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cesarea hi ha prou diferencia pera qu e s'acusi el t r i omph de 

l 'operacio de Porro.

Perô ns ha de bastar aixô pera implantar-la coin méthode 

général ? En la pràctica,  al tractar un cas concret,  no sempre 

l ’estadistica pesa d ' un a manera decisiva en la balança.  Si  hi ha 

operaci ons cesarees desgraciades,  cal no obl idar  q u e  n ’hi ha 

de P orr o apuradissimes.  En  al guns  fets no hi han va l gu t  ni 

l ’estrenye-nus ni la cadena del xafador pera deturar  l 'escampâ­

m e n t  de sang del pedicul .  Per altra part, l ’a mena ça  del s hock és 

ta m bé  en la de Porro mes t r e me n da :  malal tes agotades per 

lluita esgarrifosa,  mortes de patir,  se c o m pr è n que resisteixin 

am pena 1 nou  trasbals. Es précis, doncs,  f ixar bé les indica- 

ci ons pera resoldre 1 pr obl ema en un cas donat.

Q u a n ,  per exempl e,  en una dôna no hi ha ni infecciô ute- 

rina ni t umor s  fibromatosos que dificultin la sortida del fetu; 

quan sols se troba l ’estretor de 4 o 6 centimetres c o m factor 

m or bô s  détermi nant ,  hi ha cap necessitat d ’a m p u t a r  l ’uter, 

essent aixi  que la si mpl e cesarea solventa 1 confl icte? Bé és cert 

que aleshores hi ha qui  la defensa c om mi da preventiva de nous 

embraç os;  més si l ’indicaciô és acceptable,  cal recorrer a un 

acte tant gros pera c umpl ir- la?  C o m  diu en G r e i g  S m i th ,  

« d a v a nt  d'altres m éd is ,  i dels més senzills,  és un excès 

c hi ru rgi e  ridicol  voler  a mp u t a r  tôt l ’uter i els ovaris  pera 

préveni r la possibil itat de la concepciô.  A  l’operacio cesarea 

hi ha res més senzil l  qu e realisar l ’idea emesa per en Blun-  

del l ,  hi ha a l gu ns  anys,  és dir,  la resecciô de dos petits troços 

de t r om p e s ? »  De ur i em  pot-ser tenir t ambé en c o m pt e  1 dret de 

la dôna a parir de nou,  malsi gui  obrint-li  1 ventre.  1 si ni aixô 

s’atengués ni l ’idea den B lundel l  se considérés pràctica,  sempre 

restaria l ’extirpaciô dels ovaris o, com proposen en B u d in ,  en 

B o u i l ly  i en Maygr ier ,  la l l igadura de les tr ompes  i dels vasos 

uter-ovaris,  c om  acte més i no cu o qu e l ’ i ntervenciô den Porro.

T ô t  lo dit, suposant  que  1 dubte és sol ament  entre la 

cesarea i la de Porro,  pui x a m b  el criteri m o d e m  a mdô s s’han 

d ’arreconar  q u a n  no s fracti  d ’estretors absolûtes.  L a  s y mp h y -  

s i otomi a,  en efecte, c o m b i n a d a  o no a m b  el part prematur,  per­

met  ara treure fétus vi us  i viables qu e abans sols podien neixer  

a m la cesarea;  i no ha d ’esser consent i t  exposar  la d ôna als 

peril ls d ’una l aparotoni ia  q u an ,  en gr and int  d ’una m aner a mo- 

mè n ta ni a  la pelvis,  pot parir.

P o d ri em ,  al m eu  entendre,  fixar c o m principi  que sols s’ha 

d ’a m p u t a r  l ’ uter q u a n  estigui  malal t .  En  tal cas, les vaci laci ons


