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Hosentaschen  dazustehen,  statt — sich
heute mit einer intensiven Vorbereitung
zur Bekiimplung  der zu erwartenden
Schitden cinzuselzen. Auch hier gill das
Sprichwort «Vorbeugen ist  besser als

hreilen».

und in aller

Gedanken

Die von hohem Krnst
Sachlichkeil  vorgetragenen

des Relerenten, die im zweilen Teil noch

durch  Lichtbilder — ergiinzt  wurden,
machlen sichtlich einen licfen Eindruck

aul das anwesende Publikum. S-1.

Bronchialasthma, Wesen und Entstehung.

Von Univ.-Prof. Dr.

Das Bronchialasthma ist cine dra-
malische Iirkrankung. Da geht ein jun-
ger Mensch seines Weges im Vollgefiihl
seiner Gesundheil, zu jeder sportlichen
Leistung  belahiglt. Plétzlich  legt  sich
ithim clwas schwer aut die Brust, die
Altmung ist nicht in Ordnung und in
wenigen Minulen ringl e um Atem, es
dic Muskeln am Halse
kramplhaft,

pleitt in ihm,

arbeilen seine  Hande
suchen cine Stilze, jeder Atemzug isl
cine schwere Arbeit, dngstlich blickt er
drein, die  Nasenfligel  weilen  sich.
Wenn es um sein Leben ginge, er konnle
nicht hundert Schritte laufen. Und wie-
der cine Weile spitler weicht der Druck,
der Alem wird leichler, einige Brocken
Schleim losen sich, der Anfall isl vor-
hat vielleicht

Stunden gedauert. Ist aber ein Arzt in

taber, crr hat Minulen, er

der Nihe und hat dieser in scinem In-

jcktionshesteck die richlive IPlissiekeil’
o e )

mit sich, so ist auch ecin langer Anflall
in Minuten beendel. Was ist da vorge-
gangen? Wir haben cinen Anfall von
Asthma bronchiale beschrieben.

Gehen wir den Erscheinungen mehr
aul den Grund, so kénnen wir in unsc-
rem Beispiel annchmen, dass der junge
Mann vor dem Anfall vom Arzl unler-
sucht wurde und dass dieser cinen vollig
Das
Herz ist nach Grosse und Arbeit gesund,

normalen Befund erhoben hal.

Albert Miiller-Deham.

die Lungen in normaler Grosse, ihre Be-

weglichkeit Irei, Zeichen von Bron-
chilis lehlen.

Im Anfall aber sind die Lungen ge-
bliht, erweiterl, und die Atmung erfolgl
gegen cinen Widerstand. Dieser Wider-
stand belrilft in erster Linic die Aus-
almung, diese ist verlingert, olt horbar

und pleifend. Die Menge des Auswurls
withrend und nach dem Anlall ist zu-

weilen  ganz minimal,  zuweilen  schr
Sross.

Sicher ist, dass plotzlich ein Alem-
hindernis aulgetrelen ist und dass es
vorwicgend bei der Ausalmung sich aus-
Um

clnen

zu verslehen, missen
wir aber die
Kriille geben, die bei der Almung Lidig

wirklL dies

kurzen Ueberblick
sitel.  Die Einalmung besteht in ciner
Frweilerung des Brustkorbs durch Mus-
kelkrifte, dieser Erweilerung muss die
Lunge Tolgen und so Lull in sich hin-
einsaugen. Die wichligslen Linalmungs-
muskeln sind einerseits das Zwerchfell,
dessen muskulose Woélbung Bruslraum
und Bauchraum scheidet und das tieter-
tretend bei jeder Einatmung den Brust-
raum weitet, anderseits sind es Muskel-
gruppen, welche zwischen den Rippen
oder von den Knochen des Halses oder
Schultergiirtels ausgehend und zu den
Rippen dem  gleichen
Zwecke dienen. Wir haben also far die

verlaulend,
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Ematmung krattige Muskeln zur Ver-
fiigung. It die Ausatmung brauchen
wir in der Regel keine Muskulatur, son-
dern die gedehnte Lunge zieht sich von
selbst zusammen, sobald dic sie wei-
tenden Muskelkrifte nachlassen. Es ist
allgemein bekannt, dass die herausge-
nommene Lunge eines Tieres sich weit-
gchend verkleinert, einen grossen Teil
ihwer Luft abgibt und jene fleischartige
Konsistenz annimmt, welche Sie vom
«Beuschl» her kennen. Iis ist das im
Leben stets angespannte und gedehnte
clastische Gewebe der Lunge, welches
die bedingt.  I'reilich
stchen auch der Ausatmung muskulire
Bauchmuskeln

