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Ueber das Sodbrennen.
Von t'nivcrsitälsprofessor Dr. .1. Pal.

Der Gegenstand meines Vortrages
dürfte vornehmlich diejenigen interessieren,

die iniL Magenbeschwerden zu
tun halten. Meine Ausführungen wenden

sich alter nicht zuletzt an alle, die

Jugendliche erziehen. Sie sollen sie

belehren, dass richtig essen 'vor Beschwerden

im späteren Alter schützt, die das

Behagen nach den Mahlzeilen
beeinträchtigen und später die Quelle von
ernsten Störungen werden können.

Das Sodbrennen ist ein weit verbreitetes

Ueltel. In manchen Ländern geht
das so weit, dass man von einer
Volkskrankheit sprechen kann. Im besondern
ist das in Amerika der Fall, wo, wie man
behauptet, jeder dritte bis vierte Mann

an «heart burn» (Herzbrennen), wie es

dort genannt wird, leidet. Trotz der

Häufigkeil dieser Beschwerden ist man
über ihre Grundlagen nicht klar geworden.

Zahlreich sind die Annahmen, die

über das Fntstehen des Sodbrennens

vorgebracht wurden. Sie enthalten viel

Bichliges und Wertvolles, ohne eine

befriedigende Lösung gebracht zu haben.

Line solche ist nur dann gegeben, wenn
sie allen Anforderungen entspricht. Die

Lösung dieser verwickelten Angelegen-
heil will ich Ihnen heute auseinandersetzen.

Sie ist das Ergebnis Jahrzehnte
hindurch geführter Untersuchungen, die
den innern Zusammenhang der beim
Sodbrennen auftauchenden Ereignisse
klären und eine ursächliche Bekämpfung

des Leidens in die Wege leiten.
Um uns über das Sodbrennen zu

verständigen, müssen wir vor allem den
Begriff genau umschreiben. Sodbrennen
ist ein brennendes Gefühl, das am
Ausgang der Speiseröhre, am Magenmund

(Gardia), seinen Sitz hat und dadurch
ausgelöst wird, dass Mageninhalt in die

Speiseröhre zurücktritt. Die Speiseröhre
hat dort, wo sie in den Magen mündet,
eine Sperrvorrichtung, einen Verschluss,
der von Muskeln bzw. von ihren Nerven
behütet wird. Der Verschluss ist so

eingerichtet, dass er beim Schlucken sich
öffnet. Für den Rücktritt von Mageninhalt

ist er gesperrt, es sei denn, dass

ein besonderer, z. B. gärender Inhalt
seine Rückbeförderung erzwingt. Ein
solches Ereignis kann hei jedem
Menschen nach einer ungewöhnlichen oder

n ich l vertragenen Nahrungsaufnahme
sich einstellen und auch mit den Zeichen
des Sodbrennens einhergehen. Nicht
von diesem gelegentlichen Sodbrennen,
sondern von dem immer wiederkehrenden,

gewohnheitsmässigen oder
habituellen Sodbrennen ist hier die Rede.

Da bei dem Sodbrennen immerhin
Bestandteile des Mageninhaltes, wenn
auch meist nur geringe, in die Speiseröhre

zurückgelangen, so ist daraus zu

ersehen, dass bei den betroffenen
Personen der Magenmund nicht vollkommen

geschlossen ist. Die hier eingetretenen

Substanzen üben je nach ihrer
Beschaffenheil einen Reiz aus, der auch zu

heftigem Schmerz mit Ausstrahlungen
in den Rücken, seihst in die Zähne
ausarten kann. Zunächst kommt es aber,
wie das leicht nachweisbar ist, zu einem

Krampf am Magenmund, der eine
aufsteigende, also eine rückläufige Welle in
der Speiseröhre auslöst. Dieser Vorgang,
der mit der Zeil eine besondere
Empfindlichkeit des Speiseröhrenausganges
hervorruft, lässt schon in den leichten
Fälleil den Geschmack der eingetretenen
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Substanz au den Rachen gelangen. Dieser

Geschmack, der da auftaucht, ist
durchaus nicht immer ein saurer, er ist
oft hiller oder entsprichL nur der

vorausgegangenen Nahrung.
Iis ist zufolge aller Erfahrung klar,

dass nicht jedermann die Eignung zum
Sodbrennen hat, und zwar schon
deshalb nicht, weil doch der Magenmund
normalerweise geschlossen und vom
Magen aus nicht leicht durchlässig ist.

