un comienzo de osificacion, del tamafio de un
milimetro, anuneia, que el nifio fué concebido trein-
ta y siete 4 treinta y ocho semanas antes.

e. Biel nicleo de osificacion es de 0,006 &
0,5008, indica cuarenta semanas desde el momento

Med. legal.—T. VI. 8
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do la concepeion. Algunas veces, sin embargo, falla
esta regla, cuando hay un defecto general de osifi-
cacion.

d. Existen probabilidades de que un nifio ha vi-
vido despues de nacer, si el punto de osificacion tie-
ne mis de seis milimetros de didmetro. Las excep-
ciones de esta regla son por extremo raras, pero la
reciproca no es verdadersa.

Este signo de la madurez de un nifio, ofrece la
gran ventaja Ge no ser alterado por la putrefaceion;
asi es, que cuando no se encuentra mis que el esque-
leto de aquél, se puede todavia determinar la edad
aproximadamente, aun despues de la muerte (1).

11. La membrana pupilar.—Cuando el nifio ha
nacido & término, la membrana pupilar ha desapa-
recido, porque de ordinario no existe ella, despues
de la vigésima 6 trigésima semana.

12. Los testbeulos.—A partir tambien de la trigési-
ma semana, descienden al escroto, de modo que el
nifio nacido 4 término debe tenerlos en tal sitio. La
piel de dicho escrofo no presenta el tinte moreno-
oscuro, i estd tan lisa como antes, sino que toma
un color de earne un poco sucio, y se pone arrugada.

18. Los grandes labios de las nifias se cierran y
ocultan e clitoris y el orificio de la vagina.

(1) Ollivier refiere (lugar citado, pag: 346), lo que sigue:
«Las partes blandas del nifio, cuygs restos se encontraron en
una leirina, se habian trasformado en grasa. En la extremi-
dad inferior del fémur, el micleo de osificacion estaba oscu-
oy ténia ocho milimetros de didmetro, porlo que fué ficil
concluir, que el ninio habia vivido algunas semanas foera del
ttero. En otro caso, referente 4 los resios de un nifio hallado
en una chimenea, no existia el punto de osificacion, y se afir-
mé, que, verosimilmente, no habia nacido 4 término.> (Véase
més abajo lo que se ha dicho del micleo de osificacion, como
signo de la vida del nifio despues de su nacimiento.)
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14, El cordon.—En general, el cordon de un re-
cien nacido es del largo de su cuerpo, y por consi-
guiente, tiene 45 & 50 centimetros. Pero hay excep-
ciones bastante numerosas de esta regla, y por otra
parte, ocurre, que aquél ha sido cortado ya cuando

el médico-legista hace su investigacion.
15. Las dimensiones de los huesos.

Giinz ha

hecho experiencias sobre las dimensiones de los
huesos de los recien nacidos, 4 término, que merecen

:ger referidas

Altura de la parte de la frente, formada por el hueso

O e ora i o ore ale e il fale msetaace s Satate n Metras.
G L P R A R N S s e o i e e
Longitud de la parfe orbital del mismo hueso.. ... ..
Ancho..... A e e S e R o R .
Hueso parietal, desde el dngulo anterior y superior,
hasta el inferior ¥ POSLETIOT s . ca v usvsaseasons e
Hueso parietal del dngulo anterior ¢ inferior, hasta el
Angulo posterior ¥ BUPerior .u.uve s evacacencnan

Longitud de la parte oceipital del huesu de este
DIOTE DA s aTe s o ftiwie o miwle e e u s b ra s Tn w W4 ciare s Y5

De la parte escamosa del hueso temporal.iecivevene
Dl TER0: I DMARION o s nisie it aistalupvice w .o oiitals
Del propio de la nariz.. . ... ey sje'sis ala ety ¢ siblaral
Latitud del mismo HBe80. .ae.veerunerans

Largo del maxilar superior, de‘sde Ias a poﬁms alveo-
Iales, hasta el horde anterior en que se articula con

los huesos propios de lanariz. ........... S e
De ecada mitad del maxilar inferior......... g e
Altura del maxilarinferior........... S N L -
De las siete vértebras cervicales, .. .o eiinnnnnnnns
De las 12 dorsales. . cov i ninsaann. s e as
De las cinco lumbares........... I S A T A %
Del huieso sacro/del COXI8i s vearerinrsasersasnsnss
Longitud de la clavicula,......o..u.n. oyl cenen
DBl OIA QP AL 3 0 sreis elu)blnla i eiafetsre siorslaiti o's a ale s alnte .
Latitud del oméplato.......... alate1a (s <luilnla e atazs et a1 0o
Lon_f_rltuddelhximero.... ...............
Delletibito., vo.vnvs e R R R TR O S e
18 G T e L S R DALR 0 L R S T T el -

Dl Temuaeens e dhleaiets Ceneeabaeiiealsienessnse

0,066
0,045
0,025
0,025

0,076
0,076

0,050
0,025
0,012
0,010
0,006

0,025
0,045
0,014
0,021

0,003
0,056
0,034
0,036
0,082
0,027
0,075
0,070
0,066
0,087
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Belrotala, it caaaeeadaea sisdinialnts Metros. 0,018
Largo del mismo hueso............. SREH R e seny | OI0LG
De la tibia.. . ... SSEAAE s il e dea 10,073
DELDEXGNE. \iitin0s vseim s sisin/e e s e iy 2 e o ... 0,017

Nosotros no atribuimos valor alguno & ciertos
signos que, segun algunos autores, prueban la ma-
durez, como por ejemplo, la boca entreabierta de log
nifios nacidos 4 término, la firmeza de las partes
blandas del cuello, el punto de insercion del cordon
hasta el centro de la linea que separa la sinfisis pu-
biana de la apéfisis sifoidea del esternon.

Obg, 335.—El nino X, ¢ha nacido d términe?

El 26 de Junio de 1851, al vaciar la letrina de un
estercolero, fué hallado el caddver de un nifio recien
nacido, cuya madre se supuso ser la jéven W., que
llevada ante la autoridad judicial, refirié habia te-
nido relaciones con un tal N, desde mediados de
Noviembre de 1850 hasta Abril de 1851; que hécia
el 1. de Enero desaparecieron sus reglas; que du-
rante el mes de Mayo se sintié muy molesta, duran-
te la noche, con dolores en el vientre; que se senté
en el cubo de la cocina y alli perdié una gran can-
tidad de sangre, en parte coagulada, pero sin que
hubiese entre ella pedazos muy grandes, habiendo
vaciado al dia siguiente el cubo en la letrina suso-
dicha. La acusada casi confesaba haber dado 4 lug,
pero solamente despues de cinco meses de embara-
zo. Lia poca relajacion de los tegumentos abdomi-
nales, la falta de cicatrices, y sobre todo, la intacta
conservacion del frénulum, deponian en apoyo de
estas manifestaciones.

El nifto tenia, sin embargo, una longitud de 45
centimetros, pesaba 2,500 gramos, v eran log did-
metros de la cabeza 0,207, 0,208, 0,2 11; el de los
hombros 0,210; el didmetro bilateral del pecho
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0,210, el anfero posterior del mismo pecho 0,207,
y €l de las caderas 0,207 tambien. Hstas dimensio-
nes eran evidentemente las de un nifio nacido §
término, no de ecinco meses. Los cartilagos de la
nariz y de las orejas estaban ya bastante sélidos,
las ufias llegaban & la punta de los dedos, los gran-
des ldbios cubrian el orificio de la vagina y el ni-
cleo de osificacion del fémur tenia un didmetro de
cineo milimetros. La putrefaccion muy avanzada no
permiti6 hacer la prueba de la docimasia.

Debi, pues, declarar, que seguramente el nifio no
habia nacido 4 los cinco meses, sino 4 término pro-
bablemente, y que las declaraciones de la acusada,
en consonancia con los resultados de nuestro exd-
men, demostraban con probabilidad, que el nifio no
era el suyo. El ministerio publico abandoné la acu-
sacion.

Ohbe, 336.—El nifio Z, ;ha naeido 4 té&rminoe?

Un anciano de ochenta y dos afios, que desde mu-
chos antes tenia un cdncer de la vejiga y de ambos
testiculos, murio el 28 de Agosto de 18... de una hi-
dropesia general. Habia vivido separado de su fa-
milia durante casi todo el perfodo de su vejez, y
siendo fielmente cuidado por su cocinera, hubo de
recompensarla casindose con ella seis meses an-
tes de morir. La jéven viuda declaré en el mes de
Enero (4 los cinco meses del fallecimiento del an-
ciano), que estaba en cinta de [seis messs! y did 4
luz el 1.° de Junio una nifia, que murié algun tiem-
po despues, y cuya legitimidad fué impugnada por
los herederos de aquél.

La criatura pesaba 3.750 gramos; su longitud era
de 0m,50; los didmetros de la cabeza, 02,08, 10, 0=,12;
eldelos hombros, 0™,12;el bilateral del pecho, 0™,10,
y el antero posterior, 0®,07, dimensiones todas que
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indicaban un nifio de cuarenta semanas, y no de
once meses, como pretendia la madre. Se nos pre-
gunto si el nifio habia vivido. La docimasia mostro
que sélo dos pequefias porciones de la parte inferior
del pulmon derecho flotaban y tenian un color en-
carnado-claro, mientras que todo lo demss del mis-
mon pulmon era el de un nifio nacido muerto. De-
claramos, que el nifio habia hecho tentativas de res-
piracion durante el parto, pero que se podia consi-
derar que habia nacido muerto. Asf lo confirmo mas
tarde el partero, que dijo, que el nifio estaba muerto
cuando practicaba su version.

Pste cago nos revela una vez més lo importante
que es en todos los casos de nacimientos que se pre-
sentan como tardies, hacer constar el estado dela
potencia genésica del padre. Aqui se sostenia, jque
el viejo habia podido fecundar cuatro semanas an-
tes de su muerte!
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CAPITULO II.

DE LA VIDA EN EL NINO.

LuGisLacioN,—Allg, Landr,, § 12, tit. I.—Al nifio nonacido, pero que
ha sido coneebido, se reservardn, para-el easo en gue nazea vivo, sus de-

rechos civiles.
Ibid., ibid., pdg, 13.—Se admitird que un nifio ha nacido vivo, cuando
testizos asistentes 4 su nacimiento hayan oido distintamente su yvoz.

§ 1.—Vida sin respiracion.

Con frecuencia se emplean en medicina legal ex-
presiones que no son, ni deben ser enteramente con-
formes con el lenguaje ordinario de la ciencia y de
la medicina general, & causa dol especialisimo papel
que el médico-legista desempenia ante los Jueces. Asf
se encuentran en la ley palabras téeniess, tales como
demencia, imbecilidad, aptitud para el trabajo, ete.
De igual suerte, el sentido de la palabra vida, que
fisiol6gicamente corresponde 4 todo sér orginico,
asf 4 la planta como al feto en el titero, es, en el len-
guaje de los legisladores, inseparable de la respira-
cion. Vivir, es respirar; no haber respirado, no ha-
ber vivido, pues solamente esta vida con respiracion
é independiente de la madre, puede ser demostrada,
y el médico-legista, que no ha de fundar su juicio
més que sobre pruebas, debe, por lo mismo, recha-
zar todas las demds vidas que sean sélo hipotéticas.

Hs incontestable, sin embargo, que la vida sin
respiracion existe. Todos los dias vemos nifios que
nacen sin respirar, con todas las apariencias de la
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muerte, ¥ ‘que bien pronto, gracias 4 los socorros
del arte, vienen 4 la vida y respiran (1).

Bstos mismos nifios que vienen al mundo asfixia-
dos, por 'decirlo asi, pueden ser victimas de un in-
fanticidio, ya por acto, ya por omision. in efecto,
hasta que no se hagan las tentativas necesarias con
el objeto de salvarle, para que el nifio muera; pero
en semejante caso, jquién se atreveria 4 sostener
que la particula de vida que en el nifio habia, hu-
biera podido llegar 4 ser una vida completa, me-
diante la intervencion de los auxilios del arte? En
cambio, seria mds fdcil demostrar el infanticidio,
por eomision 6 acto, de un nifio nacido con las apa-
riencias de la muerte, si por ejemplo, hay pruebas
de violencia exterior. Se debe estar prevenido con-
tra la opinion de M. Devergie, extrafia en ldbios de
préctico tan distinguido, de que la presencia de san-
gre coagulada, ora en la cabeza, ora en otra parte
del cuerpo, constituye la prueba de semejante caso.

Unicamiente podrian reconocerse las violencias
ejercidas sobre un nifio nacido con las apariencias
de la muerte, si se hallasen al lado de la herida es-
pecies de reacciones andlogas 4 las que existen, tra-
tandose de heridas causadas durante la vida.

De cualguier modo, estos hechos, excesivamente
raros, deben exponerse siempre, en todo lo que de
especial tienen, al Juez. que serd quien decida sobre
la culpabilidad, 6 el grado de ella.

(1) Maschka (Prager Vierteljalrsschrift, 1854, T11) ha pu-
blicadn sobre este asunfo dos muy cariosas observaciones,
concerniente la primera 4 un nifio que, nacido sin festigos y
enterrado, fué traido & la vida siete horas despues de su na-
cimiento, ¥ la segunda, 4 ofro que nacié con las apariencias
de la muerte; pero en el que podian percibirse muy ligeros
ruidos del corazon, en cuyo estado permaneeié durante vein-
utres horas.




41

MEDICINA LEGAL.

Hay casos todavia mds raros, imaginados ¢ des-
enterrados de los archivos con un esmero digne de
cosa mds importante, que deben tambien acreditar
la posibilidad de una vida sin respiracion; por ejem-
plo, el nacimiento en las membranas, el nacimiento
en el agua, ete. Tales casos son curiogidades que
deben apreciarse, segun las circunstancias del alum-
bramiento, y son extrafios tambien, de todo punto,
4 la regla general, 4 lo que vemos diariamente en
nacimientos ordinarios. No negamos, pues, ina cor-
ta vida post partum, sin respiracion, pero no habien-
do medio alguno de reconocerla despues de extin-
guida, tememos que semejante vida no pueda ser
un hecho para la medicina legal, que no admite sino
lo que puede probar; una vida con respiracion.

La exactitud de este axioma ha sido en todo
tiempo reconocida. Ya Galeno dijo: In confesso est
respirationem a vita et vitam a respiratione separart
non posse, adeo ut vivens omnino spiret et spirans om-
wino vival. Ksto es breve y elaro. Lo mismo que es-
pirar en las lenguas romanas, spirare en latin es
sinénimo de morir, y (lo que para nuestra tésis no
carece de importancia), la identidad del soplo y de la
vida se ha reconocido, aun en el lenguaje del Dere-
cho. Espirar, entre los juristas, quieve decir, dejar
de ser, extinguirse, perecer. Asi vemos que las Pan-
dectas dicen: Obligatio spiral.

Podemos ver en las antiguas leyes, anteriores 4
Justiniano, y luego en las Germinicas, el valor
que los més vetustos legisladores atribuian 4 la
funcion de la respiracion, como criterinm de la vida
de los nifios, puesto que se pedia como prueba de
ésta, wox audita intra quatuor parietes domus.

La Ley prusiana exige no solamente el grito 6 ge-
mido, sino la voz clara, como prueba de la vida. Se
ha objetado, que hay contradiccion en las leyes
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prusianas, que admiten una vida sin respiracion,
porque los péirrafos 181 y 182 hablan de infantici-
dio en ¢l titero, y s6lo un sér viviente puede ser ma-
tado. Esto es verdad; pero ademds de que nunca se
ha negado sériamente la vida del nifio en el seno
de su madre, es preciso convenir en que el legisla-
dor se encuentra en terreno distinto que el médico-
legista. El legislador ha tenido siempre razon para
castigar el infanticidio del feto, y su mision es la de
proteger al hombre nacido, como al que ha de na-
cer, cago este tltimo en que por lo general se halla
el fruto en el seno de la madre. Porinterés de las cos-
tumbres y de la seguridad publica, no debe ignorar
la posibilidad de extingnir la existencia futurade este
homiineulus, ni dejar impune esta accion criminal;
pero este deber y esta posicion ne son, en manera
alguna, los del médico-legista, que con decir si ha
habido 6 no infanticidio en el itero, ha llenado su
obligacion, y que si se le preguntase si el fruto abor-
tado vivia ¢ no en el seno de la madre, puede en
conciencia responder afirmativamente, sin perjuicio
de dar & esta vida uterina la definicion que crea
mejor,

Apelando & argumentos como los que he expues-
to més arriba, se ha intentado probar la deficiencia
del valor de la docimasia pulmonar; pero con refu-
taciones de esta naturaleza, es imposible admitir ni
una sola prueba en medicina legal. Asf, los medios
de investigacion en la intoxicacion por el arsénico,
vienen & carecer de importancia, porque en casos
bastante numerosos, los reactivos del dcido arsenio-
50 no surten efecto; y lo mismo ocurrird con los me-
dios de probar el embarazo, pues en muchas oca-
giones faltan las pruebas, como todo el mundo sabe.

Puede ser de mayor fuerza la objecion fundada
en que si la docimasia pulmonar establece el hecho
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de la vida respiratoria de un nifio, no prueba que el
nacido muerto no haya respirado antes de su naci-
miento. Esto serd objeto del pirrafo siguiente:

8§ 2.—Respiracion antes del nacimiento.—Vagido uterino.

Tas observaciones sobre respiracion del feto en
sus membranas son muy raras, y ademds con mu-
cha frecuencia inexactas; pero aunque debiera re-
chazarse hasta una mitad, habia todayia que admitir
la posibilidad de esta respiracion anterior al naci-
miento, y aun en el ttero. El grito del niiio en ¢l se-
no do la madre, el vagido uterino, por méds que sea
muy fdcilmente motivo de errores, figura hoy en el
campo de lag observaciones cientificas. Asi se han
descubierto extravasaciones capilares bajo la pleura,
gobre la aorta, sobre el corazon, que hemos llamado
equimosis petequiales porque se parecen mucho 4
las petequias. De ellas hemos hablado ya, 4 propo-
sito de la asfixia de los recien nacidos. Muchos au-
tores las han observado, y no pueden atribuirse 4
otra causa que 4 una especie de respiracion in stintiva
y forzada en el ttero, cuando la marcha regular del
cambio de los gases, que se hace por la sangre, viene
¢ ser interrumpida por un aceidente quo tiene lugar,
ora en la placenta, ora en el cordon. Bs bien extrafio,
¢6mo este fenémeno, que ha preocupado mucho 4
fisiGlogos y tocologos, y sido sefialado hace ya cien-
to cincuenta afios por Bohn, haya permanecido has-
ta los liempos modernos, sin ser tomado en consi-
deracion por la medicina legal. Puesto que no se
puede negar la posibilidad de estos instintivos es-
fuerzos de respiracion en el utero, se debe admitir
@ priori, que aun cuando no se hayan oido los gri-
tos en el seno de la madre, cabe la existencia de
una respiracion suficiente y completa.




4k BIBLIOTECA JUDICIAL,

Mr. Hecker ha visto un caso muy interesante,
Una mujer de veintiocho afios, multipara, estando
4 punto de dar & luz, perdié una gran cantidad de
agua del amnios, y examindndola, se vi6 que un asa
del cordon se habia caido y salia de las partes geni-
tales, percibiéndose distintamente las pulsaciones de
los vasos. El orificio de la matriz tenia una gran
abertura, como una moneda de dos pesetas, y con el
dedo se tocaba la cabeza muy mévil del nifio, oyén-
dose claramente los ruidos de su corazon. Intentése
hacer entrar el cordon, pero no consiguiéndolo, se
le volvid 4 poner en la vagina, aseguréndole por
medio de una esponja. Una hora despues, el orificio
de la matriz se habia agrandado mucho, pero no
era ya la cabeza, sino el codo derecho el que se pre-
sentaba, siguiendo lo mismo las pulsaciones del
cordon. Hizose la version sin muchas dificultades,
mds deslizdindose la mano sobre la pared posterior
del bacinete, no pudo separarse suficientemente del
cordon, sobre el que se ejercié una ligera presion,
¢ inmediatamente hubo, por parte del nifio, pro-
fundas y reiteradas inspiraciones que la mano del
operador noté de manera muy sensible.

El nino, que nacié asfixiado, pesaba 3.500 gra-
mos, tenia 47 centimetros de longitud, y fueron in-
ufiles todas las tentativas que se practicaron para
volverle 4 la vida, aunque la insuflacion dié resul-
tado, segun se probd al hacer la autopsia. Habia
hiperemia de los érganos del pecho y del abd6men,
y extravasaciones subpleurales'y subpericardiales.
No hay para qué decir, que era imposible declarar,
si lag tentativas de respiracion en el titero habian
permitido la entrada del aire en los pulmones, pues
éstos estaban llenos por la insuflacion artificial,

Mr. Hohl cita tambien andlogas observaciones,
una de ellas, en que el tronco del nifio habia ya sa=
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lido, 1a cabeza estaba todavia en el bacinete, el tte-
ro contraido y desprendida la placenta. En dos de
estos casos vid, que el pecho del nifio se levanté su-
cestvamente fres 0 cuafro veces, y que ¢€ste nacid
muerto. Por lo demds, ninguna sefial de aire habia
en los pulmones.

El mismo partero ha observado tambien tentati-
vas de respiracion en un caso de caida de la placen-
ta, y ha visto manifestarse ya durante la version, mo-
vimientos respiratorios, en un parto en que el nifio
nacid pilide y muerto.

En todos estos casos se han encontrado equimo-
gis petequiales, es decir, extravasaciones numerosag
sobre la superficie de los pulmones y del corazon.

La conelugion de todo lo que precede es, que el
feto puede, durante la vida intra-uterina y despues
del desprendimiento de las membranas, hacer ensa-
yos de respiracion, y aun aspirar el contenido li.
quido del huevo, pero este hecho no contraresta en
manera alguna los resultados de la dosimasia pul-
monar, porque los pulmones de tales nifios se pre-
cipitan siempre al fondo del agua, y si sobrenadan,
lo cual es raro, se debe s6lo 4 los ensayos de insu-
flaccion 4 que se los ha sometido,

Actualmente, en la practica de la medicina legal,
este punto de la respiracion intra-uterina carece de
influencia, por lo focante & resolver la cuestion de
la vida extra-uterina, porque las circunstancias que
provocan esta respiracion intra-utering, son las de un
parto mds ¢ ménos dificil, artificial y siempre muy
largo. Es preciso que las aguas se hayan derramado,
que el nifio no haya descendido al dtero, que se pre-
sente de cara, que el orificio del cuello del xitero esté
abierto en sentido de su latitud, y que el canal de la
vagina sea ensanchado por lamano del operador. En-
tonces puede haber no sélo este esfuerzo instintivo,
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corto y sin resultado, observado en los casos prece-
dentes, sino entrada del aire en los pulmones, una
respiracion efectiva, un vagido uterino, en fin.

Lios nifios que se encuentran muertos al nacer y
que se presentan al médico-legisla para la docima-
gia pulnionar, son siempre debidos 4 partos clan-
destinos, que han debido ser muy cortes, sin lo que
dejarian de tener este cardcter; y durante estos
breves partos, el nifio no estd en las condiciones, ni
en la necesidad de una respiracion en el dtero.

Concluimos, pues, que debe considerarse que todo
nifo nacido clandestinamente, que presente seales de
respiracion, ha respirado despues de su nacimiento (no
antes ni durante é); es decir, que el nifo ha nacido
0.

Cuando el nifio no ha salido mds que de cabeza,
siendo excitado 4 la respiracion entre los muslos de
su madre, no se puede considerar que ha lanzado
el «yagido uterino.»

§ 3.—Docimasia pulmonar.

Las objeciones que se le hacen, son, por lo gene-
ral, tan poco sérias, como las que se dirigen contra
cada prueba de la misma docimasia que vamos 4
estudiar en todos sus detalles.

A, —PRUEBA DEL HIGADO.

Las pruebas y experiencias propuestas por
MDM. Daniel, Bernt, Wildberg, Tourtual, eic., resultan
demasiado complicadas para ser ficilmente puestas
en prictica, y deaquf el no haber podido contrastar
todo su valor, y el hallarnos nosotros mismos con
muchas dificultades al emitir nuestra opinion sobre
s] particular.

No creemos deber insistir mucho en la eritica de
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dichas pruebas respecto al higado, de las que in-
tencionalmente no hace mencion el reglamento. Es
verdad que el peso de aquél disminuye por el he-
cho de la respiracion, y que, en su consecuencia, las
relaciones de tal peso del higado con el del euerpo,
cambian; pero esto no tiene gran importancia, pues
semejante cambio de peso no se efectia con los pri-
meros soplos, sino s6lo despues de una respiracion
prolongada y activa, en cuyo caso las pruebas prac-
ticadas sobre el pulmon, no pueden dejar duda al-
guna. Son, por tanto, supérfluas las que se hacen
con el higado, y como todo lo supérfluo, deben re-
chazarse por initiles y aun dafiosas, mayormente
en circunstancias en que las pruebas inciertas sir-
ven de armas 4 los abogados contra el médico. He
de agregar, que la base de esta prueba ofrece muy
poca certeza, porque el peso del higado es de tal
manera variable, que se hace imposible deducir de
él una ley.

MM. Bernt y Elsiisser, han hecho experimentos
sobre este particular. El primero ha visto, con moti-
vo de cien observaciones, que en nifios que nacieron
muertos, el peso del higado era de 105 4 225 gra-
mos, y en los que habian respirado, de 76 4 285.
El segundo, en sus 65 experimentos sobre nifios
que nacieron muertos, venidos 4 término, halld, que
el peso de aquél variaba desde 83 & 160 gramos.

Tales experimentos patentizan el valor de las
pruebas del higado. La diferencia entre los nifios
que nacieron muertos y los que vivos, es insignifi-
cante, y no se puede sacar una ley, ni siquiera del
término medio de dicha diferencia, aparte de que
en medicina legal, estos términos medios no pueden
prestar mds que un avxilio muy dudoso, ¢omo lo
veremos aun con relacion & pruebas mds seguras
que las del higado.
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B.—CONVEXIDAD DEL TORAX.

El térax de un nifio que ha respirado, y cuyos
pulmones se han llenado, por tanto, de aire y de
sangre, debe ofrecer aumento de volimen y aspecto
mas combado y més ancho.

¢ Se debe tomar en consideracion este hecho?

Desde luego, el sélo aspecto del térax de un ni-
fio, no basta para apreciar si estd plano ¢ comba-
do. El observador mds ejercitado, aquel que haya
visto centenares de cadéveres, no puede distin-

uirlo.

Onanto al antiguo método de Daniel, que con-
siste en medir con un hilo el grade de convexidad
del térax, hay que rechazarlo en absoluto. porque
las diferencias que se presentardn, & causa de la
mayor 6 menor elasticidad del hilo, y de la més 6
ménos grande presion que se ejerza sobre dicho t6-
rax, serdn de seguro mayores que las que se trate
de niedir, y que no pueden ser sino fracciones de
centimetros.

El método al presente adoptado, consiste en me-
dir los didmetros trasversales y antero-posteriores,
con un compds de espesor; didametros que seran,
ciertamente, mayores en un mismo nifo, despuee de
la respiracion que antes del nacimiento; pero enton-
ces seria preciso haber medido los propios dos did-
metros en el ttero. De modo, gue hay que volver &
las leyes generales, 4 los términos medios. Si toda-
via éstos fuesen sérios; si tomados sobre un gran
niimero de casos, difiriesen poco del resultado de
la observacion, no importa de qué individuo, como
sucede, por ejemplo, con los didmetros de la cabeza
de los recien nacidos, cuyo término medio se puede
tomar sin vacilacion, en cualquier caso, algo se ha-
bria conseguido; mas no es asf, pues NUMET0Sas ex-




MEDICINA LEGAL. 49

periencias prushan, que los dos didmetros trasyer-
sales y antero-posteriores, observados en el momen-
to del nacimiento, en los nifios que nacen muertos
6 vivos, no presentan relaciones suficientemente
constantes para que se pueda sacar un término me-
dio, aplicable 4 todos los casos.

Las diferentes maneras de servirse del compés, la
més 6 ménos completa respiracion, los varios grados
de formacion del nifio, constituyen otras tantas cau-
sas de inexactitud en la referida medida.

El hecho es, que, segun mis observaciones perso-
nales, como conforme 4 las de muchos otros auto-
res, existen tantas importantes diferencias, que de-
ben aceptarse con mucha reserva todas las pruebas
sobre la convexidad 6 arqueada figura del t6rax. He
formado una tabla que contiene las medidas del
de 238 recien nacidos, 158 de ellos vivos, y 80
muertos. Setenta casos fueron observados por mf
mismo en caddveres frescos, porque siempre he re-
chazado los atacados por la putrefaccion, 4 causa de
los gases que ésta desarrolla, y los restantes 136,
fueron objeto de observacion, 4 instancia mia, en las
dos Casas Reales de partos.

Med. legal. =T, V1.
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Cnadro representativo de las dimensiones del térax
de 238 yrecien nacidos; de los gue 1568 han vivido y 80
naecleron mueritos.

OBSERVACIONES,

NUMEROS.
Antero-pos-
terior.

B

Vivo, ahogado,
Id. hemorragia.
Id. apoplegia.

QPD
[ ]
91 =}

Id. ahogado.
Nacido muerto.
Id. id.
Vivo, ahogado.

Id. apoplegia,

Id. id.

Id. asfixia.

Id. apoplegia.

Id. id.
Nacido muerto.
Vivo, apoplegia.

; id.

Id. id.

Id. ahogado.
Nacido muerto,
\’1\,0 Apoplegia.

Id. id.

Id. id,

Id. id.

Id. id.

Id. id.

1d, id,

1Id. id.

Id. 5 kilégramos,
Nacido muerto.
Vivo. Apoplegia,

14, id.

Id, id.

Id. id.

i
2
3
4
ts)
6
7
8
9

g e e e Y Y Y Y Y R Y Y e I e e e e
VHVvb--vwvmv--'-\-va—\fr-‘-'-v-—n—-a-'-vvn-hvr-t-.Vr--v-‘-Va--u e
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Cuadro representativo de las dimensiones del torax
de 238 recien nacidos, de los que 158 han vivide y S0
naclieron muertos.

0,0 | 0,06 | Id.
0,40 | 0,08 | Id.
0,08 | 0,07 | 14
0,0 | 0,08 | 14
0,00 | 0,08 | Id.
0,09 | 0,08 | Id.
0,08 | 0,07 | 1Ia.
0,08 | 007 | d

LIAMETRO
DEL PECHO,
g Fll s :
g & s £ 2 OBIERVACIONES,
B :g = % :‘:— ;‘f
= s = & g8
b m
34 » 1 0,10 [ 0,07 | Vivo, apoplegia.
35 i » 0,08 | 0,07 | Nacido muerto.
36 1 » [ 0,42 | 0,08 | Nacido muerto,bkil6g.
37 1 » (0,0 | 0,08 | Vivo, apoplegfa,
38 » | 0,100 0,08 | Id. id.
39 [.» | 0,09 [ 0,07 [ Id. id.
4 | » | 4 | 009/ 007 | Td. 4
41 i » 0,08 | 0,07 | Nacido muerto,
42 1 » | 0,08 | 0,07 | Vivo, apoplegfa.
43 - a (a1 oo ey | Tal ha
44 1 » 0,40 | 0,06 Id, asfixia,
45 1 » 0,0 | 0,08 | Id.
46 » | 1| 008 | 007 | Ia
47 1 » 0,10 | 0,08 Id.
48 » 1 0,10 | 0,07 Id. agfixia.
40 1 » 040 | 008 Id.
50 | 1) o007 | o006 | 14,
51 i » 0,10 [ 0,07 Id.
52 £ | » [ 008 | 007 | Ia
53 1 » [ g1 | 0,08 | Nacido muerto, 5kilég,
54 » 1 U4 1 0,10 | Vivo.
55 » t | 0,09 | o7 | 74
56 i B 0,08 0,07 Id.
57 1 » | 0,08 | .07 Id.
58 » i 0,40 | 0,67 Id.
1 »
| »
» 1
i »
» 1
i »
i »
1 »
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Cuadro representative de las dimensiones del térax
de 238 vecien nacidos, de los que 158 han vivido y 80
nacieron muertos.

DIAMETED
DEL PECHO,

OBSERVACIONES,

XM EROB,

KINAB,
Trasversal
Antero-pos

terior,

Nacido muerto.
Id. id.
1d. id.
Id. id.
Viyo, ahogado.
Id. putrefacto.
Id. ahogado.
Id, asfixiado,
1d. apoplegia.
Id. id.
Id. id.
Vivo.
Id. id.
Id. heridas.
1d.
Nacido muerto.
Vivo, atrofia.
1d.
Id. asfixia.
Id. heridas.
Id. asfixia.
Id.
Id. heridas.
1d. puirefacto,
Id. ahogado.
Id. asfixia.
Id.
Id. ahogado.
Id. asfixia.
Id. id.
Naeido muerto.
Vivo, ahogado.
Id. id,

e Y Y Y Y Y W Y ¥ Y YW e e b e el e e Y e Y
W b il W P e e b Y W Y Y Y Y Y Y R e
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Cuadro representativo de 1as dimensiones del térax
de 238 recien nacidos, de los que 158 han vivido y 80
nacieron muertos.

DIAMETRO
DEL PECHD.

|
|

OBBERYVACIONES,

Antero.pos-
terlor,

B | Trasversal.

0,07 Vivo, agfixiado.
0,08 Id. ahogado.

0,10 Id. apoplegia.
0,09 1d. (1)

0,09 I1d,

0,08 Id.

0,07 | 6,09 | 1d.

0,08 | 0,08 | Id.

0,07 [ 0,080 | Id.

0,08 | 0,07 | Id.

0,08 | 0,07 | Id.

0,08 | 0,08 | Id.

0,08 | 0,08
0,08 | 0,08
0,08 | 0,08
0,08 | 0,08
0,08 | 0,08
0,07 | 0,06
0,8 | 0,07
0,08 | 0,07
0,07 | 0,08
0,07 | 0,06
0.08 | 0,07
0,03 | 0,08
0,07 | 0,07
0,07 | 0,06
0,00 | 0,08
0,07 | 0,07
0,08 | 0,07
0,08 | 0,00

=
=8
(=

100
104
102
103
104
106
106
107
108
109
110
i1
112
113
114
115
416
117
118
119
120
124
132
123
124
125
126
127
128
129

Ml W e e e e Y W Y Y Y Y T Y Y e W
W e e W YN NN e e e i e e e 3 A e

(1) T Todas estas observaciones, hasta la nim. 238, se han
hecho en la Casa de Maternidad.
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Cuoadre representativo de las dimensiones del térax
de 238 recien nacides, delos que 158 han vivide y S0
nacieron muertos.

HUMEROS,

Niftos.

H1TAR.

DIAMETRED
DEL PHCHO.

Trasversal,

POk

Azitero

terlor.

OBSERVACIONES.

.

--.----mvvvv--vvv--r:wvwvvr—-—vu—»vvvv»vh-r—v»
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Cunadro representativo de las dimensiones del térax
de 23S recien nacidos, de 165 gue 158 han vivido y SO
nacieron miuerios.

DIAMETRO

DEL PEQHO,
g R e E E" . OBBERVACIONES,
A |§ rz .; 3 S
| R | R | E | H8

m., M.
163 » { | 0,07 | 0,07 | Viyo.
164 i » | 0,07 | 0,06 | Id.
i65 | 1 » | 0,07 | 0,06 | Id.
166 i » | 0,07 | 0,07 | Id.
167 » 1 0,07 | 0,06 Id.
168 | » i | 0,07 007 | Id
169 | » | 1 | 007 | 007 | Id
170 | » t | 0,06 [ 0,06 1 Id.
174 1 » | 0,06 | 0,05 | Id.
172 1 » | 0,07 | 0,06 Id.
173 | 4 | » | 0,07 | 0,07 | Id
174 | 4 | » | 008 | 0,06 | Id.
176 | 4| » | 007 | 0,06 | Id.
176 | 14 | » | 0,07 | 006 | Id
177 | 1| » | 0,07 | 0jo8 | 1.
178 | » | 4 | 0,08 | 0,06 | Id.
179 1 » i [ 0,07 | 0,06 | Id.
180 | » i | 0,07 | 0,06 | Id.
181 | 1 | » | 0,07 | 006 | Id
182 | » | 4 | 0,06 006 | Id
183 | 4 | » | 007 | 0,06 | Id.
184 | 1 | » | 0,07 | 0,06 | Id
185 i » | 0,6 | 0,06 | Id.
186 | » | 0,06 | 0,06 1d.
187 | » 0,07 | 0,06 Id.
188 | 1| » | 007 | 0,07 | Id
189 » 1 0,08 | 0,07 | Muerto nacido,
190 | 4 » | 007 | 0,07 | Id. id.
191 | » | 0,07 | 0,66 | Id id.
192 | » | 1 | 009 | 0,06 | Id  id.
193 | » 1 | 0,08 | 0,07 | Vivo.
194 | » 1 | 0,09 { 0,08 | Id.
195 | 1 » | 0,07 | 0,08 | 1d.
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Cunadro representativo de las dimensiones del térax
de 238 recien nacidos, de los gue 158 han vivido y S50
nacieron muertos,

DISMETRO
DEL  PEGHO,

OBSERVACIONES,

NOMEROS,
Antero-pos-
terlor,

B | Trasversal.

FY Y Y ¥ YRRy ¥ Y S Y Y Y Y Y Y Y  emy
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Cuadro representativo de las dimensiones del torax
de 238 recien nacidos, de Ios qne 15% han vivido ¥ §0
na¢ieron muertos.

DILMETRD
DEL PECHO.
——

OBSERVACIONES.

Autero-pos-
terior,

.
0,07 | Vivo.

0,07 | Id.

0,07 1d.

0,08 | Id.

0,07 | Id.

0,08 | Id.

0,08 | Id.

0,08 | Id.

0,07 | Muerfo nacido.
0,07 | Id. id.

236
237
238

Herhph by ¥ %W W by

Conforme 4 este cuadro, las dimensiones medias
son las siguientes:

ANTES DE LA RESPIRACION.

Didmetro fragversal.....

Didmetro antero-posterior,

Maximum del didmetro trasversal
Minimom del mismo digmetro -
Méximum del didmetro antero-posterior. ..
Minimum del mismo didmetro............

DESFUES DE LA RESPIRACION,

Didmetro trasversal

Diametro antero-posterior

Maximum del didmetro trasversal.........
Minimum del mismo didmetro

Méximum del didmetro antero-posterior. . .
Minimum del mismo didmetro. . .....,..
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Resulta de este cuadro la curiosa conclusion de
que en los nifios que nacen muertos, el didmetro
trasversal es mayor que en los que nacen Vivos.
Por lo que hace al dntero-posterior, se nota sola-
mente un poco mds largo en los que han respirado,
que en los que no. Las diferencias entre el méxi-
mum y el minimum varfan de uno d dos centimetros,
y en fin, pueden ser ignales los didmetros antés y
despues del nacimiento. Se ve, pues, que la conve-
xidad del pecho no tiene en si misma, como signo diag-
nostico, especie alguna de valor.

M. Els#isser ha hecho tambien experiencias sobre
la medida de Ia circunferencia del torax, obteniendo
resultados no ménos extraordinarios, pues en 50 ni-
fios que nacieron vivos, y 4 término, advirtié una
diferencia entre el méximum y el minimum de 32 4
99 centimetros, lo cual es enorme, siendo de 20 4
25 la hallada en ocho nifios que nacieron muertos.

Todas estas variantes, que prueban no se puede
admitir un término medio, sério 6 positivo, obede-
cen 4 varias causas; las diferencias de conformacion
del esqueleto, de espesor de las partes blandas, gra-
sa y muisculos, la mayor 6 menor distension del pe-
cho, debida 4 la respiracion més 6 ménos completa,

por tltimo, la cantidad de aire que ha entrado en
{os pulmones.

O, —B1TUACION DEL DIAFRAGMA,

Lo mismo que respecto al criterio que precede,
no nos detendremos ante el argumento sobre la po-
gibilidad del cambio de situacion del diafragma, de-
bido 4 ensayos de insuflacion, punto sobre el cual
volveremos més adelante. Esta posicion del diafrag-
ma ha de ser naturalmente mds elevada durante la
vida fetal, que despues de la respiracion, y el hecho
s6lo de su descenso indiea que se ha efectuado ésta.
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El mejor modo de darse cuenta de semejante posi-
cion del diafragma, es, despues de haber abierto el
vientre, introducir un dedo por el punto mds eleva-
do de la caja, y con otro dedo de la mano contraria,
contar las costillas hasta que ambos dedos se en.
cuentren. El punto mds alto dela ca ia del diafrag-
ma en los nifios que nacen muertos, se halla entre
la cuarta y la quinta costilla, yentre la sexta y la
sétima en los que nacen vivos: regla que tiene po-
cas excepciones, por lo que se puede coneluir, que al
posicion del diafragma es un buen signo diagnéstico.
Hay, no obstante, causas que pueden disminuir
el valor de esta prueba, v. gr., que la respiracion
haya sido corta y entrado poca sangre en el pulmon,
¥ que existan gases acumulados en el intestino, que
pueden impulsar hécia arriba el diafragma, de tal
suerte, que su posicion viene 4 ser absolutamente
la misma despues que antes de respirar. Por ofra
parte, cabe que el diafragma se encuentre muy bajo
6 hundido, por la presion de gases putrefactos en
el pecho.

D.—VoLOMEN DE 1L.08 PULMONES,

Los del feto no llenan todo el pecho y estdn dis-
puestos de tal modo, que ¢l izquierdo no cubre en
manera alguna el corazon, mientras que despues de
respirar, el I6bulo inferior del mismo pulmon iz-
quierdo, cubre, en la mayor parte de los casos, hasta
la mitad del pericardio.

En general, los pulmones del feto estdn hundidos
en el fondo del t6rax, y no llenan mss que la ter-
cera parte de la cavidad tordcica, de tal maners,
que cuando se levanta el esternon, se ve sélo el
borde cortante de dichos pulmones.

Esta diferencia de extension de los pulmones es
un buen signo para el ojo ejercitado, que se halla
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en presencia de casos bien precisos, es deeir, cuan-
do ha habido una respiracion completa, 6 una falta
absoluta de ella; pero para la respiracion interme-
*dia, la que ha sido corta y de poca extension, el
mismo signo es muy vago, porque los pulmones no
Lian cambiado de estado, y pueden hallarse todavia
muy hécia atrds. Es preciso entonces recurrir 4 otras
pruebas de la docimasia, para resolver la cuestion.

E —CoLorR DE LOS PULMOXNES.

Los autores no han estado en tiempo alguno de
acuerdo sobre las diferencias entre el color del pul-
mon que 1o ha respirado, y el del que ha respirado,
divergencia de parecer que se explica, porque la
percepcion de los colores es individual, y resulta
muy diffeil, sobre todo en lo tocante & los matices
poco pronunciados, expresar claramente, por medio
de palabras, cuanto la vista observa.

Prescindiendo de la opinion de Galeno, sélo ba-
sada en experiencias sobre animales, encontramos
en los autores modernos las més diversas deserip-
ciones.

Yo he intentado pintar pulmones del natural,
pero estas figuras no bastan, i ménos de dibujar
20 6 30 de cada una de las dos especies de pulmon,
el que ha respirado y el que no.

Orfila y Billard tienen razon, al decir, quelos pul-
mones del feto ofrecen matices muy variados, y
M. Devergie, contra su costumbre, no ha dehido
apoyarse mds que en superficiales observaciones,
cuando afirma, que semejantes matices, son siem-
pre los mismos.

Por lo regular, el color de los pulmones de un ni-
fio que nace muerto, es rojo-oscuro 6 Moreno, como
el del higado, y los bordes parecen mas claros, 4 cau-
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sa de la influencia de la Iuz. Pero no es raro encon-
trar sobre estos pulmones estrias de un tinte rosa-
claro, 6 manchas difusas, que los asemejan 4 los del
nifio que nace vivo. Agréguesse, que aquel color ro-
jo-moreno es andlogo, ya al del chocolate espeso, he-
cho con agua, ya al de una mezcla de heces de vino
y chocolate. :

El color de los pulmones de los recien nacidos
que han respirado, difiere del de los adultos, en los
que se advierte el tinte gris con manchas de color
de pizarra. Tienen ellos un fondo de color rojo-azu-
lado, veteado de manchas roga, numerosas y circuns-
critas, y se puede encontrar tambien un fondo rojo-
bermejo, con manchas de color rojo-azul-oscuro 6
turqui.

Pero especialmente en estos pulmones que han
respirado, es donde se nota la mayor variedad de
matices. Siha habido cierto grado de hiperemia,
que haya causado 6 acompaiiado 4 la muerte, tienen
los pulmones un color rojo-oscuro 6 moreno, que se
aproxima al del higado, con manchas encarnadas
més claras, lo que hace 4 estos pulmones, aun para
el ojo ejercitado, semejantes 4 los del feto.

Sobre todo, ofrece un antecedente valioso para el
diagnostico, la existenciw de manchas veteadas, pues
nunca se encuentran éstas en los pulmones del feto.

La variedades de color observadas en los pulmo-
nes de los recien nacidos que no han respirado,
débense, ya 4 ensayos de insuflacion, ya 4 la putre-
faceion de los mismos pulmones, ya 4 un estado
anémico, despues de una muerte por hemorragia.
Mil veces, presentes mis disefpulos, heinsuflado aire
en los pulmones por medio de un soplete, y al mo-
mento han tomado siempre, al inflarse, un color
rojo-cangrejo que se ha extendido uniformemente en
todo el tejido, sin ofrecer disposicion alguna vetea-
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da. El color del pulmon putrefacto en bastante alto
grado, no el del que sélo ha comenzado & podrirse,
cuyo color no ha tenido todavia tiempo de cambiar,
presenta un tinte livido, bajo ¢ empafiado, caracte-
ristico y un poco negruzco, 1o ese negro andlogo al
de la tinta 6 el carbon, sino al de la sangre que ha
permanecido largo fiempo expuesta al aire.

Los pulimones de los nifics que nacen muertos &
consecuencia de una hemorragia, tienen un color
gris, rojo-pdlido, y presentan vetas azul-negruzcas,
que no cabe confundir con las manchas tambien ve-
teadas de los pulmones que han vivido, 4 causa de
aquel fondo palido caracteristico.

Tal es, conforme 4 la multitud de mis obserya-
ciones, la descripcion que he creido debia hacer
de los pulmones de los recien nacidos, evitando de-
masiada minuciosidad, porque en otro caso resulta-
ria, mucho ménos claro y llevaria mucho mds féeil-
mente 4 error.

Concluyo, en una palabra, que todo pulmon que
presente manchas vefeadas ha respirado, y permite
creer en la vida del nifio. Pero si no existen ellas,
no se puede deducir, sin m4s base que el fondo del
color, una conclusion segura.

Lo que acabamos de decir de los pulmones ente-
ros, es aplicable tambien 4 sus fraccionmes. Asi
s, que en ciertos casos, cuando se encuentran pul
mones mcompleiamente llenos por una respiracion
débil, se puede, fijandose en el color, sefialar, sin te-
mor de equivocarse, lag porciones que sobrenadardn.

F.—CoNSISTENCIA DEL TEJIDO PULMONAR, ATELECTASIA,
HIFEREMIA.—HEPATIZACION.

Entre el tejido del pulmon de un nifio que no ha

vivido y el del que ha respirado, la diferencia es
sensible. En efecto; el del feto es compacto, resiste
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4 la presion del dedo, y se parece al del higado; por
el contrario, el de los pulmones que han respirado,
es crepitante, esponjoso y cede facilmente 4 la pre-
sion.

Se necesita, sin embargo, tener en cuenta los gra-
dos intermedios y las slteraciones patolégicas que
hacen ménos apreciable la diferencia.

Puede suceder, desde luego, que la respiracion
haya sido incompleta, y entonces las porciones del
6rgano en que el aire no ha penetrado, permanecen
en el estado fetal, estado que MM. Legendre (1) y
Jeerg (2) llaman afelectasia de los pulmones.

Seria un error dar 4 esta atelectasia el titulo de
enfermedad, no siendo mds que el estado fetal
de los pulmones en que por una causa cnalquiera
no ha podido efectuarse la respiracion. No es, pues,
causa de la muerte, sino mds bien efecto. Hste esta-
do particular del pulmon, en nada puede dismi-
nuir el valor de la docimasia, sino que, por el con-
trario, da 4 este criterio una exactitud mayor, por-
que cuando los pulmones estdn atelectasicos en
ciertos puntos, no sélo se puede decir que el nifio
ha respirado, sino precisar que la respiracion ha
sido incompleta y de corta duracion.

Elséisser ha descrito muy bien las diferentes for-
mas de atelectasia. «Si todo un lébulo del pulmon,
dice, ha quedado en el estado fetal, el limite de se-
paracion de las partes que no han respirado, es f4-
cil reconocerlo, pero ordinariamente no sucede asf,
sino que se encuentran, en medio de los I6bulos,
pequefias porciones que han permanecido fetales,
mientras que otras han experimentado ya el contac-

(1) Legendre, Enfermedades de ln infancia; Paris, 1840,
(2) Ed. Jeerg, Fetuslunge im gebornen; Kinde, 1885,
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to del aire, estando semejantes l6bulos intactos, ora
en la superficie externa del 6rgano, ora 4 una pro-
fundidad de uno & dos milimetros, 6 en fin, irregu-
larmente diseminados en el interior del tejido.
Cuando estos 16bulos fetales son muy numerosos,
puede ser bastante dificil reconocer si el nifio ha
vivido, sin acudir 4 la prueba de la sumersion en el
agua. La del tacto y la de la incision, no suminis-
tran un dato seguro sobre el particular.»

