
parets d ’ôssos i muscles de la pelvis; i també de la constitució 
■ anatómica de l ’orgue.

L ’hysterorraphia inguinal no s practica amb exit més que 
quan la mala posició és deguda a l ’afluixament dels lligaments 
rodons per una causa determinada. Sols en aquest cas particu­
lar per si sola s basta, suposant que hi hagi integritat completa 
de 1’apare ll.de contenció i de l ’histologia uterina. F ôra  de les 
rares observacions d ’aquesta classe, ben poc viables, com diuen 
en F orgue  i en Réclus.(i) , a l ’hysteropexia s’han d ’associar una 
serie d ’operacions complementaries.

Quan se deu a l ’aparell de contenció la causa de la desvia- 
ció uterica, ja no és pas a l ’operaciô d ’A lexander que hem de 
recorrer pera curar-la, sinó que ls nostres proposits, en aquest 
cas, han d ’esser corretgir l ’alteració de les parets pelvianes, com 
am tanta insistencia recomanen especialment en P. Delbet (2) i 
en B ou il ly  (3), entre altres (4), ja sigui per medi de la perineor- 
raphia, de les colporraphies o d ’altres operacions com plem en­
taries. Gottschalk (5), junt am l’hysterorraphia inguinal, practi­
ca l ’operació den Saenger, si bé jo trobo més senzill, si la dona 
és menopausica, assóciar a l ’operació d ’Alexander la fixació en 
la vagina peí procediment den Richelot-Byford (6); i en el cas 
de que encara menstrui, practicar l ’operació den Dührssen (7), 
que an aquest cirurgiá  aleman sempre li ha donat résultats molt 
acceptables.

S i  l ’etiologia de la posició viciosa de l ’uter respon a una 
lesió del teixit, és an aquesta que hem de dirigir la nostra inter- 
venció en compte de practicar l ’hysteropexia, i lo que tal vegada 
fóra un fracas per aquesta operació, podría donar un bon résul­
tat ressecant parcialment la paret anterior de l ’orgue, com fa en 
Rabenan (8).

De lo indicat se desprén que s ’ha d ’anar am molt cuidado
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