Verkleinerung

Krifte zur Verliigung,
und einige Rumplimuskeln zum Beispiel
des DBrust-
verkleinern

den unteren Rand
korbes nach abwirts und
thn.  Auch ein Teil der Rippenmuskeln
kann dazu beniitzt werden, aber wir

ziehen

mussen daran festhalten, das sind Hilfs-

motore, die nur ausnahmsweise heran-
sezogen werden, und sie sind sehwicher
als ihre Gegenarbeiter, die Muskeln der
Einatmung. lis wird also verstindlich,
dass bei einem plotzlich aultretenden
Atemhindernis zuniichst die Ausatmung
leidet, sie erfolgt verlangsamt, verlin-
tritt
eine plotzliche Blihung der Lunge aut.
Wo steckt das Atemhindernis? Die gros-
Lultwege, Mund, Nase, Schlund,

gert und unvollkommen, dadurch

sen
Kehlkopt und die gréosseren Verzwei-
sungen der Luftrohre sind frei, wie wir
durch direkte Beobachtung und Analyse
der Iirscheinungen wissen. Das Hinder-
nis kann nur tiet in den kleinsten Bron-

chialisten und in der Lunge selbst
stecken. Dort, wo nur sehr wenig

Schleim gebildet wird, besteht nur eine
Moglichkeit. Nur
hung von Muskulatur kann eine solche

cine Zusammenzie-

vorithergehende  Veriinderung  erzeugen
und wir haben in den tieferen Abschnit-
ten der Lunge Muskulatur nur an einer
einzigen Stelle, in den kleinen Bron-

Wir
diese Fille den Schluss ziechen, es miisse

chien, konnen also zuniichst fiw

cin ‘Krampl der Muskellasern in den

kleinen Bronchien beslehen. Ifin die

IHille
konnen wir auch annchmen, dass cine

mit  stirkerer  Schleimbildung
Schwellung der Schleimhaut und die

Absonderung des Auswurfes das Hin-

dernis erhoht. Wir lassen zusanmumen:
LEin Asthmaantall ist ecin Anlall von
Atemnot, der mit Lungenblihung und

erschwerler Ausatmung cinhergeht. Thm

licgt ein Krampt der Muskulatur der
kleinen Bronchien und viellach auch

Schwellung von deren Schleimhaut mit
Sekretbildung zugrunde.

Zur Lirginzung dieses Grundbetun-
des sei mitgeteilt, dass in vielen Iillen
bei lingerem Bestehen des Asthma sich
cine  mehr  dauernde  Lungenblihung
und ein chronischer Katarrh entwickelt,
und dass wmgekehrt das Bestehen cines
solchen Katarrhs und einer Lungen-
blihung die Enlwicklung asthmatischer
Anlille
stigen kann. IFerner hebe ich hervor,

das Sputum, der Auswurt

insbesondere  im Alter  begiin-

dass des

Asthmakranken, aus Schleim und ISiter-

korperchen, den weissen Blutkovperchen
besteht. Unter diesen ist aber eine Zell-
art mit besonders grossen, sich mit
einem roten Iarbstoff besonders lebhaft
Fairbenden Zellkorperchen zahlreich ver-
Aut gelegentlich im

Asthmaauswurt vorkommende Gebilde

treten. sonslige,
in IF'orm von Kristallen und Spiralen
gehe ich nicht weiter ein. Hinzugefliigt
sei, dass die genannten grossgekornten
Zellen auch im Blute des Asthmakran-
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ken veichlicher vertreten sind als beim
Gesunden.