Los estados patolégicos que cambian el tejido
pulmonar hasta el punto de poder inducir 4 error,
son, la hiperemia producida por la asfixia, y la
pneumonia. La hiperemia da 4 los pulmones un co-
lor oscuro que se aproxima al de los que no han
respirado, y ademds se observa, que los que la han
sufrido no crepitan y estin mis eldsticos que los
que han respirado. La hepatizacion roja y gris, de-
bida 4 la pneumonia, se reconoce por un color 10jo
violeta, algo sucio, y por la fragilidad que adquiere
el tejido, que, en efecto, se desgarra entonces f4-
cilmente, y en fin, por la presencia de una exhuda-
cion fibrinosa ¢ albuminosa del mismo tejido pul-
monar, del que, hepatizado, no sale, por virtud de
las incisiones, espuma sanguinolenta, sino uua ma-
teria serosa, un poco sanguinolenta, y moco visco-
g0. Basta alguna costumbre para no confundir estos
diversos estados patolégicos con la atelectasia. Por
lo demds, el mismo M. Legendre dice haber visto
pulmones fetales, en parte, y en parte, hepatizados,
y Jeerg refiere, que los nifios que nacen con atelec-
tasia, mueren cordinariamente» de pneumonia. Esto
nos lleva 4 creer, que lo que M. Legendre entiende
por atelectasia, no se halla definido bien precisa-
mente, y que los resultados de esta afeccion se pa-
recen mucho & los de la pneumonia.
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G.—PES0S DE LOS PULMONES,—PRUEBA DE PLOTCQUET.

Aquf tenemos otra prueba de que no se deben
aceptar sin exdmen las doctrinas de los auntores.

Ploucquet, cuyo nombre goza todavia de gran
autoridad, ha formulado el siguiente principio, El
peso absoluto de los pulmones se aumenta por
el hecho de respirar, 4 causa de la mayor cantidad
de sangre que esta funcion aporta 4 ellos; tésis que
s reserva fué largo tiempo aceptada, y con ella,
un nuevo criterio de la vida despues del nacimien-
to, consistente en la comparacion del peso de los
pulmones con el del cuerpo. La proporecion, segun
Ploucquet, seria 1/70 para los nifios nacidos muer-
tos, y 2/70 para los que han respirado. Hé aqui
como se expresa este autor en el Commentarius me-
dicus in processus criminales super homicidium, in-
Jantieidium ete., 1736.

«En un nifie del sexo masculino, muerto al nacer
y sin_haber respirado, el peso total del cuerpo, com-
prendidos los pulmones, era de 53040 granos y
{92 el de los pulmones; resultando, pues, que el pe-
$0 total del euerpo era al de los pulinones, easi como
67 : 1. Otro nifio, nacido 4 término, que tampoco
habia respirade, dié la relacion de 70 & 1, y un
tercero, que si bien no perfectamente 4 término
todavia, habia, sin embargo, respirado, ofrecid la
proporcion de 70 4 2. La conclusion de estos hechos
es, que el aflujo sangufneo inherente 4 la respira-
cion, dobla el peso de los pulmones, y que el de
estos drganos, cuando no han respirado, es al total
del cuerpo, como 1 : 70; que es como 2: 70, 6 como
1 :35 para los pulmones en los cuales la respira-
cion ha tenido lugar.»

Tenemos, por tanto, gue Plouequet ha construido

Med. legal.—T. VL a
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una teorfa sobre tres observaciones, delas cuales
una no ha sido, seguramente, hecha por él, y las
otras dos jpuede que sf! El mismo autor excluye en
seguida el primer cago, y no vuelve d hablar de la
proporeion 1 : 67, de modo, que sélo quedan dos, sien-
do uno de log nifios nacido 4 término, y no el otro.
¢No seria milagroso, que lo que se ha observado en
un caso cogido al azar, fuese justamente la media
de lo que se observa en un gran niimero de ellos?
La de Ploucquet, pues, como tal milagro no se efec-
tud, es inexacta. En el siguiente cuadro he notado
el peso de los pulmones y del corazon, compardn-
dolo con el del cuerpo entero de 89 recien nacidos,

153

de los que 26 nacieron muertos y 63 habian vivido.
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Peso del punlmon, comparado al de la totalidad del
cuerpo de 89 recien nacidos.

[ | @ :
g | £ lotlag| 8
3 | go |RE|=ag| B :
g | Sexo. | 28 |B3|95 g OBSERVACLONES.
= 2 =
1 = g _é a
NINOS QUE NACIERON MUERTOS.
kil gr. g | gre |
1 |Nifia..| 8,765 | 27 |108| 1: 37 | Putrefacta,
9 |Nifio,.| 23,072 |24 | 48] 1:64
8 |Nifia..| 8,840 | 22 | 64 1:60
4|1d....| 3,584 |28 64| 1:56
5 |Nifp..| 2,660 | 24| 56| 1:46
6 |Nina,, | 3,200 28| 44/ 1:73
7d....| 1,820 | 16 | 32| 1:60) | Putrefacta.
8 |Nifio..| 2,660 |16 | 48| 1:563
9ild....| 5,120 32 [ 52| 1:bH6
10 |Nina..| 1,840 [ 16| 32) 1: 60 | Criatura de ocho meges
11 (Id....| 2,048 | 32| 52| 1:29 1d.
12 i Nifio.. | 1,920 | 20 | 40| 1:48 Id.
13 |1d,...| 1,686 (16| 32| 1:48 Id.
14 |Id,...| b,120 | 32| 92| 1:566
156 |Nifa..| 1,840 | 16| 28| 1:68 | Putrefacta.
16 |Id....| 8,304 | 2B | 32| 1:64
17 (1d....| 3,072 [ 20 | 82| 1:96 | Putrefaeta.
18 | Nifio..| 4,096 | 28 | 52| 1:78
19 [Nifa..| 3,072 26| 56[ 1:55
20 (1d....| 8,200 20| 44}1:73
21 |Nifio..| 2,688 | 16 | 48| 1:56
991d....| 3,073 | 16| 82| 1:96
23 |Nifia,.| 3,684 | 24 | 64| 1:566
24 |Nifio..| 8,072 | 24 | 52| 1: 569
25 |Nifia,.| 8,328 | 86 | 48| 1: 69
26 |Nifio.,| 3,840 | 32| 56| 1:69
NINOS QUE RESPIRARCN,
1 |Nifia..| 8,376 | 82| 64 | 1:53 | Ahogada,
2 |Nifio..| 8,186 | 24| 4Q | 1: 78 | Muerto porhemorragia
8 [Nifia..| 8,472 | 82| 72 | 1:48 | Muerta por apoplegia.
4|1d....| 8,784 | 16| 56| 1:64 1d.
6 |Id....| 8,072 | 32| 48| 1:64 | Id.
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Peso del pulmon, comparsado al de Ia totalidad del
cuerpo de S recien nacidos.

OBSERVACIONES,

pulmones,

Peégos de
Proporeion, 1

Niimeros
Pesos
del cornzon

] los

l
|

NIROS QUE RESPIRARON,
kil gr. BT i
6 | Nifio,, | 4,096 32‘
7 |Nifia..| 8,072 | 32| 96
8 |Nifio..| 2,968 | 32
L9 1Id. ... | 4,006 |40
10 (Nima,.| 3,680 | 24
11 |Nifo..| 3,684 | 82
12 |Nifia.. | 4,096 | 24
18 [Id... .| 4,096 | 82
14 |Nifio.. | 2,944 | 24
15 |Nifia.. | 3,456 | 82
116 [Id....| 8,072 | 24
{17 |1d....| 3,684 | 24
{18 (Nifio., | 8,328 |32
19 (Id....| 3,684 | 28
20 |Id....| 5,120 | 36
21 |Id....| 3,684 | 28
99 |1d....| 8,968 82
23 (Nifia,, | 4,480 | 28
24 |Nifio.. | 2,328 | 36
25 |Id. .. | 3,840 |52
26 |Nifia.. | 5,648 | 82
27 |Id.. .. | 8;328 | 24
28 |Id....| 8,456 | 24
29 |Nifio., | 8,200 16 | 6
30 |Nifia..| 4,084 24|
31 [Nifo..| 8,684 | 24 | 4
82 (I1d....| 3456 | 20
33 |Nifig. . 32
84 |Nifip..| 4, 98
35 |Nifia.. | 8,328 |24
86 |Id....| 3,328 | 82
8T [Idis | 3 16
88 [Nifo.. | 8,200 |20 | : 58

57 | Muerte por apoplegfa.
+ 82 | Muerte por asfixia,
: 62 | Muerte por apoplegia,
;46 Id.
: 49 Id,
+ B0 1d.
: B4 Id.
: BT Id.
vH8 Id.
b4 1d
+5b Id.
1 H6 Id.
59 Id,
159 Id.
1 64 1d.
;G4 Id.
: 62 Id.
Id.
.Il.{.
: G4 Id.
148 Ld.
188 Id.
Id.
T Id.

174 | Muerte por asfixia.

+ BT

62
: 52

v 41
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Peso del pulmen, comparado al de la totalidad del
cuerpo de 89 recien nacidos.

OBSERVACIONES.

Pesos
del cuerpo.
Pesos
COTRZON,
Pesos de
pulmones.
Proporeion,

Nimeros,

’ del

] los

i RESPIRARON.

=
2
=]
w
=)
=

kll. gr.
34 |Nina..| 3,684
40 |Nifio., | 8,840
41 |Nifia..| 2,908
42 [Nifio..| 3,328
43 '1d.. .| 3,868
44 |Id.. .| 4,224 |
45 |Nifia.. | 3,684 |
46 |Nifio. . | 4,006
47 10Id. ... | 3,072

189

: 60

:59 | Ahogado.

v | Muerte por apoplegfa.

09 | Id.

134 | Td.

i) Tl

165 | Muerte por heridas.

:bY (Muerte 4 consecuencia

de una caida.

: 67 |Muerte por asfixia,

56 Id.

175, | Muerte por apoplegia.

69 [Muerte de hiperemia
pulmonar.

Muerte por heridas.

2 {Ahoguda,

Asfixiadal

Pk et o ok et k|

48 | Nifia., | 2,688
49 |Nifio.,| 3,684
50 |Nifia.. | 8,584
5L |Id... | 3,840

Pl

52 |1d..,.| 8,328
53 [Id....| 3,328
b4 | Nifio..| 8,072
o5 [Id.,..| 8,712 Ahogado enuna letrina, |
56 | Nifia,. | 2,684 Asfixiadd. |
67 [Id. ...| 4,35¢ e, |
68 |Id.... 112 3 : 51 It |
09 1Id....| 2,944 | 2 i 1:53 | Ahogada enuna letrina.
60 [Nifio.. | 8,684 |82 | 70| 1:47 1d.

61 |Nifia,.| 2,818 | ¢ 441 1:64 |Muoerte de hiperemia.
62T . o 32 11 1: 44 | Ahogada en la orina.
63 | Nifio. . 21 1: 60 |Muerte por apoplegia.

e e ey

Resulta de este cuadro, que la proporcion media
del peso de los pulmones con el total del cuerpo,
fué:
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En los nifios nacidod muerfos......... 1:6
In los nacidos vivos

La diferencia entre el midximum y el minimum
fué muy grande:

Para los nacidos muerfos, de... 1:3741:06
Para los nacidos vivos, de 1:82481:99

L.a media del peso absoluto de los pulmones, fué:

En los nacidos muertos .+ gramaos. 56
En los nacidos vivos 60

La diferencia entre el méximum y el minimum
fué:
Para los nifios nacidos muertos, de.. 3524108
coe. 404124
La media del peso del corazon fué:

Para log macidos muertos.. . . ..... gramos. 28
Para los nacidos vivos e R 28

La diferencia entre el mdximum y el minimum
fué:

Para los nacidos muertos. ... gramos. 16 4 36
16 4 48
iTales hechos no necesitan comentarios! Otros ob-
gservadores han obtenido iguales resultados que nos-
otros.

Schmidt hallé entre 22 muertos al nacer, una me-
dia (no de 1 : 70), del : 52, y una diferencia entre el
méximum y el minimum, que variaba de 1:13
41:83.

M. Devergie ha hecho mucha y oportuna justicia
con motivo de los casos de Chaussiery deLecieux, 4
los cuales no se puede atribuir valor alguno. El mis-
mo Devergie practicé experiencias en 33 nifios que
nacieron muertos, encontrando una proporcion me-
dia de 1 :60, con un minimum de 1 : 24 y un madxi-
mum de 1 : 94, y respecto 4 nifios que no habian
vivido m4s de veinticuatro horas (19 casos), ba ad-
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vertido una proporcion media de 1 : 45, con una di-
ferencia entre el minimum y el maximum, que va-
riaba entre 1:30 4 1:132.

Flsiisser hizo sus experimentos en 72 nifios que
nacieron muertos. El peso medio de log pulmones,
fué de 53 gramos, con una diferencia entre el maxi-
mum y el minimum, de 28 4 80,siendo la proporcion
de Ipeso del pulmon y el del cuerpo entero, de 1: 67,
la media; 1: 90, el méximum, y 1:44, el minimuum.

Este mismo observador obtuvo en nueve uifios
que habian vivido y muerto el primer dia de su
nacimiento, como peso medio de los pulmones, 44
gramos, oMo miximutn 72, y como minimum 20,
resultando la proporcion media del peso del pul-
mon con la del cuerpo 1 : 55, la maxima 1: 35 y la
minima 1 : 109,

M. Samseon-Himmelstiern (de Dorpat) encontré en
ocho nifios que nacieron muertos una diferencia en

7

la proporcion, que variaba de 1:27 41 : 67.

Los resultados obtenidos por los observadores
que acabamos de citar, serdn utilmente comparados
en el siguiente cuadro: '

NINOB NIS0g
NACIDOB MUERTOS. NACIDOS VIVOS,
e — k] [ES i g SR

—

Sehmidt
Devergie
| Elsiisser
Samson
‘ Casper., coosssnnvans

Proporcion media ge-
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Las proporciones establecidas por Ploucquet son,
pues, enteramente inexactas; lo que nonos admira,
basadas como estaban sobre una sola observacion.

El precedente estudio nos demuestra que la dife-
rencia media que puede haber entre el peso del pul-
mon de un nifio que ha respirado, y el de otro gue
ha nacido muerto, lejos de ser de una mitad, puede
variar de 1:53 4 1 :60. Desgracindamente, las di-
ferencias entre el maximum y el minimum de estos
pesos, son demasiado considerables, para que se
pueda erigir en criterio diagndstico la proporcion
existente entre el peso del pulmon y el del cuerpo
entero. Por lo demds, nada se explica tan fdcilmen-
te como tales diferencias, que dependen de la indi-
vidualidad del sugeto, del grado de putrefaceion y
de la clase de muerte, Yo haré notar sélo la gran
diferencia que hallé entre el peso de un pulmon hi-
perémico 4 consecuencia de la asfixia, y el de otro
completamente anémico por virtud de hemorragia,
pues el primero me di6 40 gramos, y 28 el gegun-
do. Concluimos de todo, que la regla de Ploucquet es
ameancta, y que la prueba del peso de los pulmones
carece de wvalor en la docimasia pulmonar (1).

H.—FroracioN DE LOS PULMONES EN EL AGUA.—DOGIMASIA
HIDROSTATICA.

Siguiendo el 6rden del tratamiento de las diver-
sns fases de la docimasia pulmonar, llegamos 4 la
famosa prueba hidrostdtica, que consiste en asegu-
rarse de si el pulmon sobrenada, 6 se va al fondo.

Dicha flotacion experimenta distintas modifica-
ciones. Ya ambos pulmones, unidos al corazon y al
timo, flotan iranca y completamente, de suerte que

(1) In el Beglamento prusiano se ha suprimido, aceptan-
do nnestres consejos, esta prueba.
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suben 4 la superficie del agua tan pronto como se
trata de sumergirlos; hecho que, con mayor razon
acontece, si se separan los primeros de los segundos;
ya juntos todos, muestran cierta tendencia 4 preci-
pitarse, pero se mantienen, no obstante, en las capas
superiores del liquido, y sobrenadan perfectamente
en el momento en que es separado el corazon; ya
flota un solo pulmon, de ordinario el derecho, por-
gue su bronquio es mds corto y ancho, ¥ el aire
penetra en él con mayor facilidad, si bien yo he vis-
to sobrenadar el pulmon izquierdo tinicamente (Ob-
servaciones 359, 361 y 399); ya, en fin, ocurre 4 ve-
ces, que solo algunas porcioneg del érgano no se su-
mergen, cuando es cortado en un gran numero de
pequenas partfculas, cosa que jamds debe omitirse
hacer.

Cuanto al modo de ejecutar esta prueba, recor-
daré las disposiciones legales del Reglamento, segun
las que, el vaso debe tener, por lo ménos, 3b centi-
metros de profundidad y 20 & 25 de didmetro y es-
tar lleno de agua pura y iria.

Mr. Devergie aconseja una contraprueba con el
agua caliente, pero las razones que da no bastan
para admititla en principio.

HEsta pruebahidrostatica tiene encarnizados advyer-
sarios, quienes hacen tres objeciones importantes
en demostracion de que los pulmones de un nino
que nace muerto, pueden sobrenadar, aun cuando
no hayan respirado; 1.°, si se los ha sometido 4 una
insuflacion artificial; 2.°, si se ha desarrollade un
enfisema espontéineo, ¥y 3.2, si la putrelaccion esta
lo bastante adelantada para haber producido la eva-
poracion de los liquidos del caddver; cbjeciones 4
las cuales se agrega, la de que pulmones que eyi-
dentemente han respirado, pueden sumergirse.

Vamos 4 estudiar y rebatir esto, teniendo siem-
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pre presente el lado préctico de la cuestion, y apro-
vechando los muchos materiales que nuestra larga
experiencia nos suministra.

1.2 Insuflacion artificial.—Is una operacion por
cuyo medio se introduce artificialmente el aire en
los bronquios, y que se practica en el caddver de
distintas maneras, ora antes, ora despuesde abrir la
cavidad tordcica; ya cuando log pulmones han sido
separados, ya cuando se han dejado en su sitio;
bien con un instrumento, bien sin él.

Es muy fdeil, separados de la cavidad tordeica los
pulmones, practicar la insuflacion, adaptando 4 la
trdquea un aparato y soplande un poco en é€l, in-
mediatamente despues de lo cual vemos, que ¢l
6rgano se infla y se pone esponjoso, pierde el color
que tenia, semejante al del higado, y toma el ber-
mejo-rojo-cangrejo, pero sin. seftales de vetas.

Nuneca noté que la insuflacion diese & los pulmo-
nes otro color que el indicado, y me admira se haya
discutido tanto sobre el matiz de los mismos pul-
mones sujetos 4 dicha operacion.

La experiencia no es de tan buen éxito cuando se
coloca el tubo del soplete en la boea, sin haber di-
secado el caddver, pues entoneces oeurre con bastan-
te frecuencia, que el aire, en lugar de penetrar en la
trdquea, lo hace parcialmente en el eséfago y el es-
témago, y al punto el abdémen se hincha, y si se
practica enseguida tambien la autopsia, se observa,
que los intestinos y el estémago afectan la forma
globular, estdn anormalmente hinchados por el aire
introducido, como no lo estarian ni aun por virtud
de la misma putrefaccion.

Por tltimo, es muy dificil insuflar aire en las yias
aéreas sin el auxilio de algun instrumento, sea apli-
cando una 4 otra boea, cerrada la nariz, sea soplan-
do en las fosas nasales, estaudo la boea cerrada. Es
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muy conveniente ejercer presion sobre la region es-
tomacal, porque entonces pasa casi siempre el aire
por el eséfago.

Elsiisser, que ha hecho con gran cnidado nume-
rosas experiencias sobre el particular, refiere lo si-
guiente: «Entre 45 casos de insuflacion practicada
sin haber abierto la cavidad pectoral, solo en uno se
ha obtenido completo resultado, regular en 34 y nin-
guno en 10, sin embargo de que las experiencias se
efectuaron con mucho eésmero y precaucion.»

Cuando la insuflacion se hace durante la vida, ge
emplea ordinariamente el procedimiento de bhoca 4
boeca, enunciado. Ahora bien; si tantas dificultades
hay para apenas conseguir una insuflacion pareial,
jeudntas no habrd, traténdose de los nifos que el
médico-legista reconoce, que por lo regular ven la
luz secretamente, sin testigos, y cuya existencia se
ignora hasta el momento en que aparecen sus cada-
veres abandonados? Algunas veces puede suceder,
que un médico, 6 una matrona, prodiguen sus cuida-
dos al nifio y practiquen en ¢l ensayos de insufla-
cion; pero esto es smmamente rare, hasta el punto
de que yo no he visto mds que cinco cases durante
toda mi larga carrera, los cuales relacionaré des-
pues. (Obs. 362 4 366.)

Tiénense entonees, por lo general, detalles preci-
sos sobre este punto, gracias 4 las declaraciones del
médico, y suponiendo que lleguen 4 faltar, sno pue-
de distinguirse un pulmon en que el aire se ha in-
troducido por la respiracion, del en que éste ha sido
insuflado? En cierfos casos esto es muy posible, no
asi cuando el nifio ha hecho algunas inspiraciones
y la insuflacion se ha practicado incompletamente,
pues entonces es, en realidad, muy dificil, y opino
con Elsiisser, que ni la convexidad del térax, ni la
extension de log pulmones, ni el eolor, ni el peso, ni
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la crepitacion, son datos concluyentes. Pero si el
nifio ha nacido muerfo, si no ha hecho una sola ins-
piracion, y si la insuflacion artificial se ha practica-
do, el color rojo-bermejo, la falta de manchas ve-
teadas, de un tinte mads oscuro y claramente cir-
cunseritas, podrdn muy bien indicar, gue ha habido
respiracion.

Preciso es afiadir, que cuando el aire ha penetra-
do mediante el hecho de la respiracion, el pulmon
contiene mucha mds sangre, y por consecuencia,
haciendo ¢n él incisiones, dejard salir, si ha respira-
do, espuma sanguinolenta, y si ha sido insuflado, sélo
algunas gotas de sangre. Por lo tocante al ruido de
crepitacion, es igual en ambos casos.

A veces eabe reconocer que ha habido insuflacion,
apelando & otro criterio, 4 saber, cuando los pulmo-
nes presentan ese estado particular que al hablar de
la muerte por sumersion, hemos llamado hiperaeria.
Se desgarra cierto ntimero de vesfeulas, y férmanse
en el parénquima yverdaderas cavidades distendidas
por el aire; se ve en la superficie de los pulmones
ampollas blancuzeas que levantan la pleura, y que
no son otra cosa que burbujas de aire que han lle-
nado las vesiculas pulmonares. Esta hiperaeria, este
enfisema artificial, no se nota sino cuando la insu-
flacion ha sido bastante considerable.

Erréneo es pretender, que por medio de la pre-
sion ejercida sobre un pulmon, pueda extraerse de
él el aire insuflado, pues de cualquier modo que éste
penetre en las vesiculas pulmonares, es imposible
sacarlo, aun poniendo una particula del pulmon go-
bre el suelo, y comprimiéndolo con todo el peso del
cuerpo, caso en el enal sobrenadard todavia dicha
particula, =i se echa al agua. Unicamente puede sa-
lir el aire cnando se desgarran las vesiculas, si en
vez de apretar confra el suelo el fragmento de pul-
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mon, se le frota 6 estrega con el pié. Practicada esta
operacion, dicho fragmento, echado al agua, se su-
mergira,

En resumen; los principales fenémenos que se
ofrecen al médico-legista, con motivo de los pulmo-
nes insuflados, sou: crepilacion sin espuma sanguino-
lenta, cuando se corlan los pulmones; desgarradura de
cierto nimero de vesiculas, con hiperaeria; color rojo-
bermejo, sin manchas veteadas, y algunas veces tam-
bien, aire introducido por inadvertencia en el estoma-
go y los intestings.

2.9 Enfisema pulmonar de los recien nacidos.—
Acabamos de ver, que la invencion, no el descubri-
miento de Ploucquet, carece de todo valor, que es
lo que igualmente acontece con el llamado enfisema
pulmonar congénito de los recien nacidos, afeccion
que haria muy incierta la docimasia, pues permiti-
ria el sobrenadar 4 pulmones que no hubiesen res-
pirado,

Observadores distinguidos han expuesto ya sus
dudas sobre el mérito de esta objecion, y sin em-
bargo, selave todavia citada entodos los escritos de
los médico-legistas. Hace mucho tiempo (1) que yo
he preguntado, jquién havisto jamds venir un nifio
al mundo con un enfisema pulmonar; Chaussier,
por ventura?...

Cuenta dicho profesor haber observado recien
nacidos muertos, que salieron del ritero, de pié, des-
pues de una version dificil, y euyo Pulmon no ge
sumergio totalmente, pues flotaron ciertas particu-
las, & causa del aire que confenian,

Débese esto, dice, 4 una contusion del pulmon, al
extraer dificilmente al nifio por los piés, contusion

(1) Gerichtl: Leicheniffnungen, I, p- 98, 3.% edicion.
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productora de un derrame sanguineo en el tejido
pulmonar, formédndose 4 consecuencia de la des-
composicion de esta sangre, un cuerpo gaseoso. Y
bien; gqué relaciones puede haber entre semejantes
casos, y los que se presentan en medicina legal?
Chaussier no hablé mds que de partos muy laborio-
08, que exigen la asistencia de una persona del arte,
mientras que los nifios que el perito tiene que exa-
minar vienen al mundo secretamente, efectuindose
con prontitud los partos, solas las madres.

Henke, habla de tres observaciones, pero ya he-
mos tenido ocasion de hacer justicia al modo que
este autor tiene de construir teorias! El vinico caso
que refiere en detalle, es el de W. Schmidt, refe-
rente 4 una nifia (que ha respirado durante veinti
cuatro horas despues de su nacimiento!

Esta criatura vino 4 térnmino, enteca, tras un
parto diffcil, y «murié despues de aquellas yein-
ticuatro horas, sin haber gritado» (sic). Los pulmo-
nes, frescos todavia cuando se hizo la autopsia, so-
brenadaren con y sin el corazon, y en el l6bulo me-
dio del derecho e vieron cavidades llenas de aire.
Habia nacido la nifia el 2 de Mayo; en la prima-
vera, por tanto, y no se dice el fiempo que tras-
currié entre su muerte y la prctica de la autop-
sia. Despues cita Henke, no una observacion, sino
una gpinion de Alberti, y por ultimo, se apoya en
los comentarios de Edinbourg, y habla de un caso
que no se registra en ellos.

Las observaciones de Meyn y de Michaelis, son

ds importantes y sirvieron de base 4 la Memoria
dc Mauch (Del mzﬁmam pulmonar de los recien naci-
dos; Hambourg, 1841). En el caso de Meyn, los pul-
mones tenian absolutamente el aspecto de los del
feto, y sin embargo, puestos en el agua, flotaban.
En su superficie exterior, notdbanse pequefias bur-
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bujas blancuzeas, que desaparecian cuando se las
comprimia, y eran producidas por un levantamiento
del tejido celular, que junté la sustancia pulmonar
i la pléura. Es evidenie que estas burbujas [prove-
nian de la putrefaceion, pues la autopsia no se hizo
hasta los diez dias, el caddver habia permanecido
durante cierto tiempo en un lecho de pluma, des-
pues en el agua, y, por ultimo, en un local cerrado.
La temperatura era caliente (25 de Marzo). Debia;
pues, haber putrefaccion avanzada.

En el easo de Michaelis, se trataba de unga nifia
nacida en secreto, y antes de término, que, segun su
jéven madre (jqué festimoniol) nacié muerta y no
pudo salir del dtero sino mediante el auxilio que
necesito prestar la misma madre con su mano. «El
pulmon izquierdo apenas llegaba hasta la punta del
corazon, y el derecho 4 la superficie anterior, estan-
do ambos muy encarnados, sobre todo, en la super-
ficie posterior, donde se velan numerosas manchas
rojas, (nada decimos del peso, porque nada podria
¢l probar), nadaban con el corazon y el timo, nots-
base erepitacion cuando ge los cortaba, y que de ellos
salia una fina espuma, advirtiéndose, por 1liimo,
que sus mds pequefios, fragmentos sobrenadaban
francamente, y que todos los érganos del pecho con-
tenian una gran cantidad de sangre.» {Y senos cita
esta observacion como ejemplo de enfisema congé-
nito de los recien nacidos! No hay que abrigar la
menor duda sobre la vida extra-uterina de esta nifia
que, seguramente, respird, y por bastante tiempo,
diga lo que quiera su madre.

Mauch cita todavia un caso no mds concluyente
que los otros, en prueba de tal enfisema. En un par-
to muy grave, que durd cuatro dias, se decidid 4
practicar la cefalotripsia, y disecado el caddver del
nifio, «el cordon rodeaba el cuello, ¢l brazo estaba
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desprendido del cuerpo y fracturados todos los hue-
gos del crdneo.»

Hé aqui lo bastante para probar, que el parto no
se ha efectuado sin la asistencia de un' tercero; que
no fué clandestino, ni por tanto, un caso de medici-
na legal, en el que hubiese interés en acreditar si el
nifio ha vivido; pero no importa para examinar los
resultados de la autopsia.

«Los pulmones tenian un color azulado (no se di-
ce si presentaban manchas veteadas); habiasobre sus
bordes burbujas de aire (mas tampoco se dice de qué
naturaleza eran éstas), y ofrecian elaspecto de losque
han respirado; una porcion del 6rgano flotaba en el
agua, y comprimida debajo de Lsm dejaba subir 4 la
superficie burbujas de aire y de sangre, acabando por
sumergirse las mismas paltlculas de pulmon, cuan-
do quedab an abandonadas cierto tiempo en el agua.»

Esta tltima circunstancia debe hacer dudar de la
exactitud de toda la observacion, porque una por-
cion de pulmon que flote en el agua, jamds se irda
al fondo «al cabo de cierto tiempo.» Il observador
agrega, que el corazon estaba igualmente enfisema-
toso y sobrenadaba solo. Por otra parte, nada dice
del estado general del caddver, relativamente 4 su
grado de putrefaccion, ni se sabe cudnto tiempo des-
pues de la muerte se hizo la autopsia, ni si durante
la muy grave operacion practicada vino una costilla
4 herir el pulmon, dando lugar 4 un enfisema frau-
matico. Esta observacion, en fin, no es bastante pre-
cisa para ser tomada en cuenta.

De todo lo que precede concluimos: que no fiay
todavia en la ciencia ejemplo auténtico de enfisema
congénito, que se desarrolle espontaneamente en los pul-
moues de un felo, y que, por tunto, nunca se debe en la
praetica médico-legal abribuir G esta afeccion la sobre-
natacion de los pulimonies,




MEDIOCINA LEGAL. 81

3.0 Putrefaccion de los pulmones.—La tercera ob-
jecion que se hace 4 la docimasia hidrostdtica, es,
que los pulmones de un feto pueden flotar cuando

or consecusncia de la putrefaccion se han despren-
dido gases en el interior del érgano, porque enton-
ces esta putrefaceion se atribuye erréneamente 4 la
yida posterior al nacimiento.

Semejante argumento no tiene mds que las apa-
riencias de la verdad, pues es fdcil distinguir cuan-
do un pulmon que contiene bastante gas para na-
dar, debe ‘esta facultad al aire respirado, 6 al gas
producto de la putrefaccion.

Desde Inego se puede asegurar, y de ello hemos
tenido con frecuencia pruebas, que los pulmones se
hallan, con excepciones muy raras, entre los érga-
nos que se pudren mds tarde (véase pag. 165, to-
mo [1I), de donde se signe, que cuando los pulmo-
nes de un caddvyer, todavia fresco, sobrenadan, no
hay que tener en cuenta la putrefaccion de este 61-
gano.

Hay tambien que considerar el aspecto del pul-
mon putrefacto, sobre lo que me he extendido en
la parte general del volimen 3.2 No existe diferen-
cia en el fenémeno de la putrefaccion cuando el
nifio nace muerto, 6 cuando ha vivido, pues en
todos los casos se ven burbujas de aire sub-pleura-
les, del tamafio de un grano de mijo, y 4 veces de
una habichuela, que estdn aisladas, 6 agrupadas en
la superficie del pulmon, sobre todo, en la base.
Hstas burbujas constituyen un signo easi cierto de
que ha principiado la putrefaccion, y aunque la in-
suflacion enérgica puede en ocasiones producirlas
andlogas, ya hemos demostrado antes, que en la
practica médico-legal no hay que tener en cuenta,
de ordinario, la posibilidad de semejante insuflacion.
Pasado el primer perfodo de la putrefaccion, des-

Med, logal.—T. VI. 6
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aparece el peligro de error, cuando el érgano pierde
el brillo de su barniz seroso y se pone gris, negruz-
co, cenagoso, infecto. En este 1iltimo caso, sin em-
bargo, la docimasia hidrostitica puede prestar cier-
to auxilio, si, por ejemplo, los pulmones del cadaver
ya verde de un nifio, se sumergen, como algunas
veces lo he visto (obs. 340 y 341). Me ha ocurrido
el aprovecharme de esta prueba negativa, y en casos
en que el cadiver estaba putrefacto, negar la posi-
bilidad de la vida del nifio. Entre mis observacio-
nes se encuentran tambien dos (340 y 341), segun
las que el corazon y el higado estaban tan putrefac-
tos que sobrenadaban, mientras que los pulmones
ge sumergian,

Otra cuestion respecto al flote de los pulmones
putrefactos, cabe todavia que se presente, y es, si
los que sobrenadan 4 causa de su putretaccion, pue-
den, dejandolos en el agua, perder al cabo de cierto
tiempo la facultad de flotar y precipitarse al fondo
del vaso.

M. Masehka (1) ha hecho sobre este punto expe-
riencias decisivas, que yo no puedo ménos de con-
firmar, como igualmente los asertos de tan distin-
guido observador. Si por medio de punturas se des-
truyen todas las barbujas de gas sub-pleurales, los
pulmones que antes sobrenadaban, se hunden en-
tonces hdcia el fondo del agua. Tal operacion, difi-
cil cuando dichas burbujas son muy numerosas,
prueba, si gracias & ella se consigue la sumersion
de los pulmones, que la sobrenatacion anterior no
se debia mds que 4 la putrefaccion, y que el nifio
no ha respirado. En cuanto 4 los pulmones putre-
factos, que se dejan sobre el agua durante varias

(1) Prager Vierteljahrsschrift, 1857, vol. I, pdg. 69,
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semanas O Imeses, vemos, que acaban por irse al
fondo, lo que se comprende fdcilmente, pues el or-
gano se disuelve, las burbujas de gas, formadas por
los liquidos, se abren camino, y de todo esto resulta
una masa pesada, pastosa, dividida en muchos
fragmentos. Exceptuando esta division en fragmen-
tos, igual es el fendmeno gue se observa en el cada-
ver del nifio, por virtud de los progresos de la pu-
trefaccion; pero este experimenfo no puede tener
mds que un interds tedrico, en razon 4 no ser de
atilidad alguna en la practica médico-legal.

4.°  Sumersion de los pulmones, & pesar de la res-
piracion.—Se sostiene, que pulmones que han res-
pirado, pueden, en determinadas circunstancias,
sumergirse, cuando se hallan, v. gr., en un estado
de atelectasia, de hiperemia, de hepatizacion, 6 de
tuberculizacion, estados patoldgicos de que hemos
hablado ya en detalle (pég. 62).

Hace muchos afios abri el caddver de un nifio
que babia vivido ocho dias, y sin embargo, todas
las particulas de sus pulmones se sumergian y pre-
sentaban el color y consistencia de las de los nifios
que no han respirado. En visia de los datos recogi-
dos sobre la enfermedad, y lo que nosotros mis-
mos vimos cuando cortamos el tejido pulmonar,
fué ficil reconocer que habia habido hepatizacion
roja.

Otro nifio que vivio dos dias, y vino ya al mundo
con un pénfigo, murié de pneumonia unilateral. El
pulmon izquierdo, de color rosa-azulado, sobrenada-
ba completamente, y el derecho, hepatizado y rojizo,
se sumergia.

He referido ya (obs. 200), el caso de un nifio que
murié asfixiado, uno de cuyos pulmones, hiperémi-
¢o, se iba al fondo, mientras que el otro sobrenada-
ba, y referiré més adelante otros casos andlogog
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(obs. 363 4 361), aparte del muy interesante que &
continuacion menciono.

Es el de una nifia. que naci6 4 los ocho meses,
hija de una madre sifilitica. Eataba raquitica y tenia
un pénfigo en los miembros inferiores; sus pulmo-
nes, de color rosa-azulado, con vetas claras, estaban
sembrados de tubéreulos amarillentos, algunos de
los euales habian adguirido la dimension de una pe-
quefia nuez; comprimiendo dichos pulmones con log
dedos, e sentia cierta densidad y crepitacion; jun-
tos con el corazon se sumergian, y sin embargo, en
vista de las vetas, opinamos, que el nifio habia res-
pirado; separados los mismos pulmones, el izquier-
do se fué todavia al fondo, mientras que el derecho
quedd en una de las capas superiores del liquido, y
cortdndolos en pedacitos, se precipitaron éstos en
su mayor parte, pero algunos se mantuvieron en la
superficie del vaso. Pareciéme, pues, muy probable,
que el nifio habia vivido poco tiempo, quince mi-
nutos proximamente.

¢Qué prueban estas obseryaciones? Que es preci-
so apreciar el estado patoldgico del pulmon; que
siempre hay que agregar & la docimasia hidrostati-
ca las demds pruebas de color, consistencia y conte-
nido de los pulmones, convexidad del térax y altura
del diafragma, pruebas que nada deponen contra la
verdad de que la hidrostdtica es la mds importante,
que no debe perder nada de su precioso crédito.

1.—INCISIONES EN LA SUSTANCIA DE LOSB PULMOKNES,

Es un error bastante difundido el de que los pul-
mones del feto no contienen sangre, siendo asi, que
este érgano se alimenta, como todos los demis, por
medio de arterias que le llevan el principio de asimi.
lacion; pero tan pronto como la asimilacion comien.
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za, la pequefia circulacion se establece, y una nueva
y bastante mayor cantidad de sangre afluye al 6rga-
no, aumento ficilmente apreciable. Desgraciadamen-
te, al perito que tiene que disecar el caddver de un
recien nacido, falta uno de los términos de la com-
paracion; la cantidad de sangre antes del nacimien-
to. Dicho aumento de la cantidad de sangre conte-
nida en el pulmon, entrafia el de peso, y ya hemos
demostrado la inexactitud de un término medio que
pudiera admitirse como base de la medida.

Bl 1inico medio de reconocer esta mayor riqueza
de sangre, es practicar incisiones en el tejido y com-
primirlo, en cuyo casose oye un ruido de crepitacion,
producido por la combinacion del gas encerrado en
las vesiculas y del afre ambiente, y se ve salir una
espuma sanguinolenta, mds 6 ménos oscura. Cuan-
do los pulmones no han respirado, se necesita una
presion bastante enérgica, para que aparezca una
poca de sangre en el tejido cortado, mientras que
los pulmones que han respirado dejan correr casi
espontdneamente la sangre. Lo espumoso de ésta y
la crepitacion, son, sobre todo, indicios de vida,
pues faltan en el estado fetal.

Otra prueba bastante importante consiste en cor-
tar los pulmones debajo del agua y comprimirlos
fuertemente. Si han respirado, se ve salir cierta can-
tidad de burbujas de aire, que ascienden & la super-
ficie del liquido, fenémeno que jaméds presentardn
los pulmones de un feto. Es preciso, no obstante,
agregar, que los insuflados, asi como los putrefac-
tos, dejardn oir el mismo ruido de crepitacion, y
subir 4 la superficie del agua iguales burbujas de
aire; mds entonces la cantidad de sangre contenida
en el pulmon, serd el signo de union, porque ni la
insuflacion, ni la putrefaccion, producen un aumen-
to en este sentido, y por consiguiente, jamés habrs
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en ninguno de los dos casos espuma sanguino-
lenta.

Debemos, sin embargo, advertir, que un pulmon
que ha respirado, seguramente, puede no ofrecer
sangre ni espuma sanguinolenta, ya porque la pu-
trefaceion ha evaporado los liquidos del caddver,
ya porque el individuo ha muerto de hemorragia.
Bs preciso entonces recurrir d los otros signos de la
respiracion.

Uoncluimos de todo lo que precede, que cuando
cortando los pulmones y ejerciendo sobre ellos una h-
gera presion, dejan salir una cantidad bastante consi-
derable de espumw sanguinolenia, hay gran probabili-
dad de que ha habido respiracion.

§ 4.—Ntoleo 6 punto de osifioacion do 1s extremidad inferior
del fémur.

El reglamento prusiano no exige ¢l exdmen de
ciertos fendémenos que en ofro tiempo se exigia,
como por ejemplo, el estado de los vasos del feto, y
ol contenido de la vejiga y del recto, pero preseribe
medir el nicleo de osificacion de la extremidad in-
ferior del fémur, respecto al que hemos hablado ya
en detalle, pdg. 33, cuando lo hemos hecho sobre
los signos de la madurez. Lias dimensiones de seme-
jante nicleo son de importancia para la determina-
cion de la vida extra-uterina, y segun manifestamos
antes, hay probabilidad de que un nifio ha vivido
despues de su nacimiento, cuando el punto de osifi-
cacion tiene mds de seis milimetros de didmetro.
Las excepciones de esta regla son muy raras, pero
no obstante, hemos de agregar, que la reciproca no
es verdadera, pues algunas veces las pruebas doei-
mésicas acusan que un nifio ha vivido, sin presentar
aquella dimension del niicleo de osificacion.
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§ b.—Depdstto de 4cido firico en los tubos uriniferos.

Cless eg el primero que en Alemania ha llamado
la atencion sobre los depdsitos de deido trice, 6
uratos que se forman en los rifiones de los recien
nacidos; fenémeno que puede verse cortando verti-
calmente el 6rgano en dos mitades, es deecir, en el
sentido de su longitud, y separdndolas luego, hecho
lo cual, se observan & la simple vista aquellos de-
positos, en forma de estrias, de color rojo-amarillo
claro. Yo he hecho dibujar y colorear en un atlas,
rifiones que pregentaban el indicado fendmeno. Si
ge teme confundir aquellas estrias con depdsitos
grasientos, bastard con el microscopio, y aun con
una lente, para que desaparezean todas las du-
das. Mis observaciones personales, unidas 4 las de
MM. Schlossberger, Virchow, Elsiisser, Engel, Mar-
tin, Hoogeweg y Hodann, han probado, que este fe-
némeno era conocido de antiguo en la ciencia.

M. Schlosberger (1) ha afirmado, que estos de-
pésitos nunea se encuentran méds que cuando los
nifios han respirado, lo cual seria un dato precioso
para el médico-legista. Abundan en esta opinion
Virchow (2) y Elsasser (3), pero Martin (4) y We-
ber (B) siguen la contraria, y Hoogeweg (6) y Ho-
dann (7) no piensan como aquéllos ni como éstos,

(1) Awrchiv fir phisiol, Heikunde, 1850, IX, p. 547.

2)  Verhandlungen der Gesellschaft fur Gebwrishilfe in
Berlin, 1847, 11, p. 70 .

(8) Loc. cit., p. 7.

(4) Jenaische dnnalen fiir Phys. und Med., 1850, p. 126,

(6) Beit zu pathol. Anat. der Neugebornen, 1Kiei, 1854,

(6) Véase mi Vierfeljahrsschrift, V1I, I, p. 33,

(T) Jahresbericht der schieischen Gesellschaft fir valerl.
bultwr, 1854, Breslau.
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sino solamente, que el repetido fenémeno no puede
ser mds que un dato; ofrecer una mayor 6 menor
probabilidad respecto 4 la vida del nifio, y unirse
asf 4 las pruebas de la docimasia pulmonar.

Tampoco hay acuerdo en cuanto 4 si el fendme-
no es fisiologico 6 patolégico. Bngel (1), Virchow,
Martin y Hodann opinan en el primer sentldo
funddndose en las grandes revoluciones de la vida
vegetativa del mifio. Meckel (2) y Faber (3) son de
sentir confrario, y en fin, Schlossberger permanece.
indeciso entre estas dos maneras de ver.

De todo lo que precede resulta claramente, que la
cuestion no estd decidida, y se puede coneluir, gue
la presencia 6 falla de depdsitos de uratos en los tubos
wriniferos, no basta para admitir, ni para rechazar la
posibilidad de la vida de un nifio despues de sw nact-
miento.

Weber dice (4) haber hallado en algunos raros
casos seilales de piedra en los tubos urinfferos de
nifios muertos durante el parto. Lehnann (), hallé
tambien en la vejiga de un nifio que nacié muerto,
numerosos signos de piedra, y habiendo descendi-
do despue% 4 indagaciones microscOpieas, noté en
cierto nimero de casos, granulaciones oscuras y bri-
lantes, situadas en los 'tubos uriniferos.

Refiriéndose Schwartz (6) 4 dos observaciones de
partos en que los nifios fueron extraidos con el for-
ceps, nacieron con débiles movimientos del corazon

(1) (@sterr. medic., Wochenschr, 1842,

(2) Annalen des Charité, Krankenhauses, IV, 2, Berlin,
1853,

(8) Anleitung zur gericht. Vuters. neugeb. Kinder, Stutt:
gard, 1855, p. 145,

(4) Loc cit.

() Neederlandsche Weekblatt, 1853.
(6) Die rorzeiligen Athembew, Leipzig, 1857, p. 57.
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y murieron bien pronto despues, dice, que uno de
los nifios tenia sefiales de piedra en el bacinete de
los rifiones, y el otro deposiciones de dcido trico, de
coloracion rosdcea.

M. Schulze (1) refiere el siguiente caso: «Un nifio
cuyo parto durd tres dias, no presenté al nacer sefial
alguna de respiracion, y si en cada una de las pirs-
mides del rifion derecho, depdsitos de dcido trico.
Caso andlogo, concerniente 4 un nifio que nacio
muerto, se registré en 1858, Por m{ mismo pude exa-
minar estos dos rifiones; asi es, que, repito, carece
semejante fendmeno de importancia para el médico-
legista, y debemos dejar 4 los fisidlogos y patdlogos
el cuidado de precisar su causa y naturaleza.

§ 6.—Restos del cordon; auraola de demaroacion; momifioacion.

Hemos hablado ya en la pig. 11 de los datos que
podia ofrecer el cordon, porlo que & la edad del
feto concierne, y aqui vamos 4 estudiar sus cambios,
antes y despues de la respiracion.

Es preciso desde luego recordar, que cuando el
eaddver de un recien nacido estd fresco, presenta
sobre el abdémen, enforno completamente de la in-
sercion del cordon, una aureola rojiza, no prodycida
por el prineipio del frabajo de desprendimiento del
érgano, y que, por consiguiente, no es un sintoma
de vida extra-uterina. Se forma ya dicha aureola en
el ttero, y se la nota lo mismo en el cuerpo de los
nifios que han nacido muertos, que en el de los que
han vivido. La putrefaccion disipa bien pronto este
color, ora dando 4 todo el abdéiaen el verdoso ca-
racteristico de aquélla, ora provocando el despren-
dimiento 6 despegadura de la epidérmis.

(1) Deutsche kiinik, 1858.
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Fendmeno mds importante es el que indica el
trabajo de desprendimiento del cordon, prueba cier-
ta de la vida extra uterine. Férmase en la base del
érgano un anillo de cuatro milimetros de ancho
proximamente, que se hincha, se inflama y ofrece
una ligera secrecion purulenta en el punto en que
el anillo contintda. Se advierte esto ordinariamente
hdcia el tercer dia de la vida, y algunas veces sigue
la supuracion durante ocho & diez. KEste signo es
asimismo borrado por la putrefaccion.

Hicia el fin del segundo dia de la vida extra-ute-
rina, el cordon comienza 4 momificarse, momifica-
cion que se verifica de la extremidad 4 la base, la
que es atacada del cuarto al quinto dia. Algunos
autores han considerado esta desecacion como un
-acto vital (Villard, Hervieux), pero nada mds erré-
neo, como lo prueban las experiencias de MM. Gunz,
Elsiisser, Mekel y las mias. Basta, en efecto, cortar
el cordon umbilical de un nifio que haya naeido
muerto, ponerlo 4 secar al aire, ya 4 la sombra, en
un paraje seco, ya al sol. Es preciso que aquél per-
manezea doble tiempo 4 la primera que al segundo,
proximamente cuatro 4 seis dias en el sol, y ocho &
doce en la sombra, y se tendrd enfonces un cordon
morificado, con el mismo aspecto absolutamente
que el otro que se haya desprendido de un modo na-
tural del cuerpo de un nifio sano; con la misma su-
perficie aplastada, igual tendencia 4 contornearse, la
propia coloracion gris-negruzea, con trasparencia de
los pequefios vasos rojizos, exacta consistencia aper-
gaminada, y en fin, idénticos cambios producidos
por la estancia en el agua.