Es musste daher zunächst untersucht
werden, wie es zu der häufigen
Schliessungsschwäche am Speiseröhrenende
kommt.

in meinen Erhebungen über die
Vorgeschichte des Leidens habe ich gefunden,

dass die Hauptmasse der in
Betracht kommenden Personen ihre Nahrung

nicht regelrecht kaut, sondern un-
gekaute grosse Bissen verschlingt und
ebenso die Getränke heruntergiesst. Die
Gründe für diese Art zu essen liegen in
gewohnter, mitunter durch Heisshunger,
mitunter aus Mangel an Zeit bedingter
Hast. Nicht selten und schon im mittleren

Alter ist ein schadhaftes Gebiss,

namentlich das Fehlen der Mahlzähne,
das das Kauen unmöglich macht, die

eigentliche Ursache des unrichtigen
Essens.

Die Folgen dieser Art der Nahrungsaufnahme

sind Dehnung der Speiseröhre

und insbesondere der Enge am

Mageninund. Auf diesem Wege entwik-
kell sich mit der Zeit eine Schwäche der

Sehliessmuskeln an dieser Stelle, in
weiterer Folge kann eine Erschlaffung
eintreten, die dann einen ständigen
Zustand bedeutet. Dem ist hinzuzufügen,
dass auch nur eine Zeitlang geübtes

mangelhaftes Zerkleinern der festen

Nahrung genügt, um die Sperre an der

Speiseröhre dauernd zu schädigen.
Oftmals leugnen die Kranken, dass sie

hastig essen oder lange Zeit so gegessen
haben, oder sind sich dessen gar nicht
bewusst. Es lässt sich das durch
genauere Nachforschungen meist richtigstellen.

Ausser den geschilderten Aenderun-

gen des Verschlusses durch Dehnung
gibt es auch noch eine unerwünschte
Oeffnung des Magenmundes unter
gewissen nervösen Erregungen. Sie können

seelischen Ursprunges sein, sie können

auch vom Magen ausgehen, aber

auch von andern Ursachen, z. B. von
erkrankten Mandeln. Die beiden
Ursachen, die zur Störung der Sperre führen,

können bei derselben Person
vorliegen.

Mit der Feststellung, dass die Sperre
am Magenmund unter gewissen
Bedingungen nicht hält, war es selbstverständlich

geworden, dass nicht jedermann
Sodbrennen bekommt, nicht aber, warum

in der llcgel Männer und nur selten
Frauen an Sodbrennen zu leiden pflegen.

Diese Frage, die bisher unbeantwortet

blieb, ist leicht zu erledigen. Die
Schwäche der Sperre am Magenmund
kann das Zustandekommen des

Sodbrennens allein nicht entscheiden. Es

muss eine weitere Bedingung erfüllt
sein. Der Mageninhalt muss an den

Magenmund herankommen. In dieser

Beziehung liegen die Verhältnisse bei
verschiedenen Personen nicht immer
gleich. Es hängt das nämlich mit der

Lage des Magens zusammen. Ueber
diese Dinge sind wir durch die

Röntgendurchleuchtung genauer unterrichtet
worden. Der Magen nimmt, so zeigen
es die Grenzformen, entweder eine

Schräglage ein oder er befindet sich in
einer sogenannten senkrechten Stellung.
Es gibt natürlich auch Zwischenstellungen

und die Lage kann auch unter
Umständen wechseln.
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Bei (lei Si*hlieg! der Ausgang
ties Marens, der Pförtner, hoch, und der
MaideniuhalL kann leirhL au den Mageu-
mund heran, da auch der unterste Punkt
des Magens sieh entsprechend hoch
befindet. Ganz anders sind die Verhältnisse

bei der senkrechten Stellung, liier
liegt der Pförtner tief und der Mageninhalt

befindet sieh, wie auch bei jedem
erschlafften Magen, tief unten wie in
einem Sack. Der Mageninhalt kann da

nicht leicht an den Ausgang der Speiseröhre

heran, und sogar nur ausnahmsweise

bei einer Ucberfüllung ties

Magens mit Nahrung. Darin ist tlie
Erklärung gelegen, warum in der Hegel
Männer und nur seilen Frauen an
Sodbrennen leiden. Die Männer haben nämlich

gewöhnlich eine Schräglage des

Magens, die Frauen die senkrechte Stellung

Lind überdies oft eine Magensenkung.