I'ragen wir nach den Ursachen des
Asthmas, so hille man vor einer Gene-
ration keine Anlwort geben konnen; es
wurde cine Reihe von Bedingungen aul-
sezithlt, unter denen Asthmaantille aul-
treten, und als Schluss slellte sich die
Bezeichnung nervoses Asthma ein, die
Verlegenheitsname

aber nur cin

wesen wire. Wir sind aber doch in den

ge-
letzten Jahrzehnten weitergekommen.
Wir konnen wenigstens  [tr viele [Falle
das Asthma als cine Ueberemplindlich-
keitserkrankung Was  sind
Ucberemptindlichkeits - Erkrankungen?
Jedem Laien ist bekannt, dass manche

anschen.

Personen  Nesselausschlag  bekommen,
wenn zum Beispiel der eine Krebse oder
der andere Erdbeeren isst,  Speisen,
welche andere glatt vertragen. Weiters
ist bekannt, dass der Heuschnupfen, die
jahrlich  im Sommer  wiederkehrende
Entzimdung der Schleimhaut von Nase
und Augen, von der manche so geplagt
werden, aul einer Ueberemplindlichkeit
gegen die Samenkorperchen, die Pollen,
ciniger Grasarten, beruht. Teh will diese
Beispiele nicht vermehren, nwr sagen,
dass dic gleichen Ifaktoren bei den glei-
chen Leuten  zuweilen auch  Asthma-
anfillle hervorrufen konnen; eine weitere
Achnlichkeit besteht darin, dass auch
bei diesen Krankheiten die grobgekorn-
ten Blulzellen olt vermehrt sind. Wich-
tig ist auch, dass die Ueberempfindlich-
keit in der Regel zwar nur an bestimm-
ten Korperstellen Krankheitserscheinun-
gen macht, dass aber auch andere Teile
des tberemplindlich
Bringt man zum Beispiel aul den klein-
sten Haulritz eines Heuschnupfenkran-
ken eine Ausschwemmung von Pollen-

korperchen, so tritt eine starke Haul-

Korpers sind.

rélung und Schwellung dort ein, wih-
rend beimi Normalen die Haut sich nicht
verandert. Iis gibt nun allerdings nicht
allzu hivufig Asthmatille, welche klas-
sische Beispicle soleher Ueberemplind-
lichkeit darstellen. So wurde Pterde-
asthma beschrieben; ecin soleher Mensch
ist ganz gesund, ndhert er sich aber
cinem Plerdestall, kommt er mit einem
Plerd in Bertahrung, so tritt ein Asthma-
anfall ein. Bringt man aul eine Haulab-
schirlung Plerdehaare oder einen Aus-
zug aus diesen, so ittt wieder Rotung
und Schwellung dieser Partie auf. Ana-
loges kann man bei anderen Kranken
bei Berithrung mit Katzen, mit [Federn
von Hithnern oder Ginsen und dhn-
lichem leststellen. Iss gibt auch Ueber-
cuplindlichkeit gegen chemische Sub-
stanzen, Kirschner, selche mit Ursol,
cinem Ifarbstoll, arbeiten, erwerben zu-
Auch Nahrungs-

weilen Ursolasthma.,

mitlel, wie Eier oder bestimumle Sorten
von Ifleisel und I<isch, treten bei ande-
ren als ursiichliches Moment aut. In all
diesen I'allen stellt sich ein Antall cin,
wenn der Kranke mit dem in Bertthrung
komml, was er nicht vertrigl, es cin-
atmet oder issl.

Die meisten Ille sind aber nicht so
cinfach zu erkliaren. Wie kommt es zum
Beispiel, dass Asthmakranke gegen be-
stimmte Wohnorte so empfindlich sind
und dass im Hochgebirge ein grosser
Teil ihnen von Anfillen
Man hat versucht,

