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pot alcançar  la curació.  V e i a m ,  dones,  q uins  casos són del d o ­

mi ni  med ic  i q ui ns  del  c hi ru rgi e  de la G y ne c ol o gi a .

S i  u na  en dom et r i t i  c hroni ca  del còs de l ’uter pe r ma ne i x  

i nc ur ab le  al repòs, topics,  i rrigacions,  m e d i c a d o  interna,  etc.,  

deu entaular-se l ’ i nt ervenció chi ru rgi ca  per la cureta,  guiant-se 

el gy nec ol ec ,  al proposar tal operació,  per la persistencia de la 

malal t ia,  per la rebeldía s y m pt o ma t ic a  i per la posició social  de 

la malal ta,  per l’agudesa dels dolors,  i sobre tot per les hemor-  

rhagies uterines.  Si  f luctua en el diagnostic,  un cop de cureta 

(rasclam ent explorador)  aclarirà tots els d ubtes  i permeterà jutjar 

am c o n e i x e m e n t  de causa del  gr au i naturalesa de les alteracions 

que arrel en en l ’endomet ri .

És  cert que  les endometri ti s  l leugeres,  i encara les de mit- 

jana  intensitat ,  poden recular  en sa ma rx a bai x l ’i mperi  del 

repòs i d ’una m e d i c a d o  apropriada.  P erò  si ls accidents m o r b o ­

sos persisteixen,  si ls s y m p t ô m e s  s ’a gr aven i tendei xen a eterni- 

sar-se, crec q u e deu fer-se l ’abrasió de l ’e ndomet ri ,  fogar de tant 

malestar.  « L ’oport uni tat  és senzi l la ment  un a qüest ió de tacte 

c h ir u r g i e »  (1).

U n a  de les mi l lors  i ndi caci ons del r ascl ament  en la metrit i  

c hr o ni c a  és la f or ma  a n o m e n a d a  h em or r h a g i c a .  Ar ra st ra nt  la 

cureta les f ungositats ,  els petits polips d isemi nái s per la muc osa  

uterina,  desapareix el factor h e mo r rh a gi pa r ,  i a m b  ell els m i c r o ­

or ga ni sme s qu e p ul u l e n  en la mu co sa  i nf l amad a i p r of on d ame n t 

alterada.  N o  és altra cosa q u e  u n a  e sc omb ra da  en un terreny 

pa t ho lo g ic ;  neteja que  trascendeix al restant de l’h u m a n a  eco­

n o m i a  i que s fa ostensible,  no tant sols per la desaparició dels 

s y m p t ô m e s  subj ect i us  de qu e patia la malalta,  sinó t ambé pels 

objectius,  per lo que  al physi c se refereix.  Pozzi  diu qu e 1 mi l lor  

hemostat i c en la metriti  he mo r r h a g i c a  i el t r actament  curat i u és 

el raspatge.  N o t e m  o p e r a r e n  plena h em or rha gi a,  pe rq ué aquesta 

s’estronca a m b  el. legrat,  no tant sols per obra de la destrucció 

de la superf icie sagnanta,  sinó t a m b é  per la c ontracci ó reflexa 

que 1 gratatge ma rc a en la paret m us c u l a r  i en els vasos s a n g u i ­

nis. L o c h l e i n  (2) diu q u e l ’abrasió de les fungositats  de la m u c o sa  

en la metri t i  i nterna h e m o r r h a g i c a  és el medi  més rapid,  el més 

segur i el més i nofensiu,  procedi nt  assepticament,  de s up ri mi r

(1) Pichevin  : Hoc citat,  pag. 424.
(2) Heber einige Formen Endometritis corporis (Berlin ,  K lin. Wocif, 

pag. 372, 1886).