Wird durch Veränderungen an
Haurhinhall der Magen vorübergehend
oder dauernd hinaufgeschoben, so kann
auch bei sonst senkrechter Stellung,
sobald die andern Bedingungen vorhanden
sind, Sodbrennen auftreten. Beiläufig
bemerkt, gibt es ohne Mageninhalt kein
Sodbrennen.

Menschen, die an gewolmheitsmässi-
gem Sodbrennen leiden, haben eine

weitere auffällige Erscheinung: das Auf-
stossen von Luft. Dieses Aufslossen ist
vielfach als die eigentliche Ursache des

Sodbrennens angesehen worden. Dem

ist nicht so. Das Aufslossen von Luft
ist nur die Folge eines überflüssigen
Luftgehaltes des Magens, wobei es auch
zu beträchtlicher Spannung in diesem

Organe kommen kann, wenn der Kranke
es nicht lernt, die Luft rechtzeitig
herauszubringen. Im jugendlichen Alter
wird eine selbst ansehnliche Spannung
im Magen kaum empfunden und mag
lange eine harmlose Sache bleiben. Mit

fortschreitendem Allel kann sie aber

Anlass zu ernsten Beschweiden geben,
da sie durch Ilinaulschieben des

Zwerchfelles die Arbeit der Lungen
und des Herzens zu erschweren
vermag. Die richtige BenrLcilung dieser

Verhältnisse ist son Belang, weil ihre

Nichtbeachtung zur Ueberschälzung son

Krankheitserscheinungen führen kann.
Manche ernst aussehende Zustände lösen

sich geradezu in Wohlgefallen auf,
sobald diese Grundlage erkannt ist.

Die Liuflspumumg, die ich hier ineine,

ist nicht gleichbedeutend mit einer Neurose.

die darin besteht, dass leer
geschluckt wird, und die «Aerophagie»
genannt wird. Sie wurde von den Franzosen

beschrieben und wurde auch als

die Ursache des Luftgehaltes ties Magens

überhaupt und auch dor Magenspannung
in den hier herangezogenen Fällen

angenommen. Das trifft nicht zu und diese

Annahme hat die Klarlegung dieser
Zustände gestört.

Die Luflansanunlung ist nicht die

Ursache des Sodbrennens, bat aber in
der Frage eine besondere Bedeutung. Sie

bietet einen weiteren Beleg dafür, dass

der Magenmund nicht ordentlich
gesperrt ist und der Magen durch seine

Einstellung mit Hilfe der Ateiubewe-

guug, wie. ein Ballon, Luft durch die

Speiseröhre aufzusaugen vermag. Das

geschieht gewöhnlich während der
Verdauung. Die normale Sperre am Magenmund

gestattel den Lufteinfrill nicht.
Ein 'Feil der Magenlull kommt allerdings
schon mit der Nahrung in den Magen.
Das ist besonders bei der geschilderten
Art des Essens und des Trinkens der
Fall. Grosse Bissen treiben Luft vor sich
her und durch das Nachwürgen kommt
noch Luft dazu. Beim hastigen Trinken
wird sehr viel Luft mitgerissen. Ueber-
dies kann der Gasgehalt des Magens
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(lurch Trinken von kohlensäurehaltigen
Getränken, die doch gewöhnlich geeist
sind und daher einen hohen Kohlen-
süuregchall bewahren, beträchtlich
gesteigert werden.