Un cordon umbilical, momificado, que se deja en
el agua durante una hora, se hincha un poco, péne-
se flexible y toma una coloracion gris-blancuzea, sin
que por esto se haya de creer, que, dejindolo mds
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tiempo, pueda adquirir su estado primitivo, pues
conserva siempre cierto grado de consistencia aper-
gaminada. El conocimiento de esta circunstancia es
itil al perito, si se trata de un nifio encontrado en
el agua. Como la desecacion del érgano nunca pue-
de producirse en un liquido, se debe estimar, cuan-
tas veces el cordon esté apergaminado, que el nifio
estaba ya muerto desde hacia varios diag, cuando
fué arrojado al agua.

El cordon umbilical no se momifica tampoco en
el agua del amnios, ni un feto putrefacto en el ttero
ofrece jamds la desecacion de tal érgano. Este deta-
lle puede ser igualmente importante, porque si la
autopsia demuestra que un nifio ha nacido muerto,
y que el cordon presenta cierto grado de momifica-
cion, cabe, abstraccion hecha del grado de putrefac-
cion general del cuerpo del nifio, determinar apro-
ximadamente cudnto tiempo hace que éste fué ex-
pulsado del titero, y por tanto, qué dia pudo nacer,

De todo lo que precede se puede concluir, gue la
momificacion del cordon umbilical es un fenomeno de
putrefaccion cadavérica, que tiene lugar al aire, y que
en manera alguna puede suministrar indicios 4 favor
de la vida extra-utering de wn 1ino.

Qcurre todo lo contrario con la caida del cordon,
que no se opera sino del cuarto al sexto dia despues
del nacimiento. Agreguemos, que es imposible con-
fundir la cicatriz que resulta de la caida natural con
la que se debe al arrancamiento del érgano.

§ 7.—Estado de las vias circulatorias fotales.

El reglamento prusiano no exige 4 los médico-
legistas el exdmen de las vias circulatorias del feto,
como criterio de la respiracion, y con sobrado mo-
tivo, porque estas vias circulatorias no desaparecen
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sino largo tiempo despues del nacimiento. El aguje-
76 oval no se cierra sino 4 los dos 6 tres meses. Las
arterias umbilicales son, entre las vias circulatoriag
del feto, las que se cierran mds pronto, pues co-
mienzan 4 estrecharse ya & las ocho 6 diez horas
despues del nacimiento; pero la obliteracion com-
pleta no se efecttia antes de cinco 6 seis dias, sien-
do més tardia ain la de la vena umbilical, é invir-
tiendo uno 6 dos meses la del conducto venoso del
feto. Es, pues, imposible tomar en consideracion el
estado de estos érganos.

§ 8.—Exzpulsion del meconium y de 1a orina.

En ofros tiempos se creia, que la expulsion del
contenido del recto y de la vejiga era un acto vital,
y habia tambien la costumbre de investigar, si esta
funcion habia sido desempefiada por el nifio des-
pues de nacer.

El solo hecho de la presencia del meconium en el
agua del amnios basta ya para mostrar, que la respi-
racion nada tiene que ver con ello. Por otra parte,
ante un nifio con la vejiga llena y el recto vacio, 6
reciprocamente, jqué se podria decir? Es sorpren-
dente que teorias semejantes hayan estado en boga
durante largo tiempo en la ciencia, cuando la més
imperita de las matronas sabe, que el nifio no man-
cha siempre su ropa inmediatamente despues de
nacer. Ademds, el manejo del cuerpo del nifio para
limpiarle y vestirle, puede, 4 consecuencia de una
presion sobre el abdémen, producir una expulsion
de la orina por causa mecénica, en cuyo caso cabe
que la respiracion no intervenga todavia para nada.

Diremos, por tanto, como en el anterior capitulo,
que el acto de dicha expulsion no tiene importancia
alguna, ni presta el menor auxilio, en cuanto 4 deter-
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minar si se ha vivido despues del nacimiento. No
debe, sin embargo, descuidarse en absoluto el exd-
men del recto y de la vejiga, porque pueden en-
contrarse en ellos otros resultados interesantes.

§ 0.—Egquimosis.

Los antiguos autores consideraban la existencia
de equimosis como un signo muy importante de la
vida despues del nacimiento, y los modernos no
han variado notablemente de opinion sobre este
punto, pues sostienen, que aquellos equimosis sobre
el cuerpo de un nifio constituyen no sélo una prue-
ba de vida posterior al nacimiento, sino tambien de
violencia exterior,

Y sin embargo, es completameute erréneo dedu-
cir semejantes conclusiones de la existencia de tal
fenémeno, Hillanse, en efecto, con frecuencia, en la
cabeza de nifios putrefactos en la matriz, y que, por
tanto, es seguro no han respirado, manchas més 6
ménos grandes, verdaderos derrames sanguineos,
con destruceion de las paredes de los vasos, por la
putrefaceion; pudiendo igualmente producirse la
desgarradura de los yasos, con derrame, mediante
el acto del parto, sobre todo, por debajo de los tegu-
mentos de la cabeza. Cabe, ciertamente, que se pre-
sente en la region occipital un tumor no formado
por un simple edema, sino por verdaderos equimo-
sis, lo que ocurre muy freeuentemente, tumor que
ofrece el aspecto de gelatina sanguinolenta, y estd
situado en el tejido celular, y ofras veces, aunque
més raras, por debajo de la aponéurosis epicrania-
na, Luego se verd una descripcion més detallada de
este fenomeno.

Nunca se recomendard demasiado 4 los peritos
el no tomar los referidos equimosis por sefiales de
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violencia ejercida sobre el nifio, 6 por indicios de
una caida durante el parto.

No repetiremos aquf lo dichio en la pag. 124, to-
mo III, sobre la posibilidad de la coagulacion de
sangre despues de la muerte, cosa de que no duda
quien haya visto caddveres de nifios que nacieron
muertos. Debemostodayia mencionar los equimosis
debidos 4 la extrangulacion del euello por el cordon
mismo, cuando el nifio nace muerto, y los subpleu-
rales y subpericardiales de los nifios que tambien
ngacieron muertos, incuestionablemente,

Conecluimos, pues, que ni la presencia de los equi-
mosis, wila dela sangre coagulada, pueden probar que
wn nino ha respirado.

& 10.—Conelusion.

Be puede admitir que un nifio ha vivido, es de-
cir, que ha respirado durante 6 despues de su na-
cimiento, si presenta los fendémenos siguientes:

1.2 El diafragma situado entre la quinta y sexta
costilla.

2.9 Los pulmones llenando casi la cavidad pec-
toral.

3.2 Los mismos pulmones con manchas vetea-
das bien circunseritas.

4. Los pulmones flotando en el agua, y

5. HEspuma sanguinolenta, escapandose de di-
cho érgano, cuando despues de haberlo cortado, se
ejerce sobre él una ligera presion.

[istos prineipales é importantes fénomenos pue-
den comipletarse por ofros, tales como el estado del
ombligo y el disametro del nticleo de osificacion, ma-
yormente cnando ya la clase de muerte, ya la pu-
trefaccion, no permiten acreditar la presencia de
aquellos prinecipaies fendmenos que acabamos de
enunciar,
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§ 11.—Circunstancias en que es inttil indagar si el mifio ha
respirado.

Antes de plantear la cuestion de si el nifio ha vi-
vido, es necesario preguntarse, si era viable, por ser
evidente que este segundo problema domina al pri-
mero. Hé aqui las circunstancias en que es inftil
buscar indicios de respiracion:

1.> Cuando el feto no ha cumplido ciento ochen-
ta dias, 6 siendo un ménstruo, su vida era impo-
sible.

2.0 Cuando el nifio ha perdido ya el cordon um-
bilical, y tiene cicatrizado el ombligo.

3.0 Cuando abriendo el abddémen se obtiene la
prueba evidente de la vida despues del nacimiento,
como por ejemplo, sise encuentran las sefiales de
una digestion regularmente efectuada. Casos seme-
jantes por rareza se presentan al médico-legista,
salyo cuando llega 4 morir un nifio que ha sido ali-
mentado durante dos 6 tres dias, y sus padres le
arrojan para evitar los gastos de un enterramiento.

4.2 Cuando el estado del caddver demuestra has-
ta la evidencia que estaba ya putrefacto en la ma-
triz de su madre; cosa que es imposible dejar de
reconocer enseguida. No es, como de costumbre, la
hinchazon de las partes blandas, el desprendimiento
de la epidérmis, el color verdoso, el olor infecto, lo
que se nota en estos caddveres, sino que por la ma-
ceracion en el agua del amnios se produce una pu-
trefaccion enferamente especial, imposible de des-
conocer. Desde luego, el olor que exhala el caddver
es algo dulzon, empalagoso, penetrante, bastante méds
desagradable que el de los demis caddveres putre-
factos. El color es tambien muy diferente; no verde,
sino rojo-cobre, y hay siempre escoriaciones que
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afectan m4s 6 ménos el color de los miseculos, y que,
segun son mds 6 ménos recientes, estén tambien
mas 6 ménos encarnadas y ofrecen un fondo més 6
ménos duro, escoriaciones hiimedas, por lo general,
y oleosas, que dejan manar un liquido infecto, acuo-
so y algo sanguinolento. Bl caddver tiene tambien
una forma notable; no estd terminado por redondea-
dos contornos, sino que se pone achatado y ensan-
cha; el abdémen y el térax pierden su convexidad,;
el aplastamiento do delante atrds da 4 las parfes
laterales la forma eliptica; la cabeza, cuyos huesos
se ponen blandos y méviles, se achafa igualmente;
las mejillas quedan relegadas 4 las partes laterales,
y la nariz hundida.

El estado de un nifio que ha permanecido putre-
facto en la matriz, es diffcil describirlo de una ma-
nera precisa. Sin embargo, lo que acabamos de de-
cir prueba bastante la existencia de una putrefaccion
especial. Iniitil es afiadir, que cuando el perito vea
un caddver en tal estado, podrd dispensarse de re-
currir § la docimasia, y afirmar, que el nifio no ha
vivido.

§ 12.—jQu8 tiemypo ha vivido un nifiot jDesde cuando esta
muertod

Estas dos cuestiones son siempre propuestas por
el Juez de instruccion, 4 fin de completar el proceso
verbal de la autopsia. Cuando el perito ha declarado
que el nifio vivid, facilmente se comprende lo ttiles
que pueden ser las contestaciones 4 aquellas pre-
guntas. Sirve la primera para resolver si hubo
infanticidio, es decir, asesinato cometido «durante
6 inmediatamente despues del nacimiento,» y la se-
gunda, determinando la época del alumbramiento,
para ayudar mucho al descubrimiento de la madre.
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No cabe someter 4 reglas generales las respuestas
que deben darse, pues hay que considerar todas las
particularidades del caso especial. Si un nifio estaba
sano, robusto, y respiré sin obstdculo, es diffcil decir
gi ha vivido una hora, 6 media, y aun cinco. Si se
trata de una vida que ha durado dos 6 tres dias, ya
hemos dicho lo necesario en la pdg. 18 al exponer
los fenémenos que ofrece el nifio recien nacido.

Cuanto 4 la segunda cuestion, resuélvese por lo
tocante & los nifios, como 4 los adultes, segun los
grados de la putrefaccion. Se necesita saber dénde
y cudndo ha sido hallado el caddver, y en qué sitio
ha permanecido desde este momento. Si ademaés de
estos antecedentes se tiene en cuenta la temperatura
ambiente y la clase de muerte, se puede dar una res-
puesta bastante aproximada 4 la realidad.

Obs. 337 & 352.—Docimasia en cadiveres, euya putrefaccion estaba ya
avanzada.

Obs. 337.—Se nos presentd, para practicar su au-
topsia, el caddver de un nifio 4 término, muy pu-
trefacto, cuya piel tenmia color verdoso, y que fué
hallado en el agua, por lo cual todos los 6rganos,
los pulmones inclusive, estaban llenos de vesiculas
producidas por la evaporacion de los liquidos bajo
el influjo de la putrefaccion. Dichos pulmones, de
color moreno-oscuro, compactos, no ofrecian espu-
ma sanguinolenta, y colocados en el agua, se preci-
pitaron al fondo del vaso, lo mismo enteros que di-
vididos en numerosas particulas.

Obs. 338.—Lo mismo ocurrié con una nifia tam-
bien hallada en el agua. Bl caddver estaba grisdceo,
la epidérmis desprendida por todas partes, y los
pulmones, retraidos, moreno-oscuros, no veteados y
compactos, se sumergian completamente.

Obs. 339.—En un tonel lleno de agua fué hallado

Med. legal.—T. VI, ]
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el caddver de un recien nacido muy putrefacto, in-
flado y enfisematoso. La caja del diafragma subia
hasta la cuarta costilla, y los pulmones, moreno-os-
curos, duros y sin cubrir el pericardio, al colocarlos
en el agua, se fueron al fondo.

Obs. 340.—El caddver de una nina 4 término, ha-
llado en el agua, tenia un color verde-negruzco, y los
pulmones, moreno-oscuros, estaban bastante bien
conservados, firmes y no crepitantes. El corazon,
guarnecido de vesiculas producidas por la putrefac-
cion, flotaba en el agua, lo mismo que el higado, gris
¥y pastoso. Los pulmones se sumergieron completa-
mente.

Obs. 341.—Un nifio que naci6 4 los ocho meses,
¥ & quien se encontré adherido todavia 4 la placen-
ta, tenia el cordon momificado, la piel casi negruz-
ca, que hasta tal punto estaba puirefacto, y los pul-
mones rosdceos, sin veta alguna. Coloeados éstos en
el agua, se dirigieron al fondo, mientras que el cora-
zon sobrenadaba,

En todos los precedentes casos es ecierto que se
trataba de nifios que nacieron muertos; pero el si-
guiente, no permitia una conclusion tan decisiva.

Obs. 342.—1Xl color del caddver de un nifio que,
nacido 4 término, fué hallado en ¢l agua, amarrado
4 un saco lleno de piedras, estaba verde-oscuro, y de
los pulmones, cubiertos de burbujas producidas por
la putrefaccion, el izquierdo se hallaba muy retraido,
y el derecho llenaba casi la mitad de la cavidad to-
rdcica; las incisiones hechas en el tejido pulmonar
dejaron oir la crepitacion, y dieron salida & sangre
descompuesta; nnidos dichos pulmones al corazon,
sobrenadaron, lo mismo que el higado, pero todo el
I6bulo inferior del derecho y algunos fragmentos
del izquierdo se sumergieron, igualmente que el co-
razon, solo; la convexidad del diafragma COITEespon-
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dia 4 1a cuarta costilla; la tréquea presentaba el color
amarillento que le da la putrefaccion; el estémago
contenia un poco de moco sanguinolento; la vejiga
estaba vacia y lleno el recto. Se podia atribuir 4 la
putrefaccion el que los pulmones flotasen; pero pa-
recia que ciertos fenémenos probaban la existencia
de una corta respiracion, mientras que ofros debian
inelinar el animo & admitir, que el nifio nacié muer-
to. Nuestra conclusion fué, ¢que verosimilmente
debia creerse esto Gltimo.»

A continuacion hago mérito de otros cagos en que
los pulmones flotaban, y 4 pesar de la puirefaccion
general, los demds caractéres permitian al médico
formar un juicio seguro.

Obs. 348.—Un nifio recien nacido, fué hallado
muerto en la calle; su corazon y su higado sobrena-
daban; ofrecia una putrefaccion muy avanzada, y
los pulmones, de color rosa, manchados de azul y
cubiertos de burbujas de putrefaccion, llenaban la
cavidad pectoral, flotaban completamente, y estaban
sembrados de manchas veteadas. Atentos 4 todo
ello, declaramos, era muy probable que dicho nifio
hubiese vivido.

Obs. 844.—Una nifia, nacida 4 término, 4 la que
ge hallo ahogada. en el agua, presentaba una putre-
faccion bastante adelantada, gue habia producido
una coloracion gris verdosa; el pulmon derecho te-
nia color rosa y vetas, y ambos se hallaban cubier-
tos de vejigas, producidas por la putrefaccion, y
flotaban en el agua, sin que al cortarlos se notase
crepitacion alguna, no saliendo tampoco de ellos es-
puma sanguinolenta, y explicandose, por io demds,
ln falta de sangre, por la alta putrefaccion. Ni en la
tréaquea, ni en los pulmones, ui en el estomago, ha-
bia agua; la vejiga estaba vacia, y el recto lleno de
meconium. Admitimos, gne el nifio habia probable-
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mente respirado algun tiempo, pero que la autopsia
no podia revelar la clase de muerte.

Obs. 345.—De un rio se extrajo 4 un nifio en es-
tado de putrefaccion muy adelantada y con los hue-
sos cranianos separados. Sin embargo, los pulmones
se hallaban bastante conservados, llenaban comple-
tamente la cavidad pectoral, su color era rosa vetea-
do, estaban cubiertos de burbujas debidas 4 la pu-
trefaccion, y sobrenadaban perfectamente, como el
timo, dejando oir cuando se los cortd, la crepitacion,
y salir una pequefia cantidad de sangre espumosa.
Existian muy grandes probabilidades de que el
nifio habia vivido.

Obs. 346.—La piel del caddver de una nifia naci-
da 4 término, y encontrada en una letrina, tenia
color gris-verdoso, hallindose despegada la epidér-
mis; los pulmones moreno-rojizos con vetas flotaban
en el agua, y la convexidad del diafragma corres-
pondia 4 la sexta costilla; el estémago estaba vacio
y el cerebro putrefacto. Admitimos, que la nifia ha.
bia vivido, pero qus, vista la falta de sefiales de as-
fixia y de materias fecales en los 6rganos, estaba ya
muerta cuando fué arrojada 4 la letrina.

Obs. 347.—El cadéver de una nifia nacida 4§ tér-
mino, y verde ya, 4 causa de la putrefaccion, nos
fué presentado para la autopsia, que ofrecié estos
resultados. El diafragma no estaba bajo, sino que
subia hasta la tercera 6 la cuarta costilla; el color de
los pulmones era rojo-moreno, veteado de azul,
viéndose numerosas burbujas 6 ampollas produci-
das por la putrefaccion, alrededor de ellos, que colo-
cados en el agua sobrenadaron, y cortados, dejaron
oir ruido de crepitacion y escapar una gran canti-
dad de espuma sanguinolenta, lo que era notable 4
causa de la gran putrefaccion del caddver. Habia
entre el pericardio y los huesos de la cabeza una
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abundante extravasacion que llenaba los senos; la ve-
jiga estaba vacia y Ileno el recto. Declaramos desde
luego, que el nifio habia venido 4 madurez y vivido
despues de su nacimiento, y que la muerte se debia
atribuir 4 una apoplegia cerebral, cuya causa era
desconocida.

Obs. 348.—FEl caddver de un nifio 4 término, ha-
llado en la calle, tenia verdoso el tronco, y en la
cabeza un surco que, partiendo de la oreja derecha,
atravesaba la region del occipucio, la de la oreja
izquierda, la de la apéfisis cigomdtica, y se perdia
en el lado izquierdo de la cara, surco cuyo color era
rojo-moreno en la region del parietal, pero que en
ninguna parte estaba equimosado. La convexidad
del diafragma se hallaba entre la cuarta y quinta
costilla, y el color de los pulmones era rojo-moreno,
veteado de azul, advirtiéndose en la superficie pos-
terior del derecho, y en el borde superior del iz-
quierdo, burbujas provinientes de la putrefaccion.
Cuando se cortaba el mismo 6rgano, se oiala cre-
pitacion y se veia correr espuma sanguinolenta, y
puestos en el agua, flotaban completamente. El co-
razon estaba vacfo, y habia en el cerebro una hipe-
remia todavia muy visible. Admitimos la muerte
por apoplegfa cerebral; que no se podia decir, si
dsta era debida 4 una violencia exterior, pero que
evidentemente el surco advertido en la eabeza, nin-
guna relacion tenia con esta clase de muerte, pues
provenia de un lazo colocado despues de ocurrir
¢sta.

Obs. 349.— Al final de Mayo fué sacado de una
letrina el caddver de una nifia nacida 4 término. Su
color era verdoso, tenia desprendida la epidérmis
en numerosos sitios, y adherido todavia al cuerpo
¢l cordon umbilical, que de einco centimetros de
largo, y momificado, no habia sido ligado; por el
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contrario, se veia que debid ser arrancado. Por de-
bajo de la aponéurosis epicraniana se notaba un
derrame bastante considerable de sangre, de aspec-
to gelatinoso, que seguramente fué producido por
el parto, como con tanta frecuencia ocurre, gin que
hubiese serial de herida en ninguna parte. Era mo-
renc-oscuro el color de los pulmones; estaban sem-
brados de vetas en muchos sitios y de burbujas,
provinientes de la putrefaceion; cortados, dejaron
oir un ruido de crepitacion y derramar espuma san-
guinolenta, y puestos en el agua, sobrenadaron muy
francamente, halldndose, por iltimo, el diafragma
entre la quinta y la sexta costilla. Declaramos, que
la nifia habia vivido despues de su nacimiento, y
que la autopsia no suministraba indicios de muerte
violenta.

Obs. 360.—Fl caddver hallado en el aguna, de una
recien -nacida, que tenia un bramante ligeramente
ligado al cuello, ofrecié el siguiente resultado: El
didémetro del punto de osificacion de la parte infe-
rior del fémur era sélo de dos milimetros de longi-
tud; el cuerpo tenia color gris-verdoso; el cordon,
adherido atin, y de 40 centimetros de largo, no ha-
bia sido ligado; no se notaba surco alrededor del
cuello; la convexidad del diafragma se hallaba entre
la quinta y la sexta costilla; los pulmones llenaban
la cavidad pectoral, su color era rojo-moreno, sem-
brado de vetas, y en su superficie se veia un gran
ntmero de burbujas producidas por la putrefaceion;
cortados, presentaronla crepitacion, perono espums
sanguinolenta, para la interpretacion de cuyo tlti-
mo fenémeno es preciso considerar el alto grado de
la putrefaccion, y ultimamente flotaban en el agua
los dos pulmones; verdad es que el corazon y el hi-
gado tambien lo hacian. No podia emitirse en este
caso un juicio médico-legal bien positivo; pero no
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habia, sin embargo, lugar 4 que el perito declarase
su incompetencia, pues la posicion del diafragma,
el color y extension de los pulmones, ponian todas
las verosimilitudes de parte de la vida de la nifa.
Por lo respectivo al lazo entorno del cuello, no va~
cilamos en declarar, que se habia puesto despues
de la muerte, y en efecto, supimos luego, en virtud
de las diligencias judiciales, que el caddver fué sa-
cado del agua por medio de un palo, alrededor del
cual habia una cuerda.

Obs. 361.—No presentaba todavia niicleo de osi-
ficacion el caddver de una nifia que parecia nacida
4 término, y que fué extraida del agua. La putre-
faccion estaba muy adelantada; el diafragma, situa-
do entre la cuarta yla quinta costilla; los pulmones,
de color rojo-bermejo, sin vetas, se hallaban muy
retraidos, y no ofrecian sefial alguna de espuma san-
guinolenta cuando se cortaba su tejido, y si, acd y
alld, burbujas producidas por la putrefaccion; el
timo, el corazon, el higado y los mismos pulmones,
nadaban completamente en el agua. Declaramos,
que la nifia nacié muerta.

Qbs. 362,—Durante el verano se encontrd el ca-
déver de una nifia recien nacida, tendido en el agua
y metida en un saco cosido con esmero. Dicha nifia,
evidentemente 4 término (50 centimetros de largo,
y 3.500 gramos de peso), presentaba el micleo de
osificacion de la extremidad inferior del fémur, con
un didgmetro de cuatro milimetros; el color del cuer-
po era gris-verdoso; la epidérmis estaba desprendi-
da; el diafragma, en la sétima costilla; el higado,de
color negro y cubierto de burbujas de putrefaccion,
flotaba en el agua; el bazo y los rinones tenian una
congistencia pastosa; el estémago, oscurecido por la
putrefraccion, se hallaba vacfo, como la vejiga; los
pulmones llenaban el pecho, su color era rosa sucio,
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estaban sembrados de vetas y cubiertos de burbu-
jas de putrefaccion; cortados, crepitaban y dejaban
ver, 4 pesar de la anemia debida 4 la putrefaccion,
espuma sanguinolenta, y sobrenadaban, puestos en
el agua, sin que se notase sefial alguna de herida.
Declaramos, que la nifia habia vivide, pero 4 la
pregunta del Juez instructor sobre la duracion de
esta vida, despues del nacimiento, solamente pudi-
mos decir, que debié ser de varios dias.

Obs. 853 & 360.—Inmersion y flotacion parclal de los pulmones.

No son raros los siguientes casos en que un solo
pulmon, 6 parte de él sobrenada, al paso que el otro
se sumerge. Enfonces es precio cambiar todos los
signos de la vida, pues la prueba hidrostdtica por
si sola no puede ménos de dejarnos en la duda.

Obs. 355.—El caddver de una nifia recien nacida,
encontrada en el canal, y que se hallaba en estado
de putrefaccion muy avanzado, media 40 centime-~
tros de largo, y pesaba 3.500 gramos. Declaramos,
que habia nacido 4 los ocho meses de gestacion. No
habia herida alguna; el pulmon derecho, no asf el
izquierdo, presentaba burbujas de putrefraccion,
sobrenadaba, y cortado en un gran niimero de pe-
dazos, cuatro de éstos solaments flotaron, obhservdn-
dose, que las incisiones practicadas en el tejido del
érgano, cuyo color era moreno-rojizo, sin yetas, no
ofrecieron crepitacion ni espuma sanguinolenta. La
gran putrefaccion habria ocasionado una anemia
general. Admitimos, que, verosimilmente, la nifia
habia vivido.

Obs. 354 —Un nifio 4 término, vino al mundo
con el auxilio del forceps, y murié bien pronto des-
pues. Las sefiales del instrumento se veian en el ca-
ddver, como sucede de ordinario, noténdose, en una
de las ventanillas de la nariz, en la frente y en la re.
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gion occipital, desolladuras apergaminadas. Por deba-
jo de la aponéurosis epicraniana, se advertia una ex-
travasacion sanguinea, bastante abundante; los yasos
de la pia-madre, estaban muy llenos, y lo que es bien
raro, toda la base del crdneo cubierta de un derrame
sanguineo, cuyo espesor era de dos milfmetros; el pul-
mon derecho tenia color moreno-claro, con manchas
rojizas, y cortado, presentaba una débil crepitacion,
y alguna espuma sanguinolenta, fenémenos que no
ofrecia el izquierdo, cuyo color era moreno-oscuro,
pero sin manchas. Todos los pedazos del mismo
pulmon derecho, excepto tres, flotaban en el agua, y
cortado, y comprimido debajo de ella, dejaba esca-
par burbujas de aire que subian 4 la superficie del-
liquido, mientras que el izquierdo se precipitaba al
fondo. Es evidente en este caso, que sélo el pulmon
derecho habia comenzado 4 respirar.

Obs. 355.—En la primavera, y en el campo, fué
hallado el cadéver de una nifia nacida 4 término (el
micleo de osificacion de la extremidad inferior de su
fémur tenia cuatro milimetros).

A los tres dias hicimos la autopsia, y observamos,
que el cuerpo estaba ya de color gris-verdoso, el dia-
fragma, entre la cuarta y quinta costilla, el timo cu-
bierto de burbujas, debidas 4 la putrefaccion, y los
pulmones muy retraidos, siendo el color del izquier-
do. moreno uniforme, y el del derecho, rosa, y lleno
de vetas.

Ambos pulmones, unidos al corazon, se precipita-
ban al fondo del agua, en la que flotaba el derecho,
subiendo 4 la superficie, cuando se le empujaba hé-
cla las capas inferiores del liquido, en el que se su-
mergia el izquierdo. Cortados los mismos pulmones
en muchos pedazos, se vié que flotaba el 16bulo su-
perior del derecho, y que se sumergian los otros dos,
Y como se dividiese en un gran nimero de peque-
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fias partfculas, la cuarta parte, préximamente, de las
del pulmon derecho, sobrenadd, y apenas tres par-
tleulas de las del izquierdo.

Ningun otro érgano flotaba, ademés de los pul-
mones, que no estaban todavia alterados por la pu-
trefaccion, y havé observar, en fin, que el derecho
crepitaba cuando en su tejido se hacian incisiones,
y daba salida 4 una pequefia cantidad de espuma
sanguinolenta, fenémeno que no ofrecia el izquier-
do. Evidentemente, la nifia habia respirado un poco;
pero como de ordinario ocurre, més aire habia en-
trado en el pulmon derecho que en el izquierdo.

Obs. 356.—En el caddver de una nifia extraida
del rio, hécia el mes de Julio, el alto grado de pu-
trefaccion indicaba que el cuerpo habia debido per-
manecer varias semanas en el agua, pues la cabeza
estaba megruzea; el tronco tenia una tinta verde,
casi uniforme; la epidérmis se hallaba desprendida;
el diafragma, colocado un poco por debajo dela
quinta costilla; los pulmones moreno-claros, algo
sembrados de vetas, llenaban la cavidad pectoral,
circunddndoles numerosas burbujas provinientes de
la putrefaccion; no presentaban crepitacion ni espu-
ma sanguinolenta con motivo de las incisiones prae-
ticadas en su tejido; flotaban en el agua, y cortados
en pequefias particulas, se sumergieron cuatro de
las del pulmon izquierdo y dos de las del derecho,
sin que ningun otro érgano permaneciese en la su-
perficie del agua. Declaramos, como probable, que
la nifia habia vivido algunos instantes despues de
su nacimiento. Excusado es decir, que nada podia
determinarse acerca de la clase de muerte.

Obs. 357. —El primero de Noviembre de 18... se
encontr6 en el bosquecillo de un jardin el caddver
de un nifio recien nacido, que se someti6 4 la au-
topsia estando todavia muy fresco. El diafragma se
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hallaba entre la quinta y la sexta costilla; los pul-
mones, de color rojo-moreno, con algunas manchas
algo més claras las del derecho, se sumergian uni-
dos al corazon, pero aislados, solamente lo hacia el
izquierdo, observindose, que cuatro pedazos de
aquél, seiban 4 fondo, y del izquierdo todos. Podia
admitirse en este caso, que el nifio habia respirado
durante algunos momentos despues de nacer.

Obs. 368.—FEl caddver de un recien nacido, saca-
do del agua en el mes de Junio, ofrecia el aspecto
tfpico de los cuerpos que han permanecido en ésta.
Su color era, por todas partes, verde-negruzco; el
diafragma estaba situado entre la tercera y la cuar-
ta costilla; los pulmones, muy retraidos y de color
chocolate, no presentaban vetas, y estaban guarne-
cidos de numerosas burbujas de putrefaccion, sobre
todo en el lado derecho; unidos al corazon sobrena-
daban, pero aislados, sélo el derecho; cortados, no
se advertia crepitacion, ni espuma sanguinolenta, y
divididos en pedacitos, todo el pulmon derecho que-
daba en la superficie, y ménos de la mitad del iz-
quierdo se sumergia. Evidentemente, & la putrefac-
cion se debia aqui el sobrenadar. El nifio habia na-
cido muerto.

Obs. 369.—Encontrado en el agua, en Agosto, el
caddver de un nifio, se observo, que el cordon y la
placenta estaban adheridos todavia. El color del
cuerpo era gris, y toda la epidérmis se hallaba des-
prendida; el pulmon derecho tenia el color del hi-
gado, y se iba al fondo del agua, y el izquierdo,
igualmente oscuro y sin vetas, aparecia cubierto de
burbujas, por la putrefaccion, y sobrenadaba. Esta
sobrenatacion de un solo lado, se debia aqui 4 la
putrefaccion, y asi, no se podia decir si el nifio ha-
bia vivido 6 no.

Obs. 360.—Tratdbase de un nifio muerto despues
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de cuatro dias de pneumonfa, y por consiguiente,
no de un recien nacido. Habia hepatizacion roja de
ambos pulmones, y todos los pedazos hepatizados
se sumergian, al paso que los otros, aunque sin cre-
pitar, flotaban.

Obs. 361.—Una nifia, nacida sin dificultad 4
los ocho meses, ofrecié un fenémeno bastante raro,
pues bien pronto despues de nacer, se puso & ron-
car y esputar sangre, vivié un dia, y murio. Los
pulmones estaban muy oscuros, y sélo el izquierdo
presentaba algunas vetas claras, hallindose el dere-
cho atacado de una hiperemia tal, que hechas pe-
quefias incisiones, la sangre salia 4 borbotones,
viéndose destruidas por derrames sangufneos las
células del tejido pulmonar. Unicamente los pedazos
de color claro de los dos pulmones sobrenadaban,
pues todo el resto se habia sumergido; habia en el
corazon muchos equimosis petequiales, y las venas
coronales estaban henchidas de sangre. Ciertamen-
te, era este un caso raro de apoplegia pulmonar en
un recien nacido. (Para los casos de flotacion de un
solo pulmon, véanse todavia las obs. 243 y 400.)

Obs. 862 & 366.—Insuflneion practicada en recien nacidos sometidos &
una autopsia legal.

Antes hemos expuesto las razones que aconsejan
no tener en cuenta la posibilidad de una insuflacion
en las autopsias legales. Son precisas, en efecto,
siempre circunstancias muy particulares para que
haya que apreciar tal operacion, circunstancias pre- .
sentadas en las cinco observaciones siguientes:

Obs, 362.—Una criada dié 4 luz secretamente,
en casa de sus amos, que la expulsaron al punto.
Errante y sin asilo con su hijo (pasaba esto en el
mes de Febrero), hasta que pudo hallar refugio en
un hospital, ocurri6, que aquél estaba ya muerto,
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pero la madre aseguré haberle oido gritar poco
tiempo antes, por lo que se traté de fraerle 4 la
vida, metiéndole en un bafio caliente, frotdndo-
le, ete., pero sin recurrir 4 una insuflacion.

Encargados de hacer la autopsia, observamos, que
el diafragma estaba entre la cuarta y la quinta cos-
tilla; que el estémago y la vejiga se hallaban yaeios,
¥ la vena cava llena de sangre; que habia mucho
meconio en los intestinos; que los pulmones, de co-
lor rosa, veteado de azul, flotaron francamente en el
agua, y cortados que fueron, dieron salida 4 espu-
ma sanguinolenta, y dejaron oir ruido de crepi-
tacion; que aparecié el corazon anémico, vacia la
traquea ¢ hiperémico el cerebro. Aunque fuese po-
sible la insuflacion de aire, declaramos, que el nifio
habia vivido, y que su muerte se debi6 4 una hipe-
remia cerebral.

Obs. 863.—La madre natural de una nifia que
nacié al octayo mes, sin dar signo de vida, alegaba
que no habia gritado. ,

Llamado un médico, cerr6 la nariz de la nifia y
la insufl6 de boca G boca aire que no penetré en el
estémago, pues lo encontramos vacfo y deprimido.
El diafragma estaba entre la cuarta y la quinta cos-
tilla; el higado y la vena cava contenian mucha san-
gre espesa; el pulmon derecho llenaba la cavidad
tordcica, el izquierdo se hallaba retraido, y ambos
tenian un color moreno-claro, veteado acd y alla,
distinguiéndose el 16bulo medio del derecho por una
coloracion rojo-bermeja; cortados, crepitaban y de-
jaban fluir espuma sanguinolenta, y ambos tambien
flotaban completamente en el agua; la triquea esta-
ba vacia y normal, y en fin, el cerebro, hiperémico,
ofrecia pequefias extravasaciones. ;Qué concluir de
estos fenomenos? La coloracion del l6bulo medio
del pulmon derecho demostraba que la insuflacion
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habia logrado introducir aire en el érgano, pero el
color moreno-claro, el sobrenadar los més pequefios
pedazos de los pulmones, lag vetas, la crepitacion,
y, sobre todo, la gran cantidad de sangre contenida
en los pulmones, no podian ser el resultado de di-
cha insuflacion, Declaramos, pues, que la nifia ha-
bia vivido, despues de nacida, y gue murié de apo-
plegia cerebral.

Obs. 364.—Una jéven, asistida por cierta matro-
na, dié 4 luz un nifio 4 término (47 centimetros de
largo, 3.000 gramos de pesoy cuatro milfmetros
de ntcleo de osificacion). Habia durado el parto
cinco horas, y nacido muerto el nifio, segun decia
18 partera. Declaramos, conforme d la autopsia, que
el nifio habia vivido, y entonces la matrona dijo,
que no podia asegurar si habia hecho algunas ins-
piraciones, puesto que una mania habia ocultado
el nifio & su vista durante los primeros instantes.

Hé aqut los resultados de la autopsia. El caddyer
estaba todavia fresco (era el mes de Abril); el dia-
fragma, entre la quinta y sexta costilla; el higado,
el bazo y la vena cava, bastante hiperémicos; el es-
témago, la vejiga y el recto, vacios; los pulmones,
cuyo color era rojo-bermejo, con algunas vetasg, lle-
naban la cavidad pectoral, tocando el izquierdo por
su borde interno la superficie anterior del pericar-
dio; puestos en el agua flotaban con y sin el cora-
zon, y cortados, crepitaban y daban salida 4 espuma
sanguinolenta; la triquea se hallaba vacia, anémico
el corazon derecho, conteniendo el izquierdo algu-
nas gotas de sangre; habia en la region oceipital un
depésito sanguineo gelatinoso, como despues de los
partos laboriosos, y las venas de la pila-madre y
todos los senos aparecian hiperémicos. Declaramos,
que el nifio habia vivido, y que murié de apoplegia
cerebral.
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Obs. 365.—~Una matrona fué acusada de homiei-
dio por imprudencia. Hallindose una mujer 4 pun-
to de parir, la llamé, y como no llegase bastante
pronto, di6 4 luz sola, se desmayd, y el nifio se
ahogo en el lecho. Otra matrona & que se recurrié
se presentd algunas horas despues del suceso, é
hizo algunas tentativas para traer el nifio 4 la vida,
insufldndole por tres veces aire, de boeca & boca.

Los resultados principales de la autopsia que
practicamos, fueron estos: los pulmones tenian co-
tor moreno-claro, con vetas, estaban edematosos,
contenian mucha sangre, llenaban casi completa-
wente la cavidad tordcica, presentaban equimosis
subpleurales, y nadaban perfectamente; la trdquea,
inyectada, contenia espuma, y habia una hiperemia
en el cerebro. Es seguro, en vista de lo que prece-
de, que, aparte de la insuflacion, entrd aire en las
vias aéreas por el hecho de la respiracion, y que el
nifio murié asfixiado. Las numerosas livideces ca-
davéricas que advertimos en la parte anterior del
cuerpo, probaron, que el nifio reposé cierto tiempo
sobre el vientre de su madre, despues de morir.

Obs. 366.—Practicada la autopsia de un nifio, cu-
yo peso era de 3.750 gramos, asfixiado al nacer, y
al que inmediatamente se insuflé aire, que lleg6 bien
hasta los pulmones, pero sin traerle 4 la vida, nota-
mos, que éstos llenaban casi completamente la cayi-
dad pectoral; que su color era rojo-bermejo, bastan-
tante claro y sin senal de vetas; que en su superfi-
cie se velan burbujas subpleurales numerosas, bas-
tante grandes y confluentes, que con toda evidencia
provenian de células desgarradas, habiendo sobre
¢l derecho equimosis subplenrales, bastante oscuras
y del tamafio de una moneda de cinco céntimos de
peseta, que tambien se advertian, aunque mis pe-
quefias, sobre el pericardio y el diafragma. El nifio
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nacié muerto seguramente, pues aunque los pulmo-
nes nadaban por completo, debiase sélo 4 la insu-
flacion y no 4 la putrefaccion, de que no habia se-
fial alguna.

Obs, 867 v 868.—Estado de 1a vejiga v del recto.

Aunque ya hemos dicho antes que la vejiga y el
recto no suministraban argumentos de valer en la
cuestion de la respiracion de un recien naeido, re-
feriremos dos casos que corroboran nuestros princi-
pios sobre la materia, puesto que en ellos el naci-
miento se efectué ante testigos que afirmaron que
los nifios habian nacido muertos.

Obs. 367—Una nifia nacida 4 término, vino al
mundo privada de vida, como lo presenciaron va-
rios vecinos de la madre. El diafragma estaba entre
la tercera y la cuarta costilla; los pulmones, del color
del higado y compactos, no crepitaban, ni dejaban
escapar de sus incisiones espuma sanguinolenta, y
se precipitaban al fondo del agua, lo mismo enteros
que divididos en pequefias particulas. Sin embargo,
el recto estaba lleno, y la vejiga no contenia ni una
gota de orina.

Obs. 368.—En iguales circunstancias fué dada &
luz otra nifia. Ante diferentes individuos de su fami-
lia lanz6 un grito y muri6 enseguida de hemorra-
gia, cerebral, que mis tarde acusaron los resultados
de la autopsia. La docimasia probé una muy corta
respiracion. Por lo demés, la vejiga estaba llena de
oring, y el recto de materias fecales.
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CAPITULO III.
OLASES DE MUERTE ESPECIALES DE LOS RECIEN NACIDOS

§1.—Generalidades.

Fl recien nacido puede, como el adulto, morir na-
tural 6 violentamente. Las muertes violentas, col-
gamiento, sumersion, combustion, etc., han sido ya
objeto de los capitulos precedentes, y nada de par-
ticular ofrecen con relacion & los recien nacidos.
Son, pues, ciertas clases de muerte accidental, y de-
terminadas heridas, por decirlo asi especificas en tal
edad, las que nos proponemos estudiar, tomando
para ello por base las 1.800 autopsias que nuestras
funciones de médico-legista de Berlin nos han pues-
to en el caso de hacer.

Las mismas heridas y clases de muerte especifi-
cas pueden afectar al nito, anfes, durante 6 despues
de su nacimiento, diversas épocas que nos servirdn
de divisiones para este capitulo.

§ 2.—Muerte del nifio antes de su nacimiento,

La muerte de un nifio en el seno de su madre, co-
metida por maniobras exteriores, 6 con medicamen-
tos internos, por la misma madre, 6 por un tercero,
con ¢ sin su consentimiento, se pena muy grave-
mente.

Para determinar la realidad del hecho, la prime-
ra cuestion que se presenta, es, si una violencia ejer-

Med. legal—T. VI. 8
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cida sobre el abdémen de una mujer en cinta, una
patada, por ejemplo, puede matar 6 herir al feto en-
cerrado en el ttero.

No cabe duda acerca de los accidentes que pue-
den producir la contusion de la matriz, tales como
desprendimiento de la placenta, conmocion cere-
bral del feto, roturas de los vasoes, ete., (no habla-
mos de las heridas penetrantes).

Con relacion 4 las fracturas de los miembros del
feto, observaciones rigurosas han demostrado, que
podian ocasionarse por una contusion del ttero, y
ciertos autores sosfienen, que cabe provengan es-
pontineamente de la contraccion exagerada de los
mtsculos. Barker (1) refiere un caso en que la es-
pontaneidad le parece mucho mds verosimil que
una violencia exterior, y es el de un nifio ¢uya ma-
dre di6 variag caidas durante su embarazo, y que
vino al mundo con fracturas de los miembros supe-
riores & inferiores, estando muy frdgiles sus huesos.
Murray (2) refiere otro caso de una mujer sifilitica
y en cinta, que di6 4 luz un nific de siete meses,
con fracturas del himero y del fémur, mujer que no
habia sufrido violencia alguna. En vista de estas
observaciones, no se puede poner en duda la posi-
bilidad de la espontaneidad.

Cuanto & las heridus mortales de la cabeza, es di-
ficil admitir que se causen en el titero, pues efecti-
vamente, la cabeza estd abrigada por su posicion en
el agua del amnios, y garantizads por su sitnacion
en el ttero, y es muy ficil tomar por herida hecha
en éste, una lesion proviniente del acto del parto.
Es preciso todavia considerar, que las madres acu-
sadas de infanticidio, atribuyen siempre 4 una le-

(1) Schmidt Jahrb., 1858, num, 8, pig: 195,
(20 Loac. cit
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gion de la vida intra-uterina las heridas que ge ha-
llan en el caddver de sus hijos; que no hay més que
un pequefifsimo nimero de lesiones mortales, pro-
ducidas durante la vida intra-uterina; y en fin, que
las pocas observaciones que existen sobre el par-
ticular, no resisten 4 una erftica séria.

El caso mds antiguo se debe 4 Valentin (1). Una
mujer embarazada recibié en una rifia una patada
en el costado izquierdo, y 4 las catorce semanas di6
4 luz un nifio bien constituido, que murié al dia si-
guiente. «Cute & erando separata tn omnibus capitis:
ossibus; v. gr., osse froniis, osse syncipitis dexiro
et sinistro, osse occipitis, rubicunde quedam ef san-
guine suffuse macule, grossi aut quarte. Imperialis
partis magnitudine reperla fuerunt que tamen, omne-
no recentes cum sanguine videbantur. Pariliter omnes
suture plusquam in recens natis observatuy , dista-
bant, ut ossa ad digitt latitudinem sibi invicem mpo-
ni potuerunt. Pero el feto se hallaba muy pulrefacto,
porque el higado estaba blando y negruzeo, de mo-
do, que digitis comminui potuerit, los pulmones, al
ménos el derecho, estaban tambien negrnzeos, ué
partim putredi, efe., et brachiwm dextriom latusque des-
trum fere nudum et articula destitutum videbantur,
uno totum corpus ita pene constitutum erat!

Este caso, como es ficil comprenderlo, nada prue-
ba, ¥ nos olrece sdlo los desérdenes habituales de
los fetos putrefactos en el 1itero.

Se cita 4 Ploucquet, que admite la posibilidad de
estas heridas, pero consultando el original (2), se ve,

(1) Corp. jur. leg. Constans e Pandectis, efe.. Franefort,
1722, pars. I, see. II, cas. 18, De contusione abdominis in gra-
vida, aboriwm causante.

(2) Abhandl, dber die gewaltsamen Todesarten, 2.8 edit.,
Tubingue, 1788, pag, 281.
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por el contrario, que al hablar de una observacion
de Gardner y otra de Glochengieser, suscita dudas
sobre el particular. El caso de Gardner era respec-
to 4 un parto laborioso en que el nifio nacié con un
chichon 6 giba en la cabeza y una fractura de las
vértebras. «Parecia que habia habido una herida
que, vista la edad del nifio y el grado de putrefac-
cion, debia datar de un mes antes del parto. Pre-
guntada la madre sobre si le ocurrié algo durante

_su prefiez, dijo, que habia recibido dos meses antes
un golpe en el vientre y caido sobre el borde de un
gran canasto.»

Asl, la eaida data de dos meses y la herida de uno,
el parto ha sido laborioso y el feto estaba putrefac-
to. Es probable que las fracturas proviniesen del
parto. Kl caso de Glochengiesser se contrae 4 un fe-
to e¢cuyo crdneo estaba partido en cinco pedazos,s
y nada se dice del parto.

La observacion de Mende (1) ha dado lugar 4 un
notable informe de la Facultad de Greifswald.

« [0l nifio no ha sido lesionado antes de su naci-
‘miento por una violencia causada & su madre, ni ha
muerto, como se dice, cuatro dias antes del mismo
nacimiento, Se debe més bien admitir, annque la
autopsia y la historia del parto sean muy incomple-
tas, que durante éste se produjeron las heridas gra-
ves de la cabeza y la fractura del hueso parietal.»

En la observacion de Albert (2) la madre habia
caido sobre una piedra, dos dias antes del parto,
y el nifio nacié muerto. El huego parietal izquier-
do, cuya osificacion se hallaba més avanzada que
de ordinario, estaba separado de las articulacio-
nes de los huesos vecinos, y habia hundimiento del

(1) Henke, Zeitschrift, 111, p. 277.
{(2) Henke, Zeilsclrift, XVI1II, p. 441.
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mismo hueso 4 todo lo largo de la sutura parietal,
lo que formaba una hendidura de 22 milimetros, &
traveés de la cual se yeia salir el cerebro, encontrin-
dose igualmente un poco hundidos los bordes ante-
rior y posterior del repetido hueso, que en si no ofre-
cia lesion alguna; pero el borde inferior, por el con-
trario, sobresalia algunos centimetros por encima
del temporal. (No es extraordinario que una violen-
cia bastante grande para producir tal desérden, no
haya ocasionado la fractura del hueso, que estaba
anormalmente osificado? Ademds, olviddse en este
caso mencionar un punto capital: el grado de putre-
faccion.

La observacion de Becker (1) es sobre un parto en
que la presentacion del nifio hizo necesario el em-
pleo del foreeps.

El caso de Heydelder (2) concierne igualmente 4
un parto en que ge debié aplicar aquel instrumento.

Schmidt (3) refiere uno en que el nifio parecia
morir 4 consecuencia de un golpe: recibido por la
madre en el lado derecho del vientre. Habia un
hundimiento de la parte media del hueso frontal,
cuya circunferencia no estaba equimosada, ni de
modo alguno alterada. La autopsia descubrié una
poea de sangre equimosada en el lado hundido; que
el hueso no habia cambiado de color y que no lejos
de la gran fontanela habia dos pequefias 6 insigni-
ficantes fisuras. El caso era singular, pero nada mé-
nos verosimil para explicarlo que una herida duran-
te la vida intri-uterina,

El de Schmidt (4) nos demuestra, que aun des

(1) Henke, Zeitschrift, XX VI, p. 239.

(2) Schmidt, Jahwbiicher, VILL, p. 125

(8) Newe Dewlkschr, ete., 1812, 1, p, 60.

