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S a b u t  és que més d ’un segle abans de que aquest  la portés a 

cap la va idear en Cav al l ini ,  c i r u r g i à d e  l 'Hospital  de S anta  M a 

ria la Nova,  a Fl ore nç a,  després de molts experi ments  fets, j unt  

a m b  en C os chi ,  en goços i ovel les pera d etermi nar  el perill  de 

l ’extirpació de l ’uter i poder intervenir  en els casos de cancer.  

T a m b é  en Mi chael is ,  al 1809, va  pensar en treure l ’uter pera 

m i n v a r  els per i Ils de la cesarea; en Blundel l ,  de Londr es ,  al 

1828, d igué que en m om e n t s  de m e d i t a d o  s ’havia incl inât  a 

creure qu e ls perills d ’aquesta se reduirien mol t  extirpant la 

matri ç per c ompl et ;  i en Q u i r ,  al 1862, i en Fogl i ata ,  pel 1874, 

adoptaren conc lu si on s semblants,  coni c ons eqüe nc ia  de l lurs 

estudis.  Pel  matei x a n y  de 1874, en Porro,  impressionat peis 

exits fatals qu e l ’operació cesarea havia donat tant a l ’hospital 

de P av i a  c om a la Ma te rni tat  de M i l à ,  i sense tenir coneixe-  

m e n t  deis treballs den Fogl i ata ,  v a  posar-se a la tasca, buscant  la 

maner a de modificar-la i així  d is mi nu i r  la mortal i tat ;  i, pen

sada ja, la posà en practica 1 21 de M a i g  de 1876 en una rachi 

tica de 25 anys,  q u e  per rara coi nc id enci a  s deia Cav al l ini .  Bé 

és veritat que  ja en Stoner ,  a l ’a n y  1868, l ’havia fet; però va 

esser sols per necessitat en un cas d ’hemorr agi a causada per 

ferida uterina en una gastro-hysterectomi a;  i, per lo tant, tot el 

merit  toca an en Porro.  Desde aleshores l ’operació s’extengué 

depressa, i són n ombr oso s els treballs fets sobre la mateixa i les 

modi f i caci ons propostes.  A m b  els avenços de l ’antisepsi  per 

una banda i les varies reformes de technica per altra, l 'operació 

ha q ued at  un xic  c ambi ada.
El  seu c o m e n ç a m e n t  és igual  al d ’una s imple hysterecto- 

mia,  si bé 1 n o m b r e  d'aj udants  ha d ’esser a ug me n tâ t  qu an  

m e n ys  en un,  q u e  és el que  ha de rebre la criatura i prestar-li ls 

c ui da dos  c onsecut i us  al nai xemen t,  p o d e n t  esser, c o m  se coni- 

prèn,  u na  l levadora.  Essent  aquesta operació de les urgents,  

resulta qu e moites vegades s ’ha de practicar en la matei xa casa 

de la malalta;  i en aquest  cas c on vé  que l ’h abi tació sigui  clara 

i ben ventilada,  a m b  un a temper at ura  de 18o a 20". S e  posa la 

malal ta  al 11 it, i mi l lo r  en un a taula am matalaç,  p u i x  és prefe

rible que  sigui  un a mi ca d u r  el l loc ont  ha de jeure,  procurant  

qu e hi hagi  l l ibertat per moure-s  pels dos costats;  i se procedeix 

i m m ed i a t a m e n t  a la neteja de la regió i a la anesthésia.

U n a  ve gada anesthesiada la malal ta i ben neta la regió,  

s’óbre la paret a b do mi n al  per la part  mi tj a i s’extén per dalt 

fins al nivell  del  fons de l ’uter sempre que se l ’hagi  de fer bascu

lar. Al eshores  l ’oper ador  fica la mà dreta dirigint-la al fons de


