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méprendre : " Mais, dis-je à cette damt, vous avez été opérée d'ap-
pendicite ?-Oui, tue dit-elle, j'ai été opérée d'une appendicite que
je n'avais pas, et je continue à être tout aussi malade qu'avant l'opé-
ration : j'ai les mêmes douleurs dans les mêmes endroits du ventre,
je rends les mêmes glaires et les mêmes peaux. " C'était pour moi
une bonne occasion d'examiner un cecum douloureux, alors que
l'appendicite avait été enlevée dix mois auparavant : je constatai à la
fosse iliaque droite une douleur de typhlite comparable à la douleur
de bon nombre d'appendicites, et je m'expliquai l'erreur de ceux
qui, faisant abstraction des autres éléments (le diagnostic. confon-
dent la typhlite avec l'appendicite et font ouvrir le. ventre de leur
malade pour un appendicite qui n'existe pas.

IV.-L'observation suivante m'a été communiquée par mon col-
lègue M. Thiroloix : Mme C... a, depuis l'âge de dix-sept ans, une
typhlo-colite muco-membraneuse et sableuse. A vingt et un ans,
elle accouche d'un enfant à terme. Les troubles intestinaux, qui
s'étaient amendés pendant la grossesse, reparaissent trois mois
après l'accouchement. En avril i9oo. survient une crise violente,
les douleurs sont surtout vives dans la fosse iliaque droite, la fièvre
dépasse 390, les matières fécales contiennent des mucosités et des
meir'branes. Contre l'opinion de M. Thiroloix, un chirurgien porte
le diagnostic d'appendicite et pratiquie l'opération. Or, il n'y avait
pas d'appendicite : l'apendice examiné fut trouvé sain. Il s'agissait
de typhlo-colite muco-iembrar,ce qui continua, du reste, après
comme avant l'opération.

V.-Voici une seconde observation due à.l'obligeance de M.
Thiroloix : un homme d'une quarantaine d'années est atteint de
typhlo-colite muco-membrineuse depuis 1892. Deux ou trois fois
par an, surviennent des cr:ses très douloureuses avec fièvre. Les
douleurs sont surtout accentues à la fosse iliaque droite ; les gar-
des-robes contiennent des membranes et des mucosités.

Les crises durent quelques jours et cèdent au repos, aux appli-
cations chaudes et -: lavements chauds. Plusieurs médecins ont
fait le diagnostic d'apendicite. Tel n'est pas l'avis de M. Thiroloix,
qui maintient le diagnostic de typhlo-colite muco-menibraneuse sans
appendicite. Le malade deip;ide alors l'avis de chirurgiens, qui
affirment l'existence de l'appendicite, et l'opération est pratiquée le