(4) Med. Zeitung d ver fur Heilk, 1834, p. 1562,
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pues de muy fuerfes violencias sobre el abdémen de
una mujer en cinta, puede el nifio seguir viviendo.
Una mujer, embarazada de ocho meses, cayd contra
el borde de un tonel, tuvo una abundante hemorra-
gia de la vagina y se desmayd; aplicdronsele sangui-
juelas, y 4 los cuarenta y siete dias dié 4 luz, sin di-
ficultad, un nifio bien conformado, cuyo hueso fron-
tal derecho presentaba un hundimiento de cuatro
milfmetros, sin que hubiese herida de la piel; hun-
dimiento que tenia casi la forma de una estrella, y
que 4 los tres meses habia desaparecido por com-
pleto.

Wiyttzack (1) cuenta, que un nifio murié & con-
secuencia de una version, que la madre di6é una cai-
da tres semanas antes, y que habia un hundimiento
del hueso frontal y del parietal derecho. No se hizo
la autopsia.

Es precigo considerar, que segun opinion de par-
teros distinguidos, como Osiander, Carus, d‘Outre-
pont, ete., los hundimientos de los huesos del cri-
neo de los nifios, se pueden producir, durante la
gestacion, por una presion continua de la cabeza del
feto contra las vértebras, 6 por hiperostésis. Esto
puede tambien tener lugar durante el parto, aun
cuando no sea muy laborioso. Hé aqui dos casos
bien singulares:

M. Blot expuso & la Academia de Medicina de
Parfs, que una primeriza, de veintisiete afios de
edad, hallindose préxima 4 dar 4 luz, pero sin
que todavia estuviesen horadadas las membranas
del amnios, se cay6 de un segundo piso y sufrié una
fractura del fémur y muchas contusiones. La cabeza
del nifio, en que se sentia mucha crepitacion, habia

(1) Med. Zeitung, 1841, ntim, 82,
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atravesado el orificio de la matriz, de la que fué
aquél separado completamente por medio del for-
ceps, despues de algunas ligeras tracciones; el tejido
celular subentdneo del erdneo presentaba algunos
equimosis; por debajo de la aponéurosis, que estaba
intaeta, habia, en la region de los dos parietales, una
extravasacion de sangre negra y liquida, estando
fracturados éstos, pero sin lesion el cerebro.

Parécese mucho 4 la que precede, la observacion
de Maschka. Una mujer en cinta, de ocho meses,
que se cay6 de un segundo piso, sufri6 una fractura
de ambos fémus, y muri6 4 las seis horas. El feto
hallado en el 1itero, ofrecia varias fracturas de los
parictales, con extrayasaciones sanguineas y coagu-
laciones en la superficie externa ¢ interna de la ca-
vidad craniana.

Estas dos tiltimas observaciones, sobre todo, nos
obligan & admitir, que es posible matar un feto por
medio de wviolencias ejercidas sobre el abdomen de la
mujor en cinta. Pero no hay que olvidar, que seme-
jantes accidentes son muy raros, al paso que con
{)astunte frecuencia ocurre, que manos criminales
atenten 4 la vida de un nifio, inmediatamente des-
pues de su nacimiento, y que brutalidades ejerci-
das sobre una mujer en aquel estado, no lesionen
absolutamente al feto. 1in los casos dudosos, hé aqui
los puntos principales hdcia que el perito deberd
dirigir su atencion:

1.e Investigar si el nifio ha respirado.

2.0 Ver la proporcion que existe entre las di-
mensiones del bacinete y las del nifio.

3.0 Examinar el cuerpo del nifio, 4 fin de cer-
ciorarse de si hay arafiazos, equimosis 6 heridas.

40 Fijarse en el grado de consistencia de los
huesos eranianos, singularmente si hay fracluras de
estos huesos, y mirar si hay anomalias en la osifica-
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cion. En ciertos casos, ver el estado del callo de la
fractura, y el de la sangre extrayasada.

b.o Pesar con cuidado todas las circunstancias
de la violencia en cuestion. ;

6. Considerar cudl ha sido la salud de la mujer
durante el tiempo que ha mediado entre la violen-
cia y el parto, y

7.0 Cémo se ha efectuado éste, é informarse de
si se ha hecho uso del forceps. A veces, en este 1lti-
mo caso, se dirige una querella contra el partero, 4
quien se acusa de haber producido una lesion.

§ 8.—Muerte del nific durante su nacimiento.

La muerte del nifio 4 su salida del ttero, se efec-
tua naturalmente con mds frecuencia que por cau-
sas violentas, sobre todo, en las gestaciones fuera de
matrimonio. En Berlin, 1/5; de hijos legitimosy /12
de ilegitimos nacen muertos. Las enfermedades que
se observan en estos nifios, son: posiciones anorma-
les en el titero, deformidades en la conformacion, hi-
dropesias, pénfigo. Bl estudio de estas afécciones no
pertenece 4 nuestro dominio médico-legal, y tratare-
mos solamente aqui de los derrames sanguineos
subeutaneos, los cefalomatomas, las heridas de ca-
beza, las faltas de osificacion, la compresion 6 ex-
trangulamiento del cordon, la constriccion de la
matriz.

1.>  Derrames sanguineos subcutdneos. Cefaloma-
toma.—La clase de muerte mds frecuente del nifio,
durante su nacimiento, es la hiperemia del cerebro,
que alguna vez es acompafiada de hemorragia, y
muchas, en lugar de estar en la cavidad craniana,
se halla entre el crdneo y la aponéurosis epicrania-
na. Las extravasaciones toman entonces un aspecto
gelatinoso, y estdn ordinariamente situadas desde el
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tercio posterior de los parietales hasta la mitad del
oceipital, y alguna vez mds adelante, hdcia la fren-
te, segun la presentacion ofrecida por el feto. Los
teguinentos de la cabeza no cambian de color exte-
riormente; con frecuencia, aun en caddveres freseos,
no se nota hinchazon, y alguna vez, no obstante, en
nifios que vienen al mundo en secreto, y que, por
consecuencia, han debido'nacer pronto y sin grandes
dificultades, se encuentra el tumor edematoso for-
mado por dicha lesion.

Cuando se separa del hueso la aponéurosis epicra-
niana, se ve la sangre coagulada en las mallas del
tejido celular, 6 bien una capa de sangre extravasa-
da, de cclor oscuro y de dos milimetros de espesor
sobre el hueso. En clertos casos, estas extravasacio-
nes estdn circunseritas y en grupos.

Es may importante conocer la frecuencia de estas
extravasaciones sanguineas, espontdneas, sub-apo-
neurdticas, para no confundirlas con equimosis pro-
ducidos por una violencia exterior.

Apresurémonos 4 agregar, que estos derrames no
son, por si solos, una causa de muerte, pues los pre-
senfan nifios que seguramente han sucumbido &
otra afeccion, y hasta los que nacen bien vivos, no
notdndose en éstos tal fenémeno 4 causa del poco
desérden que lleva consigo. Entonces, al poco tiem-
po del nacimiento, el derrame es reabsorbido, y no
deja sefial. Cuando existe, pues, en un caddver, no
es ¢l quien produce la muerte, sino la hiperemia
cerebral simultdnea, quelo mismo puede atacar d un
nifio en el dtero, antes que durante su nacimiento.

A esta afeccion se refiere la enfermedad conocida
con el nombre de cefalomatoma, que en medicina le-
gal no tiene la importancia que muchas veces se le
afribuye, y que por rareza se observa en la prictica,
por la sencillisima razon de que el médicolegista
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sélo hace sus investigaciones en nifios reclen naci-
dos, siendo asi que el cefalomatoma no se mani.
fiesta ordinariamente sino varios dias despues del
nacimiento. Suponiendo que el caso ocurra, es im-
posible confundir un cefalomatoma con un equi-
mosis.

2.0 Heridas de eabeza.—Defectos de osificacion. de
los huesos eranianos—Estd fuera de duda el hecho,
que todos los parteros reconocen, de que los huesos
cranianos pueden sufrir un hundimiento ¢ una
fractura, durante y por consecuencia del parto. Sin
embargo, ¢l médico-legista halla rara vez en sus in-
vestigaciones fracturas que reconozcan tal origen,
porque éstas son, segun acabamos de verlo, el resul- .
tado de partos laboriosos, y porque, como frecuente-
mente 1o hemos consigna‘lo, no se someten 4 aguél,
més que nifios dados & luz en secreto y prontamen-
te. En los casos excepcionales de sucumbir un nifio
4 causa de heridas de cabeza, graves, resultantes de
un parto laborioso, el juicio no serd dificil, si seme-
jantes casos se someten & investigacion, pues la
madre ningun interés tendrd en ocultar lo largo y
penoso del alumbramiento. Generalmente, por lo
demds, tratase en tales casos de un nifio que nace
muerto, y entonces el asunto mo interesa 4 la jus-
ticia.

Otra cosa es, si se trata de un simple hundimien-
to de los huesos cranianos. En efecto, se puede pre-
sentar éste en los partos que no son pencsos; y por
consecuencia, en los que permanecen secretos. El
mismo hundimiento cabe se produzca por una pre-
sion en el titero contra la sinfisis sacro-lumbar, pero
esta lesion dista bastante de ser mortal; asf es, que
se la observa en los nifiog que nacen llenos de vida.

Lesion més grave producida por el parto esla
consistente en fisuras que, atendido el poco espesor
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de los huesos cranianos del feto, constituyen al
mismo tiempo verdaderas fracturas. Observaciones
dignas de fé han probado, que podian producirse
aquéllas aun en partos poco laboriosos, y por tanto,
en primiparas que dan 4 luz clandestinamente. Con
error se ha llamado innatas 4 estas lesiones, como
si existiesen ya en el vitero, cuando no son més que
el resultado del alumbramiento. Tales fisuras oca-
sionan la muerte del nifio, ya inmediatamente, du-
rante el parto, ya despues del nacimiento, cuando
aquél ha hechio algunas inspiraciones, como lo acre-
ditan las pruebas de la docimasia, y algunas veces,
en fin, la vida se prolonga por algunos dias. Las
mismas fisuras estdn casi siempre situadas en los
huesos parietales, ora perpendiculares & la sutura
que une estos dos huesos, ora, pero més rara vez,
paralelas & dicha sutura, y dirigiéndose hdcia el
hueso frontal. De ordinario hay sélo una, y miran-
do con atencion se ve, que es lo mds frecuente se
hallen los bordes equimosados (1).

Las fisuras de que hablamos es dificil distinguir-
las de aquellas que se producen durante la vida
extra-uterina por una wviolencia directa contra la
cabeza del nifio. Se necesita examinar con cuidado
todas lag particularidades del caso; si hay, por ejem-
plo, visibles sefiales de violencia exterior sobre el
caddver, equimosis 6 heridas en los tegumentos de
la cabeza, lo que jamds se advierte cuando las fisu-
ras provienen del acto del parto.

Hay una circunstancia que algunas veces se pre-
genta ¢ indica que la fisura se ha producido por el
parto, & saber: la falta de ostficacion de los huesos cra-

(1) Meisner, Carus, Siebol, Chaussier, Ollivier, d'Outre-
pont, Hore, Mende, Siegel y Hodinger, han hecho exactas
observaciones sobre la materia,
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nianos, y es singular, que este tan importante fend-
meno, sefialado por los antiguos autores (1), sea pre-
terido por la mayor parte de los modernos. No sola-
mente en los recien nacidos no 4 término, se observa
retardo en la funecion de la osificacion, sino aun en
los nifios nacidos 4 término y bien desarrollados.

En la pdg. 28 expusimos ya como podria revelar-
se en el nicleo de osificacion de la extremidad infe-
rior del fémur aquel retraso, andlogo al cual se pue-
de presentar tambien en los huesos de la cabeza,
particularmente en los parietales, con ménos fre-
cuencia en el frontal, y muy rara vez en el occi-
pital.

Cuando se coloca un hueso cuya osificacion se
halla en aquel estado, de modo que lo atraviesen los
rayos del sol, 6 la luz de una ldmpara, para apreciar
su frasparencia, se ven puntos compuestos sélo por
el periostio, redondos, en forma de zic-zac, 6 de es-
trella, sin que jamds presenten hundimiento, como
ocurre con las fisuras, ni hallarse equimosados. En
fin, para estar seguro de no confundirlos con éstas,
basta mirar el borde de la hendidura, que, cuando
hay defecto de osificacion, es muy delgado, casi
trasparente, aumentando insensiblemente su espe-
sor, & medida que se separan.

Ob4. 369, —Defecto de osificacion, ¢on fisura del parietal derecho.

En el mes de Enero fué hallado en la calle el c4-
ddver, todavia fresco, de un nifio recien nacido, cuyo
cuerpo tenia 50 centimetros de longitud, y pesaba
3.700 gramos, llegando & 9, 11 y 12 centimetros,
respectivamente, los didmetros de la cabeza. La do-
cimasia pulmonar demostrd, que el nifio habia res-

(1) Buitner, Vollstindige Anweisung, efe., Kenigsberg,
1771, p. 82.
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pirado, y que ofrecia sintomas de pénfigo en la cara,
cuello, pecho, espalda y miembros inferiores; que
en la tuberosidad del parietal derecho se advertia
una abertura de tres milimetros de didmetro, y dos,
un poco mds abajo, de cuatro milimetros, irregular-
mente redondas, y reunidas por una fisura; que los
bordes de ésta estaban muy dentados y no equimo-
sados, y que el hueso, entorno todo de las abertu-
rag, era muy ténue y trasparente. Declaramos, que
el nifio habia nacido 4 término, y respirado, y que
las lesiones de los huesos no fueron producidas por
una violencia exterior, ni causaron la muerte.

Obs. 870.—Falta de osificacion del parletal izqulerdo.

Una matrona dijo haber prestado su gsistencia
4 una mujer, inmediatamente despues de haber
dado ésta 4 luz un nifio que hacia los ultimos es-
fuerzos de respiracion, y que murié bien pronto.
Decididse la prdctica de una autopsia legal, que dié
el siguiente resultado:

Kl nifio, nacido 4 término, tenia 50 centimetros
de largo y 3.500 gramos de peso; sus pulmones, de
color rojo-bermejo, estaban veteados de azul, y cuan-
do se los cortaba, crepitaban y dejaban escapar es-
puma sanguinolenta, y puestos en el agua sobrena-
daban. En medio del hueso parietal izquierdo, ha-
bia dos aberturas redondas, de seis milimetros de
didmetro cada una, préximamente, y era bastante
notable la presencia de una fibra huesosa, que atra-
vesaba una de dichas aberturas, como para trazar su
digmetro, cireunstancia esta tltima demostrativa,
con toda certidumbre, de la naturaleza de la misma
abertura. Debidse la muerte & una hiperemia ce-
rebral.
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Obs. 371.—Defecto de osificacion de los parietales.—Separacion
del cordon cerca del ombligo.

Se declaré que habia nacido muerta unanifia, sien-
do asf que la autopsia vino 4 probar el hecho de la
respiracion. Aquélla, que parecia nacida & término
fué encontrada al lado de la placenta y del cordon,
habiendo sido separado éste muy cerca del ombli-
g0, lo que acusaba un parto precipitado, y el ar-
rancamiento de dicho cordon. Notabanse en el pa-
rietal izquierdo dos faltas de osificacion, una de
forma triangular, redonda la otra, y del tamafo de
una moneda de cinco céntimos, presentando ambas
bordes ténues y wuy dentados, y advirtiéndose
igualmente en el parietal una abertura de aquel
mismo tamafio. En lo alto de la cabeza, por debajo
de la aponéurosis epicraniana, habia una extravasa-
cion de sangre, redonda, de dos milimetros de es-
pesor, pero sin sefial alguna de violencia exterior en
dicha region. El cuerpo presentaba el color cadayé-
rico ordinario, sin signos de hemorragia; los pul-
mones 1o estaban pdlidos, sino de color rosa-azo-
lado con vetas; el higado se hallaba hiperémico, y
habia una congestion apoplética cercbral. La nifia,
por tanto, no debié, seguramente, morir de una he-
morragia del cordon, aparte de que los datos de la
autopsia, por si solos, no permitian declarar, si el
desprendimiento de éste se habia efectuado des-
pues de la muerte. La causa mds probable de ésta,
era una apoplegia cerebral, producida por una eai-
da de la nifia, durante el parto.

Ohs. 372, —Defectos de osificacion de los parietales.—Humersion dudosa.

En el mes de Setiembre, 4 una temperatura de
seis 4 ocho grados, fué hallado en el agna, cerea de
la orilla, el caddver todavia muy fresco, asl como
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el cordon umbilical, de un nifio recien nacido 4 tér-
mino. Podfamos suponer, que habia nacido y muer-
to hacia tres 6 cuatro dias. El diafragma estaba por
debajo de la sexta costilla; los pulmones, en forma
globular, tocaban 4 las costillas, y tenian un color
rosa-veteado, habia en ellos aire y sangre, y anun-
ciaban sin género alguno de duda la vida despues
del nacimiento. La traquearteria, el corazon y el es-
tdmago se hallaban pdlidos y vacios, la cabeza ofre-
¢ia una hiperemia apoplética, habiendo en sus te-
gumentos extravasaciones sanguineasy faltas de
osificacion en ambos parietales.

Declaramos, que el nifio naeid & término, y vivié;
que muri6 de apoplegia cerebral, y que esta muerte
pudo ser producida por la sumersion, pero que el
cuerpo no habia permanecido largo tiempo en el
agua, pues ni los piés ni lag manos presentaban
gefiales de maceracion.

Oba, 573.—Falia de osificacion de los parletales.—Muerte dudosa por
gumersion.

En el mes de Julio fué extraido del agua el cad4-
ver de un recien nacido, ya putrefacto. Tenia negra
la cabeza, gris-verdoso el cuerpo, ¢l diafragma situa-
do entre la sexta y la sétima costilla, y vaclo el es-
témago; el higado flotaba en el agua; los pulmones
llenaban casi la cavidad tordcica, su color era el de
heces de vino, el derecho se hallaba cubierto de
burbujas de putrefaccion, y ambos, sembrados de
vetas, crepitaban, dejaban correr espuma sanguino-
lenta cuando se los cortaba, y en fin, flotaban com-
pletamente, salvo un pedacito del izquierdo. Nin-
guna sefial de herida. En los parietales se advertian
faltas de osificacion, mucho mayores que las que es
costumbre ver, pues tenian dos centimetros de largo
por unoy medio de ancho, siendo dentados los
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bordes de estas aberturas, y delgado y trasparéente
el contorno, de donde partian fisuras que formaban
rayos alrededor, no estando equimosados los bor-
des. Media el cordon 77 centimetros, y se hallaba
cortado.

Dada la posicion del diafragma y el estado de
los pulmones, se podia admitir, que el nifio habia
vivido, y dada la falta de los signos de la muerte
por sumersion, que esta muerte no habia tenido
lugar. Cabia que las lesiones cranianas proviniesen
de un choque del caddver en el agua contra un
cuerpo sblido cualquiera, 6 de la operacion por me-
dio de la cual fué extraido; pero la falta de sefiales
de violencia en los tegumentos de la cabeza, daba
poca verosimilitud 4 estas dos hipétesis. Explicacion
mds aceptable era la de la caida del nifio durante
su nacimiento, caida que debié ocasionar desérde-
nes, tanto mas graves, cuanto que se encontraban
en el erdneo defectos de osificacion (1).

Obs. 874.—Fallas de osificacion de los parietales, con fisuras.—Respiracion
dentro/de uns caja cermda,

Una jéven, embarazada por segunda vez, dié 4
luz en secreto, 4 las siete de la manana de un dia
del mes de Abril, y refiri6, que habia creido muerto
al nifio que acababa de nacer. Lo cierto es, que lo
meti6 en una edmoda, la cual cerrd, y que 4 las dos
horas, otras dos mujeres que trabajaban en la mis-
ma casa, oyeron con gran extrafieza los gritos del
nifio, que partian del mueble en cuestion, el cual
abrieron, sacando al pequefio sér sano y salvo, por
mis que, llevado 4 casa de una parienta, muri6 en
el mismo dia 4 las siete de la tarde, sin haber revela-
do sfntomas de enfermedad.

(1) Véanse las obs. 875 4 884.
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Dela autopsia que practicamos, resultd: que el
nifio habia nacido 4 término, teniendo 52 centime-
tros de longitud, y 4.000 gramos de peso; que en el
abdémen nada notable presentaba, como no fuese
dos cucharadas, en el estomago, de un Hquido mu-
coso, azulado y un poco sanguinolento, que parecis
jarabe; que la vejiga se encontraba vacia y el intes-
tino con algun meconio. Debfase la muerte 4 una
hiperemia muy pronunciada de los pulmones, que
estaban encarnadoes con vetas rosa, crepitaban al ser
comprimidos, contenian espuma sanguinolenta, pe-
saban 1.200 gramos y sobrenadaban completamen-
te. La laringe, la tmqueu y el corazon se hallaban
vacfos y normales, y la cabeza presentaba fendme -
nos interesantes, pues sobre el parietal izquierdo ha-
bia tres derrames sanguineos gelatiniformes, de tres
centimetros de largo, cuatro milimetros de ancho y
uno de espesor. Despues de haber levantado estos
tres depdsitos sanguineos, vimos, en el hueso, tres
aberturas de la dimension de un guisante, con bor-
des dentados, no equimosados y trasparentes, par-
tiendo de la inferior hécia el parietal derecho, el
que ofrecia la misma disposicion que el izquier-
do, salvo tener solo dos aberturas, una fisura recta,
fina y no equimosada, y estando las otras dos uni-
das por otra fisura. La cavidad craniana y el cere-
bro no estaban hiperémicos, y el niicleo de osifica-
cion de la extremidad inferior del fémur tenia siete
milfmetros.

Declaramos, que el nifio habia nacido 4 término,
vivido y muerto de hiperemia pulmonar; pero que
la causa no era una violencia exterior, y que la per-
manencia en la coémoda, y las lesiones de cabeza
nada habian influido en aquel funesto fin (1).

(1) Véase la observacion 389.
Med, legal. —T. VI. 9
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3.0 Compresion 6 extrangulamiento del cordon. Sur-
co extrangulador en el cuello.—Todo partero sabe,
que la compresion del cordon eausa mds frecuente-
mente la muerte que su ligadura 6 enroscamiento al
cuello. Hohl (1) ha observado éste 181 veces, entre
200 nacimientos, siendo 163 los nifios que nacieron
vivos y 18 solamente los que murieron durante el
parto, de cuyos 18, en 7 solamente fué esta muer-
te el resultado de aquel enroscamiento, sin que
pudiera probarse que fuese la causa en los 11 res-
tantes. Mayer refiere haber visto en la clinica de
Noegelé 685 extrangulaciones, y que tinicamente 18
nifios sucumbieron victimas de ella. Por otra parte,
entre 743 casos de caidas del cordon, 408 nifios na-
cieron privados de vida (Seanzoni) (2), de modo que
cerca de 55 por 100.

La causa fisioldgica de la muerte en los casos de
compresion del cordon por consecuencia de una cai-
da del 6rgano, se ha expuesto detalladamente en la
pig. 43. Allf vimos, que estando obstruido el cor-
don, la circulacion se paralizaba, y privado enton-
ces el nifio de su necesario alimento, hacia algunos
esfuerzos para respirar y moria asfixiado, que es lo
que tambien ocurre cuando la placenta se despren-
de demasiado pronto, 6 la madre muere antes de
terminar el alumbramiento, como lo prueban los
notables trabajos del profesor Hecker sobre esta
materia.

Para el médico-legista es muy importante lo que
precede, pues al presente estd averiguado, que la
muerte por asfixia, con todos sus sintomasz, tales
como los equimosis petequiales subpleurales, puede

(1) Loe. cit., p.1. ;
(2) Lehrbuch d Geburishiife, 3.8 ed., Viena 1855, p. 682,
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tener lugar espontdneamente en un nifio durante el
parto, y por consecuencia, no deben estos fenéme-
nos, por si solos, bastar para que el perito revele
una sospecha de crimen.

Igualmente se halla averignado, en virtud de nu-
merosas observaciones, que cuando la muerte es
producida por el enroscamiento del cordon al cue-
llo, hay ordinariamente asfixia debida 4 Ia interrup-
cion de la cireulacion. Debemos, sin embargo, agre-
gar, que es postble que este enroscamiento produzea
accidentes cerebrales, como la hiperemia, la hemor-
ragia. En efecto, hemos registrado dos casos (ob-
gervaciones 387 y 399), en que hallamos una he-
morragia cerebral debida 4 aquella causa; de modo,
que los numerosos autores que niegan la posibilidad
de este accidente, no estdn en lo cierto. Scanzoni ha
visto tambien, entre 12 casos de compresion del
cordon, cuatro hemorragias cerebrales, y supone en
ellas las dos circunstancias de caiday ligadura del
cordon. Débese este resultado 4 la mayor ¢ menor
compresion, que hace que todos ¢ algunos de los
vasos, con exclusion de los demds, estén obstruidos.

Si lo primero, ¢l nifio se encuentra privado de
toda comunicacion con la placenta y muere asfixia-
do, mientras que en el segundo caso, si las arferias
son las obstruidas, hay hiperemia, y con frecuencia
hemorragia en algunos érganos, y sison las venas,
anémia.

Es muy importante poder distinguir el surco ex-
trangulador, producido por el enroscamiento del cor-
don, del que es resultado de una exfrangulacion
provocada despues del nacimiento. En el primer
caso, el surco rodea el cuello sin interrupcion, lo
que no se ve en la extrangulacion mds que cuando
hay colgamiento, y el lazo se ha fijado por medio
de un nudo corredizo. Ademds, el surco debido al




132 BIBLIOTECA JUDIOIAL,

cordon umbilical, es tan ancho como éste, céneavo
y de una consistencia blanda en su totalidad, sin
presentar puntos escoriados, como sucede tan fre-
cuentemente, si el surco es causado por cuerdas de
cafiamo O lazos mds ¢ ménos duros, Cuanto 4 la
presencia de equimosis en este surco, los autores no
marchan de acuerdo. Klein (1) y Elstisser (2), ase-
guran que jaméds los hay, mientras que Loffer (3),
Carus (4), Schwarz (5), Albert(6), Marc (7)y Hohl (8),
dicen que los han encontrado. Tales equimosis no
ge producen, ciertamente, en todos los casos, sobre
todo, si el nifio ha muerto pronto; pero yo puedo
afirmar haber observado por mf mismo muchas ve-
ces verdaderos equimosis, con derrame de sangre
del tejido celular, despues del enredamiento del cor-
don al cuello del nifio (obs. 327). Una particularidad
bastante importante es la de que el surco momifica-
do 6 apergaminado, jamds resulte del enroscamien-
to del cordon, porque se necesita un objeto méds
duro para producir este fenémeno.

Debo, para concluir, llamar la atencion hécia una
bastante frecuente causa de error. Muchas yveces el
caddver de los nifios gruesos presentan en el cuello
un pliegue de la piel, proviniente de Ia flexion de
la cabeza, y que, despues del enfriamiento dela
grasa, queda permanente. Esta singularidad no se
observa mds que en los caddveres todavia frescos,
y hay que procurar no confundirla con un surco

(1) Hufeland's, periddico, 1815,

(2) Schmidi‘s Jahrbiicher, VIL, p. 204,

(8] Hufeland's, periddico, vol. XXT, p. 69,

(4) Lewpziger litter. Zeitung, 1821, p. 583,

(B) Henke's Zeitschr, vol. VII, p. 120,

(6) Zbid, vol. XXI, p. 188, y vol. XLII, p. 207.
(7) Devergie, Medicina legal, 8.% edic., 1857,
(8) Loco cit., p. 457.
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extrangulador. A fin de evitarlo, es preciso consi-
derar todos los sintomas propios de dicho surco,
causado por el cordon, lo que en detalle acabamos
de exponer.

‘40 Constriccion del Glero.—La constriccion es-
pasmoédica del utero puede producir el mismo re-
sultado que el enredamiento del cordon al cuello y
ocasionar la muerte del nifio, lo que ponen fuera
de duda rigorosas observaciones, aunque M. Mende
siga negdndolo.

M. Hohl advirtié en un caso de constriccion par-
cial de la matriz, una impresion muy visible en el
cuerpo del nifio, con asiento un poco por encima
de los 6rganos genitales y extendiéndose 4 la dere-
cha hasta el fémur. En otro caso, en que el nifio
ge presentd de pié, hubo una constriceion del orifi-
cio de la matriz, que apret6 el cuello con tanta fuer-
z8. que M. Hohl tuvo que hacer esfuerzos para ex-
traer al nifio, que nacié muerto. Entorno de todo
el cuello de este nifio, y eSpecialmente en la mitad
anterior, habia un hundimiento de la profundidad
de un dedo, que estaba aqui y alld coloreado en
aznl. Desgraciadamente, la autopsia referente 4 este
caso no fué objeto de referencia.

M. Loffer (1) noté igualmente, durante un parto,
una fuerte constriccion de la matriz. El nifio naci6
muerto, con tun surco rojo-azulado, de tres dedos de
ancho, que daba vuelta al vientre. Hsta clase de
muerte durante el parto, se ve muy rara vez en la
préctica médico-legal, pues sélo se presenta en los
laboriosos, que requieren la presencia de testigos,
quienes suministran entonces los datos necesarios
para disipar todas las dudas.

(1) Hufeland's periédico, vol. XXT, p. 68,
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§ 4.—Muerte del nifio despues de su nacimiento,

1.2 Caida de cabeza en el suelo.— Generalidades.
—Hace méds de dos siglos vienen admitiendo los
autores que en un parto precipitado puede el nifio
salir de pronto de la matriz, y caer contra el suelo,
hiriéndose gravemente, y aun matdndose, posibili-
dad cuya admision viene 4 ser causa de gran em-
barazo para el médico-legista, que tiene que deter-
minar si la fractura del crineo de un nifio se ha
producido por manos criminales.

Klein negd, hard cuarenta afios, que esta caida
pudiese tener tan funestas consecuencias, y para
ello se apoya en el testimonio de todas las personas
que ordinariamente asisten 4 los partos; médicos,
matronas, enfermeras, nodrizas, ete. La Memoria
publicada por dicho autor sobre este asunto, pruebsa
sélo, que es peligroso tratar una cuestion con ideas
preconcebidas y errénedls, cuando se quiere esta-
blecer una teoria en la ciencia, y atenerse 4 lo que
los demés han visto, en vez de referir ¢ instruirse
con las lecciones de la propia experiencia.

Ademis, las personas consultadas por Klein son
casi todas por completo incompetentes sobre un
punto tan dificil de la prdetica obstetrical. No nos
extenderemos ma4s en la refutacion de sus singula-
res opiniones, de lo que Henke se ha encargado
con éxito. El mismo Klein, despues de todo, ha
acabado por confesar, gue la caida de un nifio sobre
el suelo, puede tener consecuencias mortales, pero
no las tiene necesariamente. Nunca se habia preten-
dido lo contrario hasta el momento en que M. Hohl
ha venido 4 perturbar todas las creencias admitidas
sobre este asunto.

M. Hohl ha negado, en efecto, la posibilidad de
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una lesion mortal, 4 consecuencia de la caida del
nifio en un parto de pié. Apresurémonos 4 declarar
desde luego, que estamos perfectamente de acuerdo,
por lo tocante 4 la critica que hace de las experien-
cias de Lecieux (1), demasiado superficiales, en efec-
to, para inspirar alguna confianza, y apreciadas
por Hohl de la manera siguiente: «En estos expe-
rimentos no se ha tenido en consideracion la in-
fluencia del paso del fronco por la vagina y del de
la placenta, que disminuye la gravedad de la caida.
Despues, es preciso agregar, que una vez fuera de
la vagina la cabeza del nifio, queda muy poco cuer-
po en la mafriz, y entonces, la fuerza expulsiva de
este mismo Organo es casi nula. Por otra parte, los
estuerzos de la parturienta no favorecen mds que la
expulsion del tronco, y asi, cuando la cabeza ha pa-
sado, la mujer se halla ordinariamente en un estado
tal de abatimiento, que hay que excitarla 4 que ha-
ga esfuerzos, si se quiere apresurar dicha expulsion
del tronco. Para que el gifo caiga, es preciso que el
parto se efectiie halldindose la mujer en pié, 6 aga-

(1) Consideracionessobre el infanticidio, ete., Paris, 1818,
péging 64. Las experiencias son las siguientes: 1.% Desde una
altara de 50 centimetros, y verticalmente, se dejaron caer de
eaberza sohre un guelo embaldosado, quince nifios, que nacie-
ron. muertos, de los cuales, doce presentaron la fraciura de
uno de los parietales, y algunas veces de ambos, 2.° De lg
migma manera se dejaron caer, desde un metro de altura,
quince nifios, y de ellos, doce ofrecieron la fractura de los dos
parietales, y algunos hasta la del frontal, Cnando se encargd
que la caida fuese desde mayor eleyacion, las comisuras men-
branosas de la caja 6 héveda del créneo se relajaron y aun
se rompieron, y con frecuencia, el cerebro sufrio alteracion
en «u forma, hallindose en algunos casos debajo de la mem-
brana meningea, un derrame de sangre producido por la ro-
tura de algunos vasos. Solamente no se hallaron fracturas
en los nifios cuyos huesos estaban muy blandos y flexibles.
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chada, en cuyo segundo caso la distancia del suelo
es demasiado poco considerable para que puedan
producirse fracturas. En cuanto 4 la posicion de pié,
no la creo posible, porque una mujer tiene siempre
tiempo de echarse 4 tierra en el dltimo instante del
parto.»

Concluye de todo esto M. Hohl, que mienten
aquellas madres que, acusadas de haber fracturado
el erineo de su hijo, niegan y pretenden que la le-
sion ha sido 4 consecuencia de un parto de pié.
Seria ésta una teorfa muy importante en medicina
legal, que disiparia muchas dudas, pero desgracia-
damente no es verdadera. M. Hohl la ha deducido
de su prdctica obstetrical; mas las cosas pasan de
ofra manera en medicina legal.

La posicion de la mujer que da 4 luz en una casa
de maternidad, 6 en la suya, en medio de su fami-
lia, no es, en efecto, muy distinta de la de aquella |
que ha ocultado su prefiez hasta el tiltimo momen-
1o, y cuyo parto debe ser ighorado de todo el mun-
do, nosélo porla integridad de su honor, sino eon
frecuencia para que uo se la prive de la ocupacion
en que libra su sustento. Si esta mujer, cuando se
halla trabajando y bajo la vigilancia de sus amos,
es acometida de dolores de parto, lucha contra éstos
todo lo que puede, y si se considera su situacion
moral en este instante, viendo en grave peligro su
porvenir, sin esperanzas, la mayoria de las veces, de
ser socorrida por su amante, y torturada por horri-
bles dolores, bien cabe admitir la posibilidad de una
notable conmocion nerviosa. Si al cabo de ecierto
tiempo las circunstancias la consienten refugiarse
en un lugar solitario, el alumbramiento puede efee-
tuarse sabitamente, 4 virtud de lo que Wiegand ha
llamado muy bien un verdadero tétano de la ma-
triz. No tenemos la costumbre que un gran ntime-




MEDICINA LEGAL. 137

ro de nuestros celegas, de compadecernos de lag per-
sonas sometidas 4 nuestro exdmen, ni nos dejamos
influir por unaexagerada ¢ impropia filantropia, pero
no podemos ménos de reconocer la posibilidad de
dicho repentino parto, que cabe se efectie, no im-
porta en qué posicion.

En nuestra obs. 378, se ve una criada, ecuya pre-
fiez era desconocida, que marchaba por la calle, al
Iado de su sefiora, en un dia de mucho frio, lle-
vando un pesado canasto, y que experimenté los
dolores de parto, y parid efectivamente, anfe dicha
sefiora y de stbito modo, mientras iba andando. Se
verd tambien en la obs, 377, 4 otra mujer que pario
de pié, hallindose en conversacion con una vecina.
Bn otro caso, el alumbramiento tuvo lugar en el
aire, por decirlo asf. Tenia la mujer la cama en alto,
y no podia subir 4 ella sino con el auxilio de una
silla; despues de haber experimentado dolores du-
rante cierto tiempo, decidié acostarse, para lo cual
puso un pié sobre la sillay y traté de echar el otro
sobre la cama, en cuyo preciso momento la criafu-
ra sali de golpe de las partes genitales, y cayd al
suelo, causdndose heridas mortales. En ofro caso,
nacié un nifio en un lugar excusado, eayo en la le-
trina y s hirié gravemente contra las materias fe-
cales congeladas. Hace algunos afios, una presa que
se desnudaha de pié, dié 4 luz en esta posicion, 4 la
vista de sus compafieras. En fin, jamds olvidaré el
caso que en mi practica privada obseryé de una se-
fiora jéven, que vino 4 Berlin, embarazada de su
tercer hijo, para dar 4 luz en casa de su madre. Ha-
llibase de pié ante ésta, y sintié de pronto los dolo-
res del parto, que tuvo lugar sibitamente en dicha
posicion, cayendo el nifio sobre la alfombra, sin
causarse mal.

Semejantes observaciones prueban, que una mu-
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jer puede parir subitamente, cualquiera que sea la po-
sicion en que se halle, la de pié ineclusive, y que en este
wltumo caso, el winio puede caer de las partes genitales
al suelo, y hacerse heridas mfis 6 ménos graves, pero
sobre todo, en la cabeza.

2.°  Heridas producidas por la caida del nifio con-
tra el suelo, durante el parto.— Su diagnistico.—Cuan-
do esto sucede, las heridas que pueden resultar, son:
rotura del cordon umbilical, conmocion cerebral,
hiperemia y hemorragia de los tegumentos del crd-
neo, hiperemia y hemorragia cerebral, visible esta
iltima prineipalmente en la base del crdneo, luxa-
cion de las vértebras cervicales, y en fin, fracturas
de los huesos cranianos, que se advierten ante
todo en los parietales, y con mds frecuencia en el
izquierdo, no habiendo para qué decir, que cuando
el choque ha sido violento, pueden aquéllas exten-
derse hasta el frontal, 6 hasta el temporal; pero de
ordinario, si tales fracturas son miltiples, estdn dis-
puestas en forma de rayos que se dirigen hdcia un
centro. Si hay varias fracturas situadas sobre dife-
rentes huesos, en los dos parietales, v. gr., el frontal
y el occipital, existe gran probabilidad de que la
Jesion no se deba 4 la caida, porque no hay contra-
golpe posible, vista la flexibilidad del erdneo de los
recien nacidos.

Inttil es decir, que la caida de un nifio contra el
suelo supone un parto precipitado, y ordinariamen-
le clandestino. No se puede dudar, de que un parto
que se efectiia en secreto, tenga lugar pronto, pues
se encuentra en las grandes ciudades un considera-
ble niimero de caddveres de nifios que tienen toda-
via su cordon y su placenta, y es evidente, que en
este caso el parto se ha ocultado y sido muy pronto.

El lado médico-legal importante de esta cuestion
ge presenta cuando en presencia del caddver de un
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recien nacido, con fracturas del créneo, pretende la
madre que las lesiones se deben 4 la caida de aquél
contra el suelo, y hay que depurar la veracidad de
tal alegacion. El diagnéstico es aqui dificil. Ya he-
mos dicho, que la existencia de equimosis, 6 de der-
rames sanguineos gelatiniformes, por debajo de la
aponéurosis epicraniana, no probaban, en manera
alguna, violencias ejercidas en la cabeza, ¢ igual-
mente debetnos recordar, que en el tejido celular de
los tegumentos de ésta puede haber extravasacio-
nes sanguineas, que no sean més que el resultado
de la putrefaccion. No habia, pues, que considerar
gemejantes exiravasaciones, como resultado de vio-
lencias exteriores, ni de la caida del nifio. Para
evitar este tltimo error, basta tener presente, que
la descomposicion de los tejidos de la cabeza no
tiene lugar mis que cuando todo el caddver estd
ya putrefacto en bastante alto grado.

Llegamos, en fin, 4 los equimosis hemorrégicos,
fisuras, fracturas que pueden provenir, asi de la
caida del nifio, como de brutalidades sobre él ejer-
cidas. Hay, desde luego, una circunstancia acceso-
ria que puede auxiliar el juicio del perito, y es, la
de hallarse en la herida restos 6 particulas provi-
nientes del suelo en que se dice que ha caido el
nifio. En cuanto 4 los sintomas, base del diagndstico
médico-legal, hé aqui lo que mi experiencia me per-
mite indiear:

Simples equimosis, 6 una leve herida de los parie-
tales, sin ofras en los tegumentos, 6 en el resto del
cuerpo, hacen verosimil el relato de una mujer que
asegura ha caido su hijo al suelo durante el parto.
En efecto, la experiencia demuestra, que los infanti-
cidios inmediatos al nacimiento, se realizan siempre
eon mucha violencia y las lesiones son muy graves y
complicadas, lo cual se debe 4 que es preciso que la
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muerte se consume pronto, y & que la madre desna-
turalizada tiene miedo siempre de que quede al nifio
algun dtomo de vida.

Asi, cuando la violencia es contra la cabeza del
nifio, cosa no la més frecuente, pues en el infantici-
dio lo son mucho més la asfixia, el extrangulamiento,
6 las heridas con instrumentos punzantes 6 cortan-
tes, se encuentran heridas muy graves y complica-
das, tales como roturas del craneo, fracturas de va-
rios huesos, equimosis sub-aponeuréticos con asien-
to en diferentes sitios, desgarraduras de la aponéu-
rosis epicraniana y de las meninges, heridas del
cerebro, etc. Héllanse igualmente en el resto del
cuerpo equimosis y arafiazos.

Para el diagndstico de estas heridas, producto de
la caida del nifio, existe tambien un fenémeno que
fundadamente recomiendan los autores se observe
con cuidado, y es, la relacion entre las dimensiones
de la cabeza y espalda del nifio y las del bacinete
de la madre, la inclinacion de éste y el estado de la
vagina y del periné. Hay que enterarse bien de la
historia toda del parto, de la altura de que se dice
ha caido el nifio, y en fin, de la naturaleza del suelo
sobre que la misma caida ha tenido lugar.

Bien afortunado es el médico-legista si puede ob-
tener la verdad sobre todos estos detalles, lo cual
puede ocurrir en los pueblos en que la vida de cada
habitante se desarrolla, por decirlo asf, bajo la ins-
peccion de todos; pero en las grandes ciudades, es
imposible. Con mucha frecuencia la madre es des-
conocida al practicarse la autopsia, y por lo tocante
al suelo sobre que ha caido el nifio, s6lo lo sabe ella,
que tiene interés en disfrazar la verdad.

Por lo coneerniente al cordon, bueno es medir su
longitud y cerciorarse de qué manera ha sido sepa-
rado, por més que debemos agregar, que este ultimo
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dato es de escaso valor, pues despues mencionare-
mos casos andlogos en que los cordenes eran ya
largos, ya cortos, ora habian sido cortados, ora des-
garrados, bien permanecian intactos con la placenta,
bien aparvecian arrancados en el sitio mismo del
anillo umbilical.

En los casos dudosos, el perito deberd adoptar la
férmula que tanto he recomendado, de «la autopsia
no ha ofrecido fendémenos que se opongan a la ad-
mision de...» Las observaciones siguientes pueden
gervir de ejemplo y regla de conducta al médico-
legista:

Obs, 875.—Hemorragin,— Ha habido sumersion 6 caida durante el parto?

Encontrése en el agua el caddver de un recien
nacido, que tenia 50 centimetros de longitud y
3.500 gramos de peso, siendo los didmetros de la
cabeza 02,08, 0™ 11, 0™,12; el de las espaldas
0™,13, y el de las caderas, 0™,07. La madurez esta-
ba fuera de duda, lo mismo que la vida del nifio
despues de nacer.

Exteriormente no se veia herida alguna, ni aun
en la cabeza, y al separar los tegumentos de ésta,
notamos bajo la aponéurosis una ancha extravasa-
cion sanguinea de dos milimetros de espesor. Kl pa-
rietal derecho tenia una fisura trasversal de cuatro
milimetros de largo, eon bordes no equimosados; y
el cerebro, aunque el caddver se hallaba todavia
bastante fresco, se habia trasformado ya en una pa-
pilla rosa, no obstante lo cual, se podia reconocer
una hiperemia muy pronunciada en su superficie y
en su base. Bl cordon habia sido arraneado comple-
tamente en su ingercion al anillo umbilical; contenia
el higado bastante sangre y alguna la yena cava; el
color de los pulmones era rosa, veteado de azul, y
no ofrecian signo alguno de la muerte por sumer-
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gion; la trdquea y el estémago aparecian pdlidos y
vacios, y el eorazon exangiie.

Conforme 4 estos sintomas no podia haber habi-
do muerte por hemorragia, ni por sumersion, y de-
clarames, que la del nifio se debia 4 una hemorra-
gia cerebral, cuya causa cabia atribuir 4 una caida
durante el parto. La madre permanecié desco-
nocida.

Obs. 876, — Caida de un nifio durante ¢l parto.

A mediados de Marzo de 18... fué hallado en la
calle el caddver de una recien nacida, cuyo cuerpo
no estaba separado del cordon y de la placenta. La
madurez de la nifia era evidente, (longitud 47 cen-
timetros, peso 4.375 gramos). Lia cabezano era pe-
quefia, y sin embargo, no guardaba proporcion con
el resto del cuerpo; tenia esfos didmetros 0™,07,
0= 10, 0m,12, siendo el de los hombros 0,13, el de
las caderas 0™,10, y el largo del cordon 76 centi-
metros.

Habia respirado la nifia, como lo demostré la do-
cimasia pulmonar, y tratdbase de saber 4 qué clase
de muerte sucumbid. Al exterior, y especialmente
en la cabeza, no existia sefial de herida; el caddver
estaba todavia muy fresco; por debajo de la aponéu-
rosis epicraniana se notaba una extravasacion san-
guinea de dos milimetros de espesor, y medio coa-
gulada sobre el frontal izquierdo, otra sobre el pa-
rietal izquierdo, y una tercera sobre el occipital. Los
huesos estaban intactos. Habia ademds hiperemia
del cerebro. La autopsia ningun otro fendémeno no-
table presentd.

En vista delo anterior, declaré, que la muerte ha-
bia tenido lugar probablemente por apoplegia cere-
bral, y respecto 4 la causa, la mds verosimil era una
caida durante el parto, que, dada la existencia de la
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placenta, debi6 ser precipitado. La madre permane-
cié desconocida.

Ohbs. 277.—Alumbramiento de pié.—Caida del nifio en el suelo.

Dicha caida se efectud ante testigos. Se trata de
una obrera primipara, que hallindose de pié, en
disposicion de trabajar, sintié de pronto la expul-
sion de su hijo y de la placenta. Su companera de ta-
ller corri6 enseguida en buseca de socorros, y cuando
llegd, el nifio habia muerto. Pesaba éste 3.500 gra-
mos, su longitud era de 47 centimetros, y presenta-
ba todos los signos de la madurez. La docimasia
prob6 que habia respirado. En la parte superior de
la cabeza, pero debajo de los tegumentos, habia una
extravasacion de sangre coagulada, de dos milime-
tros de espesor, no existiendo lesion en los huesos,
pero sf, como en el cago precedente, hiperemia del
cerebro. No supimos, si durante 6 despues del na-
cimiento habia sido separado el cordon, que en la
autopsia encontramos desgarrado y no ligado.

Declaramos, que dicha autopsia habia confirma-
do completamente las deposiciones de los testigos y
de la madre respecto al parto.

0Ob,. 878.—Parto de pié. —Caida del nifio en la calle,

Este easo es parecido al anterior, pues el parto
tuvo lugar ante un testigo fidelisimo. La jéven sir-
vienta L., halldindose al fin de su prefiez, que habia
disimulado, salié una tarde con su ama, llevando
un canasto que no tardé en estar lleno de viandas.
En ¢l camino sintié dolores de parto, luché y siguié
andando, y al cabo de una media hora, el nifio cayé
al suelo, que estaba cubierto de nieve, y el cordon
se desgarr6. Desmayada, la jéven, la sefiora fué cor-
riendo en busca de socorros, pero al volver, el nifio
habia muerto. Este habia respirado y sucumbido 4
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una hemorragfa cerebral. Encontramos (lo que es
bastante curioso), un defecto de osificacion en el
parietal derecho, haeso que presentaba un punio
cagi trasparente, de la dimension de una moneda de
dos pesetas, en medio de la que habia una fisura
dentada, equimosada y de dos milimetros de an-
cho. Nuestra deelaracion fué, que el nifio habia na-
cido 4 término y vivido, y que habia muerto de
apoplegfa cerebral, producida probablemente por la
caida durante el parto.

Obs. 370.—Parto precipitado.—Caida del nifio.—Munerte de la madre.

Una primfpara, de edad de veinticuatro afios, dié
4 lnz clandestinamente, y qued6 muerta, sin que se
eonociesen log detalles del parto. La autopsia de-
mostrd, que habia sucumbido 4 una hemorragia.
Encontrando el eaddver en la cama, no se supo si
fué en dsta donde ge verificd el parto, 6 si la mori-
bunda tuvo todavia fuerza para arrastrarse hasta
ella, 6 en fin, si alguien la colocé en la misma.

Bl caddver que se nos presenté para la autopsia,
envuelto en un trapo, que contenia tambien una
placenta putrefacta, tenia en el perineo una rotura
de eerca de tres centfmetros, el cordon desgarrado,
4 12 centfmetros de la placenta, correspondiendo
los bordes de esfe extremo del cordon exactamente
con log de la parte del 6rgano que habia quedado
adherido al anillo umbilical del nifio, érgano que
tenia 33 centimetros de longitud.

