28. TRAITEMENT DES PLAIES CHRONIQUES
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LA DETERSION MECANIQUE est primordiale car accompagnée d’une bonne décharge, elle favorise et accélére la cicatrisation.

On peut aussi travailler en milieu sec, en utilisant de la Bétadine® Gynécologique (bleue). On laisse alors de toutes petites applications (confettis)
sur la plaie sans toucher a la peau saine.
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