Von jeher wird eigentlich der Säuregehalt

des Magensaftes als eine
Hauptursache des Sodbrennens angesehen.
Auch nachdem man die Salzsäuremen-

gen im Magen bestimmen gelernt hat,
hat man lange Zeit geglaubt, dass das

Sodbrennen einer erhöhten Salzsäiure-

ausscheidung zuzuschreiben ist. bis ist

zwar richtig, dass Personen mit hohen
Salzsäurewerten besonders häufig an
Sodbrennen leiden. Allein es haben auch
Menschen mit sehr hohem Salzsäuregehall

ihres Magensaftes oft kein Sod-
hiennen und anderseits ist Sodbrennen
hei säurefreiem Magensaft zu finden und

unabhängig von der Art der genossenen
Speisen, bis ist also nicht die Säure im

Magen die Ursache, sondern die ange-
lührten anderen Momente sind es, die
das Zustandekommen des Sodbrennens
entscheiden. Die erhöhte Magensäure ist

ebensowenig die eigentliche Ursache des

Sodbrennens wie irgendein organisches
Magenleiden.

Durch die Art des iimrichtigen Essens

nützen die rasch essenden Menschen

nicht nur ihre Speiseröhre ab. Sie
schädigen gleichzeitig die Magenschleimhaut
derart, dass sie überempfindlich wird.
Diese Ueberempfindlichkeit ist eine
besondere für gewisse Substanzen, wie

unter anderem für die Säure des

Weissweines. für Gewürze, Backwerk, Kaffee
und auch für geschluckten Tabakrauch,
so dass nach der Hinführung dieser

Dinge in den Magen das Sodbrennen

regelmässig und besonders heftig sich
einstellt. Durch diese Reizung der
Magenschleimhaut treten weitere Erscheinungen

hinzu, die das Zustandekommen

des Sodbrennens besonders fördern. Die

Bewegung des Magens wird gehemmt
und die Weiterbeförderung seines
Inhaltes noch dadurch gestört, dass die

Durchlässigkeit des Pförtners herabgesetzt

ist und zeitweilig gesperrt sein

kann.

Es beleuchtet den wesentlichen Anteil
der Magenmuskeln an diesen Vorgängen,
dass im Fieber das Sodbrennen meist

wegfällt, und zwar auch dann, wenn die

gleiche. Nahrung genommen wird, die
sonst von Sodbronnen begleitet ist. Das

Fieber entspann! nämlich die Muskeln.

Die erwähnten Reize können sich

auch in einer örtlichen Empfindung im

Magen melden. Das ist das Magenbrennen.

Dieses Magenbrennen kann auch
dort erscheinen, wo das Sodbrennen
nicht zustande kommen kann. Es i.d

bei den an Sodbrennen Leidenden oft
der Vorläufer des Sodbrennens.

Das Magenbrennen wird von vielen
Kranken mit dem Sodbrennen verwechselt

und für Sodbrennen gehalten. Das

ist für die Beurteilung der Sache nicht
gleichgültig, denn Magenbrennen gibt
es nicht nur bei organisch normaler,
aber empfindlicher Magenschleimhaut,
sondern auch hei gewissen organischen
Erkrankungen, wie Verätzungen,
Verletzungen oder Geschwüren.

Besonders hervorzuheben unter den

Reizmitteln, welche die Magenschleimhaut

beleidigen, sind noch die geeisten
Gelränke und Speisen, namentlich,

wenn sie in den leeren Magen
eingebracht werden; wie das z. B. in Amerika
allgemein üblich ist.

In die geschilderten Vorgänge greifen
im weitern Verlauf immer mehr die

Nerven ein. Es kommt zu einer ständigen

Reizbarkeit des Magens und es tritt
immer mehr seine nervöse Erregbar-
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keil sowie tlie des ganzen Vcrdauungs-
apparules für den Kranken in den

Vordergrund. Alle Arien von seelischen

Erregungen, ol't auch die geringsten ties

Alltages, wirken sich an diesem
reizbaren Organ zunächst aus. Gewiss spielt
hei dieser Entwicklung tier Ereignisse
persönliche Anlage eine nicht
untergeordnete Holle und sie lorderl auch in

der Bekämpfung der Beschwerden eine

entsprechende Berücksichtigung.
An Sodbrennen Leidende haben oll

auch andere Störungen im Verdauungsorgan,

die zum Teil nur zufällig cht sind
und nicht als ursächliche Momente

anzusprechen sind. Als die wichtigste unter
ihnen wird die Stuhlverstopfnng
angenommen. Wie schon aus dem

Vorhergesagten hervorgeht, ist nicht sie die

l'rsache des Sodbrennens, wohl aber ist

es möglich, durch ihre Beseitigung eine

leichtere Lnlleerung des Magens zu
beireiben, tun dadurch tlas Zustandekommen

des Sodbrennens zu erschweren.