El cuerpo del mismo nifio, de 50 centimetros de
largo, pesaba 3.250 gramos; la cabeza era pequefia
y tenia de didgmetro 0,07, 0,09, 0m,11, siendo el
de los hombros 0m,11, v el de las caderas 0™,09.
Por debajo do la aponéurosis epicraniana se ad-
vertia una capa de sangre coagulada y oscura, de
dos milimetros de espesor, El parietal derecho tenia
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una fractura trasversal de ocho centimetros de lar-
go, y la parte escamosa del mismo hueso presenta-
ba una fractura de tres milimetros. Cubria todo el
cerebro una capa de sangre oscura y coagulada. El
cuerpo no ofrecia al exterior sefial alguna de vida,
y la docimasia probé, que el nific habia respirado.

Era bastante dificil la interpretacion de los resul-
tados de la autopsia, y creimos que debiamos limi-
tarnos & encerrar nuestro juicio en la férmula, de
que la apoplegia cerebral mortal 4 que sucumbio el
nifio, fué producida por una violencia exterior, y
que la autopsia, si bien no permitia determinar la
naturaleza de esta violencia, no repugnaba la admi-
sion de la caida del nifio contra el suelo durante el
parto.

Obs. 380.—;Oaida del nifio durante el parto, 6 infanticidio?

En la cocina de una casa, y en un monton de ce-
nizas, fué hallado el caddver de una nifia recien na-
cida, cuya madre, conocida despues de la autop-
sig, y que cuatro afios antes habia dado 4 luz un
nifio, que atn vivia, era la criada de dicha casa.

Il caddver, 4 término, tenia 43 centimetros de
Jargo y 3.000 gramos de peso, siendo los didmetros
de la cabeza 0,08, 0m,10 y 0m12; el de los hom-
bros, 0m,10 y el de las caderas 0™,08, dimensiones
que permitian admitir la posibilidad de un parto
precipitado. En vista del estado del cordon, cuyo
largo era de 23 centimetros, podia considerarse que
habia sido desgarrado. Al exterior no se habia ob-
servado sefial alguna de herida. La nifia habia res-
pirado. En la cabeza, toda la mitad derecha de la
superficie interna de la apondurosis epicraniana, es-
taba cubierta de un derrame sanguinolento de dos
milfmetros de espesor, advirtiéndose en lo alto de
la misma cabeza, una extravasacion andloga del ta-

Med. legal.—T. VL 10




146 RIBLIOTECA JUDICIAT.

mario sélo de una moneda de peseta. Una hendidu-
ra, en sentido longitudinal y trasversal, atravesaba
el parietal derecho, que estaba fracturado, y otra
fractura atravesaba el frontal devecho trasversal-
mente, y el izquierdo, trasversal y longitudinalmen-
te, halldndose, en fin, fracturade tambien en toda
su altura el occipital. El cerebiro aparecia por todas
partes hiperémico, y en su base habia extravasa-
ciones de sangre coagulada y oscura.

En consonancia con los principios que antes
asentamos, nuestra declaracion fué, que las heridas
mortales comprobadas en la nifia, no habian side
producidas por sn caida en el suelo durante el par-
to, sino el resultado de viclencias voluntariamente
ejercidas sobre ella. La madre, descubierta poeo
tiempo despues, refirié, que estando de pié en la
cocina, se sintié de pronto acometida por dolores de
parto, y que la nifia cay6 al suelo; que se demayad
entoneces, y cuando volvio en sf, queriendo. dar
‘muerts & su hija, y 4 sf propia despues, la cogi6 por
la cabeza y diferentes veces la golpeb contra las pie-
dras del piso, ocultando luego el caddver. La madre
fué condenada.

Obs. 381.—Nifio extraido de una privads,

Se encontré en ella el caddver de un recien naci-
do, envuelto en un lienzo. Pesaba el nifio 4.125 gra-
mos; tenia 50 centimetros de longitud; los didmetros
de su eabeza, eran, 02,08, 0™ 11 y 0™,12, el de los
hombpros, 02,13, y todos los demds signos demos-
traban que habia venido 4 término y vivido. Sobre
el temporal izquierdo, por debajo de la aponéuro-
sis, se extendia hasta el frontal un derrame san-
guineo, y habia ademsds eguimosis esparcidos por
debajo del periostio. Las venas del cerebro y los se-
nos estaban hiperémicas. Estas lesiones en la ca-
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beza causaron la muerte del nifio. El lienzo 6 trapo
en que éste se hallaba envuelto, probaba, que no ha-
bia nacido por encima de la letrina, ni caido en ella
durante el parto, y por otra parte, la presencia de la
placenta, todavia adherida al cuerpo del niiio, de-
mostraba 4 su vez, que dicho parto fué muy pron-
to, y admitimos, que, verosimilmente, la apoplegia
cerebral mortal habia sido producida por la caida,
despues del nacimiento, sobre las materias fecales
congeladas.

Olbs, 882,—Nifio gacado de un sillico.

Hallése en éste el caddver de un recien nacido 4
término, que tenia 45 centimetros de longitud y pe-
saba 3.250 gramos, siendo los didmetros de su cabe-
za de 0™ ,08, 0™,10 y O™,11, y el de los hombros
0m,12. La parie del cordon que subsistia atn, tenia
35 centimetros de largo, y habia sido desgarrada y
ligada. Por debajo de la apondurosis epicraniana,
en el parietal izquierdo, se observaban equimosis,
pero fuera de éstos 1o los habia ni en el interior ni
en el exterior. Bl caddver estaba todavia bastante
fresco, el nifio habia respirado, y su muerte fué por
hiperemia del cerebro.

La placenta encontrada al lado del nifio, el cordon
desgarrado, los didmetros relativamente pequefios
de la cabeza y de los hombros, y el parto clandesti-
no, acusaban la mucha prontitud de éste, asf como
los equimosis en el parietal indicaban la caida.
Pero ésta no pudo tener lugar en el sillico, durante
el parto, pues éste se efectud en el mes de Mayo, y
los excrementos debian estar liquidos, y producirse,
por tanto, la asfixia, no la apoplegia cerebral. Era
probable que el nifio, naciendo vive y viable, caye-
se en el suelo durante el parto, y fuese inmediata-
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mente echado al sillico, para que dicho parto per-
maneciese secreto.

Ohe. 983, —:Caids durante el parto, asfixia entre cenizas, 6 sumeérsion ep
un lugar excusado?

En una noche de Enero de 18.., la joven L.,
rimipara, que habia disimulado su gestacion, sin-
ti6 los dolores de parto, saltd de su lecho, 4 causa de
la violencia de éstos, que la impulsaban 4 cambiar
de sitio, y apoydndose contra un hornillo, experi-
mentd de pronto la mayor intensidad de los mismos
dolores, y que el nifio cayé entre sus muslos. Refi-
ri6 ademds, que sélo habia oido «un ruido sordo y
un agudo grito;» que se desmay6; que al volver en
sf, encontré al nifio, y queriendo desembarazarse de
él,1e enyolvio en un trapo, le llevé al patio, y «le dejé
caer en un comun.» Al dia signiente se encontrd en
éste, y fué extraido con unas tenazas un paquete
blancuzeo, sobre el cual habia cenizas.

Todo el cuerpo del nifio, que era del sexo feme-
nino y 4 término, estaba cubierto de cenizas, que,
gin embargo, no se notaban en las eavidades buecal
y nasal; el cordon, que habia sido desgarrado, tenia
dientes desiguales y dentados; el estémago estaba
vacfo y sin cenizas ni materias fecales; en la vena
cava habia muy poea sangre; la triquea y los bron-
quios estaban tambien vacfos, pédlidos y normales;
los pulmones de este nifio, que habia respirado,
contenian, cortados que fueron, espuma sanguino-
lenta; en el lado derecho del corazon habia sélo al-
gunag gotas de sangre; la superficie interna de la
aponéurosis epicraniana, presentaba en la region
occipital y héeia la ctspide de la cabeza, extravasa-
ciones sanguineas coaguladas; en el parietal izquier-
do se notaba una fractura de einco centimetros de
longitud, que se extendia hasta el derecho, y para-
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lelamente 4 esta fractura un hundimiento de centi-
metro y medio en el parietal izquierdo, ofreciendo
tambien el derecho otra fractura dentada, de un
centimetro de longitud; los huesos estaban muy
delgados y ténues en los puntos fracturados, poco
llenas las meninges, los senos casi vacios, y en la
base del hemisferio derecho del cerebro se advertia
una extravasacion sanguinea, oscura y coagulada,
del tamafio de una moneda de media peseta.

El nifio habia muerto, pues, de apoplegia cere-
bral. La naturaleza y asiento de las fracturas de los
parietales tan delgados, nos hicieron admitir la po-
sibilidad de una caida durante el parto, lo que se
compadecia bien con el relato de la madrey con las
manchas de sangre encontradas en la habitacion.
No cabia aceptar el hecho de violencias ejercidas
por aquélla, pues se oponia 4 ello la poca gravedad
de las heridas, que tampoco pudieron ser produci-
das con el instramento con que el cuerpo fué extrai-
do, en razon & que presentaban sefiales de reaccion
vital, y los tegumentos exteriores no estaban lesio-
nados. Por dltimo, tampoco se debia considerar
como causa de las lesiones la caida en el excusado,
porque las materias fecales estaban liquidas. Ade-
més, no habiéndose notado sintoma alguno de asfi-
xia, era preciso convenir en que el nifio estaba
muerto cuando se le arrojé 4 la letrina.

Obs, 384.—2Caida del nifio durante el parto, 6 infanticidio?

La jéven N., muy visiblemente embarazada, lo
habia negado 4 su ama y 4 sus compafieras; pero 4
fines de Mayo, segun lo que refirié mds tarde, al ve-
nir de la calle y entrar en su cuarto, nacié su hija
de pronto y cay6 al suelo en sitio donde habia un
gran clayo de hierro.

El resultado que ofrecid la aufopsia que hicimos
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de Ia criatura, que era una nifia nacida & término,
que habia vivido despues de su nacimiento, fué el
siguiente. La aponéurosis epicraniana y las menin-
ges estaban hiperémicas; sobre la superficie del ce-
rebro estaban derramados 12 gramos de sangre, he-
morragia producida por fracturas de los parietales
que no estaban osificados de una manera normal, y
que atin presentaban sitios trasparentes, en medio
de los que velanse aberfuras con bordes dentados.
Pero independientemente de estos defectos de osifi-
cacion, eada uno de los pavietales presentaba verda-
deras fracturas, que impedian admitir la caida del
nifio en el suelo, pues ésta no produce, ordinaria-
mente, mas que fracturas en el lado en que tiene lu-
ar, y no, como aqui, en toda la cabeza. Ademds,
en los dos ldbios del nifio se notaba un equimosis
de dos centimetros de ancho, semi-lunar, azulroji-
zo, siendo encarnado-negruzco; casi uniforme, el co-
lor de los mismos ldbiog, mancha que tenia absolu-
tamente el aspecto de las ocasionadas por la impre-
sion de los dedos sobre el cuerpo de los nifios, poco
tiempo antes de la muerte. Esta circunstancia acu-
sa posibilidad de la aplicacion de la mano & la
boca del nifio para impedirle gritar, y aun la natu-
raleza del equimosis muestra, que semejante ma-
niobra ha debido practicarse con fuerza y podido
causar al mismo tiempo las fracturas de la cabeza,
que, 4 mayor abundamiento, pudieron tambien ser
ocasionadas por otra violencia ejercida sobre la ca-
beza misma. Hay que excluir la idea de la extrac-
cion del nifio con ayuda dela mano de la madre,
porque esta maniobra produce, por lo comun, ara-
fiazos que no se observan aqui, y como el parto ha
sido secreto y muy pronto, tal ayuda era inttil.
Concluimos de todo: 1.° que el nifio habia nacido
4 término y viable; 2.° que vivié despues de nacer;
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3.0 que sueumbié & una apoplegfa cerebral, causada
por heridas de cabeza; 4.° que éstas no fueron, pro-
bablemente, el resultado de la caida del nifio duran-
te el parto, sino el de una violencia exterior ejercida
sobre su cabeza; B.° que era imposible decir, en vis-
ta de la autopsia, cudl fué esa violencia, y 6. que
no era probable se debiese 4 esfuerzos de la madre,
consistentes en ayudarse con la mano para terminar
el parto.

3.5 Muerte por hemorragia del cordon.—Genera-
lidades—Un nifio recien nacido, ¢puede morir por
hemorragia del cordon umbilical? Los antiguos au-
tores contestaban afirmativamente esta pregunta, y
asimismo admitian, que semejante clase de muerte
go efectuaba siempre que el cordon no habia sido
ligado, al paso que otros autores modernos han pe-
cado en contrario sentido, negando aquella posibili-
dad cuantas veces llego 4 establecerse la circulacion
particular del nifio, despues de su nacimiento. La
verdad es que tal clase de muerte es posible, pero
muy rara, aun en medio de condiciones que parecen
ser las mds favorables.

En mi dilatada carrera de médico-legista, ni un
caso registro, aunque he visto seis veces arrancado
ol cordon en su insercion al anillo umbilical, y dia-
riamente se observa que el cordon no ha sido liga-
do, v gblo tiene una Jongitud de tres, cuatro 6 cinco
centimetros. Para la medicina legal, el punto impor-
tante de la cuestion consiste en informar & los tribu-
nales, si el nifio ha muerto 6 no de dicha hemor-
ragia.

Diagnbstico—Esta clase de muerte no ofrece en
los recien nacidos mds sintomas que los que hemos
expuesto en otro lugar, con referencia 4 los adultos
que suecumben & una hemorragia cualquiera. La
anemia es como siempre, el resultado mds comun,
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y de ella no participan las venas del cerebro de los
adultos, ni las de los recien nacidos, é igualmente se
advierten las hipostasis cadavéricas. Pero se presen-
ta aquf una dificultad que, tratindose de los adul-
tos, es ménos general, 4 saber: que los recien naci-
dos 4 que se da muerte, son arrojados, no impor-
ta dénde, y solo por casualidad se les halla, con
frecuencia mucho tiempo despues de su muerte, en
cuyo caso hay que tener muy en cuenta la influen-
cia de la putrefaccion en la produccion de la ane-
mia, de tal suerte, que si esa putrefaccion estd muy
adelantada, el médico-legista no debe emitir un jui-
cio definitivo.

El error delos antiguos profesores, consistente en
creer que la hemorragia umbilical producia al mismo
tiempo la asfizia yla anemia, no necesita refutacion.

Cuando se acredita que la muerte de un nifio ha
tenido lngar 4 consecuencia de la anémia, se trata
naturalmente de indagar, si ésta se ha debido 4 la
hemorragia del cordon umbilical. No habiendo he-
rida al exterior, semejante hemorragia parece mds
probable, pero es preciso todavia cerciorarse de si
no hubo derrame interno de sangre, proviniente ya
de violencia exterior, ya de una causa patoldgica. En
dos casos he visto sobrevenir la muerte con motivo
de un derrame de sangre por el ano.

Comprobado este extremo, hay que examinar el
estado del cordon, sin que (apresurémonos & decir-
lo), la presencia 6 la falta de sangre sobre el cuerpo
del nifio, ¢ sobre sus envolturas, pruebe nada, pues
por una parte, esta sangre puede provenir del parto,
¢ tambien de una hemorragia no mortal del cordon,
y por ofra, el cuerpo de un nifio que ha sucumbido
de una hemorragia del cordon, puede liaber sido la-
vado y secado. Los sintomas més principales son los
siguientes.
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1.0 Para que haya hemorragia umbilical, mor-
tal, es preciso que la herida sea hecha en el cordon
y no en la placenta. Mende (1) opina lo contrario,
porque segun dice, la longitud del cordon no impide
el paso de la sangre, y ésta penetra con igual facili-
dad en la placenta, como lo han probado las expe-
riencias de inyeccion. Ista teorfa no tiene mds que
un inconveniente, y es el de ser contraria & lo que
la experiencia nos ensefia todos los dias, y por con-
siguiente, debe rechazarse.

20 La presencia 6 la falta de ligadura nada sig-
nifica (suponiendo siempre que la muerte haya sido
por hemorragia), pues de un lado, puede aquella li-
gadura haberse hecho, y quitarse, sin embargo, los
nudos, ya al desnudar, ya al trasladar el cadd-
ver, ya por consecuencia del movimiento conti-
nuo & que estd sometido cuando permanece en el
agua, y de ofro, es posible, aunque ciertamente muy
raro, que por una razon cualquiera se haya hecho
una ligadura despues de la muerte del nifio.

3.0 La hemorragia de las arterias del cordon serd
tanto mds f4cilmente mortal, cuanto que éste haya
sido separado sin ser ligado, poco fiempo despues
del nacimiento. Ya hemos visto, que la docimasia
pulmonar permitia con frecuencia precisar, que un
nifio habia respirado poco. Debemos, no obstante,
decir, que una observacion de M. Hohl prueba, que,
aun despues de una respiracion que haya durado
varias horas, es posible la hemorragia umbilical
mortal, Bl mismo profesor ha viste 4 una matrona
ligar bien y fuertemente, como & la mitad del dia,
el cordon umbilical de un nifio bien conformado,
volyer por la noche, y hallarlo todo en 6rden; pero

(1) Handb. d. ger. Med., 111, p. 279.
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4 la mafiana siguiente, encontrarse al nifio muerto
de una hemorragia umbilical. Habia anemia gene-
ral, y todos los 6rganos se hallaban en un estado de
completa integridad.

4° Es preciso, en general, que el cordon haya
sido separado muy cerca del anillo umbilical. Mien-
tras mds corto es el cordon, mds fdcil es la hemor-
ragia. La longitud de este érgano produce, por lo
comun, una refraccion de las arterias, que constitu-
ye un obstdculo 4 la hemorragia. Sin embargo, he
observado cuatro casos (obs. 371, 375, 386 y 387),
de separacion del cordon en la insercion misma del
érgano, sin que haya resultado hemorragia mortal.
En otros dos casos, los nifios nacieron muertos.

6. La manera de ser separado el cordon no ca-
rece de influencia en la posibilidad de la hemorra-
gia. Cuando se ha empleado un instrumento cortan-
te, es mds fdcil se produzea, que cuando ha sido
desgarrado, 4 causa de que en el primer caso las ar-
terias permanecen entreabiertas, mientras que en el
segundo estdn mds 6 ménos sometidas & una com-
presion.

sPuede el cordon desgarrarse espontdneamente du-
rante el nacimiento? M. Negrier d‘Angers (y luego
M. Speth), han practicado experiencias sobre este
punto y querido medir la resistencia del cordon,
suspendiendo, en uno de sus extremos, pesos de di-
ferentes clases (1); experiencias sin valor, porque la
extension se ha aumentado gradualmente, mientras
que cuando hay rotura durante el nacimiento, dicha
extension es stbita; porque no se ha tomado en
cuenta el aumento de peso que adquiere el cuerpo
del nifio al caer, y, en fin, porque se ha experimen-

(1, Anales de higiene, XXV, p. 126.
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tado sobre 6rganos sin vitalidad, cuya resistencia
hemos ya demostrado es muy distinta de la de los
vivientes. Yo mismo he hecho experimentos so-
bre cordones frescos, y visto, que cuando se trata de
romperlos, cogiendo ambas extremidades con las
dos manos, se reshalan éstas sobre la superficie gra-
sienta y lisa del 6rgano, y es preciso dar varias vuel-
tas al cordon en cada mano, y envolver dichag
dos extremidades en una tela seca, para poder tirar
convenientements, y puedo asegurar, que aun lle-
nando estas condiciones, es muy diffeil romper el
cordon con sélo tirar una vez, pues para conseguir-
lo se necesitan varias y rdpidas tracciones. Eviden.
temente se requiere una fuerza mucho ménor para
romper el cordon durante la vida de un nifio, por-
que la resistencia de los tejidos es muy distinta an-
tes que despues de la muerte, resultado igual al que
hemos visto respecto 4 la de los huesos.

Hemos dicho antes, que cuando el cordon he side
cortado, es mas fdcil la hemorragia. ¢Se puede reco-
nocer en el cadéver si dicho érgano ha sido cortado
6 desgarrado? Si, en la mayorfa de los casos. Cuan-
do lo primero, los bordes son lisos, precisos; cuando
lo segundo, desiguales, dentados; pero cuando el
corte ha sido eon un mal instrumento, de modo que
el cordon estd medio cortado, medio desgarrado, es
muy diffeil determinar cémo ha tenido lugar la se-
paracion, y se comprende muy bien que en ciertos
casos los médico-legistas rehusen dar un parecer
concluyente.

Si el cordon estd momificado, basta introducirlo y
ablandarlo en el agua, para poder examinar sus bor-
des. A continuacion expondré un caso en que era
de la més alta importancia resolver si el cordon ha-
bia sido cortado 6 desgarrado, caso mds interesante
todavia, bajo el aspecto penal que bajo el médico
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legal, y que ocurrid yvigente el antigno Cédigo, cuan-
do se consideraba el infanticidio tan grave como el
asesinato, y era castigado con la pena de muerte.

Obs. 385, —Heridade 1a cardtida v de 1a médula espinal de un reclen nacido.
Determinarde qué maners se ha realizado ls separacion del cordon.

Una jéven, embarazada por segunda vez, dio &
luz clandestinamente, durante la noche, en un séta-
no, y maté 4 su hijo, infiriéndole desde luego va-
rias heridas en el cuello con un cuchillo de mesa, y
pegéndole despues con una azada que le sirvié para
enterrarle en la arena.

Encontrado el nifio y encargados nosotros de ha-
cer su autopsia, result6 de ésta, que la carétida de-
recha estaba abierta, la columna vertebral lesiona-
da, entre la quinta y la sexta vértebra cervical, y la
médula espinal cortada completamente en este sifio,
El juicio médico-legal era, como se ve, muy faeil,
pero surgi6é una circunstancia que demuestra cudn
preciso es proceder siempre con precaucion en to-
das las autopsias, por sencillas que parezcan. Decla-
ré la acusada, que habiendo dado 4 luz al nifio y
teniendo todavia la placenta en el tero, de modo
que aquél estaba todavia unide 4 ella por el cordon,
le cogid y fué 4 la cocina por un cuchillo para cor-
tar dicho cordon, y que solamente entonces, teniendo
el cuchillo en la mano, emocionada por el horror y
por los sufrimientos, se la ocurrié matar & su hijo,
lo que no tardé en ejecutar. Bajo el punto de vista
penal no habria cometido mds que un homicidio,
pero cuando hice la autopsia, aunque sin_conocer
todavia las revelaciones de la acusada, advertf en
las diligencias del proceso verbal, que los bordes del
cordon estaban desiguales y dentados; de suerte, que
no hubo cortadura, sino desgarradura, siendo asf
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que el instrumento de que la acusada decia haberse
servido, era muy corianie.

Debia, pues, estimarse falso su relato, asf como
cierto, que fué 4 buscar el cuchillo despues de haber
desgarrado el cordon y con el intento positivo de
matar 4 su hijo. Se declaré culpable 4 la’acusada;
pero como al propio tiempo se aprecié una altera-
cion de su estado mental en el momento del hecho,
fué condenada & trabajos forzados perpétuos.

6.0 La constitucion del nifio tiene igualmente
influencia en el peligro de la hemorragia. Los vigo-
TOSOS, cferis paribus, estin mds expuestos 4 sus
fatales consecuencias, que los raquiticos y débiles.
que, desmaydndose ficilmente, pueden dejar, tiem-
po para salvarles, si las circunstancias lo permiten.

7.0 Por lo que concierne al estado del cordon
mismo, opino con M. Hohl, partero experimentado,
que los cordones gruesos son atacados de hemorra-
gia antes que los flacos. Los nudos en el cordon no
impiden absolutamente la posibilidad de la hemor-
ragia umbilical.

Oba. 836, —Cordon separado cerca del anillo nmbilical, sin hemorragia
mortal.

Una j6ven que oculté su gestacion, y di6 4 luz
secretamente en la noche del 5 de Mayo de 18...,
alegaba haberse desmayado durante el parto, y que
como al volver en sf vi6 muerto & su hijo, le puso
en un cubo, donde se le hall6 & los dos dias.

Bl nifio habia venido 4 término y respirado. Sus
pulmones, de color rojo-carne, dejaban salir, cuando
se log cortaba, espuma sanguinolenta; el cordon
umbilical estaba separado muy cerca del anillo, de
manera, que & primera vista, el ombligo parecia
cicatrizado; el abdémen, el higado, el bazo y la
vena cava contenian cierta cantidad de sangre; ha-
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lldbanse vacios el corazon y la vejiga, lleno de me-
conium el intestino grueso, muy hiperémica la ca-
beza, y sin hipostasis cadavériea, y cubiertos de
sangre los huesos del crdneo, sin que el caddver
presentase ninguna otra anomalfa. La falta de fu-
mor en la cabeza y el hallazgo de la placenta al
lado del nifio, anunciaban un parto muy pronto.
La separacion, pues, del cordon umbilical, muy
cerca del anillo, no habia producido aquf la muerte
por hemorragia.

Obs. 387.—Cordon arrancado cerca del anillo, sin hemorragia mortal.

Hécia el mes de Julio se encontré en estado de
putrefaccion muy avanzada, el caddiver de un nifio
4 término. Eran, sin embargo, todavia posibles las
pruebas de la docimasia, y la putrefaccion no impe-
dia reconocer, que no habia habido muerte por he-
morragia. El cordon umbilical fué arrancado muy
cerca del anillo; los pulmones, de color encarnado-
amarillento, daban paso, cuando se los cortaba, 4
espuma sanguinolenta; la vena® caya estaba muy
llena de sangre, y notabase tambien una hiperemia
de la cavidad eraniana, gracias 4 la que se debia
atribuir la muerte 4 una apoplegia cerebral.

Obs. 888, —Cordon umbilical no ligado, sin que haya habido hemorragia
mortal,

Presentaba todavia este nifio, que habia respira-
do y no muerto de hemorragia, sino de hiperemia
del cerebro, un cordon umbilical desgarrado, de 12
centimetros de longitud. El eaddver fué encontrado
envuelto y empaquetado con esmero en una eaja,
teniendo 4 su lado la placenta, 4 la que se adheria
el resto del cordon, de 38 centimetros de longitud.
La placenta pesaba 500 gramos, que es, ordinaria-
mente, el peso de este érgano, y los pulmones, de
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color rojo-amarillento, estaban veteados, y flotaban
en el agua.

He citado este caso como ejemplo nada mds,
pues cordones no ligados, de 12 centimetros, que
no dan lugar 4 hemorragias, se ven todos los dias.

§ 6.—Detarminar sila muerte de un nifio es debida & su madve,

Ademés de los géneros especificos de muerte de
los recien nacidos, durante y despues del parto, que
acabamos de estudiar, pueden los nifios sucumbir
por multitud de causas accidentales, con ocasion de
las que el perito tiene que determinar si es respon-
sable la madre.

La culpabilidad de ésta no es dudosa cuando el
caddver del nifio presenta heridas mortales, produ-
cidas por instrumentos punzantes 6 cortantes; cuan-
do ha habido envenenamiento por el dcido sulftri-
co, sumersion, asfixia por obstruccion de las vias
aéreas, efc., y cuando estd probada la no interven-
cion de una tercera persona.

La misma culpabilidad es mucho mds dificil de
apreciar, si ¢l nifio ha sucumbido 4 una de las cla-
ses de muerte especificas de los recien nacidos, an-
tes estudiadas; si se ha sofocado en el lecho entre
los muslos de la madre; si ha nacido en medio de
excrementos que le han asfixiado; si, abandonado,
ge ha helado, 6 si sélo ha carecido de los primeros
¥y necesarios auxilios.

Debemos sefialar aquf las atrevidas mentiras que
profieren la mayor parte de las acusadas, que sa-
ben, aun las mds estipidas, aprovecharse con cierta
légica de las circunstancias de no existir testigos,
para obtener la impunidad. En esto, como en todo,
debe el perito prescindir de todo exagerado senti-
miento de humanidad, y no tomar por gufa més que
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las reglas de la ciencia y del sentido comun, que en-
sefian lo siguiente:

Un parto precipitado puede tener lugar en secreto,
aun en las primfparas, como lo hemos dicho antes,
y suceder entonces, que el nifio caiga de golpe en el
suelo y se hiera mortalmente en la cabeza.

El nifio pueds ser extrangulado por el cordon, 6
asfixiado por la compresion ejercida sobre este or-
gano, y puede morir de una hemorragia producida

or la rotura de dicho cordon umbilical.

Estd igualmente acreditado, que las mujeres, 4
punto de dar 4 luz, experimentan con frecuencia la
necesidad de defecar 6 de orinar, y que, si en su ig-
norancia, se sientan sobre el recipiente de la letrina,
el nifio puede nacer sibitamente y caer en ésta.

Puede tambien tener lugar el parto, halldndose la
mujer desmayada, y por consecuencia, no serle im-
putables la del abandono del nifio, en el instante
de su nacimiento. Hasta ocurre algunas yeees, que
lag faltas de cnidados provienen de la ignorancia
real y completa en que se hallan las madres.

Agreguemos que esta causa, alegada diariamente
gin ser justificada, no se ha de admilir mds que
cuando la madre es muy joven, y su sencillez ¢ inex-
periencia estén fuera de duda.

Otra circunstancia de descargo, mds fdcil de
apreciar por el perito, es la asistencia que & sf mis-
ma se presta la mujer durante el parto, tirando con
sus manos de la cabeza del nifio, cuando tarda en
pasar el cuerpo. Las sefiales de esta maniobra en el
cuerpo del nifio, impresiones de dedos y arafiazos
en la cara y cuello, se advierten siempre, y las lesio-
nes mis graves, tales como fracturas de la laringe y
del erdneo, jamés se producen asf, porque suponen
una fuerza mucho més grande. Hay, sin embargo,
una excepcion, y es, si el crineo presenta defectos
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de osificacion, pues entonces una presion, aunqgue
ligera, cual la que puede hacer una mujer en estas
eircunstancias, basta para producir fracturas. (Obser-
vacion 384.) La maniobra & que nos referinos
puede producir tambien luxaciones de las vértebras
cervicales, sobre todo, cuando exaltado por el dolor
el sistema nervioso de la mujer, obra ésta con gran
fuerza. Debo, no obstante, afiadir, que nunca he
visto esto, y que ni un caso siquiera refieren los au-
tores; de modo, que tinicamente hago constar la po-
sibilidad de que ocurra, asi como tambien, siquiera
sea muy rara, la de que, 4 consecuencia de dichos
esfuerzos de la mujer, tenga lugar una verdadera
extrangulacion del nifio.
Lo que en esta cuestion de la asistencia que la
mujer se presta con sus manos, se hace, por desgra-
cia muy dificil determinar, es, si ha habido movi-
miento instintivo é impulso irresistible, 6 intencion
criminal. Hay que descender al exdmen de todas
las particularidades del caso, y pesar cuanto en ellas
haya que pueda ayudar al juicio. Si por ejemplo,
el nifio no presenta mds que simples arafiazos en el
cuello, sin ofra lesion, es mucho mds probable que
la asistencia haya tenido lugar sin intencion erimi-
nosa, que si por el contrario, ofrece sefiales de nu-
merosas y muy graves violencias. (Obs, 390,) Pero
asf y todo, éstas no son mas que probabilidades.
Por lo que concierne 4 las heridas de los caddveres
de los recien nacidos, es preciso, para poder determi-
nar el grado de culpabilidad de la. madre, acordarse
detodo lo expuesto en el curso de esta obra, y de que
los Tribunales de Justicia estdn siempre dispuestos 4
ver infanticidios por todas partes. Hay que recordar
tambien (pdg. 120), quela presencia de una jiba
sanguinea, ¢ chichon, en lo alto de la eabeza, no es
mds que el resultado de un parto laborioso, no de

Wod, legal.—T. VI il
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una violencia exterior; que no se debe confundir
(pdg- 132) el pseudo-surco extrangulatorio de los re-
cien nacidos, formado por el pliegue de la piel,
cuando la grasa se enfria, con los surcos producidos
por las ligaduras; que los caddveres de los recien
nacidos, como los de los adultos, presentan frecuen-
temente lesiones resultantes de la caida del cuerpo
despues de la muerte, del trasporte del caddver, de
los instrumentos empleados para extraerlos, ya del
agua, ya de lugares excusados, ¢ de las roeduras de
animales, como ratas y perros, que roen efectivamen-
te ciertas partes del caddver, lo cual es mds fre-
cuente suceda con los recien nacidos que con los
adultos, porque con mds ficil frecuencia tambien
son arrojados en muladares, lagunas, ete., y en fin,
que el cardcter distintivo de todas estas lesiones
post mortem, es la falta de reaccion vital.

Seguramente, la culpabilidad de la madre es, por
1o general, mds bien del dominio de los jurados que
del de los médicos; y sin° embargo, habiendo éstos
de auxiliar cuanto puedan 4 la justicia, en la inves-
tigacion de la verdad, tienen que deducir muchas
veces conclusiones de los fenémenos que han obser-
vado. A continuacion insertaremos casos en que era
cuestionada la culpabilidad de la madre (como en
las observaciones 382, 387, 398, 399), segun las que,
el caddver del nifio fué ocultado, por razones pu-
ramente econémicas, para evitar los gastos de en-
terramiento, 6 para no divulgar la maternidad, sien-
do desconocidos el parto y la gestacion.

Las circunstancias atenuantes de la culpabilidad
de la madre, débidas 4 un desarreglo mental, han
sido estudiadas en el volimen IL.
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Obg. 389, —~Abandono de un nifio, considerado como la caugs
de su muerte,

Una j6ven di6 4 luz, en 28 de Julio de 18.., un
nifio, 4 término, vivo y viable, aunque enteco, al
que inmediatamente envolvié en un trapo y depo-
gité en un armario colocado en el desvan de la
casa, donde estuvo diez horas, al cabo de las cuales
fué encontrado. El oficial de salud vi6 al nifio sano
y salvo, sin que se hubiese hecho la ligadura del
cordon. El mismo nifio fué llevado al hospital, y
despues 4 la prision de su madre, donde recibid los
auxilios necesarios, y pasadas algunas semanas
murio.

Se nos pregunt6, si el abandono probado del nifio
pudo ser la causa indirecta de su muerte, y contes-
tamos, que no podia admitirse se debiese ésta 4 una
hemorragia umbilical, porque el cordon tenia 26
centimetros y el nifio no era vigoroso; que tampoco
cabia creer, que la muerte tuviese lugar por falta
de calor, porque se estaba en el mes de Julio, en
medio de los mayores calores, y que la falta de ali-
mento tampoco era la causa de la muerte, pues es
sabido, que los recien nacidos pueden permanecer
impunemente muchas horas sin alimentarse, y has-
ta sin experimentar la necesidad de ello. El tiempo
trascurrido desde el nacimiento hasta el momento
de la muerte, probaba, por lo demds, sobradamen-
te, que el abandono nada habia influido en el fu-
nesto fin del nifio, que debia atribuirse 4 un estado
patoldgico interno.

.

Obg, 890.—Parto clandestino,—Acusacion de infanticidio,

El 11 de Noviembre de 18..., H..., en cinta por se-
gunda vez, fué sorprendida por los dolores de par-
to, y alegaba jhaber ignorado su prefiez hasta este
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momento! Pari6 en su cuarto, estando sola, y segun
dijo, 'dej6 al nifio en la cama con la placenta, sin
preocuparse de si vivia 6 no. Una matrona, llamada
por los que encontraren al nifio, hizo constar, que
éste se hallaba muerto, le lavé, y noté en su cuello
pequeiias desolladuras, que atribuyé 4 arafiazos de
ufias. «Los huesos de la cabeza estaban blandos, y
parecia haber sido sometidos & una presion.» Los
brazos y manos de la madre, manchados de sangre,
probaron, que algo habia intervenido ella en el
parto.

Segun la autopsia, practicada el 13 de Noviem-
bre, tenia el caddver 47 centimetros de longitud y
3.750 gramos de peso, siendo los didmetros de la ca-
beza 0™,08, 0™, 11 y 0,13, todo lo cual acusaba el
nacimiento 4 término. Al lado derecho del cuello se
advertian tres manchas rojizas, colocadas en forma
triangular, de la dimension de una lenteja, blandas
al corte, observdndose tambien, que la piel estaba
desollada, pero sin equimosis, y que, fuera de di-
chas manchas, que ofrecian el aspecto de las pro-
ducidas por arafiazos de ufias, en ninguna parte ha-
bia seniales de heridas. Kl diafragma estaba por de-
bajo de la quinta costilla; la vejiga, vacfa; los intes-
tinos, llenos de meconium, y el higado, los rifiones
y la vena cava, contenian mucha sangre. Las prue-
bas de la docimasia demostraron, que el nifio habia
respirado. Todo el parietal derecho se hallaba bar-
nizado de una capa de sangre oscura, de dos mill-
metros de espesor, y el mismo parietal derecho di-
vidido en dos partes por una fractura semilunar, de
dentados, mas no equimosados bordes, habiendo
en la parte inferior del parietal izquierdo, una ex-
travasacion semejante, de un centimetro de didme-
tro. Sobre los dos hemisferios cerebrales, observd-
base tambien una extravasacion de sangre oscura y
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coagulada, de cinco centimetros de didmetro; la base
del erdneo estaba intacta y no muy llenos los vasos
de la pfa-madre.

Declaramos en nuestro informe, que el nifio ha-
bia venido & término, respirado y muerto de apo-
plegfa cerebral. Tal clase de muerte, decfamos, pue-
de tener lugar en los recien nacidos, por causa in-
terna; pero con mds frecuencia se debe, como en el
caso que nos ocupa, 4 una violencia exterior. A
igual causa hay que atribuir las dos extravasacio-
nes sanguineas advertidas en los parietales, pues
ellas no podrian provenir de un parto laborioso,
que, por ofra parte, es seguro no ha tenido lugar.
Dicha violencia, que debié causarse por contusion,
ya al chocar contra un cuerpo duro la cabeza, ya
al ejercer sobre ésta una presion endrgica, se prue-
ba igualmente por la fractura en dos partes, del hue-
so parietal. Las tres manchas en el cuello proceden
de arafiazos hechos con las ufias, y hacen, por tan-
to, admitir, que la violencia se ejercié con las ma-
nos, La madre, declarada culpable por los jurados,
fué condenada.

A los tres afios se present6 el caso de la obser-
vacion 380. Las circunstancias eran las mismas, y
las confesiones que hizo entonces la madre, proba-
ron, que nuestra conclusion habia sido exacta.

Obs. 801.—Nacimiento entre exerementos.

Una mujer, que habia ocultado su primer emba-
razo, sintié varias veces, en la época en que debia
dar 4 luz, la necesidad apremiante de ir al sillico,
que era de madera y tenia 45 centimetros de altura,
proximamente. Despues de satisfacer abundante-
mente la necesidad que la atormentaba, el nifio sa-
1i6 de golpe, segun referencia de la madre, y cay6
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en dicho sillico. Lo que hay de cierto es, que el
nifio fué extraido de éste, privado ya de vida.,

De la autopsia que practicamos & los dos dias,
resultd, que todo el cuerpo estaba cubierto de mate-
riag fecales; el diafragma, entre la quinta y la sexta
costilla; la traquea, el exéfago y el estémago, vacios;
los pulmones, de color encarnado-amarillento, muy
contraidos, no veteados, sin crepitar ni dejar salir,
cuando se los cortaba, espuma sanguinolenta, y
precipitdndose al fondo del agua.

Declaramos, que el nifio nacié muerto, y que,
por consiguiente, no habia persona alguna respon-
sable de un crimen,

Obs. 382, —Nacimlento en medio de materias fecales,

Una mujer que se ballaba al fin de su primera
prefiez, refirié haber experimentado con repeticion
mucha necesidad de defecar, y que, habiéndose sen-
tado en el sillico, di6 4 luz de pronto, cayendo el
nifio con la placenta en dicho sillico, que se hallaba
lleno de excrementos. Un testigo declard haber visto
al nifio con la cabeza metida entre éstos.

De odrden del Tribunal hicimos la autopsia del
nifio, el cual habia nacido 4 término, y en cuya
lengua, boca y aun estémago, habia particulas de
materias fecales. Estaba el diafragma en la quinta
costilla; los pulmones, de color azul-bronceado, y
sembrados de manchas rosa, no Illegaban al pericar-
dio, presentaban equimosis petequiales, flotaban en
el agua completamente, excepto algunos pedazos,
y cortados, crepitaban y dejaban escapar espuma
sanguinolenta. La sangre estaba muy oscura; el co-
razon vaclo; la mucosa de la frdquea tenia color
rosa-claro (el caddyer se hallaba muy fresco), y las
venas del cerebro y los senos llenos de sangre. Ha-
bia, pues, sumersion en las materias fecales.
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Obs. 393.—Reclen nacido, sacado de una privada.

Refirié una mujer, que habiendo parido en un
cubo vacfo, y creyendo muerto 4 su hijo, eché &
éste en el excusado, pero prac icada la autopsia del
nifio, reconocimos, que las cosas no debieron pasar
asf. Naci6 este nifio 4 los ocho meses, y tenia el
diafragma entre la cuarta y quinta costilla; el esto-
mago lleno de un liquido amarillento, que olia 4
materias fecales: el higado y la vena cava con mu-
cha sangre, y los pulmones un poco retraidos. Pues-
tos éstos juntos en el agua, nadaban, pero cortados
en pequefias particulas, el 16bulo superior del iz
quierdo, y muchos trozos del derecho, 86 sumer-

gian, saliendo de ambos, cuando se los cortd, mucha
espuma sanguinolenta, oscura, oyéndose ruido de
crepitacion. La laringe, la traquea y el exolago, se
hallaban vacfos, y el cerebro demasiado putrefacto
para que se le pudiera examinar, y gin embargo,
cabia reconocer hiperemia de los vasos de la pia-
madre. Declaramos, que el nifio habia vivido poco
tiempo despues de nacer, ¥ muerto por sumersion
en materias fecales liquidas.

Obs, 394.—Nacimiento en media de exerementos.

Tratase igualmente de una mujer que, halldndo-
se al fin de su primer embarazo, sintié ganas de
hacer del cuerpo, y para ello se separé de su fami-
lia. Pasado cierto tiempo, sus hermanas la encon-
traron sin sentido, al lado del sillico, cuya abertura
tenia 28 centimetros de didmetro, estando sus bor-
des, como tambien al suelo, manchados de sangre,
y viéndose en ¢l fondo al nifio, muerto, en medio de
las materias fecales. Procesada la madre, dijo, que
ninguna razon tenia para ocultar su parto, puesto
que su amante debia casarse con ella dentro de al-
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—

gunos meses. Tambien declars, que habia sentido
salir alguna cosa de sus partes genitales, pero que
1o se habia dado cuenta de lo que era, y bien pron-
to noté que sus fuerzas la abandonaban, desde cuyo
momento de nada se acordaha,

Dela autopsia resulto, que los pulmones del nifio,

que llenaban completamente g cavidad y sobrena-
daban, tenian un color rojo-azulado con vetas, Yy cor-
tados, dieron salida 4 éspuma sanguinolenta que ex-
halaba olor 4 materias fecales. Kl diafragma, estaba
entre la quinta y la sexta costilla; el corazon conte-
nia mucha sangre; la triquea se hallaba inyectada y
llena de excrementos hasta mds abajo de su bifur-
cacion, excrementos que tambien habia en el ex6fa-
80 y que ocupaban tres cuartas partes del estéma-
£0; la vena cava contenia cierta cautidad de sangre
oscura; la aponéurosis epicraniana no ofrecia en
Su superficie interna extravasacion de sangre, y las
meninges se encontraban muy llenas de ésta,

Hubo, seguramente, muerte por sumersion en lag
materias fecales. Era probable que el parto tuviese
lugar realmente en el sillico, pues la falta de extra-
vasacion sanguinea, probaba, en efecto, que aquél
habia sido precipitado. Por otra parte, habria sido

diffcil explicar de otra maners la existencia de man-
chas de sangre.

Obs, 395.—Naelmiento en matering fecales,—;Ha hahido infanticidio
premeditado?

Una mujer primfpara refirid, que halléndose fue-
ra de cuenta, sintié activa necesidad de deponer, y
que estando sentada en o] sillico, el nifio naci de
pronto, despues de lo cual se desmayd. Bl informe
del agente de policfa que se presentd para acredi-
tar los hechos, decia; que el nifio fué echado en aquel
sillico con posterioridad 4 su naci miento, en vista de
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que no encontré la placenta y de que parecia que el
cordon habia sido cortado.

Practicamos la autopsia del nifio, perfeneciente al
sexo femenino, nacido 4 término, euya longitud era
de H1 centimetros, y el peso 3.500 gramos, siendo
igualmente los didmetros de la cabeza y hombros
los propios de la madurez. En la cavidad bucal ha-
bia sefiales de materias fecales; el diafragma estaba
entre la quinta y la sexta costilla; el estémago com-
pletamente lleno de excrementos liquidos; el timo
era muy grande; los pulmones se precipitaban con
rapidez al fondo del agua, unidos al corazon, y con
lentitud, separados; su color era exactamente el del
bazo; el 16bulo medio del derecho presentaba algu-
nos puntos més claros, del tamafio de una lentejs,
y los bordes de ambos ofrecian asimismo un eolor
méds claro. Hallibase sembrado este érgano de equi-
mosis petequiales; sus l6bulos, separados los unos
de los otros y colocados en el agua, s6 sumergian,
pero el medio del derecho lo hacia muy lentamente;
cortados los mismos pulmones no crepitaban, 4 ex-
cepcion de ciertos puntos por donde se escapaba
alguna espuma sanguinolenta, y comprimidos bajo
el agua, dejaban subir 4 la superficie algunas bur-
bujas de aire. Por lo demds, estaban muy hiperé-
micos, asi como inyectados. Aparecian intactos los
huesos de la cabeza, é hiperémico el cerebro.

Declaramos en nuestro informe, que el nifio ha-
bia nacido & término, viable, y respirado algunos
instantes, haciendo, puede ser, nada mas que dos 6
tres inspiraciones; que la muerte habia sobreveni-
do por asfixia, sin que atribuyésemos gran impor-
tancia 4 la situacion de la lengua entre los dientes,
ni 4 la presencia de equimosis petequiales, que pue-
den encontrarse en los nifios que nacen muertos,
pero sf 4 la inyeccion de la trdquea é hiperemia de
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los pulmones y del cerebro, que nos hacian admitir
la asfixia por sumersion en las materias fecales.

Se nos preguntd, si los hechos acreditados por la
autopsia podian probar un infanticidio eriminal,
con premeditacion, y contestamos, que el relato de
la mujer era cientificamente admisible, no asi la su-
posicion del agente de policfa, respecto 4 haber
echado al nifio en el sillico despues de su nacimien-
to; pues las pruebas de la docimasia acusan, que el
nifio sélo hizo algunas inspiraciones de aire, mien-
tras que si la madre, habiendo parido, donde quie-
ra que fuese, hubiese cogido 4 su hijo y llevddole al
lugar excusado, otros fenémenos de respiracion se
advertirian. Dicho agente de policfa refiere, que le
parece que el cordon habia gido cortado, pero esto
ninguna importancia tiene, porque nosotros hemos
visto los bordes dentados y desiguales, anunciando
una desgarradura. En cuanto 4 la falta de la pla-
centa, es probable que quien ha vaciado el sillico
no ha reconocido este 6rgano en medio de las mate-
rias fecales, dado que no se le ha vuelto 4 encon-
trar en parte alguna. Declaramos, pues, que los fe-
némenos ofrecidos por la autopsia excluian toda
idea de premeditacion.

Obs. 396.—Nifo exfraldo de una letrina.—;Ha hebldo erimen?

El dia 9 de Marzo, al entrar un hombre en un
excusado oy6 los gritos de una criatura, que proce-
dian de la letrina, y se apercibié de que el asiento
de ésta se hallaba manchado de sangre, que dejaba
en el suelo rastro que se podia seguir por todo el
patio hasta llegar al cuarto de la mujer K. Dicho
hombre pidié auxilio 4 los vecinos, y el nifio fué ex-
traido. El propietario de la casa declard, que €l mis-
mo lo habia sacado, vivo adn; que el excusado se
vacio la vispera, y que el nifio habia estado sobre
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una sustancia blanda, no liquida. La madre dijo
haber sentido los dolores de parto mucho més pron-
to de lo que esperaba; que en medio de tales dolo-
res experiment6 la necesidad de ir al sillico, y que
en el momento de la defecacion, el nifio nacié pre-
cipitadamente, se 1o rompi6 el cordon, y cay6 en la
letrina.

Muerto el nifio dos dias despues, sin que pudié-
semos saber su enfermedad, se nos encomendd la
prictica de su autopsia, y obseryamos, que habia
nacido & término; que su cabeza era mds pequefia
que de ordinario, y que al exterior no presentaba
herida alguna. La muerte fué debida & hiperemia
cerebral.

Declaramos, como contestacion & una pregunta
del juzgado instructor, que ninguna relacion habia
entre la causa productora de la muerte y las cir-
cunstancias que acompafiaron al nacimiento, por-
que si aquella causa fuese la caida del nifio, cons-
tarian desde luego lesiones exteriores, y ademés,
habria muerto mas pronto, no dos dias despues,
que es el tiempo que medié entre la causa y el
efecto.

