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P’évacuation entiére du pus. On [rotte ensuite toute I'é-
tendue de la membrane pyogénique avee le doigt coifl® de
gaze. 3—Avant évacud la cavité de Pabeds aussi complé-
tement que possible, on la botrre d'une maniére trés ser-
rée avee de la gaze antiseplique et on applique un paunse-
ment ouat¢ bien compressil. 4—Au bout de quarante-
huit heures, enlever le tamponnenient et punser la plaie
cotine pour une sitnple incision, en supprimant tout drai-
nage. Une couche de gaze, de Pouate et un bandage bien
appliqué, & renouveler une seule fois trojs ou quatre jours
apres, sufflit pour obtenir Ja guérison, sans aucune suppu-
ration, comme pour une plaic ordinaire; pratiquement a
partic du moment ot le tampounncment est enlevé, le
iraitement est assimii¢ 4 celui d'une incision sinple.
IL'auteur affirme avee de nombreux exemples que cette
méthode donne des guérisons irés rapides, a la condition
yue le mdédecin fasse lui-méme ces pansements rares, en
vue d'Cviter des infeclions nouvelles. Tm outre, que l'on
songe 4 I'économie de pansements réaliser par ces mala-
des, soumis par le traitement ordinaire & des renouvelle-
ments incessants de pansements. 1l y a sept ou huit ans
que M. J. Philips cimuploie cette manitre d'agir systéma-
tiquement, ses bons résultats Pont engagé & la faire
micux connaftre, bi:n qu’elle ne soit pas nouvelle. La
méthode, trés logicue en somme, est basée sur cette vue
théorique : dans un abceés localisé, si I'on supprime tou-
te la matiére morte, et que l'on prévienne une nouvelle
accumulalion de débris mortiliés dans la cavité, la cica-
trisation survient rapidement. Ce conseil peut étre sui-
vi chaque fois qu'on le peut, mais il faut compter avec les
circonstances non prévues dans cet article et fréquentes
dans la pratique, ol le malade, non anesthési¢, se refuse
4 tout nettoyage complet de la cavité abeédée, P'incision
une fois terminée. Or le résultat annoncé ne saurait étre
obtenu si 1'on ne peut modifier ou détruire par frotte-
ment ou grattage, la membrane limitante de I'abeés et

ses diverticules.

(The British med. Journal, 1908, p. 1163).
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Comment administrer la santonine

Ta “sautonine’’ est un alcaloide défini & composition
identique et d'action anthelminthique indiscutée. Avant
de 'administrer, il est bon de se¢ rappeler que ce médica-
ment donné en nature dans des pastilles, dragées, cachets,
associ¢ ou non & du sucre, calomel, ctc., est rapidement
absorbé par l'estomac et détermine un empoisonnement
dont la premic¢re manilestation est l'achromatopsie par-
tielle : xanthopsic. Cette vue en jaunes s’obtient facile-
went chez un adulte avec 2 ou 3 centigram'nes de santo-
nine, c’est en montrer la puissance toxique. On A cité un
cas d’empoisonnement mortel chez un enfant de six mois
apres Padministration d’une prise de 0 025 milligrammes.

“De la la nécessité jmpérieuse @ prescrire la santo-
nine dans des conditions particuliéres et dans un véhicule
justement appropri¢ qui lui permettront d'arriver au pa-
rasite sans étre absorbée par le malade.”

MODE, D’ADMINISTRATION.—I. “Cure préparatoi-
re."—TFaire prendre la veille au coucher ct Je lendemain
jeun la mixture suivante :

Ail coupé en menus morceaux . . I gousse

Tait . . . . . . . . . . . 1 petile tassc

Faire cuir & petit feu pendant dix minutes, passer sur
¥

un linge et sucrer & volonté (la cuisson fait perdre & ail
ses proprictés dcres et rend la préparation trés accepta-
ble.)

Cette cure a pour but de rendre les parasites plus vul-
nérables en modifiant leurs conditions d’existence et d'in-
troduire dans l'estomac une huile essentielle qui en excite-
ra la sécrétion acide et diminuera sa capacité d'absorp-
tion envers le médicament. :

II. CURE ELIMINATOIRE.—La santonine scra don-
née quelques nxinutes aprés le lait a ail et formulée :
Dose suivant 'age ( généralement
0,01 centigr: par année d'dge jus-
qu'a o.30 ceutigr.).

Santonine . . .

Hule d‘amandes douces . . . .
Taire dissoudre et ajouter :

5 granmumes

Sirop de gomme . . . . . . 30 gramincs.
Eau dc fleurs d’oranger, ¢. s. . 60 cc.
F. 8. A.; agitez.

A prendre trois fois & cing minutes d’intervalle. Dans
la. matinée, citronnades 4 volonté. Deux heures aprés la
prise de la santonine, purgation par le calomel.

“La santonine ainsi dissoutc dans l'huile traversera
Pestomac sans étre touchée par les sucs digestifs ; la do-
se ingérée sont entiére atteindra la parasite conservant
pour lui seul toute son activité toxique.” (1)
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Epilepsie et régime alimentaire

Y a-t-il utilité & prescrire un régime spécial aux é&pi-
leptiques ? Le régime lacté ou lacto-végétarien est-il uti-
le? I/usage de la viande est-il nuisible ?

Telles sont les questions que I'auteur cherche & ré-
soudre dans cet article, en s’appuyant sur diverses ob-
servatioas personnelles. Comme conclusion :

Le régime lacto-végétarien parait &tre le complément
nécessaire du traitement par le bromure dans ’épilepsic.
Dans des cas ot le bromure seul était peu efficace, I'in-
tervention du régime a réveillé cette efficacité.

Darns tous les cas observés, les doses de bromure ont
pu &tre diminuées aprés adjonction du régime.—Dr. V.

(Rzoul Brunon. “Normandie meédicale,” 15 novem-
bre 14908.) : ) L



