
L'ABEILLE MÉDICALE

plus ou moins large et épaisse, où le tégument et le tissu ccl-
1ulaire sous-cutané semblent manifestement enflammés et
indurés ; 30 plus en dehors encore, une dernière zone d'une
étendue illimitée où s'observe un gonilemeni œdémateux avec
ou sans rougeur, avec ou sans sensibilité au toucher.

Or, à chacune de ces régions. ilme semblait possible et uti-
le d'appliquer un moyen spécial: à la zone mortiflée, la des-
truction radicale ; à la zone indurée suspecte et menacée
d'une gangrène, la révulsion énergique; à la zone d'oedème,
la desinfection interstitielle.

Si l'on ajou tait à cela l'administration à l'intérieur d'un an-
tiseptique reconnu actif contre le Virus charbonneux, on arri-
verait à une thérapeutique rationnelle, ne livrant rien au ha-
sard, remplissant toutes les indications tirées de la nature du
mal, composée enfin de moyens absolument innocents, au cas
où ils ne seraient pas indispensables.

D'ailleurs rien de plus facile que l'exécution de ces temps
divers :

Pour la destruction, le thermocautère, facile à manier, pré-
cis dans son action, dépourvu de tout danger, et rendant
même très bénignes les plaies qu'il produit

Pour la révulsion énergique, le même instrument faisant
dans la zone indurée des incisions ou des pointes de feu ;

Pour la désinfection interstitielle, la seringue de Pravaz,
portant dans le tissu conjonctif une solution de teinture d'iode
de I ou 2 pour 100 ;

Pour le traitement interne, la même teinture d'iode admi-
nistrée à la dose de deux à quatre gouttes toutes les deux heu-
res, sans préjudice des autres inédicamentsjugés nécessaires.

Par un singulier hasard, l'occasion de mettre à exécution
tout ce programme se présen ta moins d'un mois après l'échan-
ge télégraphique de Landivisiau à Paris.

Pustule maligne de la paupière supérieure ; extirpation au
thermocautére, couronne de'pointes de feu: à la périphérie, injec-
tions iodées hypodermiquesdans la région oeAénateuse, teinture
d'iode à l'intérieur. Guérison.--(à suivre.)
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