La relacion de la madre nos pareci6é digna de
crédito, pues cuanto dijo era cientificamente posi-
ble, visto que era multipara, y la cabeza del nifo
extraordinariamente pequefia.

Obs. 397,—Nifio extraido del agua.

Extraido del agua el caddver de un nifio, 4 tér-
mino y viable, la docimasia prob6, que habia naci-
do muerto. Dicho nifio experimentd los fenémenos
de la putrefaccion en el agua, como los caddveres
de log adultos, y mientras el abdémen y las partes
genitales conservaban todavia su color normal, el
de la cabeza era sucio y el pecho estaba verdoso. El
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cordon (lo que es bastante curioso), se hallaba liga-
do por medio de una cuerda de cdfiamo. ;Quién
habia podido hacer esta ligadura? Si la madre dié
4 luz sola, en secreto, y quiso arrojar 4 su hijo
muerto, spara qué ligar el cordon? Una matrona, ¢
una enfermera, no habria ejecutado esta operacion
de tan grosero modo. Tales preguntas quedaron sin
respuesta, en razon 4 que no fué habida la madre.
Es probable que el nifio fuese echado al agua para
ahorrarse los gastos de enterramiento.

Ohs. 898, —Caddver de un recien nacldo hallado en el agus, con la cabesa
gerrada.

En Octubre de 18..... se sacé del agua el cadédver
de un nifio, 4 término, en tal estado de putrefaccion,
que no se pudo hacer mds que su exdmen exterior.
Se reconocié, no obstante, que el crdneo habia sido
serrado, como se hace ordinariamente en las autop-
sias; que los tegumentos estaban recosidos y vaclo
el craneo. Era evidente la préctica de la autopsia
por un médico, y probable, que los padres del nifio
arrojaron 4 €ste para evitarse los gastos de su in-
humacion.

Obs, 899.—Caddver de un reclen nacido, sacado de una chimenes,

La docimasia demostré, que este nino habia res-
pirado. La muerte debiése 4 una apoplegfa por
causa interna. Fué hallado aquél en una chimenea
que no se encendia, y envuelfo en un lienzo. Decla-
ramos, que estando muerto, fué depositado en aqué-
lla, por razon de economia, probablemente. Encon-
trada la madre, que era una criada rusa, que viaja-
ba con su ama, confeso el parto del nifio, que habia
muerto despues de vivir algun tiempo, y agregé,
que no sabiendo lo que con él debia hacer, é igno-
rando las costumbres del pais, lo habia puesto en
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el sitio en que se le encontrd, esperando abandonar
bien pronto 4 Berlin.

Obs. 400,—Ex{rangunlamiento del cordon.—Apoplegia.—Parto con ayuda
de 1a madre.

En el mes de Enero de 18..... hicimos la aufopsia
de un nifio, 4 término, que tenia el cordon enrolla-
do cuatro veces al cuello, siendo la longitud de di-
cho cordon 80 centimetros, sin que hubiese sido li-
gado, y presentando bordes desiguales y dentados.
La madre era desconocida. Pesaba, el caddver 3.800
gramos y tenia 51 centimetros de longitud. Los did-
motros de la cabeza eran grandes 0,208, 0,211,
0,213, y el de los hombros 0,m13.

No habia herida en aquélla, ni surco en el cuello,
y se veia s6lo en la nuea una extria blancuzeca, de
cineo centimetros de longitud y siete milimetros de
ancho, blanda y no equimosada. En el lado derecho
del mismo cuello se advertian seis manchas, que
parecian desolladuras, del tamane de un guisante,
color rojo-claro, y blandas, que evidentemente eran
arafiazos. En el dngulo izquierdo del maxilar infe-
rior habia otra mancha, de la dimension deuna mo-
neda de 50 céntimos, azulada y equimosads, y
sobre la mejilla izquierda se notaba igualmente una
desolladura parecida 4 las anteriores. La vejiga es-
taba vacia, el recto lleno y el ano cubierto de man-
chas de meconio.

El pulmon derecho, de eolor oscuro uniforme,
andlogo al del higado, estaba contraido y se sumer-
gia, y el izquierdo, rosa, con yetas azules, que cubria
casi enteramente el pericardio, crepitaba y dejaba
escapar espuma sanguinolenta. El cerebro estaba
hiperémico, y habia en su base una extravasacion
de sangre oscura y espesa. La autopsia no acusaba,
como causa de la muerte, mds quela extrangulacion
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del cordon. El desarrollo anormal del nifio podia
motivar la sospecha de un parto tardfo, y hacer ad-
mitir, que las heridas observadas en el cuello ha-
bian sido probablemente producidas por las manos
de la madre, al querer apresurar el parto, tirando
de la cabeza del nifio.




ADICIOIN.

Al pérrafo del enfisema pulmonar de los recien
nacidos (pdg. 77).

Terminada ya la impresion de esta obra, M. Hec-
ker ha publicado en los Archivos de anatomia patold-
gica de M. Virchow, 1859, X VI, pég. 535, su notable
trabajo sobre el enfisema pulmonar de los recien na-
cidos, en el que se contiene una observacion muy
interesante, que no debe pasar en silencio.

Seis horas despues de nacer (en el mes de Marzo),
se hizo la autopsia del caddver, todavia fresco, de
un nifio que nacié muerto, habiéndose dejado ya de
oir, una hora antes de tal nacimiento, los ruidos del
corazon. Al abrir el pecho, se observé, que los pul-
mones estaban muy inflados, sobre todo el izquier-
do, que cubria el pericardio, «completamente, como
cuando la respiracion se ha efectuado; que no te-
nian el color encarnado-moreno que revisten los de
los fetos, sino el claro-encarnado-gris y esponjoso;
que ambos nadaban, asi como sus mds pequefias
particulas; que estaban llenos de sangre, y que las
incisiones practicadas en su tejido, daban salida &
mucha sangre espumosa. Habia, especialmente en
sus bordes, un verdadero enfisema, cual si se hu-
biese insuflado aire en los pulmones, en un caso de
asfixia, pues se veian, en efecto, grandes burbujas
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de aire. La traquearteria se hallaba vacfa, la muco-
88 un poco inyectada y el corazon contenia mu-
cha sangre oscura y coagulada.»

FEl referido caso, es sin duda muy importante, y
Yo no conozco en la ciencia ningun otro tan preci-
s0. Evidentemente, el nifio ha respirado y hecho en
el 1tero inspiraciones tan enérgicas, que cierto nu-
mero de vesiculas pulmonares se ha desgarrado,
produciéndose un enfisema frawmdtico, andlogo al
que es resultado de una insuflacion exajerada. Se
comprende la posibilidad de esta respiracion intra-
uterina, cuando al leer lo demds de la observacion
aparece, «que el nifio, 4 partir del momento de la
pérdida de las aguas hasta su muerte, ha tenido du-
rante diez y siete horas, tiempo de respirar; que la
matrona exammo frecuentemente los didmetros pel-
vianos de la madre, y hasta introducido varias ve-
ces la mitad de su mano, de modo, que se ha propor-
cionado al contenido de la matriz la libre entrada
del aire,» Existian, pues, todas las condiciones ne-
cesaxias al vagido uterino.

Debemos observar, que este caso requirié la in-
teryencion de los auxilios del arte; no fud uno de
esos partos rapidos que tienen lugar en seereto, como
todos los en que entiende el médico-legista.

Prueba el mismo caso la posibilidad de una pre-
coz respiracion en la matriz, de lo que hoy nadie
duda, pero ni en lo mds minimo destruye lo que
hemos dicho sobre el enfisema patolégico, que se ha
alegado como perturbador de todo el crédito de la
docimasia pulmonar. Modifica s6lo de la manera. si-
guiente el aforismo que hemos enunciado en la pa-
gina 80.

No hay todavia en la ciencia ejemplo auténtico de
enfisema congénito, desarrolldndose espontdneamente
en los pulmones de un feto, cuando los partos terminan
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sin la intervencion de auxilios médicos; y por conse-
cuencia, no se debe jamds, en la practica médico-legal,
atribuir @ esta afeccion la flotacion de los pulmones
de los recien nacidos clandestinamente, sin la asisten-
cia de un hombre del arte.

Med. logel.—T. VL. 12







APENDICE

LEGISLACION MEDICO-LEGAL ESPANOLA

TOMO PRIMERO

Lo mds interesante sobre disposiciones relacio-
nadas con lo que es materia de los capitulos 1.9,.2.°
y 3.° de dicho tomo I, 6 sea de los que constituyen
lo que el autor lama Medicina legal general (1.5 di-
vision), es lo siguiente:

Como ley fundamental, aparte de otras cuyo co-
hocimiento apenas podria considerarse mds que
como ramo de erudicion, se debe citar, en el érden
cronolégico, la de Sanidad de 28 de Noviembre
de 1855, y el Reglamento para las subdelegaciones
de sanidad interior del Reino, de 24 de Julio
de 1848,

Consta aquella ley de 19 capitulos, con estos res-
pectivos epigrafes: Del Gobierno superior de Sani-
dad.—Del Consejo de Sanidad.—De los empleados.
—De los Directores especiales de Sanidad maritima.
—De las patentes.—Visita de naves.—De los laza-
retos (1).—De las cuarentenas.—De los expurgos.
De los derechos sanitarios maritimos.—Juntas de
Sanidad y sus clases.—Del sistema cunarentenario

(1) Reformado por la ley de 24 de Mayo de 1866.
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interior.—De los Subdelegados de Sanidad.—Sobre
expedicion de medicamentos.—De los Inspectores
de géneros medicinales.—De los bafios y aguas mi-
nerales.—De la higiene ptiblica.

El capftulo X VI, se refiere d los facultativos fo-
renses, que integro trasladamos aqui.

LEY DE SANIDAD

CAPITULO XVI.

De los facultalivos forenses.

Art. 93. Interin se realiza la formacion de la
clase 6 cuerpo de los facultatives forenses, ejercerdan
lag funciones de tales en los Juzgados los profeso-
ves titulares residentes en las cabezas de partido: &
falta de éstos, los profesores que elijan los respecti-
vos Jueces de primera instancia, & propuesta de las
Juntas municipales de Sanidad, teniendo en cuenta
para esta eleccion los mayores meritos cientificos de
los que hayan de ser nombrados para este cargo.

Art. 94. En las capitales de provincia donde
haya Audiencia, se nombrard por los Gobernadores
civiles, & propuesta de la Junta provincial de Sani-
dad, una seccion consultiva superior de facultativos
forenses, compuesta de tres profesores de Medicina,
y dos de Farmacia, encargada de los dictdmenes,
reconocimiento y andlisis que para el mejor acierto
en los fallos de justicia necesitan las Audiencias.

Art. 95. A los profesores encargados del servi-
cto médico-legal, se les abonardn los derechos que
por las leyes arancelarias se les sefialen, lo mismo
que los gastos de drogas, reactivos y aparatos que
necesiten para los andlisis, experimentos y viajes
que se les ordenen.
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Los honoratios y gastos de los expresados profe-
sores, se pagarén del presupuesto extraordinario de
Gracia y Justicia, para lo que se consignard en el
mismo la cantidad competente.

Un Reglamento especial que publicard el Gobier-
no, establecerd la organizacion, deberes y atribucio-
nes de los facultativos forenses.

Bl Reglamento para las subdelegaciones de Sani-
dad interior del Reino, tiene cineo capitulos, & sa-
ber: Del objeto de las subdelegaciones, ntmero,
cualidades y nombramientos de los subdelegados
de Sanidad en medicina 6 cirujia, en farmacia y en
veterinaria.—De las obligaciones generales y espe:
ciales de los subdelegados de Sanidad.—De las rela-
ciones de los subdelegados de Sanidad con las au-
toridades.—De los derechos y prerogativas de los
subdelegados de Sanidad, y Disposiciones generales
y transitorias.

Es tambien de interés atin més especial, el Reql
decreto de 13 de Mayo de 1862, que organizo el Cuer-
po médico-forense.

Hé aqui su articulado:

Decreto creando el Cuerpo médico-forense.

En consideracion 4 las razones expuestas por el
Ministro de Gracia y Justicia acerca de la necesidad
de organizar el servicio Médico-forense, de acuerdo
con el Consejo de Ministros,

Vengo en decretar lo siguiente:

Artfeulo 1.0 Conforme 4 lo dispuesto en el ar-
ticulo de la ley de Sanidad de 28 de Noviembre de
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1855, el servicio Médico-forense quedard organizado
desde 1.© de Octubre proximo venidero en los Juz.
gados de primera instancia,

Art. 2.2 Con el nombre de médico-forense, habrg
en cada Juzgado de primera instancia un facultati-
vo encargado de auxiliar la administracion de jus.
ficia en todos los casos y actuaciones en que sean
necesarios 6 convenientes la intervencion y servicios
de su profesion, tanto en la capital del partido como
en cualquier pueblo 6 punto de la demarcacion ju-
dicial.

Art. 3.° Para ser nombrado médico-forense se
requiere:

Ser espafiol.

Mayor de veinticinco afios.

Doctor 6 licenciado en medicina y eirugfa.

Haber ejercido con buena nota su profesion por
| dos afios 4 lo ménos.

Acreditar buena conducta moral y profesional.
, Art. 4° No podrdn ser médicos-forenses los que
se hallen inhabilitados para ejercer el cargo de Juez
de paz, segun lo establecido en los casos 1.9, 2., 3.9,
6.° y 7.0 del art. 5.° del Real decreto de 22 de Octu-
bre de 1855,

Art. 5o El médico-forense residird necesarias
| mente en la capital del Juzgado para que haya sido
nombrado, y no podrd ausentarse de ella sin licen-
. cia del Juez, del Regente de la Audiencia del territo-
rio y del Ministro de Gracia y Justicia en los res-
pectivos casos.

Art. 6.2 El Juez podrd conceder la licencia de
que habla el articulo anterior por ocho dias 4 lo
ma4s, veinte el Regente de la Audiencia, y el Ministro
' de Gracia y Justicia por el tiempo que estime con-
? veniente.

Art. 7 En las ausencias ¢ enfermedades del
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médico-forense, le sustituird otro profesor que des-
empefie igual cargo en la misma poblacion.

En las poblaciones en que no haya mds de un
Juzgado, y por consiguiente un solo médico-forense,
sera sustituido por el profesor que el Juez designe,
con sujecion 4 las reglas 1.4y 2.* del art. 16, dando
en todo caso cuenta al Regente de la Audiencia del
territorio.

Art. 82 Lo dispuesto en los dos pdrrafos del ar-
ticulo anterior, serd aplicable en caso de vacante 6
cuando por cualquier motivo no pueda el medico-
forense desempeiiar su cargo. :

Art. 9.0 El médico-forense estd obligado en vir-
tud de lo prevenido en el art. 2., 4 practicar fodo
acto 6 diligencia propios de su profesion ¢ institu-
to, con el celo, esmero y prontitud que la naturale-
za del easo exija y la administracion de justicia re
quiere.

Art. 10. Cuando, en algun caso, ademds dela
intervencion del médico-forense, el Juez estime ne-
cesaria la cooperacion de uno 6 ms facultativos de
la misma clase, haré el oportuno nombramiento en
la forma que para las sustituciones previene el ar-
ticulo 7.0

Lo establecido en este articulo, tendrd tambien
lugar en algun caso grave, en que el médico-forense
crea necesaria la cooperacion y el Juez lo estime asi.

Art. 11. Siempre que sea compatible con la bue-
na administracion de justicia, el Juez podré conce-
der prudencialmente un término al médico-forense
para que preste sus declaraciones, evacue los infor-
mes y consultas y redacte otros documentos que
sean necesarios, permitiéndole asimismo designar
las horas que tenga por mds oportunas para prac-
ticar las autopsias y exhumaciones delos cadayeres.

Art. 12. Bn los casos de envenenamiento, heri-




184 BIBLIOTECA JUDIOIAL.

das 1 otra lesion cualquiera, quedar4 el médico-fo-
rense encargado de la asistencia facultativa del pa-
ciente, 4 no ser que éste 6 su familia prefiera la de
uno 6 mds profesores de su eleccion, en cuyo caso
conservara aquél la inspeccion y vigilancia que le
incumbe para llenar el correspondiente servicio mé-
dico-forense.

Art. 13. Siel paciente § su familia hiciese la
eleccion de profesor ¢ profesores de que habla el ar-
ticulo anterior, y el médico-forense no estuviese con-
forme con el tratamiento 6 plan curativo empleado,
ge reunirdn para pongpse de acuerdo, y si no lo con-
siguiesen, dard parte de todo al Juez de primera ins-
tancia de que dependa, 4 los efectos que en justicia
procedan.

Art. 14. Las disposiciones de los articulos 12 y
13 son aplicables cuando el paciente se halle 6 in-
grese en la edreel, hospital 1 otro establecimiento, y
sea asistido por los facultativos de los mismos.

Art. 15, En los pueblos que no sean cabeza de
partido judicial, los facultativos designados por los
Alcaldes estardn obligados 4 prestar los servicios
propios del médico-forense hasta tanto que éste in-
teryenga.

Art, 16, Los Alealdes observarsn en la designa-
cion de que habla el articulo anterior el siguiente
6rden de preferencia:

1.2 El médico-cirujano titular, anteponiendo,
cuando haya mds de uno, el de superior grado aca-

démico, y en igualdad de circunstancias, el més an-
tiguo.

2.2 Cuando no haya titular, se valdrin de cual-
quier otro profesor, ateniéndose 4 la precedente
regla respecto & la categorfa académica y anti-
giiedad.

3.2 Si no hubiere en la poblacion licenciado en
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medicina y cirugfa, recurrirdn, segun el caso, &
cualquier médico § cirujano puros, que en la misma
ge encuentren.

4.° (uando no haya profesor de ninguna de las
clases indicadas, podidn los Alecaldes valerse del
gue mejores condiciones reuna entre las poblacio-
nes inmediatas, inclusa la capital del partido; en-
tendiéndose obligados dichos facultativos 4 prestar
el servicio, 4 no ser que fuesen titulares, en euyo
caso serd preciso obtener el permiso del Alcalde de
que dependan.

Art. 17. No podrén los Alcaldes obligar al mé-
dico 6 cirujano puros & prestar servicio 4 algun mé-
dico forense que no corresponda 4 su respectiva
profesion.

Art. 18, En los juicios verbales sobre faltas y
en los hechos que el C6digo penal califica de tales,
en que sea necesaria la intervencion del facultativo,
prestard el servicio oportuno el médico-forense del
Juzgado correspondiente.

En los pueblos que no sean capital de partido, se
valdidn los Alealdes del profesor que designen,
segun lo establecido en el art. 16.

Art. 19. Cuando haya sospechas de envena-
miento, y en los demds casos en que sea necesario
el auxilio de un perito quimico, podrd el Juez re-
currir 4 uno 6 mas doctores, 6 licenciados en far-
macia qus tengan establecido laboratorio, 6 cuenten
con los medios suficientes y propios para practicar
el corregpondiente andlisis.

Tl médico-forense, asista 6 no al acto, suminis-
trard al farmacéutico encargado del andlisis los da-
tos 6 noticias que éste crea necesarios 6 convenien-
tes para llevarlo 4 cabo.

Art. 20. 8ien el Juzgado no pudiera practicarse
aquella operacion por falta de profesores competen-
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tes 6 por ofro cualquier motivo, se verificard en el
punto mds inmediato en que sea posible.

En todo caso expresardn los profesores el proce-
dimiento empleado en el ansdlisis.

Art. 21. Siempre que sea necesario repetir el
ensayo, 6 que no se haya podido practicar la pri-
mera intencion en los casos indicados en los articu-
los 19 y 20, se hard el andlisis por los catedrdticos
de toxicologia y medicina legal, y quinto ano de
farmacia en cualquiera de las Universidades en que
ge hallen establecidas aquellas ensefianzas, prefirien-
do siempre la Universidad mas préxima 4 la capital
de la Audiencia del territorio respectivo.

Art. 22, Para que tenga efecto lo dispuesto en
el articulo anterior, las sustancias G objetos que
hayan de analizarse, convenientemente recogidas y
colocadas por el médico-forense, y precintadas y
gelladas por el Juzgado, se remitirdn, por conducto
del Regente de la Audiencia al Rector de la Univer-
sidad en que haya de verificarse el andlisis.

Art. 23. Practicada la operacion por los profe-
sores referidos, expedirdn éstos certificacion ¢ in-
forme de su resultado, y se dirigirdn al Juzgado por
el mismo conducto del Regente de la Audiencia.

Art. 24, En las poblaciones en que residan més
de dos médicos-forenses, por razon del mimero de
Juzgados que en ellas haya, constituirdn dichos fa-
cultatives un cuerpo que desempefiard cualquier
servicio médico-forense que los Jueces y Tribunales
les encomienden.

Un Reglamento formado por los mismos profe-
sores, y aprobado por el Ministerio de Gracia y Jus-
ticia, ordenard el régimen interior de aquellos
cuerpos.

Art. 25. Los Jueces y tribunales podran, siem-
pre que lo estimen oportuno, oir el dictimien en
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asuntos médico-legales de las Reales Academias de
Medicina y Cirugia i ofras corporaciones cientificas
legalmente establecidas.

Art. 26. Los médicos-forenses y demds profeso-
res 4 que se refiere este decreto, que presten servi-
cios con el cardcter de auxiliares de la administra-
cion de justicia, anotardn al pié de las diligencias 6
escritos correspondientes los derechos que cada uno
devengue, los que percibirdn siempre con arreglo al
adjunto Arancel.

Aat. 27. Los derechos sefialados en el Arancel,
por los servicios que se presten en los casos de que
hablan los articulos 21 y 24 son colectivos, y se dis-
tribuirdn entre los facultativos por iguales partes.

Art. 28. Los derechos que se devenguen en el
caso establecido por el articulo 18, serdn la mitad de
los sefialados en el Arancel al respectivo servicio.

Art. 29. En todo caso en que la parte condena-
da al pago fuese insolvente, se satisfardn por el Es-
tado con cargo al capitulo correspondiente del pre-
supuesto del ministerio de Gracia y Justicia.

Esto mismo tendrd lugar cuando las costas y gas-
tos del juicio se declaren de oficio.

Art. 30. Para el abono de los indicados dere-
chos se tendrd en cuenta lo dispuesto en la regla 52
de la ley provisional para la aplicacion del Uddigo
penal, y demds disposiciones que sean igualmente
aplicables.

Art. 31. Los médicos-forenses serdan nombrados
por el Ministerio de Gracia y Justicia.

Art. 32, Los aspirantes 4 la plaza de médico-fo-
rense, presentavdn sus solicitudes dirigidas 4 5. M.,
en el Juzgado respectivo, acompafiando los docu-
mentos que acrediten su aptifud legal y profesional,
¥ las circunstancias que les hagan ser preferidos 4
otros en el nombramiento.
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Art. 33. Instruido el oportuno expediente, el
Juez de primera instancia lo remitird al Ministerio
de Gracia y Justicia, por conducto del Regente de
la Audiencia del territorio, informando al mismo
tiempo uno y otro acerca de las circunstancias de
los aspirantes.

Art, 34. Los médicos-forenses no podrdn ser se-
parados de sus cargos, sino en virtud de expedien-
te gubernativo, en que se oiga al interesado.

ARTICULO TRANSITORIO.

No obstante lo dispuesto en el articulo 32, po-
drén ser confirmados los nombramientos expedidos
de Real érden 4 favor de los mddicos-forenses que
en el dia actian en los Juzgados de primera instan-
cia y Tenencias de alcalde de Madrid.

Dado en Aranjuez 4 13 de Mayo de 1862.—Estd
rubricado de la real mano.—El Ministro de Gracia
y Justicia, Santiago Fernandez Negrete.

A continuacion de este Real decreto se inserta el
Arancel de los derechos que devengan los médicos-
forenses y demds facultativos que, conforme 4 él,
actian como auxiliares de la administracion de jus-
ticia.

Posteriormente fué modificado el art. 29 del repe-
tido Real decreto por los de 31 de Marzo de 1863 y
20 de igual mes de 1865 que insertamos.

Real decreto modificando el art. 29 del decrato de 1862.

En vista de lo expuesto por el Ministro de Gracia
y Justicia, y de acuerdo con el Consejo de Minis-
tros, vengo en decretar lo siguiente:

Artfeulo 1.0 Los médicos-forenses de los Juzg:-
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dos de primera instancia de Madrid, disfrutardn des-
de 1.0 de Julio del presente afio la dotacion anual
de 10.000 reales, sin que puedan percibir en el con-
cepto de tales funcionarios, ninguna ofra retri-
bucion.

Art. 20 Queda sin efecto, con relacion 4 los mé-
dicosforenses de los Juzgados de primera instancia
de Madrid, lo dispuesto en el art. 29 de mi Real de-
creto de 13 de Mayo tltimo.

Art. 3.2 Los derechos que se devenguen en lo
sucesivo por los médicos-forenses de los Juzgados
de la corte, con arreglo al Arancel, se harén efecti-
vos en los pleitos 6 causas de partes solventes en
papel de multag, que se inutilizard, uniéndolo 4 los
autos, justificando, sin perjuicio, su importe por se-
mestres, en la forma que se previene por punto ge-
neral por mi Real 6rden de esta fecha.

Dado en Palacio 4 treinta y uno de Marzo de mil
ochocientos sesentay tres—Ista rubricado de la
Real mano—El Ministro de Gracia y Justicia, Ra-
facl Monares.

Cireular para el cumplimiento del Real decreto auterior.

Para llevar & efecto lo prevenido en el art. 29 del
Real decreto de 13 de Mayo tltimo, la Reina (que
Dios guarde) ha tenido 4 bien dictar lag disposicio-
nes signientes:

15 En los meses de Marzoy Octubre de cada
afio se formard, por los Regentes de las Audiencias,
un expediente en averignacion del importe de los
derechos devengados hasta aquella fecha, por cada
ano de los médicos-forenses 1 otro facultativo que
hubiere actuado como auxiliar de la administracion
de justicia en los asuntos civiles 6 criminales a que
se refiere el citado art. 29.
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22 No se comprenderén en el expediente sino
aquellos negocios terminados por ejecutoria, y en
los cuales se hubiese hecho y aprobado la tasacion
de costas con arreglo 4 la ley.

3.2 En dicho expediente se hard constar: prime-
ro, el mimero de causas criminales, negociocs civiles
G juicios de faltas en que haya intervenido el mé-
dico-forense, su sustituto 1 otro cualquier facultati-
vo llamado por el Juez, conforme 4 lo que disponen
los articulos 10, 19 y sigunientes del Real decreto ci-
tado: segundo, la fecha en que dichos negocios se
terminaron por ejecutoria: tercero, la cantidad 4 que
ascienden los derechos devengados en ecada negocio
con arreglo al Arancel: cuarto, si la insolvencia de
la parfe condenada al pago es total 6 parcial, 6 si e
han declarado de oficio las costas,

4% Los datos expresados en la disposicion ante-
rior se consignarén por medio de certificaciones ex-
pedidas por los Escribanos de Cimara que hubie-
sen actuado en los negocios 4 que se refieran. Los
Alcaldes, y en su easo los Jueces de primera instan-
cia, facilitardn al Regente los datos relativos 4 los
juicios de faltas.

b.* Los tasadores de las Audiencias, teniendo
presente lo prevenido en los articulos 27 y 28 del
citado Real decrefo, pondrdn su conformidad acer-
ca de la exactitud de los derechos marcados; y he-
cho asi, el Ministerio fiscal emitird su dictimen en
cuanto 4 la exactitud de todos los datos eonsigna-
dos en el expediente, teniendo presente lo dispuesto
en el art. 30 del Real decreto antes mencionado.

6.+ Examinado y aprobado el expediente en la
Sala de gobierno, prévia la ampliacion que estime
oportuna, se remitird por el Regente con informe 4
la Ordenacion general de pagos de este Ministerio,
acompafiando una nota de los derechos que deben
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abonarse por el Estado, en la que se expresen con
la debida claridad los datos & que se refiere la dis-
posicion 3.%

7.» Declarado procedente el abono, la express
da Ordenacion general dispondra la consignacion de
fondos 4 favor del Regente de la Audiencia, el cual
dard cuenta de haber sido satisfechos en la propor-
cion que la cantidad marcada en el presupuesto lo
permita, y de quedar tomada nota en el Negociado
en que los derechos se hubieren devengado.

8.2 Para que el Estado pueda reintegrarse en
cualquier tiempo de los derechos gue haya suplido
por insolvencia de la parte condenada al pago, los
Regentes de las Audiencias adeptardn las disposicio-
nes oportunas, 4 fin de averigunar cudndo ha cesado
aquélla total 6 parcialmente, cuidando, si esto lle-
gase 4 suceder, el que se recauden y consignen en
la respectiva Tesorerfa de provincia las sumas d que
ascienda dicho reintegro, y poniéndolo en conoci-
miento de este Ministerio y de su Ordenacion de
pagos.

9.4 Bin perjuicio de lo prevenido en la disposi-
cion 1.8, Jos Regentes procederdn desde luego 4 la
formacion de los expedientes que correspondan al
semestre ya vencido, cuidando de que su instrue-
cion y remesa 4 la Ordenacion genelal de pagos de
este Ministerio tenga lugar en el préximo mes de
Abril. .

De Real érden lo digo 4 V. para los efectos con-
siguientes.—Dios gnumlo 4 V. muchos afios.—Ma-
drid 31 de Marzo de 1863.— Monares.—Sr. Regente
de la Audiencia de...
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Real dacreto modificando nusvaments el art. 29 del Dacrato
de 1862.

Atendiendo 4 las razones expuestas por mi Mi-
nistro de Gracin y Justicia,

Vengo en decretar:

Art, 1,2 Se suspenden desde esta fecha los efec-
tos del arf. 29 del Real decreto de 13 de Mayo
de 1862 sobre organizacion del servicio médico-fo-
rense, restableciéndose las cosas en este punto y
hasta el nueyo arreglo que convenga adoptar por
medio de una ley, al ser y estado que tenian ¢l dia
de su publicacion.

Art, 2° El importe de los derechos devengados
hasta la fecha por los médicos-forenses y demds au-
xiliares facultativos de la ‘tdmu_mt-uuon de justi-
cig, al tenor del mencionado Real de , se inclui-
rd sucesivamente en el presupuesto Jr' gasms del
Minigterio de Gracia y Justicia, 4 medida que las
necesidades del Tesoro lo permitan, y que las Salas
de gobierno de las Aundiencias territoriales aprueben
y remitan al mismo los expedientes y liquidacio-
nes que se formalicen al efecto, con arreglo 4 la
Real érden-circular de 31 de Marzo de 1862

Art. 3.0 Los facultativos que de Real nombra-
miiento prestan en la actualidad, y los que en lo su-
cesivo prestaren el servicio mé sdico-legal, serdn aten-
didos preferentemente para su colocacion cuando se
organice definitivamente este servicio.

Art. 4.0 A pesar de lo dispuesto en el art. 1.°de
este Real decreto, queda en yigor lo establecido por
el de 31 de Marzo de 1863, en cuanto 4 la dotacion
fija de los médicos: forenses de los Juzgados de pri-
mera instancia de esta Cérte, los cuales, organizados
convenientemente, ademds de sus cargos personales,




MEDICINA LEGAL. 193

constituirdn un Cuerpo que, en el circulo de su ac-
cion y posibilidad, desemperfiard cualquier servicio
médico-legal que ios Jueces y Tribunales del Reino
le encomienden.

Dado en Palacio 4 20 de Marzo de 1865.—Esté
rubricado de la Real mano.—El Ministro de Gracia
y Justicia, Lorenzo Arrazola.

En el Cédigo penal hay prescripciones no indife-
rentes 4 los médicos, y que juzgamos oportuno men-
cionar, comprendidas en los Titulos 4.5y 7.° del li-

bro 2.°
TITULO  TV.

Art. 323. El facultativo que librare certificado
falso de enfermedad 6 lesion con el fin de eximir 4
una persona de algun servicio piblico, serd castiga-
do con las penas de arresto mayor en su grado ma-
ximo & prision correccional en su grado minimo, y
multa de 125 a 1.2560 pesetas.

v slss snseans s s e Bre s as s enn 2w L T e

Art. 330. Cuando sea estimable el luero que
hubieren reportado 6 se hubieren propuesto los reos
de falsificacion penados en este Titulo, se les impon-
drg una multa del tanto al triplo del luero, 4 no ser
que el miximo de ella sea menor que el minimo de
la sefialadaal delito, en euyo caso se le aplicard ésta.

Art. 332. El que en causa criminal diere falso
testimonio en contra del reo, serd castigado:

1.0 Con la pena de cadena temporal en su gra-
do maximo 4 cadena perpétua, si el reo hubiere sido
condenado en la causa 4 la pena de muerte y ésta
se hubiere ejecutado.

2.0 Con la pena de cadena temporal, si ¢l reo

Med, legal.—T. VL 18
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hubiere sido condenado en la causa 4 la de cadena
perpétua y la hubiere empezado 4 sufrir.

3.0 Con la pena de presidio mayor, si el reo hu.
biere sido condenado en la causa 4 la de cadena
perpétua y no la hubiere empezado a sufrir.

4.0 Con la pena de presidio correccional en su
grado mdximo 4 presidio mayor en su grado medio,
si el reo hubiere sido condenado en la causa 4 cual-
quiera otra pena aflictiva y la hubiere empezado 4
sufrir.

5. Con la pena de presidio correccional en su
grado medio & la de presidio mayor en su grado
minimoy si el reo hubiere sido condenado en la
causa 4 cualquiera ofra pena aflictiva y no la hu-
biere empezado 4 sufrir.

6.2 Con las penas de presidio correccional en
sus grados medio y mdximo y multa de 250 4 2.500
pesetas, si el reo hubiere sido condenado en la causa
& pena correccional y la hubiere empezado & sufrir.

7. Con las penas de presidio cerreccional en
sus grados minimo y medio y multa de 150 4 1.500
pesetag, si el reo hubiere sido condenado en la cau-
sa 4 pena correccional y no la hubiere empezado 4
sufrir.

8. CUon las penas de arresto mayor en su gra-
do maximo & presidio correccional en su grado mi-
nimo y multa de 125 a 1.250 pesetas, si el reo hu-
biere sido condenado 4 una pena leve y la hubiere
empezado 4 sufrir.

4.0 Con las penas de arresto mayor y multa
de 125 4 1.250 pesetas, si el reo hubiere sido con-
denado 4 pena leye y no la hubiere empezado 4
sufrir.

Art. 333. El que en causa criminal diere falso
testimonio en favor del reo, serd castigado con las
penas de arresto mayor en su grado méximo 4 pri-
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sion correccional en su grado medio y multa de 125
& 1.250 pesetas, si la cansa fuere por delito, y con
la de arresto mayor si fuere por falta.

Art. 834. Al que en causa criminal por delito
diere falso testimonio que no perjudique ni favo-
rezca al reo, se le impondra la pena de arresto ma-
yor en sus grados minimo y medio.

Art. 335. El falso testimonio en causa civil serd
castigado con las penas de arresto mayor en su gra-
do maximo 4 presidio correccional en su grado me-
dio y multa de 250 4 2.500 pesetas.

Si el valor de la demanda no excediere de 50
duros, las penas serdn las de arresto mayor y multa
de 125 4 1.250 pesetas.

Art. 336. Las penas de los articulos precedentes
son aplicables en su grado mdximo & los peritos que
declaren falsamente en juicio.

Art. 837. Siempre que la declaracion falsa del
testigo 6 perito fuere dada mediante cohecho, las
E}ena,s seran las inmediatas superiores en grado 4

s respectivamente designadas en los articulos an-
teriores, imponiéndose ademas la multa del tanto al
triplo del valor de la promesa 6 dadiva.

Esta tltima serd decomisada cuando hubiere lle-
gado & entregarse al sobornado.

Art. 338, Cuando el testigo 6 perito, sin faltar
gustancialmente 4 la verdad, la alteraren con veti-
cencias ¢ inexactitudes, lag penas seran:

1.0 Multa de 150 & 1.500 pesetas, si la falsedad
recayere en causa sobre delito.

20 De 125 4 1.250 pesetas, si recayere en juicio
sobre falta 6 en negocio civil.

Art. 343, El que atribuyéndose la cualidad de
Profesor ejerciere publicamente actos propios de
una facultad que no pueda ejercerse sin titulo ofi~

ssseana PR
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cial, incurrird, en la pena de arresto mayor en su
grado méximo 4 prision correccional en su grado
minimo,

TITULO VILI.

Art. 379. El funcionario publico que sabiendo
por razon de su eargo los secretos de un particu-
lar, los descubriere, ineurrird en las penas de sus-
pension, arresto mayor y multa de 125 4 1.250 pe-
setas.

sar e s Srsererssartrslsssaenas et nannn

Art. 396.  El funciondrio piblico que recibiere
por s{ 6 por persona intermedia dédiva § presente,
0 aceptare oifrecimientos 6 promesas por ejecutar
un acto relativo al ejercicio de su cargo que cons-
tituya delito, serd castigado con las penas de presi-
dio correcional en su grado minimo al medio y
multa del tanto al triplo del valor de la dadiva,
sin perjuicio de la pena correspondiente al delito
cometido por la dddiva 6 promesa, si lo hubiere eje-
cutado.

Art. 397, El funcionario piblico que recibiere
por 81 6 por persona intermedia dddiva 6 presente,
0 aceptare ofrecimiento 6 promesa por ejecutar un
acto injusto relativo al ejercicio de su cargo que no
coustituya delito, y que lo ejecutare, incurrird en la
pena de presidio correccional en su grado minimo
y medio y multa del tanto al triplo del valor de la
dddiva; si el acto injusto no llegare § ejecutarse, se
impondrdn las penas de arresto mayor en su grado
maximo 4 presidio correccional en su grado mini-
mo y multa del tanto al duplo del valor de la d4-
diva.

Art. 398.  Cuando la dddiva recibida 6 prometi-
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da tuviere por objeto abstenerse el funcionario pu-
blico de un acto que debiera practicar en el ejerci-
cio de los deberes de su cargo, las penas serdn las
de arresto mayor en su grado medio al méximo y
maulta del tanto al triplo del valor de aguélla.

Art. 399, Lo dispuesto en los artfculos prece-
dentes tendra aplicacion 4 los Jurados, drbitros, ar-
bitradores, peritos, hombres buenos é cualesquiera
persona que desempefiaren un servicio publico,

Art. 401. El funcionario publico que admitiere
regalos que le fueren presentados en consideracion
4 su oficio, serd castigado con la suspension en sus
grados minimo y medio y reprension ptiblica.

Art. 404. En todo caso, las dddivas ¢ presentes
seran decomisados.

LIBRO III.

De las faltas.

Art. 599. Serdn castigados con las penas de 15
& 125 pesetas de multa 6 reprension:

1.0 Los Facultativos que, notando en una per-
gona 4 quien asistieren 6 en un caddver seflales de
envenenamiento 6 de otro delito, no dieren parte d
la Autoridad inmediatamente, siempre que por las
circunstancias no incurrieren en responsabilidad
mayor.

2.° Los encargados de la guardia 6 custodia de
un loco que lo dejaren vagar por las calles y sitios
pliblicos sin la debida vigilancia.

fasmsaae s ane b T L e I SR O I casm s nnn
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Art. 603. Serdn castigados con la pena de cinco
§ quince dias de arresto y reprension.

persona que encontraren en despoblado herida 6 en
peligro de perecer, cuando pudieren hacerlo sin de-
trimento propio, 4 no ser que esta omision constitu-
ya delito.

No s6lo los articulos del Cédigo que dejamos
irascritos pueden interesar 4 las clagses médicas,
pues aparte de otros, como los referentes & los deli-
tos de asesinato, homicidio, estupro, aborto, lesio-
nes, ete., y 4 ciertas infracciones comprendidas en
el libro IIT del Cddigo, calificados de faltas, con mo-
tivo de los que los T'ribunales reclaman el coneurso
y parecer de dichas clases, existen los siguientes:

«Art. 349. El que practicare 6 hubiere hecho
practicar una inhumacion, contraviniendo & lo dis-
puesto por las leyes 6 reglamentos respecto al tiem-
po, sitio y demds formalidades preseritas para las
inhumaeciones, incurrird en las penas de arresto
mayor y multa de 150 4 1.500 pesetas.

Art. 351. El que, sin hallarse competentemente
autorizado, elaborare sustancigs nocivas a la salud
o produetos quimicos que puedan causar grandes
extragos, para expenderlos, 6 los despachare 6 ven-
diere, 6 comerciare con ellos, serd castigado con las
penas de arresto mayor y multa de 250 4 2500
pesetas.

Art. 362. El que, hallandose autorizado para el
trafico de sustancias que puedan ser nocivas 4 la
salud, 6 productos quimicos de la clase expresada
en el articulo anterior, los despachare 6 suministra-
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re sin cumplir con las formalidades prescritas en los
reglamentos respectivos, serd castigado con las pe-
nas de arresto mayor y multa de 125 4 1.200 pesetas.

Art. 353. Los Farmacéuticos que despacharen
medicamentos deteriorados & sustibuyeren unos por
otros, 6 los despacharen sin cnuplir con las forma-
lidades preseritas en las leyes y reglamentos, serdn
castigados con las penas de arresto mayor en su
grado mdximo 4 prision correccional en su grado
minimo y multa de 125 4 1.250 pesetas.

Si por efecto del despache del medicamento hu-
biere resultado le muerte de una persona, se im-
pondré al culpable la pena de prision correccional
en sus grades medio y méximo y multa de 250 4
2.500 pesetas.

Art. 364, Las disposiciones de los dos articulos
anteriores son aplicables 4 los que trafiquen con las
sustancias 6 productos expresados en ellos y 4 los
dependientes de los Farmacéuticos cuando fueren
los culpables.

Art. 355, EI que exhumare ¢ trasladare los res-
tos humanos con infraccion de los reglamentos y
demés disposiciones de sanidad, ineurrird en la
multa de 125 4 1.250 pesetas.

Art. 356, El que con cualquiera mezcla nociva
4 la salud alterase las bebidas 6 comestibles desti-
nados al eonsumo piiblico, 6 vendiere géneros €or-
rompidos, 6 fabricare 6 vendiere objetos cuyo uso
sea necesariamente nocivo 4 la salud, serd castiga-
do con las penas de arresto mayor en su grado ma-
ximo 4 prision correccional en su grado minimo y
multa de 125 4 1.250 pesetas.|

Los géneros alterados y los objetos nocivos serdn
giempre inutilizados.

Art. 857. Se impondrd tambien la pena sefiala-
da en el articulo anterior:




200 BIBLIOTECA JUDICIAL,

Lo Al que escondiere 6 sustrajere efectos desti-
nados 4 ser inutilizados 6 desinfectados con objeto
de venderlos 6 comprarlos.

2.° Al que arrojare en fuente, cisterna 6 rio
cuya agua sirva de bebida, algun objeto que haga
al agua nociva para la salud.»

La ley provisional del Registro civil de 17 de Ju-
nio de 1870 contiene igualmente disposiciones de
interés para los profesores de Medicina y de Farma-
eia, en consonancia con las del Reglamento para su
ejecucion. Dichas disposiciones, concreténdonos 4
las mis importantes, son lag de log Titulos 2.0 y 3.0
sobre los nacimientos y defunciones, y 4 continua-
cion se insertan, lo mismo que la Circular de la Di-
reccion general del Registro civil de 1.0 de Mayo de
1871, que no debe pasar en silencio.

LEY DEL REGISTRO CIVIL,

Art. 47, Estén obligados & hacer la presenta-
cion y declaraciones que se expresaran en los ap-
ticulos sucesivos de esta ley las personas siguien-
tes, por el 6rden en que se mencionan:

1.2 El padre.

2.5 La madre.

3. El pariente més préximo, siendo de mayor
edad, de los que se hubiesen hallado en el Iugar del
alumbramiendo al tiempo de verificarse.

4.2 El Facultativo 6 partera que haya asistido al
parto, 6 en su defecto cualquiera otra persona que
lo haya presenciado.

b Kl jefe del establecimiento piblico 6 el ca-
beza de la casa en que el nacimiento haya ocurrido,
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si éste se efectuase en sitio distinto de la habitacion
de los padres.

6. Respecto 4 los recien nacidos abandonados,
la persona que los haya recogido.

7.0 Respecto 4 lus expositos, el eabeza de fami-
lia dela casa 6 el jefe del establecimiento, dentro de
cuyo recinto haya tenido lugar la exposicion.

Art. 51. Respecto é, los recien nacidos de origen
ilegftimo, no se expresard en el Registro quiénes
sean el padre ni los abuelos paternos, 4 no ser que
el mismo padre, por si 6 por medio ‘de apoderado
eon poder especial y auténtico, haga la presenta-
cion del nifio y la declaracion de su paternidad.

Lo mismo se obseryard en cuanto 4 la expresion
del nombre de la madre y de los abuelos maternos.

Art 53. Si se presentare al encargade del Re.
gistro el caddver de un recien nacido, manifestin-
dose que la muerte ha ocurrido poco despues del
nacimiento, se hard constar por declaracion verbal
de Facultativo, si aquél ha fallecido antes 6 despues
de nacer, y por declaracion de los interesados la ho-
ra del nacimiento y del fallecimiento. De todas estas
circunstancias se hard mencion en la inseripeion
del nacimiento, é inmediatamente se inscribird la
defuncion en el libro de la Seccion correspondiente
del Registro civil.

Art. 54. Cuando el nacimiento tuviese lugar en
un lazareto dentro de las veinticuatro horas, el Jefe
del establecimiento, en presencia del padre, si se ha-
llare en el mismo, y de dos testigos, formalizard por
duplicado un acta, en que se expresen todas las cir-
cunstaneias que segun esta ley deben mencionarse
en los asientos del Registro civil.

Un ejemplar de esta acta se remitird inmediata-
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mente al Juez municipal del distrito en que el laza-
reto se halle situado, para que verifique su inserip-
cion en el Registro de que esté encargado. El otro
gjemplar quedard archivado en el establecimiento.

Art. 65. Los obligados, segun el art. 47, 4 pre-
gentar al encargado del Registro el recien nacido,
que no lo hicieren sin justa causa, incorrirdn en la
multa de 5 4 10 pesetas, y del doble en caso de
reincidencia. Los encargados del Registro en sus res-
pectivos casos, vigilardn constantemente para que
la presentacion tenga efecto, y exigirin las multas
prevenidas en el parrafo anterior.

Art. 76. El asiento dsl fallecimiento se hard en
virtud de parte verbal 6 por escrito que acerca de él
deben dar los parientes del difunto ¢ los habitantes
de su misma casa, 6 en su defecto los vecinos, y de
1a certificacion del facultativo de que se hablard en
el artfeulo siguiente.

Art. 77. El faeultativo que haya asistido al di-
funto en su ullima enfermedad, 6 en su defecto el
titular del ayuntamiento respectivo, deberd exami-
nar el estado del caddver; y sélo cuando en él se
presenten sefiales inequivocas de descomposicion
extenderd en papel comun, y remitird al Juez mu-
nicipal certificacion en que exprese el nombre y
apellido y demds noticias que tuviere acerca del es-
tado, profesion, domicilio y familia del difunto; hora
y dia de su fallecimiento, si le constare, 6 en ofro
caso los que crea probables; clase de enfermedad
que baya producido la muerte, y sefiales de des-
cornposicion que ya existan.

Ni por esta certificacion ni por el reconocimiento
del caddver, que debe precederle, se podrd exigir
retribucion alguna.
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A falta de los Facultativos indicados, practicard
el reconocimiento y expedird la certificacion cual-
quier otro llamado al intento, 4 quien se abonarin
por la familia 6 los herederos del finado los honora-
Tios que marque el Reglamento.

Art. 78. Kl Juez municipal presenciard el reco-
nocimiento facultativo, siempre que se lo permitan
las demés atenciones de su eargo 6 haya motivos
para creerle de preferente atencion.

............... et s asass s sn R suBb st aten e

hospital, lazareto, hospicio, cdrcel 1 otro estableci-
miento publico, el Jefe del mismo estard obligado 4
golicitar la licencia de entierro y llenar los requisi-
tos necesarios para que se extienda la partida cor-
respondiente en el Registro civil.

Ademés tendrd obligacion de anotar las defun-
ciones en un registro especial.

Art. 82. En el caso de fallecimiento de una per-
sona desconocida, 6 del hallazgo de un caddver cu-
ya identidad no sea posible por el pronto compro-
bar, se expresarédn en la inseripcion respectiva:

1.° Ellugar de la muerte 6 del hallazgo del ca-
déver.

920 Su sexo, edad aparente y sefiales ¢ defectos
de conformacion que le distingan.

3. Kl tiempo probable de la defuncion.

4.0 TEl estado del caddver.

.o Bl vestido, papeles 1 otros objetos que sobre
si tuviere 6 se hallaren 4 su inmediacion, y que ul-
teriormente puedan ser ttiles para su identificacion,
log cuales habra de conservar al efecto el encargado
del Registro 6 la Autoridad judicial en su caso.

Art. 83. Tan pronto como se logre esta identifi-
cacion, se extenderd una nueva partida, expresiva
de las circunstancias requeridas por el art. 79 de
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que se haya adquirido noticia, poniendo la nota core
respondiente al margen de la inscripcicn anterior,
para lo cual la Autoridad ante quien se hubiese se-
guido el procedimiento deberd pasar al encargado
del Registro testimonio del resultado de las averis
guaciones practicadas.