[rei ist?
nachzuweisen, dass
im Hochgebirge Stoffe ehlen, welche in
den Wohnorten und insbesondere in den
Wohnungen der Patienten

von

vorhanden
sind. So wurden Schimmelpilze in feuch-
ten Wohnungen, Milben im Bettzeug
und anderem  verantwortlich gemacht.
Holliindische Patienten, welche im Ge-
birge anfallsfrei waren, crlitten prompt
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thren Anlall, wenn man sie den mitge-
brachten Staub aus ihren Wohnungen
einatmen liess, wihrend sie der Staub
aus ihren Hotelzimmern im Gebirge
nicht storte. Andere I%ille mit Bronchial-
katarrh zeigten, dass sic gegen die Bak-
terien des cigenen Spulums itberemp-
findlich waren. Um solche Ueberemp-
lindlichkeiten lestzustellen, geniigt es
viellach nicht, nur die Vorgeschichte der
2atienten zu erlorschen und deren Be-
obachlungsgabe  heranzuzichen, man
stellt Iixtrakte aus den hiufig in Be-
tracht kommenden Stoffen her und priift
cmplindlichkeit
oder Einreibung kleinster Mengen in die
Haut. Das ist zwar ein mithevolles Ver-
tahren, aber es stellt cinen [Fortschritt
dar. Trotzdem ist es aber derzeit noch
weitaus nicht moglich, alle [fille in
dieser Weise autzukliren.

die durch Injektion

Iis ergeben sich Schwierigkeiten: Die
eine ist die, dass viele Palienlen keine
nachweishare Ueberemplindlichkeil aul-
weisen, aber da konnle man annchmen,
dass es sich um Ueberemplindlichkeit

gegen cinen ungepritlten, noch unbe-
kannten Iaktor handelt. Die  zweile

Schwierigkeit ist, dass in anderen I%illen
eine vielfache Ueberemplindlichkeit vor-
handen ist gegen Stolfe aus verschieden-
artigen Gruppen. Drittens lassen manche
Kranke andere Ursachen als eine Ueber-
emplindlichkeit niherlicgend erschei-
nen. Wenn in seltenen 1Mallen die ersten
Anlialle durch ein seclisches Erlebnis,
Schrecken oder dergleichen, ausgelost
wurden, scelische Iirregungen sich auch
in Zukunlt fir die Auslosung als mass-
gebend erweisen und schliesslich  eine
rein seelische Therapie das Leiden heilt,
so wire es gezwungen, hier zu kompli-
zierten Hypothesen zu greifen. Wenn so
die Allgemeingiiltigkeit der dargeleglen

Anschauung umstritten, ja nicht einmal
wahrscheinlich ist, so konnen wir doch
die Erkenntnis, dass sehr vicle Asthma-
erkrankungen  Uebercmplindlichkeits-
erscheinungen sind, als den bedeutend-
sten Ifortschritt der letzten Jahrzehnte
in der Asthmalrage bezeichnen.
Der Asthmakranke ist
Mensch, der eine besondere Beschaffen-

also ein
heit seines Korpers, cine Asthmabereit-
schalt in sich trigt. Der einzelne Anlall
wird durch Reize ausgelost, diese be-
stehen in den einfachsten Iillen in der
blossen Berithrung mit der Ursache der
andern

Ueberemptindlichkeit, in  den

ariieren sie. Wer, um cin Beispiel zu

geben, die Ursache seines  Asthmas
davernd in sich trigt, wie mancher

Bronchitiker in den Baklerien seines
Sputums, leidet nicht dauernd an Asth-
ma. Aber ¢in Reiz, der die Schleimhaut
eillt, kalte Lutt, Staub, Rauch fithrt den
Anflall herbei.

zum  Ausgangspunkt
unserer  Belrachlung  zurtck, zu  dem
Asthmaantall. I<r hetrelfe Men-
schen, tither dessen besondere Ueberemp-

Kehren  wir

cinen

[indlichkeit wir nichts wissen. Ir erzihlt
uns, cr bekomme Anfille zuweilen, ohne
dass er wisse, warum. In der Regel seien
aber drei Umstiinde massgebend: Wenn
er plotzlich in kalten Wind gerate, wenn
er sich aulrege und wenn I'6hn in der
Lult sei, da konne er fast mit Sicherheit
aul das Kommen des Asthma rechnen.
Der Vorgang im ersten IFall ist der fol-
gende: Ein Reiz auf die Schleimhaul
wird auf den Emplindungsnerven zum
Grosshirn getragen, er wird wahrgenom-
men, cr lost eine Erregung in jenen Ge-
hirnteilen aus, aul Nerven-
bahnen die Bronchien zusammenhingen,
und die Bronchialmuskulatur geril in
cinen Krampf, den Asthmaanlall.

