
A. quels signes niaititenant reconiîa ît..Ous-nous que le pa-
ti.mît est à point ý C'est là où réside le secret du succès de cette
méthode. Si je demandais au premier médecin venu, quant est-ce
qu'un opéré a assez (le cli!oroforiine, il nie répondrait peut-être,
''bursqu'il est insensibilisé", nmais si je demiandais, quand est-ce
qu'il cii a trop ?. .... voi là juistenment ce qu'un bon chinrofor
iiisateur doit connaître, et pour être bon cliloroformiisateur, il

ne suffit pas d'en avoir la science, il faut être entrainié. Il eii est
de même avec l'anesthésie scopolainique. Il ne suffit pas de
trois cas, pour fonder un jugement, pour émettre des apprécia-
tions définitives.

Sous l'influience de I'alcaloide, vous verrez la pupille se di-
later, le pouls mîonter, la respiration ralentir,-ne vous occupez
pas outre mesure de la dissociation de ces actes* ré tctiounels.
Mais par exemple, surveillez bieni la respiration, l-à est le danger,
si danger il y a.

J'ai été très étonné de lire dans le Bulletin, livraison de Dé-
cembre dernier, qu'unîe nmalade, à la suite dle deux injections
ordinaires, "lne respirait plus que ci nq fois à la minute. "J'ai à
nmon actif 50 anesthésies scopolainiques chirurgicales, i5 obsté-
tricales, et jt n'ai pas rencontré un seul cams anialogne -je n'en
vois pas lion plus dans les jouîrnaux, dans les revues que j' ai
consul tés.

Pourquoi miai mtenait .douinvr conjointement les deux anes-

thésiques, chloroforme et scopolamine ? L'effet physiologique
de chacun de ces mnédicatieîîts nous fournira la clef de ce pour-
quoi.

Le plus élémentaire traité classique vouF diia que le chlo-
roformne.est très irritant pour les muqueuses :-à preuive les a]-
bimninuries épithéliales, les bronchites, les pneumnonies consécu-
tives à l'ad iinistration prolonîgée de (;et agent. Eh bien 1 la
scopolamnine, qui a un effet stupéfiant considérable sur la cellule
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