Art. 84. Si hubiere indicios de muerte violenta,
se suspenderd la licencia de entierro hasta que lo
permita el estado de las diligencias que por la Au-
toridad competente habrdn de instruirse en averi-
guacion de la verdad,

Art. 85. El Juez encargado de hacer ejecutar Ia
sentencia de muerte, inmediatamente que se haya
ejecutado lo pondrd en conocimiento del Juez mu-
nicipal, acompafiando testimonio, con referencia 4
la causa, de las circunstancias mencicnadas en el
articulo 79 que en ella constaren, para que pueda
extenderse la partida de defuncion del reo y expe-
dirse la licencia de entierro.

Circular do la Direccion general del Registro civil de 1.° de
Mayo de 1871.

S S P

5. Para que el Juez municipal se considere obli-
gado & trasladarse al punto donde el nifio se halle,
segun lo dispuesto en el art. 33 del Reglamento, po-
dré exigir la certificacion 4 que el mismo se refiere
sea expedida por el facultativo titular, por el foren-
se 6 por otro que el mismo designe, en falta de uno
y ofro.

7.+ Cuando el encargado del Registro tuyiere co-
nocimiento de haberse dado sepultura 4 un caddver
sin la correspondiente licencia, procederd 4 cum plir
lo que dispone el parrafo tercero, art. 76 de la ley del
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Registro, sin perjuicio de verificar la inscripeion, 4
cuyo objeto llamard 4 declarar 4 las personas que,
segun la ley, deben dar el parte del fallecimiento,
cuidando de expresar en el acta, ademds de las cir-
cunstancias generales, la especial de haberse dado
con anterioridad sepultura al caddver, y la fecha y
cementerio en que esto hubiere tenido lugar.

8.2 Sélo se expresard en las certificaciones fa-
cultativas y de defuncion, 4 que se reficre el articu-
lo 63 del Reglamento, la clase de enfermedad 6 el
accidente que haya producido la muerbe, cuando
conste 4 los que las expidan esta circunstancia por
observacion propia, por informes veridicos 6 por el
reconocimiento exterior del caddver.

Para expedir dichas certificaciones no se esperara
4 que exista la descomposicion cadavérica, ¢ sea la
putrefaccion; bastando, conforme 4 lo dispuesto en
el art 77 de la ley, que haya sefiales que, segun la
ciencia, denoten de un modo inequivoco que nece-
sariamente ha de sobrevenir dicha desecomposicion.

9.» Cuando ni en el pueblo donde ocurra la de-
funcion, ni en los demds comprendidos en el térmi-
no municipal hubiere facultativo, la certificacion 4
que se refiere el art. 77 de la ley se suplird con la
declaracion de dos vecinos mayores de edad, uno
de los cuales podrd ser el mismo 4 quien correspon-
da dar el parte del falleciiniento.

10. Los facultativos que, 4 falta del que hubie-
se asistido al finado y del titular, fuesen llamados &
reconocer algun caddver, deberan de atenerse para
la percepcion de honorarios, cuando los herederos
no estuviesen declarados pobres, al Arancel vigente
para los médicos-forenses.

En las leyes adjetivas se contienen preceptos cuyo
conocimiento conviene 4 la respetable clase de que
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nos vamos ocupando. Podriamos citar, como demos-
tracion de ello, la ley de Enjuiciamiento civil (parte
referente al juicio pericial), en que con frecuencia
intervienen los médicos, ayudando & la investiga-
cion judicial en cuestiones sobre identidad, capaei-
dad para el otorgamiento de tltimas voluntades, y
otros actos y contratos. Pero donde principalmente
se registran prescripciones de que debe estar infor-
mada dicha clase, es en la moderna y vigente ley de
Enjuiciamiento criminal, en los siguientes libros,
titulos, capitulos y articulos.

LIBRO II.

Del sumario.

TITULO PRIMERO,

DE LA DENUNCIA.

Art. 262, Los que por razon de sus cargos, pro-
fesiones 1 oficios tuvieren noticia de algun delito
piblico, estarin obligados 4 denunciarlo inmedia-
tamente al ministerio fiscal, al Tribunal competen-
te, al Juez de instruccion, y en su defecto al muni-
cipal 6 al funcionario de policia méds prixime al
gitio, si se tratare de un delito flagrante.

Los gue no cumpliesen esta obligacion incurrirdn
en la multa sefialada en el art. 259, que s impon-
pré disciplinariamente.

Si la omision en dar parte fuese de un Profesor
de Medicina, Cirugla 6 Farmacia, y el delito de los
comprendidos en el titulo del Cédigo penal que
trata de los comefidos contra las personas, ¢ -por




]
(=]
~T

MEDICINA LEGAL,

suposicion de parto, 6 por muerte de un nifio aban-
donado, la multa no podrd bajar de 25 pesetas.

Si el que hubiesé incurrido en la omision fuere
empleado publico, se pondrd ademsds en conocimien-
to de su superior inmediato para los efectos 4 que
hubiere lugar en el 6rden administrativo.

Lo dispuesto en este articulo se entiende cuando
la omision no produjere responsabilidad con arreglo
4 las leyes.

TITULO V.

CAPITULO IIL
Del cuerpo del delifo.

Art. 343. En los snmarios 4 que s8¢ refiere el ax-
tieulo 340, aun cuando por la inspeccion exterior
pueda presumirse la causa de la muerte, se proce-
derd 4 la autopsia del caddver por los médicos-fo-
renses, 6 en su caso por los que el Juez designe, los
cuales, despues de describir exactamente dicha ope-
racion, informardn sobre el origen del fallecimiento
y sus cireunstancias.

Para practicar la autopsia se observard lo dis-
puesto en el art. 333,

Art. 344. Con el nombre de médico-forense ha-
bré en cada Juzgado de instruccion un facultativo
encargado de auxiliar 4 la administracion de justi-
cia en todos los easesd y actuaciones en ue sea ne-
cesaria ¢ conveniente la intervencion y servicios de
su profesion, en cualquier punto de la demarcacion
judicial.

Art. 345, El médico-forense residird en la eapi-
tal del Juzgade para que haya side nombrado y no
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podrd ausentarse de ella sin licencia del Juez, del
Presidente de la Audiencia de lo eriminal 6 del Mi-
nistro de Gracia y Justicia, segun que sea por ocho
dias 4 lo més en el primer caso, veinte en el segun-
do, y por el tiempo que el Minisiro estime vonve-
niente en el tercero.

Art. 346. En las ausencias, enfermedades y va-
cantes, sustituird al médico-forense otro profesor
que desemperio igual cargo en la misma poblacion;
y si no le hubiese, el que el Juez designe, dando
cuenta de ello al Presidente de la Audiencia de lo
eriminal.

Lo mismo sucederd cuando por cualquier otro
motivo no pudiese valerse el Juez instructor del mé-
dico-forense. Los que se negaren al cumplimiento
de este deber 6 le eludieren, incurrin en multa de
25 4 100 pesetas; y si insistieren en su negativa,
serdn procesados como reos de desobediencia grave.

Art. 347. El médico-forense estd obligado &
practicar todo acto 6 diligencia propios de su profe-
gion & instifuto con el celo, esmero y prontitud gue
la naturaleza del caso exija y la administracion de
justicia requiera.

Art. 348. Cuando en algun caso, ademds de la
intervencion del médico-forense, el Juez estimase
necesaria la cooperacion de uno 6 més facultativos,
hard el oportuno nombramiento.

Lo establecido en el pérrafo anterior tendrd tam-
bien lugar cuando, por la gravedad del caso, el mé-
dico-forense crea necesaria la cooperacion de uno 6
més comprofesores y el Juez lo estimare asi.

Art. 349. Siempre que sea compatible con la
buena administracion de justicia, el Juez podrd
conceder prudencialmente un término al médico-
forense para que preste sus declaraciones, evacue
los informes y consultas y redacte otros documentos
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que sean necesarios, permitiéndole asimismo desig-
nar las horas que tenga por més oportunas para
practicar las autopsias y exhumaciones de los cads-
Vercs.

Art. 350. En los casos de envenenamiento, he-
ridas G ofras lesiones cualesquiera, quedard el mé-
dice-forense encargado de la asistencia facultativa
del paciente, 4 no ser que éste 6 su familia prefieran
la de uno 6 mds proiesores de su eleccion, en cuyo
caso conservard aquél la inspeccion y vigilancia
que le incumbe para llenar el correspondiente ser-
vicio médico-forense.

Ei procesado tendra derecho 4 designar un pro-
fesor que, con los nombrados por el Juez instructor
6 el designado por la parte acusadora, intervenga
en la asistencia del paciente.

Art. 351. Cuando el médico-forense, 6 en su
defecto el designado ¢ designados por el Juez ins-
tructor, no estuvieren conformes con el tratamiento
6 plan curativo empleado por los facultativos que el
paciente 0 su familia hubiesen nombrado, dardn
parte 4 dicho Juez instructor 4 los efectos que en
justicia procedan. Lo mismo podr4 hacer en su caso
el facultativo designado por el procesado.

El Juez instructor, cuando tal discordia resultare,
designard mayor numero de prolesores para que
manifiesten su parecer, y, consignados todos los
datos necesarios, se tendrdn presentes para cuando
en su dia haya de fallarse la causa.

Art. 352. Lo dispuesto en los articulos anterio-
res es aplicable cuando el paciente ingrese en la
circel, hospital 1 otro establecimiento, y sea asistido
por los facultativos de los mismos.

Art. 353. Las autopsias se hardn en un local
publico que en cada pueblo 6 partido tendrd desti-
nado la Administracion para el objeto y para depé-

Mod. logal,—T. VL 14




210 BIBLIOTECA JUDIOIAT.

sito de cadédveres. Podrd, sin embargo, el Juez de
instruccion disponer, cuando lo' considere conve-
niente, que la operacion se practique en otro lugar
6 en el domicilio del difunto, si su familia lo pidie-
re y esto no perjudicare al éxito del sumario.

Si el Juez de instruccion no pudiere asistir 4 la
operacion anatomica delegard en un funcionario de
policia judicial, dando ¢ de su asistencia, as{ como
de lo que en aquella ocurriere, el Secretario de la
causa.

Art. 355. Si el hecho criminal que motivare la
formacion de una causa cualquiera consistiese en
lesiones, los médicos que asistieren al herido esta-
ran obligados 4 dar parte de su estado y adelantos
en los perfodos que se les gefialen, é inmediatamen-
te que ocurra cualquiera novedad que merezca ser
puesta en conocimiento del Juez instructor.

Art. 356. Las operaciones de andlisis qufmico
que exija la sustanciacion de los procesos erimina-
les se practicardn por Doctores en Medicina, en Far-
macia, en Ciencias Fisico-quimicas, 6 por Ingenie-
ros que so hayan dedicado & la especialidad quimi-
ca. Si no hubiere Doctores en aquellas Ciencias,
podrén ser nombrados Licenciados que tengan los
conocimientos y préctica suficientes para hacer di-
chas operaciones.

Los Jueces de instruccion designaran, entre los
comprendidos en el pédrrafo anterior, los peritos que
han de hacer el andlisis de las sustancias, que en
cada caso exija la administracion de justicia.

Cuando en ¢l partido judicial donde se instruya
el proceso no haya ninguno de los peritos 4 quienes
se refiere el parrafo primero, 6 estén imposibilitados
legal 6 fisicamente de practicar el andlisis los que en
aquél residieren, el Juez instructor lo pondrd en co-
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nocimiento del Presidente de la Sala 6 Audiencia de
lo criminal, y éste nombrard el perito 6 peritos que
hayan de practicar dicho servicio entre las personas
que designa el parrafo primero domiciliadas en el
territorio. Al mismo tiempo comunicard el nombra-
miento de peritos al Juez instructor para que ponga
4 su disposicion, con las debidas precauciones y for-
malidades, las sustancias que hayan de ser anali-
zadas.

El procesado 6 procesados tendrdn derecho 4 nom-
brar un perito que concurra con los designados por
el Juez.

Art. 367. Log indicados Profesores prestardn
este servicio en el concepto de peritos titulares, y no
podrdn negarse 4 efectuarlo sin justa causa, siéndo-
les aplicable en otro caso lo dispuesto en el pédrrafo
segundo del art, 346.

Art. 368. Cada uno de los citados Profesores
que informe como perito en virtud de 6rden judi-
cial, percibira por sus honorarios é indemnizacion
de los gastos que el desempefio de este servicio le
ocasione, la cantidad que se fije ¢n los reglamentos,
no estando obligado 4 trabajar mds de tres horas
por dia, excepto en casos urgentes ¢ extraordina-
rios, lo que se hard constar en los autos.

Art. 359. Concluido el andlisis y firmada la de-
claracion correspondiente, los Profesores pasardn al
Juez instructor 6 al Presidente de la Sala 6 Audien-
cia de lo criminal en su caso, una nota firmada de
los objetos 6 sustancias analizados y de los honora-
rios que les correspondan, 4 tenor de lo dispuesto en
el articulo anterior.

El Juzgado dirigird esta nota, con las observacio-
nes que crea justas, al Presidente de la Audiencia
ds lo eriminal, quien la cursard elevdndola al Mi-
nisterio de Gracia y Juslicia, 4 no encontrar excesi-
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vo el ndmero de horas que se supongan empleadas
en cualquier andlisis, en cuyo caso acordard que in-
formen fres comprofesores del que lo haya verifica-
do, y en vista de su dictdmen, confirmard 6 rebaja-
ré los honorarios reclamados 4 lo que fuere justo,
remitiendo todo con su uniforme al expresado Mi-
nisterio.

Ofro tanto hara el Presidente de la Audiencia
cuando el andlisis se hubiere practicado durante el
juicio oral.

Art. 360. El Ministro de Guacia y Justicia, si
conceptuare excesivos los honorarios, podra tam-
bien, antes de decretar su pago, pedir informe, y en
su caso nueva tasacion de los mismos 4 la Acade-
mia de Ciencias exactas, fisicas y naturales, y en
vista de lo que esta Corporacion expusiere 6 de la
nueva tasacion que practicare, se confirmarin los
honorarios 6 se reducirdn 4 lo que resultare justo.
decretindose su pago.

Art. 361, Para verificar éste, se incluird por el
Ministro de Gracia y Justicia en los presupuestos
de cada afio, la cantidad que se conceptie nece-
garia.

Art. 362. Los Profesores mencionados no po-
drdn reclamar otros honorarios que los anteriormen-
te fijados por virtud de este servicio, ni exigir que
el Juez 6 el Tribunal les facilite los medios materia-
les de laboratorio 6 reactivos, ni tampoco auxiliares
subalternos para llenar su cometido.

Cuando por falta de peritos, laboratorio 6 reacti-
vos no sea posible practicar el andlisis en la cireuns-
cripcion de la Audiencia de lo criminal, se practica-
rd en la capital de la provincia, y en dltimo extremo
en la del Reino.

Arxt. 363. Los Juzgados y Tribunales ordenardn
la practica de los andlisis quimicos Unicamente en
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los casos en que se consideren absolutamente indis-
pensables para la necesaria investigacion judicial y
la, recta administracion de justicia.

CAPITULO VIL
Del informe pericial.

Art. 456. El Juez acordard el informe pericial
cuando para conocer ¢ apreciar algun hecho 6 eir-
cunstancia importante en el sumario fuesen necesa-
rios 6 convenientes conocimientos cientificos ¢ ar-
tisticos.

Art. 457. Los peritos pueden ser 6 no titulares.

Son peritos titulares los que tienen titulo oficial
de una ciencia 6 arte cuyo ejercicio esté reglamen-
tado por la Administracion.

Son peritos no fitulares los que, careciendo de ti-
tulo oficial, tienen, sin embargo, conocimientos 6
préctica especiales en alguna ciencia 6 arte.

Art. 458. El Juez se valdra de peritos titulares
con preferencia 4 los que no tuviesen titulo.

Art. 459. Todo reconocimiento pericial se hars
por dos peritos.

Se exceptia el caso en que no hubiese mds de
uno en el lugar y no fuere posible esperar la llegada
de otro sin graves inconvenientes para el curso del
sumario.

Art. 460. El nombramiento se hard saber 4 los
peritos por medio de oficio, que les serd entregado
por alguacil 6 portero del Juzgado, con las formali-
dades prevenidas para la citacion de los testigos,
reemplazdndose la cédula original, para los electos
del art. 175, por un afbestado que extenderd el al-
guacil 6 portero encargado de la entrega.

Art. 461, Si la urgencia del caso lo exige, po-
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drs hacerse el llamamiento verbalmente de érden
del Juez, haciéndolo constar asf en los autos; pero
extendiendo siempre el atestado prevenido en el ar-
ticulo anterior el encargado del cumplimiento de la
orden de llamamiento,

Art. 462. Nadie podrd negarse 4 acudir al lla-
mamiento del Juez para desempefiar un servicio pe-
ricial, si no estuviere leg{timamente impedido.

En este caso deberd ponerlo en conocimiento del
Juez en el acto de recibir el nombramiento, para
que se provea 4 lo que haya lugar.

Art. 463, El perifo que, sin alegar excusa fun-
dada, deje de acudir al llamamiento del Juez 6 se
niegue & prestar el informe, incurrird en las respon-
gabilidades senaladas para los testigos en el articu-
lo 420.

Art. 464. No podrdn prestar informe pericial
acerca del delito, cualquiera que sea la persona ofen-
dida, los que, segun el art. 416, no estdn obligados
& declarar como testigos.

El perito que, hallindose comprendido en alguno
de los casos de dicho articule, preste el informe sin
poner antes esia circunstancia en conoccimiento del
Juez que le hubiese nombrado, incurrird en la mul-
ta de b & b0 pesetas, 4 no ser que el hecho diere lu-
gar 4 responsabilidad criminal.

Art. 465. Los que presten informe como periios
en virtud de 6rden judicial tendrdn derecho 4 recla-
mar los honerarios é indemnizaciones que sean jus-
tag, si no tuvieren en concepto de tales peritos re-
tribucion fija satisfecha por el Estado, por la pro-
vincia ¢ por el Municipio.

Art, 466. Hecho el nombramiento de peritos, se
notificard inmediatamente, asf al actor particular si
lo hubiere, como al procesado si estuviere 4 dispo-
gicion del Juez 6 se encontrare en el mismo lugar
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de la instruceion, 6 4 su representante si le tuviere.

Art, 467. Si el reconocimiento € informe ‘peri-
ciales pudieren tener lugar de nuevo en el juicio
oral, los peritos nombrados no podrén ser reecusados
por las partes.

Simo pudiere reproducirse en el juicio oral, ha-
brs lugar 4 la recusacion.

Art. 468, Son causa de recusacion de los peritos:

& Fl parentesco de consanguinidad ¢ de afi-

nidad, dentro del cuarto grado, con el querellante 6
con el reo.

91 Kl interds directo 6 indirecto en Ja causa O en
ofra semejante.

38 La amistad intima 6 enemistad manifiesta.

Art. 474, Antes de darse prineipio al acto Ij)eri-
cial, todos los peritos, asf los nombrados por el Juez
como los que lo hubiesen sido por las partes, pres-
tardn juramento, conforme al art. 434, de proceder
bien y fielmente en sus operaciones y de no propo-
nerse otro fin mas que el de descubriry declarar la
verdad.

Art 475. Bl Juez manifestard clara y determi-
nadamente & los peritos el objeto de su informe.

Art. 476. Al acto pericial podrdn concurrir, en
ol caso del pérrafo segundo del art. 467, el quere-
llante, si lo hubiere, con su representacion, y el pro-
cesado con la suya, aun cuando estuviere preso, en
cuyo caso adoptard el Juez las precauciones opor-
tunas.

Art. 477. El acto pericial serd presidido por el
Juez instructor, 6 en virtud de su delegacion, por el
Juez municipal. Podrd tambien delegar en el caso
del art, 353 en un funcionario de policfa judicial.

Asistiré siempre el Secretario que acttie en la
causa.
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Art. 478. El informe pericial comprendersd, si

fuere posible:

1.° Descripeion de la persona 6 cosa que sea ob-
jeto del mismo, en el estado 6 del modo en que se
halle.

El Secretario extenders esta descripcion, dictdn-
dola los peritos y suscribiéndola todos los concur-
rentes.

2.° Relacion detallada de todas las operaciones
practicadas por los peritos y de su resultado, exten-
dida y autorizada en la misma forma que la anterior.

3. Las conclusiones que en vista de tales datos
formulen los peritos, conforme 4 los principios y
reglas de su ciencia 6 arte.

Art. 479. Si los peritos tuvieren necesidad de
destruir 6 alterar log objetos que analicen, debers
conservarse, 4 ser posible, parte de ellos en poder
del Juez, para que en caso necesario pueda hacerse
nuevo andlisis.

Art. 480. Las partes que asistieren 4 las opera-
ciones 6 reconocimientos podrdn someter 4 los pe-
ritos las observaciones que estimen convenientes,
haciéndose constar todas en 1 diligencia.

Art. 481. Hecho el reconocimiento, podrdn los
peritos, si lo pidieren, retirarso por el tiempo abso-
lutamente preciso al sitio que el Juez les sefiale para,
deliberar y redactar las conclusiones,

Art. 482.  8i los peritos necesitaren descanso, el
Juez 6 el funcionario que le represente podrs con-
cederles para ello el tienipo necesario,

Tambien podré suspender la dili gencia hasta otra
hora 1 otro dia, cuando 1o exigiere su naturaleza.

En este caso, el Juez, 6 quien le represente, adop-
tard las precauciones convenientes para evitar cual-
g= - alteracion en la materia de la diligencia pe-

1 ij"u.
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Art. 483. El Juez podré por su propia iniciativa
6 por reclamacion de las partes presentes 6 de sus
defensores, hacer 4 los peritos, cuando produzcan
sus conclusiones, las preguntas que estime pertinen-
tes y pedirles las aclaraciones necesarias.

Las¥contestaciones de los peritos se considerardin
como parte de su informe.

Art. 484. Silos peritos estuvieren discordes y
su nimero {uere par, nombrard olro el Juez.

Con intervencion del nuevamente nombrado, se
repetirdn, si fuere posible, las operaciones que hu-
biesen practicado aquéllos, y se ejecutardn las de-
mds que parecieren oporfunas.

Bi no fuere posible la repeticion de las operacio-
nes, ni la practica de otras nuevas, la intervencion
del perito ultimamente nombrado se limitard 4 de-
liberar con los demds, con vista de las diligencias
de reconocimiento practicadas, y & formular luego
con quien estuviere conforme, ¢ separadamente si
no lo estuviere con ninguno, sus coneclusiones mo-
tivadas.

Art. 485. El Juez facilitard 4 los peritos los me-
dios materiales necesarios para practicar la diligen-
cia que les encomiende, reclamandolos de la Admi-
nistracion piblica, 6 dirigiendo 4 la Autoridad cor-
regpondiente un aviso prévio si existieren preparados
para tal objeto, salvo lo dispvesto especialmente en

¢l art. 362.
TITULO VL
CAPITULO 1IV.

Del tratamiento de los detenidos d presos.

Art '523. Cuando el detenido 6 preso deseare
ser visitado por un Ministro de su religion, por un
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médico, por sus parientes 6 personas con quienes
esté en relacion de intereses, 6 por las que puedan
darle sus consejos, deberd, permitirsele con las con-
diciones prescritas en el Reglamento de cdrceles, si
no afectasen al secreto y éxito del sumario. La re-
lacion con el Abogado defensor no podrd $mpedir-
sele mientras estuviere en comunicacion.

LIBRO III.

Del juicio oral.

TITULO PRIMERO.
DE LA CALIFICACION DEL DELITO,.

Art 660. El Tribunal mandmzi expedir los ex-
hortos 6 mandamientos necesarios para la citacion
de los peritos y testigos que la parte hubiese desig-
nado con este objeto.

Los exhortos 6 mandamientos serdn remitidos de
oficio para su cumplimiento, 4 mo ser que la parte
pida que se le entreguen.

En este caso se sefialard un plazo dentro del cual
habrd de devolverlos cumplimentados.

Axt. 661. Las citaciones de peritos y testigos se
practicardn en la forma establecida en el tif. VII
del libro L.

Los peritos y testigos citados que no comparez-
can, sin causa legitima que se lo impida, incurrirdn
en la multa sefialada en el ntim. 5.° del art. 175.

8i, vueltos 4 citar, dejaren tambien de compare-
cer, serdn procesados por el delito de denegaeion
de auxilio que define el Codigo respecto de los pe-
ritos y testigos.
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Art. 662. Las partes podrin recusar & los peri-
tos expresados en las listas por cualquiera de las
causas mencionadas en el art. 468.

La recusacion se hard dentro de los tres dias si-
guientes al de la entrega al recusante de la lista
que contenga el nombre del recusado,

Alegada la recusacion, se dard traslado del eseri-
to por igual término 4 la parte que intente valerse
del perito recusado.

Trascurrido el término y devueltos 6 recogidos
los autos, se recibirdn & prueba por seis dias, duran-
te los cuales cada una de las partes practicard la
que le convenga.

Trascurrido el término de prueba, se sefialard dia
para la vista, 4 la que podrén agistiv las partes y
sus defensores, y, dentro del término legal, el Tri-
bunal resolvers el incidente.

Contra el auto no ge dard recurso alguno.

Art. 663. El perito que no sea recusado en el
término fijado en el articulo anterior, no podré serlo
despues, & no ser que incurriera con posterioridad
en alguna de las causas de recusacion.

TITULO: IIL

DE LA CELEBRACION DEL JUICIO ORAL.

CAPITULO IIL

Del modo de practicar las pruebas durante el quicio oral.
Seecion tercersa.
Del informe perieial,
Art. 723. Los peritos podrdn ser recusados por
las causas y en la forma prescritas en los articulos
468, 469 y 470.
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La sustanciacion de los incidentes de recusacion
tendrd lugar precisamente en el tiempo que media
desde la admision de las pruebas propuestas por
las partes hasta la apertura de las sesiones.

Art. 724. Los peritos que no hayan sido recu-
sados serdn examinados juntos enando deban de-
clarar sobre unos mismos hechos y contestaran 4
las preguntas y repreguntas que las partes les di-
rijan.

Art. 725. Si para contestarlas considerasen ne-
cesaria la prictica de cualquier reconocimiento,
hardn éste acto continuo en el local de la misma
Audiencia, si fuere posible.

En otro caso, se suspenders la sesion por el tiem-
PO necesario, 4 no ser que puedan coutinuar praecti-
cdndose otras diligencias de prueba entre tanto que
los peritos verifican el reconocimiento.

LIBRO IV,

De los procedimientos especiales.

TITULO IIL

DEL PROCEDIMIENTO EN LOS CAS0S DE FLAGRANTE
DELITO.

Art. 785, Las Autoridades 6 funcionarios, 4
quienes por esta ley corresponda la instruccion de
las primeras diligencias, podrén ordenar que les
acompafie en caso de delito flagrante de lesiones, el
primer facultativo que fuere habido, y dos donde
los hubiere, para prestar, en su caso, los oportunos
auxilios al ofendido.

Los facultativos requeridos, aunque sélo lo fue-
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ren verbalmente, que no se presten 4 lo expresado
en el pdrrafo anterior, incurrirdn en una multa de
50 & 250 pesetas, 4 no ser que hubieren incurrido
por su desobediencia en responsabilidad criminal.

-----------------------------------------------------

LIBRO VII.
De la ejecucion de las sentencias.

.....................................................

Art. 991. Los confinados que se supongan en
estado de demencia serdn constituidos en observa-
cion, intruyéndose al efecto por la Comandancia del
presidio en que aquéllos se encuentren un expedien-
te informativo de los hechos y motivos que hayan
dado lugar 4 la sospecha de la demencia, en el que
se consigne el primer juicio, 6 por lo ménos la cer-
tificacion de los Facultativos que los hayan exami-
nado y obseryado.

Art. 992. Consignada la gravedad de la sospe-
cha, el Comandante del presidio dard cuenta inme-
diatamente, con copia literal, del expediente instrui-
do, al Presidente del Tribunal sentenciador de que
procedan los confinados, sin perjuicio de ponerlo en
conocimiento de la Direccion general de Estableci-
mientos penales.

Art. 993. El Presidente pasard el expediente 4
que se refiere el articulo antecior al Tribunal sen-
tenciador, el cual, con preferencia, oird al Fiscal y
al acusador particular de la causa si lo hubiere, y
déndose intervencion y audiencia al defensor del pe-
nado 6 nombrdndosele de oficio para este caso si no
lo tuviese, acordara la instruceion méds amplia y for-
mal sobre los hechos y el estado fisico y moral de
los pacientes, por los mismos medios legales de prue-
ba que se hubieran empleado si el incidente hubiese




222 BIBLIOTECA JUDICIAL,

ocurrido durante el seguimiento de la causa, comi-
sionando al efecto al Juez de instruccion del partido
en que se hallen los confinados.

Art. 994. Sustanciado el incidente 4 que se re-
fieren los articulos anteriores en juicio contradie-
torio si hubiese oposicion, y en forma ordinaria si
no la hubiese, y despues de oir las declaraciones
juradas de los peritos en el arte de curar, y, en su
caso, de la Academia de Medicina y Cirugisa, se die-
tard el fallo que proceda. El fallo se comunicard al
Comandante del presidio, quien, si se hubiese de-
clarado la demencia, trasladard al penado demente
al establecimiento que corresponda, todo sin perjui-
cio de cumplir eon lo que el Cédigo penal previene
si, en cualquier tiempo, el demente recobrase su
juicio.

No holgaria decir en este lugar algo que en con-
sonancia, las mds veces, con las precedentes dispo-
siciones legales, se refiriese 4 los que podriamos lla-
mar documentos médico-legales, que sirven para
poner en relacion & los médicos, no ménos que 4 los
farmacéuticosy ofros profesores, con los Tribunales
de justicia; documentos llamados certificaciones,
informes, partes, consultas, oficios, del tiempo, mo-
do y forma de emitirlos, ora espontineamente, ora
de oficio, 6 4 peticion de parte; la actitud que en
unos y otros, y segun los casog, deben guardar di-
chos profesores, conforme con la indole de su mision
especial y de sus peculiares y sagrados deberes; las
responsabilidades en que por olvido de éstos pue-
den incurrir; todo esto, y mucho mss sobre la ma-
nera de hacer las investigaciones médico-legales,
cabria fuese materia de largas disertaciones 4 que
desciendenla mayor parte de los Tratados de Medici-
na legal; pero nos llevaria muy lejos de nuestio ob-
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jeto, y tendriamos necesidad de un espacio de que
no disponemos, el tratar con cierta amplitud de di-
chos puntos, respecto & los que, si por una parte
nos hallamos de acuerdo con Casper, por otra es
ficil nos veamos precisados & hablar con motiyo de
otros capitulos de esta obra. En cuanto 4 los casos
de fuerza, prision por deudas y otros andlogos par-
ticulares comprendidos en los capitulos 1.9, 2.0 y 3.9,
nada podemos decir, pues tan conocido es nuestro
sistemia penitenciario, distinto del de Prusia, como
sabido que no existe, autorizada por las leyes pa-
trias, tal prision por deudas, que llevada 4 la prée-
tica no hay duda llenaria, con resultado muchas
veces confraproducente para los acreedores, nues-
{ras carceles y presidies.

SEGUNDA DIVISION

Medicina legal especial.

En los tres capitulos y cuatro secciones que com-
prende, habla el autor de las relaciones sexuales,
naturales y contra natura; de la aptitud en ambos
gexos para la cohabitacion y la fecundacion, y para
la concepecion en la mujer; de las anomalias en la
configuracion de los 6rganos genitales; de la adop-
cion; de la virginidad; de la prefiez, y del parto na-
tural 6 provocado (aborto).

Si olvidéndonos de nuestro limitado propdsito
en estos somerisimos apuntes sobre Legislacion es-
pafiola, que hace algunos siglos se dijo era tan
vasta y complicada que podia formar la carga de
varios camellos (carga que ha seguido en aumen-
to, que no cesard mientras no se convierfan en
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realidades ciertas aspiraciones 4 la codificacion);
si olviddndonos, decfamos, de nuestro limitado
propésito, nos empefidsemos en hacer una excur-
sion por el inmenso campo de nuestras leyes, en
todo lo concerniente 4 la materia de aquellos capi-
tulos y secciones, habrfamos menester, no de algu-
nas péginas, sino de algunos volimenes, sobre todo,
8i 4 la exposicion de tales leyes, larga ya de suyo,
agregaramos las observaciones y comentarios 4 que
ficilmente se prestan. Pero no es eso lo que debe-
mos intentar, ni siquiera lo que conviene, sino an-
tes al contrario, en sintesis lo mds abreviada posi-
ble, consignar lo mds culminante acerca de las re-
petidas materias.

Procediendo, pues, & ello, diremos, que en Espa-
fia, con arreglo 4 los Cdnones y al Derecho ecivil, es
condicion indispensable para el valor del matrimo-
nio haber llegado 4 la pubertad, esto es, la edad en
que se supone desarrollada ya la aputud para la
procreacion de la especie; fin principal de aquél, &
la vez que sacramento, contrato, Como en todo se
necesitan reglas generales, se ha fijado dicha edad
en catorce afios para los varones y doce para las hem-
bras. El matrimonio celebrado antes de esta edad,
no se considera sino como desposorios 6 esponsales,
salvo si los contrayentes se hallan préximos 4 ella
y hébiles para unirse, para poderse ayuntar carnal-
mente, como dice la ley VI, tit. I, Partida 4.% paes
en este caso, la aptitud suple la mengua de edad,
(malitia supplet etatem).

La apfitud, pot tanto, para la cohabitacion, para
la procreacion y para la concepcion, supone la ley
que existe 4 la indicada edad, aunque 4 veces se an-
ticipe y mds comunmente se aplace.

El estado opuaesto 4 esa aptitud, se llama impo-
lencia, que puede ser natural 6 casual, perpédiua 6
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temporal. Es natural cuando proviene de algun de-
fecto de la naturaleza, como de frialdad en el hom-
bre in virum defectu ewrr’amm mlromissionts, et in-
Iistonis seminis tn vias femenewm, de estr echez en la
mujer, gue adeo arcta est ut cum ea carnale commer-
cium haberi nequeat, y de menor edad en los nifios
que no han llegado todavia & la pubertad. Casual,
cuando proviene de cualquier hecho productor de
la impotencia, punible é no, la eastracion; v. gr., una
enfermedad que hacs precisa ésta 6 1mp1do la fun-
cion del coito. Perpélua, si no hay esperanza de que
cege, como la de los eunucos, y femporal, cuando
debe cesar con el tiempo, como la de los impiiberes,
6 curarse con remedios ordinarios, sin neeesidad de
acudir 4 los extraordinarios y violentos que acarrea-
rian el riesgo de perder la vida.

La impotencia perpéiua, ya natural, ya casual,
constituye un impedimento dirimente del matrinio-
nio, el cual se anula 4 instancia del otro cényuge,
que queda en disposicion de volver 4 casarse; pero
debe tenerse en cuenta que la impotencia ha de ser
anterior al matrimonio, pues si es posterior, ya no
da lugar 4 sunulidad. Nadie puede pedir esta nuli-
dad sino los mismos ednyuges, y si éstos cousienten
en vivir junfos como hermanos, no se les podrd se-
parar.

La impotencia femporal, sea natural o casual, no
anula el matrimonio, pues no impide absolutamen-
te y para siempre los fines de esta institucion, Mas
como la impotencia natural que procede de frialdad
en el hombre, puede ser temporal ¢ perpétua, & los
casados ¢ue por razon de ella pretendan separarse,
se debe dar el plazo de tres afios para que vivan
juntos, recibiéndoles juramento de que procurardn
la cohabitacion; y si en este tiempo no la hubiesen
podido conseguir, se declarard perpétua la impo-

Med. legal, —T: VI 15
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tencia, mediante su instancia, precedidos los compe-
tentes reconocimientos, y despues de tomar jura-
mento 4 cada uno de haber procurado y no conse-
guido la cohabitacion.

Iniitil es manifestar que el caso de aplicacion
prictica de las leyes que disponen lo que queda ex-
puesto, es rarisimo, porque el puder de la mujer, y
la prudencia y otras consideraciones de la misma y
del hombre, impiden llevar a los tribunales lo que,
dado 4 los vientos de la, publicidad, es siempre ob-
jeto de escéndalo y de injusta mofa; asi es, que
puede asegurarse que en gran parte han caido aque-
llas leyes en desuso. Pero como no estin expresa-
mente derogadas, no debfamos suprimir lo que es-
tablecen 6 de ellas l6gicamente se derivan.

En Espafia, si bien sélo rarfsimas veces puede
disolverse el matrimonio en cuanto al vinculo, pro-
cede el divorcio, 6 la separacion de bienes y habita-
cion enfre €l 1aarido y la mujer, que no por eso ad-
quieren la libertad de pasar 4 otras nupcias mien-
tras viva el uno de los dos. Para ello ha de concurrir
alguna de las causas que el Derecho determina: una
de las cuales es, que el marido haya comnunicado &
11 mujer alguna enfermedad vergonzosa, y contintie
viviendo en la disolucion, causa que fiene cierta
analogia con algunas de las que admite la ley pru-
siana, lo cual puede decirse tambien de las enuncia-
cas antes.

La adopeion de que tambien habla Casper, sélo
puede tener lugar entre nosotros; cuando el adop-
tante tiene diez y ocho afios més que el adoptado,
y es capaz de tener hijos naturalmente; esto es, que
no sea impotente por naturaleza, aunque lo sea por
enfermedad, fuerza 6 dafio que hubiese recibido.
La mujer no puede adoptar, cualquiera que sea su
edad, sino s6lo en el cago de haber perdido algun
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hijo en la guerra, sirviendo al Rey 6 4 la patria, y
aun entonces necesita Real licencia. Tampoco pue-
den hacerlo los ordenados in saeris, ni los que han
hecho voto de castidad. No es de nuestra incum-
benecia analizar la razon 6 causa de estas disposicio-
nes, ni hacer el ologio 6 censura de las mismas. Nos
basta con sefialar su existencia, para que puedan
ser comparadas con las prusianas sobre la materia.

LEY PROVISIONAL DE MATRIMONIO CIVIL

de 24 de Mayo de 1870.

CAPITULO PRIMERO.

De la naturaleza del matrimonio.

Articulo 1.0 El matrimonio es por su naturaleza
perpétuo é indisoluble.
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CAPITULO II.

De las civcunstancias de aptitud necesarias para contraer
matrinonio.

Art. 4° Son aptas para contraer matrimonio
todas las personas que reunan las circunstancias
siguientes:

1.2 Ser puberes, entendiéndose que el yaron lo
es 4 los catorce afios eumplidos, y la mujer & los
doce.

Se tendra, no obstante, por revalidado ipso facto
y sin necesidad de declaracion expresa, el matrimo-
nio conftraido por impiberes, si un dia despues de
llegar 4 la pubertad legal, hubieren vivido juntos
sin haber reclamado en juicio contra su validez, 6
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gl la mujer hubiese concebido antes de la pubertad
legal 6 de haberse entablado la reclamacion.

22 Estar en el pleno ejercicio de su razon al
tiempo de celebrar el matrimonio.

3.2» No adolecer con anterioridad 4 la celebra-
cion del matrimenio, y de una manera patente,
perpétua € incurable, de impotencia fisica, absoluta
6 relativa para la procreacion.

CAPITULO VII.

Del divorcio.
Seccion primera.

De 1a natnraleza y causas del divorcio.

Art. 83, El divorcio no disuelyve el matrimonio,
suspendiendo tan sélo la vida comun de los ecényu-
ges y sus efectos.

Art. 84. Los cényuges no podrdn divorciarse ni
aun separarse por mutuo consentimiento; para ello
es indispensable en todo caso el mandato judicial.

Art. 85. El divorcio procederd solamente por
las siguientes causas:

Primera. Adulterio de la mujer, no remitido
expresa 6 tdcitamente por el marido.

Seguncda. Adulterio del marido, con esedndalo
piiblico 6 con el abandono completo de la mujer, 6
cuando el adiltero tuviere 4 su cémplice en la casa
conyugal, con tal que no hubiera tambien sido re-
mitido expresa 6 ticitamente por la mujer.

Tercera. Malos ftratamientos graves, de obra 6
de palabra, inferidos por el marido 4 la mujer.

Cuarta. Violeneia moral 6 fisica, ejercida por el
marido sobre la mujer para obligarla d cambiar de
religion.
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Quinta. Malos tratamientos de obra, inferidos
$ los hijos, si pusieren en peligro su vida.

Sexta. Tentativa del marido para prostituir 4 su
mujer, 6 la proposicion hecha por aquél 4 ésta para
el mismo objeto.

Sétira. Tentativa del marido 6 de la mujer
para corromper 4 sus hijos, y la complicidad en su
corrupcion 6 prostitucior.

QOctava, Condenacion, por sentencia firme, de
cualquiera de los conyuges 4 cadena 6 reclusion
perpétua.

Avt. 86, El divorcio solamente podrd ser recla-
mado por el eényuge inocente.

CAPITULO VIIL
De la disolucion y nulidad del matrimonio,

Scecion primera.
De 1a disolucion del matrimonio.
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Art. 90. El matrimonio legitimo se disuelve so-
lamente por la muerte de uno de los conyuges debi-
damente probada.

La ausencia prolongada de uno de ellos, con ig-
norancia de su paradero, no serd causa de presun-
cion de su muerle, 4 no ser que durare hasta que
tuviere cien afios de edad el ausente, en cuyo caso
ge le tendrd por fallecido.

Art. 91. El impedimento que, segun las pres-
cripeiones de esta ley, anula al matrimonio, no sera
causa para su disolucion cuando sobreviniere des-
pues de la celebracion del matrimonio.

Seccion segnnda.
De 1o nulidad del matrimonio.
Art. 92. No se reputard vilido para los efecios
de esta ley:




230 BIBLIOTECA JUDICIAT,

Primero. El matrimonio que se contrajere por
el que carezca de alguna de las circunstancias nece-
garias de aptitud prescritas en el art. 4.9, salvo lo
dispuesto en el segundo péarrafo del ntim. 1.° de di-
cho articulo.

Segundo. El que se conftrajere mediando algu-
no de los impedimentos establecidos en los nime-
ros 1.0 y 2.° del art. 5.2 y en los ocho primeros del
art. 6., si no hubieren sido préviamente dispensa-
dos en los casos en que sea procedente la dispensa,

Tercero, El que no se contrajere con autoriza-
cion del Juez municipal competente y & presencia
de dos testigos mayores de edad.

Cuarto. El confraido por error en la persona,
por coaccion ¢ por miedo grave que vicien el con-
gentimiento.

Quinto. El contraido por el raptor con la roba-
da, mientras que ésta se halle en su poder.

Serdn, no obstante, vilidos los matrimonios & que
se refieren los dos ntimeros antecedentes, si hubie-
ren trascurrido seis meses de cohabitacion de log
eonyuges, & contar desde que el error se hubiere
desvanecido 6 la libertad se hubiere recobrado, sin
haber reclamado durante aquel tiempo la nulidad.

Art. 93. En los casos de los ntmeros 1.° 20
y 3.2 del articulo anterior, podrdn reclamar la nuli-
dad los cényuges, el Ministerio fiscal 6 cualquiera
persona que tuviere interés en ella.

En los casos de los niimeros 4.2 y 5.° podrdn re-
clamarla solamente el conyuge que hubiere sufrido
el error, la fuerza 6 el miedo.

Admitida la demanda de nulidad del matrimonio,
ge practicardn las diligencias establecidas en el ar-
tieulo 87.

Mucho lia_v;r ieg:isiado ‘con relacion al estado de
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prefiez de la mujer, que por sf sflo produce la es-
pectativa de importantes derechos. Nos limitare-
mos & citar, sin cor entarios, en lo civil, las leyes 111,
tit. XIIT de la Partida 4.3, XX, tit. I de la Parti-
da 6.8 X VI, tit. VI de la Parfida 6.5 XVIIT, tita-
lo VI de la Partida 6.% y VI, tit. XXII de la Par-
tida 3.2, y en lo penal la XT, tit. XXXI de la Par-
tida 7.%, que bastan para dar una idea de la impor-
tancia que aquel estado tienc bajo el punto de vista
del Derecho.

Ley 11, tit. XIII, Partida 4.°

En que esiado, ede que condieion eg 1n eriatura, mientra que gea cn el
vientre de Su madre.

Demientra que estouiere la criatura en el vientre

de su madre, toda cosa que se faga, o se diga, a pro
della aprouechase ende, bien assi como si fuesse nas-
cida; mas lo que fuesse dicho, o fecho a dafio de su
persona, o de sus cosag, Non le empesce. B por ende,
si el sefior de alguna sierua prefiada mandasse 4 su
heredero, o diesse poder & otro, queé la aforrasse &
cierto plazo, si el otro non la fiziesse libre aquel dia
que el mando, estando esperando maliciosamente
que naciesse aquella erigtura, porque fuesse sierua;
dixeron los Sabios antignos que fizieron las leyes,
que desde el dia del plazo en adelante son libres,
wmbien la madre, como la criatura que della nas.
ciesse. B avn dixeron, gue si alguna muger prefiada
ouiesse fecho cosa por que deuiesse morir, que la
criatura que nasciere della deue ser libre de la pena.
E porende deuen guardar la madre fasta que para,
asst como diximos en la septima Partida en el Ti-
tulo de las penas.
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Lyy XX, tit. I, Partida 6.

Como se desata el tes*mento, por £io que naelesse despues, o por otro
& quien el fazedor profijase.

Posthumus es llamado en latin, propiamente, el
mogo que nasce despues de muerte de su padre. E
dessa misma manera puede ser llamado el fijo, que
nascio despues que el padre ha fecho el testamento
postrimero. E estos fijos atales quebrantan los tes-

' nentos de sus padres, en que non ouiessen seydo
establescidos por herederos. Otrosi dezimos, que si
alguno ouiesse fecho testamento, e despues porfijas-
se a ofro, de manera que el porfijado se tornasse en
poder del, que por tal porfijamiento se desataria el
testamento, que ante ouiesse fecho aquel quel por-
fijo.

Ley XVI, tit. VI, Partida 6,

€omo quando algund ome muere sin test amento, e dexa fu mnger que es
prefiada, non denen los parientes del finado tomar ls herencia, fasta
quesean ciertos, si es assi, o non.

Sin testamento muriendo algun ome, dexando su
muger prefiada, o cuydando que lo era, dezimos
que nin hermano, nin otro pariente del muerto, non
deue enfrar la heredad del finado; ante deue espe-
rar, fasta que la muger encaesca. B estonce, si el
fijo, o0 la fija nasciere biuo, el aura la heredad, e los
bienes del padre. Pero si sopiere cierto, que la mu-
ger non finca prefiada, entonce puede el mas pro
Pinco pariente entrar la heredad del muerto, como
heredero del; parandose a pagar las debdas, e fazer
las otras cosas, que era tenudo de dar, e de pagar
el sefior, cuyos fueron los bienes. E esto deue fazor
con otorgamiento del Juez del logar.
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Ley XVIII, fit. VI, Parf. 6.2

Como puede el heredero: desechar Ia herencia, quele perf'nesce por
tostamento, © por razon de parentesco.

Yenunciar puede el heredero la heredad en dos
maneras: por palabra, o fecho; por palabra, como si
dixesse ante que entrasse la heredad, que non la
queria recebir; de fecho, como si fiziesse algun pley-
to, o postura, o alguna cosa, en la heredad, o en los
bienes della, non como heredero, mas como exira-
fio, e como ome que lo quiere auer por otra razon;

0 si fiziegse alguna cosa en la heredad, por que se
entendiesse, que non auia voluntad de la' recebir
corao heredero. Otrosi dezimos, que auiendo el he-
redero desechada la heredad, que le pertenesciesse
por testamento, o por razon de parentesco, non la
puede despues demandar, nin auer; fueras ende, si
el heredero fuesse menor de veynte e cinco afios. Ca
si este atal entendiere que fizo mal en renunciarla,
e la quisiesse demandar, e cobrar despues, bien lo
puede fazer, por razon que non era de edad cumpli-
da, quando la desecho. E otrosi dezimos, que aquel
que se onigsse vna vez oforgado por heredero de
otro, non puede despues desamparar la herencia.
Pero quando dos omes fuessen establescidos en yno
por herederos, e el yno de ellos otorgasse que lo
queria ser, e el ofro non la quisiesse, non auiendo
substitulo; dezimos, que este que la entro, en su es-
cogencia es, de tomar la parte del otro, e deue auer
toda la heredad, o dexar la suya, que auia entrada.

Ley VII, it. XXII, Part. 3."