mit denen
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Ich muss nun, um im folgenden ver-
standlich zu sein, weiter ausholen und
auch einzelne [remdsprachige Ausdriicke
gebrauchen, weil es dalir keine deul-
schen gibl. Sie wissen, alle unsere Tilig-
keiten werden durch Nerven reguliert.
Wenn wir zum Beispiel aul einen Nadel-
stich eine Abwehrbewegung machen, so
wird der Schmerz durch implindungs-
nerven ins Gehirn geleitet und I6st dort
den Antrieb zur Bewegung aus, welcher
aul Bewegungsbahnen weitergeleitel und
durch Bewegungsnerven dem Muskel zu-
geftthrt wird. Dieser Vorgang verliull in
wesentlichen Anteilen bewusst. IFerner
mochte ich hervorheben, dass die Beu-
gung des Armes nicht nur ausschliesslich
durch die zuslande
kommt. Gleichzeitig spannen sich auch

Beugemuskulatur

deren  Gegenspieler, die Strecken, an.
Nur so kommt dic feine Regulierung
stalt einer Schleuderbewegung zustande.
Auch unscre inneren Organe sind mit
Nerven verschen, aber ihre Titigkeit
spielt sich in der Regel unbewusst ab.
Wir bezeichnen dieses System als das
der Lebensnerven, als vegetatives Ner-
vensyslem. Innerhalb desselben ist aber
das Prinzip von Spicl und Gegenspiel
konsequent durchgeliihrt oder, richliger
gesagl, es bestehen zwei gegengerichtete
Systeme, welche wir als Unlerteilung des
vegelaliven, als autonomes und sym-
pathisches ecinander gegeniiberstellen.
Sie brauchen sich diese Namen nicht zu
merken, wenn Sie nur wissen, woraul es
ankommt. Wenn zum Beispiel Nerven
der erslen Art cin Gefiiss erweitern, so
sind gleichzeitig Nevven der zweiten Art
da, es zu verengern. Verlangsaml das
autonome System den Herzschlag, so be-
schleunigt ihn das sympathische usw. In
unserem  speziellen  Ifalle  des Asthma
[ithrt Reizung des autonomen Teiles, der
autonomen Nerven, zum Krampf, Rei-

zung der sympathischen zu dessen Lo-
sung.
Ueberlegen wir uns nun, welehe Mog-

lichkeilen wir haben, um  helfend in

cinem Anfall einzugreifen, so zeigen sich

diese tberraschend gross. Liegt die aus-
[6sende Ursache in einem Schleimhaut-
reiz, so dessen  Herabsetzung
nilzen, und in der Tat enthalten viele
Inhalationsmitlel  Anteile, welche
ortlich beltiwubend wirken. Auch die Be-
hebung und Behandlung von lirkvan-

nuss

der

kungen und Anomalien an den Alem-
wegen,
durch  Ausschaltung
Reizen werlvoll sein. Wenn eine Ueber-
crregharkeit im Gehirne bei gesleigerter
Nervositit vorhanden ist, so kénnen ner-
venberuhigende Mittel von Vorleil sein.
Iiine Uebererregbarkeit im Bereiche der
L.ebensnerven des vegetaliven Systems,
die olt besteht, kann herabgesclzl wer-
Jeispicl durch Zufuhr, ins-
besondere Einspritzung von Kalksalzen.
LDie Reizung  im

zum  Beispiel der Nase, kann

von schidlichen

den, zum

autonomen Syslem,
welche zum Krample der Bronchialmus-
kulatur fithrt, kann durch Mittel aulge-
die dieses
solches ist zum  DBeispiel das Alropin,

hoben werden, lahmen, ein
welches der Tollkirsche enlstammt. Den
gleichen litfekt muss aber auch Reizung
des  Gegenspielers, des syslemalischen
Systems, herbeilithren, und tlatsichlich
gehort die Verwendung von solchen Mit-
teln zu den bewiihrten IFormen der Be-
handlung des Anfalles. Injeklion von
Nebennierenextrakt hat diese Wirkung,
und cs ist wohl das raschesle Millel,
einen schweren Anfall zu beenden. Als
letztes kdnnen wir noch Millel anfithren,
welche direkt ohne - Vermittlung von
Nerven auf die Muskeln der Bronelvien
wirksam sind, und auch diese sind zum
Beispicl in manchen Rauchermitteln, in
Medikamenten enthalten. I&s wird Sie



