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Editorial

Medicina materno-fetal: nacimiento de una

nueva era

Obstetricia es quizas |a especialidad que ha experimentado kbs cambios mas

profundos. Si uno analiza el temario de las monografias expusstas en este
Boletin, no puede dejar de pensar que mas de la mitad de ellas habrlan sido
medicina-ficcién hace stlo veinte ahos.

E n el desarrolic vertiginoso de la Medicina an &l GRimo cuarto de siglo, |a

Sibien es cierto que desde sus inicios la Obstetricia se preaCupd del binomio
madre-hijo, esta no iba mas alla de una declaracion de intenciones. En la préctica,
CON NUESTO desconocimienty absolto det teto, un buen resultado obstétrico era una
madre que superaba en las mejores condiclones el tance del parto, idealmente por
via vaginat y con un nino vivo al nacer. Siempre me impactaron 1as prequntas que
nos hacla hace ya muchos anos un profesor de Obstetricia en relacion a la
resolucién de un parto diffed: Jfue un parto vaginal?, jcomo esta la madre?,
£ inspird” el nifo al nacer?

En aste comexto, la catidad del especialista estaba dada fundamentalments por
su condicion de vaginalista en la resolucidn ded parto, y en su habilidad y dominio
e las maniobras de extraccion felal. Eramos realmente artesanos. La neonatologia
practicamente no existia, y era frecuente que las matermidades contaran con
médicos puericuiores que examinaban a los recién nacidos varias horas cespues
de su nacimiento. La atencion de urgencia del nifio en la sala de parto la entregaban
el obstetra y la matrona, y era frecuente que la palologia médica obstetrica fuera
resuelta por medicos internistas,

Esta situacion se reviarte con luerza en los dltimos veinte anos. £ obstetra se
comnvierte en médico obsletra que se preocupa del ratamiento integral de la madre,
empieza a conocer al feto, lo aprecia, lo quiere v busca también para €| el mejor de
los destings. Abardamos primera su medio, & liquido amnidtico, e indirectamente
empezamos a saber de &l La ultrasonogratia postefiorment nos 10 mostro en toda
su expresion corporal y belleza. La monitorizacion electrénica, ¢ Doppler, la
cordocentesis, los estudios gengticos, la ecocardiogralia, las lerapias inrauterinas,
san todos recursos qQue hoy nos permiten saber no s6lo que esta ahl, sino 135
condiciones en que asta y la postbilidad de mejorarias, si esta comprometido. Asi
como ol ingtinto maternal as un sentimisnte adquirido que crece junto con el
conocimiento del hijo, lo es también el nuestro con respecto al feto.

Hoy el cuidado de este maravillose binomio madre-nifio ya no es una meva
declaracion de intenciones, sino una bella realidad. Demos gracias a Dios por
habemas dado la luz para poder cuidar a esie paqueno ser, qQuizas el més indefenso
de su CREACION.
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