(uales pleytos dene librar ¢l Judgador por senfencia llanamente, maguer
non sepn de ralz la verdad dellos,

Escodrifiada, e sabida la verdad del pleyto, deue
el Judgador dar su juyzio, assi como de suso mos-
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tramos. Pero pleytos y ha, que el Judgador non ha
por que fazer gran escodrifiamiento, si non oyrlos, e
librarlos llanamente. E esto seria, quando algun
huerfano menor de catorze afios, o otro por el, de-
mandasse al'Judgador, que le entregasse, assi como
a heredero, de los bienes que fueron de su padre, e
aquel que fuesse tenedor dellos respondiesse, que
non era su fijo de aguel de quien se razonaua, e po-
rende non deue ser entregado dellos; que tal pleyto
como este deue oyr el Judgador llanamente, e si fa-
llare por algunas razones, o sefiales, maguer non
gean mucho afineadas nin que prueuen el fecho cla-
ramente, que este fuera fijo de aquel cuyos bienes
demandaua, e deue por juyzio mandar apoderarlo
al huerfano de la tenencia de aquellos bienes: pues
que por alguna presuncion se muestra, que fuera
fijo de aquel, de cuyos bienes demandaua ser apo-
derado. Pero saluo finca a su contendor, de poder
mostrar, e razonar contra el huerfano, si era fijo de
aquel en cuyos bienes era apoderado, o non: mas
tal pleyto como este non le puede mouer, fasta que
sea de edad de catorze afios, si el huerfano de su
voluntad non quisiesse responder a ello. E esto pu-
sieron los Sabios antiguos por pro del huerfano. Ca
gi log que lo han en guarda, entienden que es mas
su pro, de entrar luego en el pleyto, porque ha sus
prueuas ciertas, e son viejas, 0 se teme (ue se yran
a tierras estrafias; es en su escogencia, de poder se-
guir tal pleyto luego. B sipor auentura a aquella
sazon ouiesse el huerfano enemigos, o estoruadores,
e non ouiesse las prueuas, o defensiones tan ciertas
como lo eran menester, entonce bien puede el huer-
fano callar, e non es tenudo de responder al pleyto,
fasta que sea de la edad sobredicha, criandose en los
bienes de que fue entregado; e despues quando fue-
re desta edad se podra mejor amparar por si, 6 por
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sus parientes, o por sus amigos. E esto mismo de-
zimos que deue ser guardado, quando alguna muger
finca prefiada de su marido gue fino, e demanda al
Judgador en nome de aquella criatura que tiene en
el vientre, quel entreguen de los bienes que fueron
de su marido, e los tenedores dellos dicen, que non
tue su muger legitima, o que non fincara prefiada
del. Que dando ella prueuas, o presunciones, ¢ue
era su muger legitima, e que fincara prefiada del;
maguer las prueuas fuessen dubdosas, e non lo di-
xessen claramente, deue ser apoderada por juyzio,
de aquellos bienes que demanda en nome de ague-
lla criatura, de que es prefiada; e puede biuir,
mantenerse en ellos. Pero saluo finca su derecho, a
aquellos que eran tenedores dellos, si quisieren des-
pues mostrar alguna razon derecha, por que non los
deua heredar, assi como sobredicho es. ki esso mis-
mo dezimos que deue ser guardado, quando el fijo
demanda al padre, que le de lo que es menester para
su vida, o el padre dixere, que el non gelo quiere
dar, porque non era su fijo; atal pleyto como este
deuelo el Juez librar ligeramente, en la manera que
de suso diximos de los otros. E otrosi dezimos, que
quando alguno demenda al Judgador, que le assien-
te por mengua de respuesta en los bienes de su con-
tendor; que deue el Judgador saber llanamente, ante’
que le mande assentar por juyzio, el derecho que
ha contra su contendor, por carta que le muesire, o
por jura quel faga, que aquella demanda non la faze
maliciosamente; e despues desto puedele mandar
assentar, en la manera que diximos en las leyes que
fablan de los Assentamientos. Esso mismo dezimos
que deue ser guardado, quando alguno pide al Jug-
gador, que mande por juyzio al demandado, que
muestre antel la cosa mueble quel demanda, e el
demandado dize, que non ha por que lo mostrar,
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porque non ha el demandador ningund derecho en
ella: tal contienda como esta deue el Juez librar lla-
namente, tomando jura al demandador, que por
esso demanda aquella cosa, que parezea, porque
cuyda que ha algund derecho en ella. E de si deue
mandar por juyzio, que parezca aquella cosa, en
la manera que de suso mostramos, en las leyes que
fablan en esta razon. Otrosi dezimos, que quando
algund Juez manda entregar al demandador por ra-
zon de alguna deoda en los bienes del demandado,
e acaesce que alguno otro diga, gue aguellos bienes,
en que manda fazer la entrega, non son suyos del
demandadd; que aqueste que fiziere la entrega, deue
saber la verdad llanamente, e si enlendiere que
aquellos bienes non son del demandado, deuelos
dexar, e tomar otros. B aun dezimos, que si alguno
dexa en su randa, que den a otro alguna cosa de
lo suyo, assi como vinia, o tierra, o otra cosa, e pu-
siere y alguna condicion, o algun dia sefialado en
que gelo den; si ante que la condicion venga, o el-
dia, este pidiere a aquel que tiene la manda, quel de
fiador que le entregue lo que le fue mandado, quan-
do faere aquel dia, o cuando lu condicion viniere,
asgi como el testador mando; e la otra parte le di-
xere, que esto non lo puede fazer, ca lo demanda
maliciosamenrte; que tal contienda como esta deue
el Juez llanamente deliberar sin alongamiento nin-
guno, ea la manera que de suso diximos de los
olros.
Ley XI, tit. XXXI, Part. 7.*

Como denen los judgadores Justiciar los omes manifiestamente, e non en
ascondido: e gue los denen dara sus parientes, despues que fueren jus-
ticlados.

Paladinamente deue ser fecha la justicia de aque-
llos que ouieren fecho por que deuan morir, porgue
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los otros que lo vieren, e lo oyeren, resciban ende
miedo, e escarmiento; diziendo el Alcalde, o el Pre-
gonero ante las gentes, los yerros por que los ma-
tan. B desque la justicia fuere fecha, e cumplida en
ellos, e la ouvieren visto los omes, e fueren ya
muertos los justiciados, si los pidieren sus parien
tes, o omes Religiosos, o otros qualesquier, deuen-
oelos otorgar, porque los sotierren. Otrosi dezimos,
que si alguna muger prefiada fiziere por que deune
morir, que la non deuen matar fasta que sea pari-
da. Ca, si el fijo, que es nascido, non deue rescebir
pena por el yerro del padre, mucho menos la meres-
ce el que esta en el vientre, por el yerro de su ma-
dre. B porende, si alguno contra esto fiziere, justi-
ciando a sabiendas muger prefiada, deue rescebir
tal pena, como aquel que a tuerto mata a ofro,

Por su relacion con graves, y 4 veces intrincadas
cuestiones sobre maternidad, filiacion, ete., era im-
posible que nuestras leyes, que tanto proveyeron,
segun acabamos de ver, sobre el estado de prefiez
de la mujer, dejaran de hacerlo tambien sobre el
parto, y en efecto, la ley V, tit. XXIIL de la Parti-
da 4.2 dice, que no deben ser considerados como hijos
los que, aunque nazcan de la mujer, no tienen figura
de hombre, ni por consiguiente, son lewidos el padre
nin la madre delos heredar con sus bienes, nin los
deben haber magiier los estableciesen por herederos.
Mas si la criatura que nace (prosigue laley) tiene figu-
ra de hombre, magiier haya miembros sobejanos 6 men-
guados, nol empesce quanto para poder heredar los bie-
nes de su padre et de sumadre et de los otrosparientes.

Ta X1II de Toro, establece, que los que no reunan
Jas cireunstancias de haber nacido vivo todo, haber
vivido G lo minos veinticuatro horas, y sido bautizados,
no son tenidos por nacidos, y que aun mediando
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conjuntamente aquellas circunstancias, no es bas.
tante, st nacen en tiempo que no puedan vivir natu-
valmente.

La IV, tit. XXII de la Partida 4.3, aceptando la
doctrina hipoerdtica, expresa, que lo criatura es cum-
plida y vividera sélo que tenga sw nacimiento un dig
del seteno mes.

Lia provisional del Matrimonio eivil establece la
presuncion de legitimidad de los hijos nacidos des-
pues de los ciento ochenta dias siguientes 4 la cele-
bracion del matrimonio, y la de ilegitimidad del na-
cide antes, y no reputa nacido para los efectos civi-
les al que no ha nacido con figura humana, y no ha
vivido veinticuatro horas, desprendido enteramente
del seno materno. (Arts. 56, 58 y 60.)

La tambien provisional del Registro civil, pres-
cribe, que dentro del término de tres dias, conta-
dos desde el nacimiento, se haga la presentacion
del recien nacido al funcionario encargado del Re-
gistro, quien procederda en el acto 4 formalizar la
inseripeion. Entre las personas obligadas 4 hacer
aquella presentacion, estdn el facultativo ¢ partera
que haya asistido al parto, 6 en su defecto, cual-
quiera otra persona que lo haya presenciado, y se
dispone, que si se presentase sl encargado del Re-
gistro el caddver de un recien nacido, manifestdn-
dose que la muerte ha ocurrido poco despues del
nacimiento, se hard constar por declaracion verbal
de facultativo, si aquél ha fallecido antes 6 despues
de nacer. (Arts. 45, 47 y 53,)

Atin podrian citarse la ley V, tit. XXTII, Parti-
da 4 la XVI, tit. VI, Partida 6.2, y la II, tit. V,
libro 10 de la Novisima Recopilacion (que es la XTIIT
de Toro) para acabar de formar idea de lo que res-
pecto al parte y sus relacicnes con la viabilidad,
legitimidad, ete., estatuyen nuestras leyes.
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Por lo tocante al mismo parto prematuro, 6 sea
el aborto, y 4 los partostardios, creemos que bastard
con referirnos 4 las disposiciones antes citadas. Sin
embargo, no ha de ser ocioso, supuesta su gran im-
porfancia, trasladar aqui al ménos los articulos si-
guientes de la provisional de Matrimonio civil:

¢Art. 56. Se presumirdn hijos legitimos les na-
cidos despues de los ciento ochenta dias siguientes
4 la celebracion del matrimonio, y antes de los tres-
cientos siguientes 4 su disolucion 6 4 la separacion
de log ednyuges.

»Contra esta presuncion no se admitird otra prue-
ba que la de imposibilidad fisica del marido para
tener aceceso con su mujer en los primeros ciento
veinte dias de los trescientos que hubieren precedi-
do al nacimiento del hijo.

sArt. 58. Se presumird ilegitimo el hijo nacido
en los ciento ochenta dias siguientes & la celebra-
cion del matrimonio, 4 no ser que concurriere algu-
nas de las circunstancias siguientes:

»1.2  Haber sabido el marido antes de casarse el
embarazo de su mujer.

»2.* Haber consentido, estando presente, que se
pusiera su apellido en la partida de nacimiento del
hijo que su mujer hubiese dado 4 luz.

»3.» Haberlo reconocido como suyo expresa 6
tdcitamente.

»Se entenderd que lo ha reconocido como suyo,si
ha dejado trascurrir dos meses, 4 contar desde que
tuvo noticia del nacimiento sin hacer la recla-
macion.

»Art, 59. Bl marido ¢ sus herederos podrén des-
conocer la legitimidad del hijo que la mujer de
aquél hubiese dado luz despues de ftraseurridos
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trescientos dias de la disolucion del matrimonio 6
de la separacion legal y efectiva de los cényuges;
pero el hijo y su madre podrdn tambien justificar
en tal caso la paternidad del marido.»

En fin, el Cddigo penal contiene varios articulos
que son deinleréds en la materia, y que insertamos
4 continuacion:

[LIBRO I—TITULO IIL
CAPITULO V,—SECCION SEGUNDA,

Art. 105. No se ejecutard la pena de muerte
en la mujer que se hallare en cinta, ni se la notifi-
errd la sentencia en que se le imponga hasta que
hayan pasado cuarenta dias despues del alumbra-
miento.

LIBRO IL.—TITULO VIIL
CAPITULO V.
Infanticidio.

Art. 424, TLamadre quse, por ccultar su deshon-
ra, matare al hijo que no haya eumplido tres dias,
serd castigada con la pena de prision correccional
en sus grados medio y mdximo.

Los abuelos maternos que, para ocultar la des-
honra de la madre, cometieren este delito, con la de
prision mayor.

Fuera de estos casog, el qre matare 4 un recien
naeido ineurrird, segun los casos, en las penas del
parricidio 6 del asesinato.
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CAPITULO VL
Abarto.

Art. 425. El que de propdsito causare un abor-
to serd castigado:

1. Con la pena de reclusion temporal si ejer-
ciere violencia en’la persona de la mujer emba-
razada.

2.° Con la pena de prision mayor si, aunque
no la ejerciere, obrare sin consentimiento de la
mujer.

3.9 Con la de prision correccional en sus grados
medio y mdximo, si la mujer lo consintiera.

Art. 426. Serd castigado con prision correccio-
nal en sus grados minimo y medio el aborto ocasio-
nado violentamente cuando no haya habido pro-
posito de causarlo.

Art. 427. La mujer que causare su aborto, 6
-consintiere que ofra persona se lo cause, serd cas-
figada con prision correccional en sus gradog me-
dio y mdximo.

Si lo hiciere para ocultar su deshonra, incurrird
en la pena de prision correccional en sus grados mi-
nimo y medio.

Art. 428. El Facultativo que, abusando de su
arte, causare el aborto § cooperare 4 él, incurrirda
respectivamente en su grado médximo, en las penas
senaladas en el art. 425.

El Farmacéutico que sin la debida prescripcion
facultativa expendiere un abortivo, incurrird en las
penas de arresto mayor y multa de 125 4 1.250 pe-
setas.

Med. legal.—T. Vi, 16
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TITULO IX.
CAPITULO II
Violacion y abusos deshonestos.

Arf. 463. La violacion de una mujer serd casti-
gada con la pena de reclusion temporal.

Se comete violacion yaciendo con la mujer en
cualquiera de los casos siguientes:

1.2 Cuando se usare de fuerza 6 intimidacion.

2.0 Cuando la mujer se hallare privada de razon
6 de gentido por cualquiera causa.

3.° Cuando fuere menor de doce afios cumpli-
dos, aungue no coneurriere ninguna de las circuns-
tancias expresadas en los dos ntimeros anteriores.

Art. 454, El que abusare deshonestamente de
persona de uno 1 otro sexo, concurriendo cualquie-
ra de las circunstancias expresadas en el articulo
anterior, serd castigado, segun la gravedad del he-
cho, con la pena de prision correccional en sus gra-
dos medio y méximo.

CAPITULO IIT.

Delitos de escdandalo ptblico.

Art. 455, El que, hallindose unido en matrimo-
nio religioso indisoluble, abandonare 4 su consorte
y contrajere nuevo matrimonio segun la ley civil
con ofra persona, 6 viceversa, aunque el matrimonio
religioso que nuevamente contrajere no fuere indi-
soluble, incurrird en la pena de arresto mayor en su
grado maximo & prision correccional en su grado
minimo y reprension ptblica.

Art. 456. Incurrirdn en la pena de arresto ma-
yor y reprension publica los que de cualquier modo
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ofendieren el pudor 6 las buenas costumbres con
hechos de grave escdndalo 6 trascendencia, no com-
prendidos expresamente en otros articulos de este
Cédigo.

Art. 457. Incurrivdn en la pena de multa de 25
4 250 pesetas los que expusieren 6 proclamaren con
publicidad y escandalo, doctrinas contrarias 4 la
moral piblica.

CAPITULO TIV.

Estupro gy covrupcion. de menores.

Art. 458. El estupro de una doncella mayor de
doce afios y menor de veintitres, cometido por Au-
toridad publica, sacerdots, criado, doméstico, tutor,
maestro 6 encargado por cualquier titulo de la edu-
cacion 6 guarda de la estuprada, se castigard con la
pena de prision correccional en sus grados minimo
y medio.

En la misma pena incurrird el que cometiere es-
tupro con su hermana 6 descendiente, aunque sea
mayor de veintitres afios.

El estupro cometido por cualquiera otra persona
con una mujer mayor de doce afios y menor de
veintitres, interviniendo engafio, se castigard con la
pena de arresto mayor.

Con la misma pena se castigard cualquier otro
abuso deshonesto cometido por las mismas personas
y en iguales circunstancias.

Art. 459. El que habitualmente, 6 con abuso de
autoridad 6 confianza, promoviere 6 facilitare la
prostitucion 6 corrupcion de menores de edad para
satisfacer los deseos de otro, serd castigado con la
pena de prision correccional en sus grados minimo
y medio, é inhabilitacion temporal absoluta, si fuere
autoridad.
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CAPITULO V.
Raplo.

Art. 460, El rapto de una majer, ejecutado con-
tra su voluntad y con miras deshonestas, serd cas-
tigado con la pena de reclusion temporal.

En todo caso, se impondrd la misma pena, si la
robada fuere menor de doce afios.

Art. 461, El rapto de una doncella menor de
ventitres afios y mayor de doce, ejecutado con su
anuencia, serd castigado con la pena de prision cor-
reccional en sus grados minimo y medio.

Art. 462. Losreos de delito de rapto que no die-
ren razon del paradero de la persona robada, 6 expli
cacion satisfactoria sobre su muerte 6 desaparicion,
seran castigados con la pena de cadena perpétua.

CAPITULO VI.

Disposiciones comunes d los capitulos anteriores.

Art. 463. No puede procederse por causa de es-
tupro sino 4 instancia de la agraviada, ¢ de sus pa-
dres, 6 abuelos, 0 tutor.

Para proceder en las causas de violacion y en las
de rapto ejecutado con miras deshonestas, bastard
la denuncia de la persona interesada, de sus pa-
dres, abuelos 6 tutores, aunque no formalicen ins-
tancia.

Si la persona agraviada careciere, por su edad ¢
estado moral, de personalidad para comparecer en
juicio, y fuers ademds de todo punto desvalida, ca-
reciendo de padres, abuelos, hermanos, tutor 6 cu-
rador que denuncien, podrdn verificarlo el Procura-
dor Sindico 6 el Fiscal, por fama piblica.

En todos los casos de este articulo, el perdon e~
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preso 6 presunto de la parte ofendida, extinguira la
accion penal, 6 la pena, si ya se hubiere impuesto
al culpable.

El perdon no se presume sino por el matrimonio
de la ofendida con el ofensor.

Art. 464. Los reos des violacion, estupro, 6 rap-
to, serdn tambien castigados por via de indemni-
zacion: ;

1> A dotar 4 la ofendida, si fuere soltera 6
viuda.

20 A reconocer la prole, si la calidad de su ori-
gen no lo impidiere.

3.0 En todo caso, 4 mantener la prole.

Art. 465. Los ascendientes, tutores, curadores,
maestros, y cualesquiera personas que con abuso
de autoridad 6 encargo cooperaren como complices
4 la perpetracion de los delitos comprendidos en
los cuatro capitulos precedentes, serdn penados
como autores.

Los maesiros ¢ encargados en cualquiera manera
de la educacion ¢ direccion de la juventud, serdn
ademds condenados 4 la inhabilitacion temporal
especial en su grado méximo, 4 inhabilitacion per-
pétua especial.

Art. 466. Los comprendidos en el articulo pre-
cedente, y cualesquiera otros reos de corrupcion de
menores en interés de tercero, serdn condenados en
las penas de interdiccion del derecho de ejercer la
tutela y ser miembros del consejo de familia.
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TITULO XL

DELITOS CONTRA EL ESTADO (IVIL DE LAS PERBONAS.

CAPITULO PRIMERO.

Suposicion de partos y usurpacion del estado civil.

Art. 483. La suposicion de partos y la sustituo-
cion de un nifio por olro, serdn castigadas con las
penas de presidio mayor y multa de 250 4 2.500
pesetas.

Las mismas penas se impondrdn al que ocultare
6 expusiere un hijo legitimo con dnimo de hacerle
perder su estado civil.

Art. 484. El Pacultativo ¢ funcionario publico
que, abusando de su profesion 6 eargo, cooperare 4
la ejecucion de alguno de los delitos expresados en
el articulo anterior, incurrird en las penas del mis-
mo, y ademsds en la de inhabilifacion temporal es-
pecial.

Art. 485. El que usurpare el estado civil de otro,
ser4 castigado con la pena de presidio mayor.

CAPITULO 1IN
Celebracion de matlrimonios ilegales.

Arxt. 486. El que contrajere segundo 6 ulterior
matrimonio, sin hallarse legitimamente disuelto el
anterior, sera castigado con la pena de prision
mayor.

Art. 487. El que, ‘con algun impedimento diri-
mente no dispensable, confrajere mafrimonio, serd
castigado con la pena de prision correccional en sus
grados medio y méximo.
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Art. 488. El que contrajere matrimonio median-
do algun impedimento dispensable, serd castigado
con una multa de 125 4 1.260 pesetas.

Si por culpa suya no revalidare el matrimonio,
prévia dispensa, en el término que los Tribunales
designen, serd castigado con la pena de prision cor-
reccional en sus grados medio y maximo, de la cual
quedard relevado cuando quiera que se revalide el
matrimonio.

Art. 489. El menor que contrajere matrimonio
gin el consentimiento de sus padres 6 de las perso-
nas que para el efecto hagan sus veces, serd casti-
gado con prision correccional en sus grados minimo
y medio.

El culpable debers. ser indultado desde que los
padres 6 las personas 4 quienes se refiere ol pérrafo
anterior aprobaren el matrimonio contraido.

Art. 490. La viuda que se casare antes de los
trescienios un dias desde la muerte de su marido, 6
antes de su alumbramiento, si hubiere quedado en
cinta, incurrird en las penas de arresto mayory
multa de 125 & 1.250 pesetas.

En la misma pena incurrird la mujer cuyo matri-
monio se hubiere declarado nulo, si se casare antes
de su alumbramiento 6 de haberse cuamplido tres-
cientos un dia despues de su separacion legal.

g 90 A AR PO

CAPITULO TII.
Abandono de ninos.

Art. 501. Bl abandono de un nifio menor de sie-
te afios serd castigado con las penas de arresto ma-
yor y multa de 125 4 1.250 pesetas.
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Cuando por las cireunstancias del abandono se
hubiere ocasionado la muerte de un nifio, serd cas-
tigado el culpable con Ia pena de prision correccio-
nal en sus grados medio y mdximo; si sélo se hu-
biere puesto en peligro su vida, la pena serd la mis-
ma prigion correccional en su grado minimo y medio.

Lo dispuesto en los dos pérrafos anteriores se en-
tenderd sin perjuicio de castigar el hecho como cor-
responda cuando constituyere otro delito mds grave.

Art, 507. El que, teniendo 4 su cargo la crianz
6 educacion de un menor, lo entregare & un estable-
cimiento piblico 6 4 ofra persona, sin la anuencia
de la que se lo hubiere confiado, 6 de la Autoridad,
en su defecto, serd castigado con una multa de 125
4 1.250 pesetas.

TOMO II.

Octipase el autor en el primer capitulo de este to-
mo (seccion 5.%), de las consecuencias de heridasy
golpes voluntarios que no han causado la muerte,
insertando al frente, como de costumbre, la legis-
lacion aplicable en la materia. Por nuestra parte,
creemos lo mds oportuno trasladar aqui los articu-
los del Cédigo penal que se refieren al delito de le-
siones, porque en ellos se condensa todo lo vigente
que puede interesar.

LIBRO II.—TI{TULO VIIL

CAPITULO VIL

Art. 429. El que de propésito castrare § otro
sera castigado con la pena de reclusion temporal 6
perpétua.
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Art. 430. Cualquiera otra mutilacion ejecutada
igualmente de propdsito se castigard con la pena de
reclusion temporal,

Art. 431. El que hirjere, golpeare 6 malfratare
de obra 4 otro, serd castigado como reo de lesiones
graves:

1.2 Con la pena de prision mayor, si de resultas
de las lesiones quedare el ofendido imbéeil, impo-
tente & ciego. :

2.0 (lon la de prision correccional en sus grados
medio y mdximo, si de resultas de las lesiones el
ofendido hubiere perdido un ojo 6 algun miembro
principal, 6 hubiere quedado impedido de é€l, 6 in-
utilizado para el trabajo 4 que hasta entonces se hu-
biere habitualmente dedicado.

3.2 Con la pena de prision correccional en sus
grados minimo y medio, si de resultas de las le-
siones el ofendido hubicre quedado deforme, 6
perdido un miembro no principal, 6 quedado inuti-
lizado de él, 6 hubiere estado incapacitado para
su trabajo habitual, 6 enfermo por mds de noventa
dias.

40 Qonla de arresto mayor en su grado maxi-
mo & prision correccional en su grado minimo, si
las lesiones hubieren producido al ofendido enfer-
medad 6 incapacidad para el trabajo por més de
treinta dias.

Si el hecho se ejecutare contra alguna de las per-
sonas que menciona el art. 417, 6 con alguna de las
circunstancias sefialadas en el art. 418, las penas se-
rén la de reclusion temporal en sus grados medio y
méximo en el caso ntim. 1.° de este articulo, y la de
prision correccional en su grado méximo & prision
mayor en su grado minimo, en el caso del nim. 2.%
la de prision correccional en sus grados medio y mi-
ximo en el caso del nim. 3.9, y la de prision correc-
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cional en sus grados minimo y medio en el easo del
ntim. 4.° del mismo.

No estdn comprendidas en el pérrafo anterior lasg
lesiones que al hijo causare el padre excediéndose
en su correceion.

No lo estin tampoco las que por via de correccion
causaren & los esclayvos sus amos 6 las personas ba-
jo cuyo gobierno estuvieren, siempre que agquélla
no exceda el lfmite del castigo que autoricen los re-
glamentos.

Art. 432. Las penas del artfculo anterior son
aplicables respectivamente al que sin &énimo de ma-
tar, causare 4 otro alguna de las lesiones graves,
administrdndole 4 sabiendas sustancias ¢ bebidas
nocivas, 6 abusando de su credulidad 6 flaqueza de
esplritu.

Art. 433, Las lesiones no comprendidas en los
articulos precedentes, que produzcan al ofendido
inutilidad para el frabajo por ocho dias 6 mds, 6 ne-
cesidad de asistencia de Facultativo por igual tiem-
po, se reputardn ménos graves, y serdn penadas con
el arresto mayor ¢ el destierro y multa de 125 4
1.250 pesetas, segun el prudente arbitrio de los Tri-
bunales.

Cuando la lesion ménos grave se causare con in-
tencion manifiesta de injuriar, 6 con circunstancias
ignominiosas, se impondrd, ademds del arresto ma-
yor, una multa de 125 & 1.250 pesetas.

Axt. 434. Las lesiones ménos graves inferidas 4
padres, ascendientes, tutores, curadores, maestros 6
personas constituidas en dignidad ¢ autoridad pu-
blica, serdn castigadas siempre con prision correc-
cional en sus grados minimo y medio.

Art. 435. Cuando en la rifia tumultuaria, defini-
da en el art. 420, resultaren lesiones graves'y no
constare quiénes lag hubieren causado, se impondra
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la pena inmediatamente inferior 4 la correspondien-
te 4 las lesiones causadas, 4 los que aparezean ha-
ber ejercido cualquiera violencia en la persona del
ofendido.

Art, 436. El que se mutilare 6 el que prestare
su consentimiento para ser mutilado con el fin de
eximirse del servicio militar y fuere declarado exen-
to de este servicio por efecto de la. mutilacion, in-
currird en la pena de presidio correccional en sus
grados medio y méximo.

Art. 437. El gue inutilizare 4 ofro eon su con-
gentimiento para el objeto mencionado en el ar-
ticulo anterior, incurrird en la pena de presidio cor-
reccional en sus grados minimo y medio.

Si lo hubiere hecho mediante precio, la pena serd
la inmediatamente superior 4 la sefialada en el pér-
rafo anterior.

Siel reo de este delito fuere padre, madre, cén-
yuge, hermano 6 cufiado del mutilado, la pena serd
la de arresto mayor en su grado medio & prision
correceional en su grado minimo.

Hay otros artfculos en el Cédigo penal cuyo co-
nocimiento conviene; como por ejemplo, los 420,
493, 438, 440, 441, 445, 446, 495, 496, 602, 603
(ntimeros 1.9, 2.9y 3.°) y 604 (nim. 1.°).

Art. 420. Cuando rifiendo varios y acometién-
dose entre si confusa y tumultuariamente, hubiere
resultado muerte y no constare su autor, pero sf los
que hubieren causado lesiones graves, serdn éstos
castigados con la pena de prision mayor.

No constando tampoco los que hubieren causado
lesiones graves al ofendido, se impondrd 4 todos los
que hubieren ejercido vielencias en su persona la
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de prision correccional en sus grados medio y mé-
ximo.

Art. 423. El acto de disparar un arma de fuego
contra cualquiera persona, sers castigado con la pe-
na de prision correccional en sus grados minimo y
medio, si no hubieren concurrido en el hecho todas
las circunstancias necesarias para constituir delito
frustrado 6 tentativa de parricidio, asesinato, homi-
cidio 6 cualquier otro delito 4 que esté settalado pe-
na superior por alguno de los articulos de este C6-
digo.

Art. 438. El marido que, sorprendiendo en adul-
terio 4 su mujer, matare en el acto 4 ésta 6 al addl-
tero 6 les causare alguna de las lesiones graves, serd
castigado con la pena de destierro.

Si le causare lesiones de otra clase, quedard exen-
to de pena.

Estas reglas son aplicables en iguales circunstan-
cias 4 los padres respecto de sus hijas menores de
veintitres afios y sus corruptores, mientras aquéllas
vivieren en la casa paterna.

El beneficio de este arficulo no aprovecha 4 los
que hubieren promovido 6 facilitado la prostitucion
de sus mujeres ¢ hijas.

Art, 440. El que matare en duelo 4 su adversa-
rio, serd castigado con la pena de prision mayor.

Si le causare las lesiones senaladas en el mim. 1.0
del art. 431, con la de prision correccional en sus
grados medio y méximo.

En cualquiera otro caso se impondrd 4 los com-
batientes la pena de arresto mayor, aunque no re-
sulten lesiones.

Art. 441. En lugar de las penas sefialadas en el
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articulo anterior, se impondrd la de confinamiento
en caso de homicidio; la de destierro en el de lesio-
nes comprendidas en el nim. 1.° del art. 431, y la
de 50 & H00 pesetas de multa en los demds casgos:

1.2 Al provocado 4 desafio que se batiere por
no haber obtenido de su adyersario explicacion de
los motivos del duelo.

2.0 Al desafiado que se batiere por haber des-
echado su adversario las explicaciones suficientes
6 satisfaccion decorosa del agravio inferido.

3.° Al injuriado que se batiere por no haber
podido obtener del ofensor la explicacion suficien-
te ¢ satisfaccion decorosa que le hubiere pedido.

S A il U L e e e IR A Tty

Art. 445. Los padrinos de un duelo del que re-
sultaren muerte 6 lesiones, gerdn respectivamente
castigados como autores de aquellos delitos con
premeditacion, si hubieren promovido el duelo 6
usado enalquier género de alevosia en su ejecucion
6 en el arreglo de sus condiciones.

Como complices de los mismos delitos, si lo hu-
bieren concertado 4 muerte 6 con ventaja conocida
de alguno de los combatientes.

Incurrirdn en las penas de arresto mayor y multa
de 250 4 2.500 pesetas, si no hubieren hecho cuan-
to estuvo de su parte para conciliar los 4nimos, 6
no hubieren procurado concertar las condiciones del
duelo de la manera ménos peligrosa posible para la
vida de los combatientes.

Art. 446. El duelo que se verificare sin la asis-
tencia de dos 6 mds padrinos mayores de edad por
cada parte, y sin que éstos hayan elegido las armas
y arreglado todas las demds condiciones, se casti-
gard: :

1.2 Con prision correccional, no resultando muer-
te ¢ lesiones.
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2. Con las penas generales de este Cddigo, si
resultare; pero nunca podrd bajarse de la prision
correccional.

Art. 495. El particular que encerrare 6 detuyie-
re 4 otro, privdandole de su libertad, serd castigado
con la pena de prision mayor.

En la misma pena incurrird el que proporcionase
lugar para la ejecucion del delito,

Si el culpable diere libertad al encerrado 6 dete-
nido dentro de los tres dias de su detencion sin ha-
ber logrado el objeto que se propusiere, ni haber-
se comenzado el procedimiento, las penas serin
prision correccional en sus grados minimo y medio
y multa de 125 4 1.250 pesetas.

Art, 496. El delifo de que se trata en el articu-
lo anterior, serd castigado con las penas de reclusion
temporal:

1.2 Si el encierro 6 detencion hubieren durado
mas de veinte dias.

2. Bi se hubiere ejecutado con simulacion de
autoridad piiblica.

3. Bi se hubiesen causado lesiones graves 4 la
persona encerrada 6 detenida, 6 se le hubiese ame-
nazado de muerte.

Art. 602. Serdn castigados con la pena 'de arres-
to menor, los que causaren lesiones que impidan al
ofendido frabajar de uno 4 siete dias 6 hagan nece-
saria por el mismo tiempo la asistencia facultativa.

Si concurriere la circunstancia de ser hijo, mari-
do ¢ tutor el ofensor, se aplicard el grado méximo
de la pena, sean cualesquiera las circunstancias que
conourran,

Art. 603. Serdn castigados con la pena de cinco
& quince dias de arresto y reprension:
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1. Los que causaren lesiones que no impidan
al ofendido dedicarse 4 sus trabajos habituales ni
exijan asistencia facultativa.

2.9 Los maridos que maltraten 4 sus mujeres,
aun cuando no les causaren lesiones de las compren-
didas en el parrafo anterior.

3. Las mujeres desobedientes 4 sus maridos
gue les malirataren de obra 6 de palabra.

Art. 604. Serdn castigados con las penas de uno
4 cinco dias de arresto 6 multa de b 4 b0 pesetas:

1.0 Los que golpearen ¢ maltrataren & otro de
obra ¢ de palabra sin causarle lesion.

Por lo que hace 4 las lesiones y golpes no volun-
tarios, siendo delito, segun nuestro Codigo, todo
acto 1 omision voluntaria penada por la ley, y re-
putando el mismo Cédigo voluntarias siempre las
acciones 1 omisiones, 4 no ser que conste lo con-
trario, entendemos, que los unicos artfculos de di-
cho Cédigo que con alguna congruencia podria
citarse en este lugar, serian los 581 y 605, nim. 3.°
que dicen asi:

Art. 581. El que por imprudencia temeraria
ejecutare un hecho que, si mediare malicia, consti-
tuiria un delito grave, serd castigado con la pena de
arresto mayor en su grado maximo & prision corree-
cional en su grado minimo, y con arresto mayor en
sus grados minimo y medio si constituyere un deli-
to ménos grave.

Al que, con infraccion de los reglamentos, come-
tiere un delito por simple imprudencia 6 negligen-
cia, se impondrd la pena de arresto mayor en sus
grados medio y méximo.
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En la aplicacion de estas penas procederdn los
Tribunales segun su prudente arbitrio, sin sujetarse
4 las reglas prescritas en ¢l art. 82.

Lo dispuesto en el presente articulo no tendra
lugar cuando la pena sefialada al delito sea igual 6
menor que las contenidas en el parrafo primero del
mismo, en cuyo caso los Tribunales aplicarin la
inmediata 4 la que corresponda, en el grado que es-
timen conveniente.

Art. 605. Serdn castigados con la multa de 5 4
25 pesetas y reprension.

3. Los que, por simple imprudencia ¢ por ne-
gligencia, sin cometer infraccion de los reglamentos,
causaren un mal que, si mediare malicia, constitui-
ria delito 6 falta,

No es que para nosotros sean conceptos sinémi-
nos los de voluntariedad, intencion y malicia, que
algunos han solido confundir, sino meramente que
nos parece que se aproxima lo que aquellos articu-
los dicen, al obrar mal, 6 dejar de obrar como se
debe involuntariamente, pues por lo demds, la falta
de voluntad racional, productora de la exencion de
responsabilidad, hay que buscarla mds bien en el
libro 1., cap. II del Cédigo, que comprende las
circunstancias que eximen de dicha respons.ibili-
dad, no todas de igual clase, ni del propio modo in-
fluyentes sobre nuestro 4nimo, que 4 veces sélo co-
hiben, limitan é perturban, aunque en mayor grado
que las circunstancias atenuantes, siquiera el legis-
lador, atento 4 multitud de consideraciones, que no
nos creemos ahora llamados 4 juzgar, y admitiendo
multitud de coeficientes correctores 6 limitativos de
ciertos principios filos6ficos, absolutos, haya decre-




MEDICINA LEGAL. 257

tado aquella irresponsabilidad plena ¢ ilimitada en
cuantos casos comprende dicho cap. II.

Seccion sexta,

Dedicada 4 tratar de las enfermedades corporales
simuladas, observamos, que el Cédigo prusiano
castiga con la pena de un afio, al ménos, de prision
é interdicecion de los derechos civiles, 4 todo indivi-
duo que, estropedndese 6 mutildindose voluntaria-
mente, se incapacite para el servicio militar, 6 hace
que otro le incapacite, el cual sufrird tamblen igual
pena.

Ya hemos visto antes, que el caso preyisto y cas-
tigado en Prusia, lo es tambien en Espafia, confor-
me 4 los arts. 436 y 437 del Cédigo penal. Y no po-
dia ser de otra suerte, porque reconociendo todos lo
penosisimo de la llamada confribucion de sangre, en
las previsiones del legislador tenia que entrar, poner
remedio, 6 mejor dicho, prevenir hasia donde fuese
dable, hechos hijos del deseo de libertarse de
aguélla.

En armonia con la ley penal, se halla la vigente
de Reclutamiento y reemplazo de! Ejército de 14
de Julio de 1885, despues de consignar en su ar-
ticulo 1.0 la obligacion que todos los espatioles tie-
nen de acudir con las armas 4 la defensa de la pa-
tria, y de prestar, durante determinado perfodo de
su vide, el servicio milifar, establece exclusiones
y excepciones de este servicio. Se refieren las pri-
meras 4 los casos de enfermedad determinados y
detallados en el cuadro de inutilidades fisicas, para
cuyo reconocimiento es precisa la asistencia de mé-
dicos, cuyo informe, de importancia capital, como
sin esfuerzo se comprende, exige, por en parte, es-

Med. legal —T. VL 17
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trechas responsabilidades al que lo comete, que ade-
més de estar consignadas en los articulos del Codi-
go penal antes inserfos, tienen asimismo sancion
especial en los arts. 174 y 175 de la mencionada ley
de Reemplazo, (iie ademds de las penas del Cédigo,
establece una responsabilidad civil.

La falta de espacio suficiente de que disponer,
nos impide trasladar aqui la ley de que nos veni-
mos ocupando, pero las anteriores indicaciones bas-
tan, 4 nuestro juicio, para el objeto que especial-
mente nos proponemos, que es, en primer término,
indicar las leyes que el Abogado y el Médico han
de consultar en Espafia, al hacer aplicacion précti-
ca de las doctrinas cientificas de la Medicina legal
de Casper.

La mendicidad, penada en Prusia, cuando el men-
digo inventa una relacion de desgracias que no han
tenido lugar, 6 finge enfermedades, es mds bien, en-
tre nosotros, objeto de disposiciones gubernativas,
si bien ella, lo mismo que otras simulaciones distin-
tas de las hechas para eximirse del servicio militar,
pudieran dar origen & procesos eriminales, princi-
palmente si se utilizasen como medio de engafiar y
defraudar, 6 lo que es igual, de cometer una estafa.
No es lo comun que se aplique esta doctrina, cuyos
inconvenientes en la préctica no desconocemos, pero
no se podrd negar que seria_ese un medio de limi-
tar muchos y muy escandalosos abusos, 4 lo que
tiende la ley prusiana que sin dificultad admiti-
riamos.

Seccion sétima.

Abarca en sus dos extensos eapftulos toda la im-
portantisima materia sobre afecciones mentales, y
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como se ve, tomando éstas en su sentido mds dm-
plio, no se limita el autor & tratar de lo que se dis-
tingue en la ciencia y aun por los profanos, con el
nombre genérico de locura, sino de todas las formas
de ésta y de todos los estados, ineclusos los pasiona-
les, en que la inteligencia se halla bajo la accion de
causas que la anulan, perfurban ¢ limitan méds 6
ménos gravemente, y que influyen en la imputabi-
lidad y responsabilidad del hombre.

Muy véria es nuestra Legislacion en esta parte,
pues en la civil sustantiva y procesal, en la admi-
nistrativa y en la penal, encontramos preceptos que
nos econcretaremos 4 indicar, prescindiendo, como
siempre, de los de escasa importancia.

LEGISLACION CIVIL SUSTANTIVA.

Nuestras Leyes de Partida se ocupan de esta
materia, estableciendo la IV, tit. XXX de la Par-
tida 3.2, que el guardador del loco puede ganar
la posesion de la cosa en nombre del incapaci-
tado.

La VI, tit. II de la Partida 4.2, prohibe el casa-
miento de aquellas personas que non han enlen-
dimiento samo, porque dichas personas no pueden
consentir.

La, XTIT, tit. I de la Partida 6.5, prohibe asimis-
mo, que los sordos y mudos hagan testamen-
tos, 4 mo ser que lo puedan escribir de su pufio y
letra.

Establece la ley XIII, t{t. XVI de la misma Parti-
da, los curadores para los locos y desmemoriados,
y por dltimo, la regla 4.2, del tit. XXXIV, Parti-
da 7.2, declara nulas las obligaciones contraidas por
los hombres oue estdn fuera de su sexo.
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LEGISLACION CIVIL PROCESAL.

La ley de Enjuiciamiento civil de 3 de Febrero
de 1881, establece las reglas 4 que han de ajustarse
los nombramientos de curadores ejemplares y del
discernimiento de este cargo, ocupdndose de esta
materia los arts. 1.847 al 1.851, 1.861, 1.868 y
1.870.

Entre los casos resueltos por el Tribunal Supre-
mo, dignos de tenerse en cuenta, merece mencio-
narse la sentencia de 13 de Diciembre de 1868, en
cuyos considerandos se establece:

«Que la ley XITI, tit. XVI, Partida 6.2, para los
efectos de la curatela equipara 4 los incapacitados
con los menores de veinticineo afios, mayores de
catoree.

»Que si bien por la referida ley se prohibe el
nombramiento de curadores en festamento, se ex-
ceptiia el hecho por el padre, el cual deberd siem-
pre ser confirmado por el Juez, si entendiere que es
i pro del mozo.

»Que lejos de haber sido derogada esta ley por la
de Enjuiciamiento civil, se halla expresamente con-
firmada en su art. 1.231 (se refiere 4 la ley de 1855
y concuerda con el 1.841 de la vigente), segun el
cual, 4 los curadores nombrados por el padre se les
discernird el cargo en los términos por el mismo
prevenidos.

»Y por tltimo, que entendiendo la Sala senten-
ciadora que el nombramiento hecho en el caso de
esta sentencia fué & pré del incapacitado, no proce-
de la casacion de la misma.»
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LEGISLACION ADMINISTRATIVA.

Bl art. 45 de la Instruccion 4 los Subdelegados
de Fomento, que hoy se llaman Gobernadores,
aprobada por Real decreto de 1833; las Reales 6rde-
nes de 2 de Febrero, 1. de Abril, 25 de Marzo
y 1.2 de Abril de 1846; la ley de Beneficencia de 20
de Junio de 1849 y las que posteriormente se han
dictado; la Real 6rden de 2 de Julio de 1862 y ofras
muchas, acusan que nuestros Gobiernos no han sido
extrafios 4 punto tan vital.

Léstima grande es que, mirag tan cientificas 4 la
vez que tan cristianas y humanitarias, no hayan si-
do siempre, por causas que fuera prolijo enumerar,
fielmente secundadas. De todas maneras, aunque
nunca & la altura que otros pafses, puede afirmarse
que hoy existen en Hspafia algunos establecimien-
tos que responden 4 dichas miras, dirigidos por
hombres competent{simos que prestan un servicio
inapreciable 4 la humanidad doliente, & las familias
y 4 la sociedad en general.

LEGISLACION PENAL,

Los arts. 8.°y 9.0 del Cédigo sefialan los casos
de exencion de responsabilidad y en qué ésta se en-
cuentra atenuada, teniendo en cuenta las causas
que obran en el agente para modificar esencialnen-
te la responsabilidad de sus actos. El imbéeil 6 el
loco, el que no ha cumplido nueve afios, 6 que te-
niendo esta edad no llega & quince, 4 no ser en el
caso de que obre con discernimiento, ete., no delin-
quen, segun expresa la ley, aunque hayan cometido
un acto constitutivo de delito.
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El borracho, el que obra por estimulos poderosos
que le hayan producido arrebato y obcecacion, tie-
ne responsabilidad de sus actos, pero no en estado
normal, sino modificado é influido por determinadas
causas que explican, sino disculpan, la ejecucion del
acto punible y que la ley tiene en cuenta para ate-
nuar el rigor con que castiga el delito cometido.

Por tltimo, 1a ley de Enjuiciamiento eriminal, en
sus artfculos 991 y concordantes, insertos en ofro
lugar, provee algo tambien con relacion & las sos-
pechas de demencia de los confinados.

TOMO IIL.

No es mucho lo que podemos consignar en punto
4 nuestra legislacion patria sobre las materias que
abraza este tomo, porque él es continuacion de la
ya tratada en el anterior, despues de lo cual, sélo
trata de la viabilidad, y de las autopsias, objeto, épo-
ca y procedimiento de éstas; y es notorio que acerca
de esto no es muy rico nuestro Derecho consti-
tuido.

Sin embargo, como el autor plantea en el capitu-
lo 2.0, seceion 1.%, la cuestion delicada, no precisa-
mente de la viabilidad, objeto de disposiciones le-
gales antes trascritas, sino de la supervivencia, de la
priovidad y preciso momento de la muerte, juzgamos
oportuno hablar aqui de la ley de mds importancia
que conocemos sobre este punto, que es la XTI, tita-
lo XXXIII, Partida 3.# Dispone esta ley, que en el
caso de que de un mismo parto naciesen dos criatu-
ras y no se pudiese averiguar quién vié la luz pri-
mero, sison de distinto sexo, se entienda que el
primer nacido es el varon. Sien un naufragio 6
hundimiento perecieran marido y mujer sin que se
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pueda averiguar quién muri6 primero, ha de enten-
derse, segun dicha ley, que la mujer, como mas dé-
bil, ha debido sucumbir primero. En el mismo caso,
segun esta ley, se encuentra ¢l padre respecto del
hijo mayor de catorce afios, entendiéndose que el
hij_od muri6 primero, si no llega & catorce afios s
edad.

Bien go comprende que esta ley, relativamente
gdbia, no tiene un valor absoluto, y que sélo viene
4 suplir la deficiencia de otras pruebas més conclu-
yentes con motivo de las que deberd siempre 0irse
ol dictdmen de los hombres de la ciencia.

Cuanto 4 las autopsias, debemos recomendar &
nuestros lectores, entre otras disposiciones, las Rea-
les érdenes de 21 de Junio de 1842, 4 de Agosto
de 1852; Real decreto de de Abril de 1854, las
de 28 de Noviembre de 1855, Reales 6rdenes de 20
de Julio de 1861, 13 de Enero y 17 de Abril de
1864, y por tltimo, los diferentes articulos de la vi-
gente ley de Enjuiciamients criminal, que en otro
lngar hemos copiado.

TOMOS IV, V y VL

Lia relacion legislativa que hemos presentado en
las anteriores paginas de este apeéndice, encierran
todo lo relativo 4 la Medicina legal que nuestras
leyes contienen, y realments nada nos queda que
afiadir, pues las materias de que tratan los tiltimos
tomos de esta obra, se refieren 4 la toxicologia, y
nuestra Legislacion en este punto consigna sdlo el
precepto penal de considerar asesinato la muerte
cometida ppr medio de veneno, estableciendo la ley
de Enjuiciamiento criminal disposiciones relativas
4 las personas & quienes han de encomendarse los
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andlisis quimicos, indispensables siempre que del
descubrimiento de un delito de esta especie se trata,
cuyas disposiciones hemos dejado traseritas ante-
riormente.

En el tomo V se trata de una evestion importan-
tisima, bajo el punto de vista especulativo, que es
la de la responsabilidad médica. Nuestras leyes
acerca de este punto nada nuevo consignan que an-
teriormente no hayamos traserito, El ejercicio dela
profesion de médico, no estando debidamente auto-
rizado, estd penado en el Cédigo. Los artfculos que
del mismo hemos insertado al principio de este
Apéndice, asf como las disposiciones penales de las
leyes que hemos expuesto, constituyen toda la ma-
teria de responsabilidad médica que puede exigirse
4 esta importante clage.

En el Prélogo eon que encabezamos el tomo I,
prometimos concluir la publicacion de la importan-
te obra de Casper, con un vocabulario de todas las
frases téenicas empleadas gn la misma, en correla-
cion con su sentido vulgar. Hecho ya, en gran par-
te, dicho trabajo, hemos desistido, sin embargo, de
insertarlo, teniendo en cuenta dos importantes ra-
zones. Es la primera, su gran extension, que nos
obligaria & dar atin otro' tomo, cuyo texto lo com-
prenderia tnicamente el expresado vocabulatio, y
que haria de este modo m4s costosa esta obra; ade-
mds, que los suscritores se quejarian de que pu-
blicdramos una cosa de ninguna necesidad praeti-
ca. Ademis, es innegable que la ilustracion, cada
dia mds generalizada de todo el mundo, hace com-
prensibles hoy, aun 4 los profanos, el tecnicismo de
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la ciencia, y mucho més, tratdndose de los que han
de ser nuestros lectores y de las respetables clases
de Abogados y Médicos, & quien este libro va de-
dicado, para quienes el vocabulario seria, si no
completamente inttil, de 'una necesidad muy li-
mitada.

FIN DEL TOMO VI Y DE LA OBRA.
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