290 Das Rote Kreuz

— La Croix-Rouge

also nicht wundern, wenn eine unglaub-
liche Anzahl von Medikamentenkombi-
nationen [iir die Behandlung des Asthma
in Gebrauch ist.

So viel ither die Behandlung des An-
falles. Aber damit st ja die Aufgabe
nicht erschopft. Tiefer greift die Be-
handlung der Asthmabereitschaft. Auch
hier sind verschiedene Wege moglich;
zuniachst der des Training, der Uebung,
der Bahnung. Sie kennen dlle diese Be-
griffe. Haulig vorgenommene IFunktio-
nen verlaufen leichter. Die mithsam er-
lernten des Radfahrens
oder des Skilaufens werden automatisch.

Bewegungen

Dies hat aber auch seine schlechten Sei-
ten; es tritt auch Gewdhnung an patho-
logische  Vorginge ein und leichtere
Reize geniigen zu deren Auslosung. Dies
gilt auch vom Asthma, und hier kann
durch Alemiibungen entgegengearbeilet
werden. Richtige Atemtechnik verringert
zuweilen dic Reize, indem zum Beispicl
die schadliche Mundatmung durch Na-
senatmung crsetzt wird. Sie verhindert
aber auch durch Belonung Aus-
atmung, dass bei solchen Reizen es zur
Autblihung der Lunge kommt. So kann
mancher Anfall im Keime erstickt und
cin besonderes Training gegen die Be-
reitschaft dazu erreicht werden. Dass
dabei auch eine seelische Komponente
mitspielt, soll nicht geleugnet werden; es
wurde bereits hervorgehoben, dass see-
lische Faktoren am Asthma vielfach be-
teiligt sind, in “dllen  die
Hauptrolle spielen, und auch der Nutzen
rein seelischer Therapie in solchen I7l-
len erwithnt. Dass bei jenen Kranken,
chronischer Bronchitis und
IEmphysmen  leiden, die Behandlung
dieser Komplikationen oder Grundleiden
auch zur Therapie des Asthmas gehort,
ist naheliegend.

der

einzelnen

welche an

In vielen Illen ist die Zutuhr von
Jodsalzen von Nutzen. Die Tatsache
steht fest, doch ist es nicht ganz klar, auf
welchem Wege die Beeinflussung erfolgl.
Ich méchte auch nicht weiler daraut
cingehen, in welcher Weise Bestrah-
lungstherapie, insbesondere Rontgenbe-
strahlung des Brustkorbes wirken kann.

‘s liegt die I'rage nahe, ob dic Auf-
fassung des Asthma als  Ucheremp-
findlichkeitserkrankung  therapeutische
Iriichte getragen hat.Wo eine bestimmle
Ueberemplindlichkeit als Ursache des
Aslhma lestslehl, ist es in der Regel das
cinlachste, diese zu meiden. Der Pferde-
emplindliche wird den Plerden aus dem
Wege der ursolemplindliche
Kiwschner seinen Arbeitszweig  wech-
seln, der Eier- oder Krebsempfindliche
diesc aus dem Speisezettel ausschalten.
Auch der Wechsel des Wohnortes fiir
Klimaemplindiiche ist nichls anderes,
als den Ursachen des Anfalles aus dem
Wege zu gehen. In neuester Zeit ist es
zuweilen moglich, am Orte des Woh-
nens des Asthmakranken sein Davos zu
schaflen. ks wurden Kammern gebaul,
die, in spartanischer Einfachheit mit
neuem und [frisch desinfiziertem Bett-
zeug ausgestattel, selbst kaum Gelegen-
heil zu Staubentwicklung und Infeklion
mit Schimmelpilzen oder dergleichen
bicten und denen die Luft filtriert zuge-
fihrt wird. Dies sind also die Wege, den
Asthmaursachen auszuweichen,

