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CONDUITE A TENIR EN CAS DEB XORSURE PARL UN
CHIEN ENRAGE

Quoique la cautérxisation. ne 4onne presque jamais ue en-
tière garantie, il .faut la pratiquer le plus rapidement poosible
après la morsuxe. La cautérisation au fer rouge, profonde,
constitue >, mieilleur mode d'intervention. Ce n'est pas cepen-
,dant une mesure de sw&urité, les expériences ayant appris que
le virus rabique peut se propager avec une très grandeé rapidité;
et d'autre part, les statistiques montrent des individus Ôan.t&
risés quielques minutes après la morsure ef, malgré cela, suc-
-conibant à la rage. Une partie du xirus ra>bique peut avoir été
absorbée par les vaisseainc aIt>rs que la cautérisation n'aura dé-
trit que le reste du virus reté dans la morsure. D'aibeouTs,
d'après le Dr A. Marie, si l'on excepte la destru>ction de la
plaie ag: fer rouge, les agents chiniques peuvent aussi nie pas
îyéflétrer dans toutes les anfructuosfté8 d'une m<xrsure,étendue.
Du reste, les antiseptiques nécessifent un temps de contact
assez conuid.élra,'ble pour que Ie virus rabique soit modifié; de
tel-e, sorbe que le simple lavage d'e la plaie ou mnme le panse-
:mnent humide ne laissent qu'u-ne sécurité ilisoiT-e, maig ne doi-
»vent cependant pas être négligés si l'on n'a pu faire la cau-téri-
sation immn&iîate. Il résulbe des recherches de Veyloii que
beaucoup d'agents seonst capables de détruire le virus rabiqueý,
mais qu'il) faut un temps assez long. Pour faire disparaître la
virulence d'une émulsion de virus fixe, .il faut une heure de
contact avec des solutionis de sublimé à 1 pour 2000, ou d'acide
phiénilque à 5 pour 100 on de phlnosalyl à 4 pour 300 où, bien
encore les essences de thy-.n, de cannelle, d?-eunaiiypts en soluý-
tion alcoolique, dans la propprtion 'de XX à XNX gouttes d'es-
s-ence pour 30 gramie~ dI?«lcool à 48 .

La conclusion qui se dégage de ces faits est la suivante: Si
on peut le faire imanédiateanent, pratiquer d1e la cautérisation
igée et recouvrir d-un pansement humide antiseptique avec
une des soliutions ciledsue incliquées, puis diriger de suite le
malade sur un institut; an-trabi--4e. Plus la vaccination est
précoce, plus sont nombreuses lies chancies de isuccès, on n'a une
mortlalité seulement de 0.56 % quand les inu-cuiatkins sont coin-
mencées dès la première semaine, deè 1.66'% dans la seconde,
de 3.19 % dans la titoisième.
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