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traitement hydro-minéral, en particulier par les eaux alealines :
Vichy, Vals. Chez les goutteux, les uricémiques : eaux de Vittel, de
Contrexéville, d’Evian. Chez les eczémateux chroniques, prurigineux :
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LEREDDE.

ERUPTIONS MEDICAMENTEUSES

Un grand nombre de meédicaments sont susceptibles de déter-
miner Iapparition d’éruptions plus ou moins généralisées, essentiel-
lement variables dans leur expression morphologique; ces éruplions
médicamenteuses peuvent survenir aussi bien & Ia suite del'ingestion
du médicament que consécutivement a la simple application topique
de celui-ci; elles sont favorisées par une prédisposition individuelle,
par une sorte d’idiosyncrasie.

La premiére indication sera donc de s’abstenir d’employer tel ou
tel médicament, si un ou plusieurs pssais ont mis en lumiére l'into-
lérance individuelle vis-a-vis de ce médicament.

D’autre part, en présence d’une éruption médicamenteuse dé-
clarée, la premiere indication thérapeutique sera de cesser I’'admi-
nistration du médicament. Il faut savoir cependant que certains me-
dicaments, et en particulier les iodures, provoquent, chez presque
tous les individus, dés le début de leur administration, de petites
éruptions insignifiantes qui ne sauraient suffire a en imposer L'in-
terruption; car ces éruptions sont discretes et fugaces et dispa-
raissent spontanément apres quelques jours de fraitement.

Il est d’ailleurs possible dans une certaine mesure, du moins
pour quelques médicaments, particulierement les iodures et les bro-
mures, d’éviter cetie conséquence de leur administration, en assu-
rant préalablement I’antisepsie intestinale et le bon fonctionnement
des émonctoires. C'est ainsi que les lawalifs, les diurétiques, le lait
pourront prévenir ces accidents et méme les combattre quand ils se
seront déclarés.

En résumé, en présence d’une gruption médicamenteuse carac-
térisée, le médecin devra tout d’abord supprimer le médicament et
en fayoriser I'élimination.

Quant au traitement local, souvent inutile ou simplement adju-
vant, il devra quelquefois étre rigoureux, selon que les lésions cula-
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