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nir reduida la matriç i d’aqueixa manera no faci tracciô en els 
lligaments rodons. Altres, més nombrosos, coloquen en la vagi- 
na un troc de g laça ; uns pocs, entre ells en Legrange (1), de 
Bordeaux, mai posen res a la vagina pera mantenir la reducciô 
de Tuter, lo que és molt crlticat per en T errillon  (2), que atri- 
bueix an aquesta falta un fracas que ell va tenir una vegada. 
Tré lat  és partidari, com en Legrange, de no posar res en la va
gina, car qualifica .d’inutil el pesari i està convençut que ls fra- 
cassos per ell observats son deguts a que ls lligaments o s ’han 
romput o han anat cedint. En  Bouil ly  (3) pensa que mentres la 
regiô perineo-vaginal estigui sana i sigui forta, l ’ uter se manté 
réduit qualsevol que sigui 1 prôcediment adoptat i sense néces
sitât de pensar en pesaris ni tampons. En G . Al. Edebohls (4) 
creu molt util fer l ’operaciô de Bassini com a complément a la 
d’Alexander. Jo  entenc que immediatament després de l ’opera- 
ciô és suficient i util introduir a la vagina una torunda déglaça , 
i desde 1 dia en que la malalta s llevi fins un pareil de mesos 
després d ’haver-li fet l'operaciô ha de portar un pesari.

E ls  cuidados consecutius a l ’operaciô crec que s poden re- 
sum ir amb el descanç absolut i sondar a la malalta cada quatre 
hores.

S i, tenint en compte lo que acabo d ’indicar referent a les 
condicions anatomiques, els résultats therapeuticsno responen als 
desitjos de l ’operador i de la malalta, hem de buscar en les con
dicions gynécologiques la causa del fracas de l 'intervenciô.

Es admès per molts gynecolecs que entre les operacions que 
figuren en el quadro del tractament chirurgie de les metropto- 
sis, l ’escursament dels lligaments rodons és capaç de cum plir 
una indicaciô, la de modificar la retroposiciô, que sempre s’ob
serva en aquests casos, combfnant-lo amb altres operacions com- 
plementaries fetes en la vagina o en el periné. M algrat aquests 
compléments, que son per si sols aptes, sobre tôt desseguida de 
l ’operaciô, pera mantenir l ’uter en la seva posiciô physiologica, 
hem de tenir en compte que de res serveix l 'hysterorraphia in
guinal si c’onsiderem que no obra sobre la verdadéra causa de la 
mala posiciô, puix a pesar dels casos tractats amb exit solament
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