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tot el dia. V e ig  a la m alalta  a les 7 del vespre,  am  l ’H a rtm an n  i en L e gry ;  

m e do n en  c o m p te  de l ’estat cerebral,  q u e  ha so b r e v in g u t  b r u s c a m e n t  a 

la m a tin ad a,  séns v om its,  sense dolors de cap, sense rigidesa a la n uca,  

sense cap sy m p to m a  de m e n in g it i  verdadera.  L a  m alalta  ha  fet u n a  de- 

posició a la tarda, orina  sola, s ’empassa bé I l iqu id  q u e  se li tira a la 

boca. D u r a n t  el m eu  e xam en  resta i m m o b i l ,  Tuli  fìt, l lenga de tem p s 

en tem ps un crit  breu i estrident,  un v erdad er crit h y d re n ce p h a l ic .  L a  

perdua del c o n e ix e m e n t  és abso lu ta ,  les pupiles són iguals ,  la respiració 

és un x ic  accelerada, però no d y s p n e ic a ;  no hi ha ni paralysi o c u la r  ni 

paralysi facial,  ni h e m ip leg ia ,  ni con tractures .  A m  tots aquests  s y m p to -  

mes negatius,  és dificil a dm etre  u n a  m e n in g it i  en el verd ad e r  sentit  de 

la parau la ;  però de totes maneres' establim el m és grave  p ronostic .

Prescr iv im  l ’ap licació  de d otze  san go neres  darrera les orel les pera 

o b ten ir  u n a  forta em issió  sa n gu in ia  i se li d o n en  d u g u e s  c u lle ra d e s  de 

cafè d ’elixir  p o ly b ro m u r a t  d ’Y v o n .  L a  si tuació  no s m o d if ica ,  els crits 

hyd re n ce p h a lics  persisteixen, sense cap altra sy m p to m a ,  i la m alalta  

m o r  a la m atin ad a:  su c u m b e ix  en vint-i-quatre hores per sa in to xic ac ió  

cerebral.

L ’analysi dels or in s no do n a  m és q u e  resultats  n e g a t iu s :  qu a n tita t  

d ’orins en vint-i-quatre hores, 820 g r a m s .—  Densitat,  1.020.—  R eacc ió  

acida. Ni sucre  ni bilis ni a lb u m in u r ia .

Elements  f ix os ......................................48 gr. p. lit., s i g u i : 37 p. dia.

Urea.....................................................j ’56 —  —  —  6’ i9  —

A cid  uric . ........................................... o ’o4 —  —  —  o’o3 —

C h l o r u r  de s o d i u m ...........................4 ’ 2 —  —  —  3*4 —

Acid  p h o s p h o r i c ................................ i ’ .2 —  —  —  o ’g8 —

A q u ests  u l t im s dies en G ér a rd -M a rch a n t  ha t i n g u t  l ’a m a b i l i ta t  de 

fer-me part d ’un cas analec.  Se tracta  d ’u n a  noieta  op erada  per u n a  pe­

ritoniti  a p p en dicula r.  Les c o n se q ü en c ies  de l ’operació  són exce len ts ,  

q u an  a l ’en d em à  passai se c o m p r o v a  un tint su bicleric  de les co n ju n ct iv e s ;  

al vespre l ’agitació  c o m e n ta ,  el cap és agitat  per m o v im e n ts  in v o lu n ta -  

ris, la petita m alalta  l len?a crits, perd el c o n e ix e m e n t  i s u c u m b e i x  en la 

diada de l ’e nd em à,  sense febre, sense a ccelerac ió  de p o is :  m o r  in to x i­

cada, diu  am raó en G érard -M arch ant,  i n o  in fectada.

És, dones,  a l ’in to xic ac ió  q u e  cal referir  la m o r t  en certs  casos 

d ’appendic it i ,  q u an  els a cc id e n ts  p erito n ics  han s i g u t  c o n ju r a ts  per 

l ’operació .

L ’observació següen.t m ’ha s ig u t  c o m u n i c a d a  per en R o u t ier .  U n a  

jove  religiosa és operada d ’appendicit i  1 20 de Janer de 1897. L e s  c o n se ­

qüencies  de l ’operació són, p rim er,  e xc e len ts :  el v en tre  és f lonjo,  el 

bu dell  fu n c io n a  bé, hi ha gasos i u n a  e v a c u a d o .  De p ro m p te  1 pois se 

to rn a  rapid, la m alalta,  m o lt  agitada ,  és presa d ’asp h yx ia  local de les 

extrem itats ,  de c o n v u ls io n s  dels u lls i de la cara, de to rsió dels  m e m b re s ,  

sy m p to m es s im u la n t  l ’h y s te ro -e p i lep s ia ; els u lls  resten c o n v u ls io n á is


