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A ixi , en Martin cita 1 d ’una malalta que caigué en colapsus 
la tarda del dia que la va operar; el pois era imperceptible, la 
respirado suspiriosa, les mans se refredaren i la temperatura 
s’elevà. Més, a pesar de que 1 quadro de l ’anemia era complet, 
no pogué decidir-se a admetre que havés cedit la lligadura del 
m unyó peí molt cuidado am que l ’havia fet, i va decidir esperar 
a veure 1 desenrotllo ulterior deis accidents. Cap al vespre sobre- 
vingué agitació, se li donà una injecció de morphina, i, al des- 
pertar-se, el pois s’havia aixecat, desaparegué la suor viscosa i la 
temperatura va fer-se uniforme i normal. L a  malalta se va refer, 
perô ls orins oferiren la coloració característica de l ’emmetzi- 
nament per l ’acid phenic.

Parlant ara d ’altres phenomens cfue a vegades se presenten 
després de l ’ovariotomia, dec citar en primer lloc els abcessos de 
la paret abdominal, a part de les parotiditis. Aqüestes són rares 
i més aviat propries de la convalescencia; perô s comprèn que 
sempre indiquen un cert grau de septicemia. E ls abcessos son 
més fréquents, si bé ho són cada dia menos, a mesura que les 
practiques asseptiques se perfeccionen. E ls uns són superiîcialsi 
acostumen a fer-se al nivell de la sutura, deguts a faites de nete- 
dat o a infeccions consécutives; se desenrotllen sobre tôt en pa- 
rets greixoses, i l lur lloc predilecte és en la part baixa de la ferida, 
cap al mont de Venus. Pera curar-los no hi ha com obrir lleu- 
gerament la ferida am la sonda canalada i rentar el fogar am so- 
l.ució phenicada o sublimada, a més d’algun toc am solució forta 
de chlorur de zinc. Prefereixo aquest methode an el den Martin, 
que tracta aquests abcessos am repós, compressió lleugera i uni­
forme, am tiretes de diachylon i aplicacions renovades sovintde 
uata salicylica. Altres abcessos radiquen junt al pedicul o a les 
sutures perdudes en el ventre. Qué hem de fer en aquest cas? 
A ix í  que tinguem el convenciment de que s tracta d ’una collec- 
ció purulenta fonda, i an aixô hi arribarem sobre tot per medi 
de la palpació bimamual i l ’examen de la temperatura, ha 
d'obrir-se 1 ventre desseguida, treure 1 pus, netejar el fogar i 
procurar un drenatge fácil i abundant.

Fôra de l ’importancia que tenen com a fets septics, ne tenen 
també aquests abcessos per lo que favoreixen la producció de les 
hernies o trencadures. Més també són aqüestes ocasionades per 
vomits freqüents i forts, puix aleshores els budells trenquen la 
resistencia que Is ofereix la linia de sutura i, fent saltar un o 
més punts, se presenten a l ’exterior. Pera evitar aixô, el medi 
més apte, encara que no dongui seguretat absoluta, és tenir molt