Die andere Moglichkeit ist die, den
Korper gegen dic Asthmaursache un-
emplindlich zu machen. Wenn durch
Studium der Vorgeschichte oder durch
die erwihnten Hautproben eine be-
stimmte Ueberempfindlichkeit festge-
stellt ist, so gelingt es oft durch Zufuhr
kleinster Mengen der schiidlichen Sub-

gehen,

stanz, in systematischer Weise anstei-
gend, meist aul dem Wege der Injektion,
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den Organismus zu gewohnen und die
Aulille zu beseitigen.

is wurde aber auch bereitls gesagl,
dass nur diec Minderzahl der 1lle einer
solchen cindeutigen Analyse und cin-
deutigen Therapie zuginglich ist. Wie
steht es mit den anderen 1%llen? Auch
hicr gelingl es, wenn auch unvollkom-
mener, den Gesamlkorper zu beeinflus-
sen. Wenn  ein Asthmaleidender
Licherhafte Erkrankung, elwa eine Lun-
genentziimdung  oder  einen  ‘T'yphus
durchmacht, so schwindet [ast regel-
missig das Asthma  wihrend der ISr-
krankung und oft auch ecine geraume

cine

Zeit darnach. Man kann durch fieber-
crzeugende Injektionen,etwa durch Milch

oder dergleichen, diesen Zustand nach-
ahmen, aber es missen durchaus nicht
fiebererzeugende, nicht cinmal eiweiss-

haltige Injekltionen  sein, um  dhnlich
gimslige  Resullale zu  zeiligen.  Wir
haben also neben  ciner  spezitischen,

gegen cine bhestimulte Ursache gerichlete
Injektionsbehandlung noch eine allge-
meine, unspezilische zur Verfiigung, die,
wenngleich wicht heilend, so doch Bes-
serung bringl.

[ch bin zu linde. I'asse ich zusam-
men, so ist der Asthmaanfall ein aul
cinen Reiz erlolgender, olt mit Schleim-
sekretion verbundener Bronchialmuskel-
krampl in einem asthmabereiten Orga-
nismus.

Le mal de 'air.

L.e mal de laiv est homologue du
mal de mer ou plus exactement le mal
de l'air esl aux personnes vovageanl en
avion ce qu'est le mal de mer a celles
voyageanl en mer.

Le mal de mer est généralemenl pro-
duil non sculement par les mouvementls
plus ou moins violenls de langage et de
roulis donl ecst anim¢ le navire, mais
cncore par le s¢jour a lUintéricur du
bitiment gros temps.
L’avion a sur le navire un grand avan-
tage: tandis que ce dernier est 1i¢ & I'élé-
ment sur lequel il vogue et qu'il ne peul
fuir la lempéle quau prix de tres longs
détours, I'acronel peut, en varviant albi-
tude, s'¢lever au-dessus des couches d’air
par trop agitées et chercher une région
plus calme, plus propice & la navigation.

(Zest surtout au cours de voyages de
quelque durce dans 'almosphere  con-
linée des acronels de lransport public
que l'on observe le mal de Uair. Cepen-

quimpose le

dant, les estomacs sensibles, violemment
seccoucs par des remous, peuvenl ¢gale-
ment 'éprouver en appareil ouverl.

A cerlaines allitudes, le mal de lair
pourrail étre confondu avee le mal des

symplomalologie,
chez beaucoup de sujels, se présentant

décompressions, la

parlois sous les aspects, si non les mémes
au moins assez voisins: on se rappellera
qu'il est tout & fait exceplionnel de ren-
contrer, aux altitudes habituelles du mal
des décompressions, des remous suscep-
libles de causer le mal de 'air, chez un
pilole navigant en appareil ouverl.
Cause  déterminante:  mouvements
brusques de montée ct de descente
caus¢s par les remous; ces plongeons
quasi instantanés et ces rétablissements
toul aussi soudains dans la ligne du vol
pouvanl occasionner une chute de 5 a 30
melres et plus, ils exercent, cela va sans
dire, une excitation fort brulale sur 'or-
gane vestibulaire, sur le systéme nerveux
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