Stuhlstörung besteht heim Sodbrennen
oftmals überhaupt nicht. In der Reihe

der unangenehmen Lmpfindungen, die

bei an Sodbrennen leidenden Personen

vorkommen, weil sie aus gleichen
Anlässen entstehen, ist das Gefühl der

Völle des Magens hervorzuheben. Ks

begleitet das Sodbrennen, wird aber
gewöhnlich durch die Empfindung in der

Speiseröhre übertönt. Dort wo die
Vorbedingungen für das Sodbrennen nicht
vorhanden sind, kann es auch selbständig

auftreten.

Zusammenfassend ergibt sich, dass

an habituellem Sodbrennen nur
Menschen leiden, deren Magennutnd
geschwächt oder offen ist, dass aber selbst,
wo dies der Fall ist, Mageninhalt nur
dann in die Speiseröhre gelangt, wenn
er die. Höhe des Speiseröhrenausganges

erreicht. Gin Vorgang, der durch
Hemmung der Magenenlleerung, Sperrung
des I'lörtners, begünstigt wird.

Der Weg, der zu dieser Lösung der

Fragen geführt hat, war weder ein
direkter noch ein kurzer. Seine Gr-
schliessung musste sich folgerichtig in
der Bekämpfung der Beschwerden
bewähren, Lind das ist der Fall. Der
Ausgangspunkt meiner Studien war eine

Fnlersuchuug, die ich zu dem Zwecke
untei nominell halte, zu ergründen, worin

die Wirkung der verschiedenen

Magenmillel gelegen sei, und namentlich

die der appetitanregenden, unter
anderem der unter der Bezeichnung
«Aperitif» bekannten. Man halte immer
die Vorstellung, dass diese Mittel die

Magensaflbildung anregen müssen. Die
Anwesenheit eines wirksamen Magensaftes

ist sicherlich eine wichtige
Voraussetzung für die Aufnahmefähigkeil
des Magens, aber seihst hei normalem

Magensaft kann der Magen widerspenstig

sein, wenn seine Ansprechbarkeil
du ich momentane Reizzustände gestört
ist. Die Ursache dieser Grscheinung
kann in dem Verhallen der Magenmuskeln,

einschliesslich tier des Pförtners,
und in der Reizbarkeit der
Magenschleimhaut, von der solche iGrregungen
auszugehen pflegen, gelegen sein.

Line Anzahl von Magenmitlein und

Gewürzen enthält Stoffe, die, in richtigen

Gaben und im richtigen Zeilpunkt
eingeführt, die unangenehme Sachlage

.im Magen belieben. Ihre Wirkung
besteht zunächst darin, dass sie die
Erregbarkeit der Magenschleimhaut
herabsetzen. Sie machen sie unempfindlich
und entspannen überdies die Muskelzellen.

Auf diesem Wege wird auch der
Pförtner gefügig und so einer der
wichtigsten Faktoren in der Grscheinungs-
gruppe des Sodbrennens beseitigt.
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lvs ist selbstverständlich, dass eine

grosse Zahl soletiei' Drogen in
Untersuchung gezogen werden nuisste, um
schliesslich zu der zu gelangen, welche
die wirksamsten, verwertbaren Stolle
enthüll. Schon daraus ergab sich eine

Arbeit, die viele Jahre in Anspruch
nahm. Es mussten die in Betracht
kommenden Bestandteile herausgeholt werden.

Nur um diese war es zu tun und
nicht um die Ballaststoffe, die zum
Teil Beizstoffe sind. Schliesslich war
auch die Beschaffungsmöglichkeit zu
beachten.

Das Ergebnis der Arbeiten ist, dass

speziell die Muskatnuss an der erforderlichen

Substanz besonders reich ist. Ihre
wirksamen Bestandteile wurden nach

einem besondern Verfahren in einer
Substanz, die gleichzeitig die erforderliche

Wirkung unterstützt, herausgebracht

und die kleinsten Mengen
festzustellen gesucht, die von diesem
Produkte zum Eintreten der Wirkung nötig
waren.

Von einer Neutralisierung des

Mageninhaltes, Abstumpfung des

Säuregehaltes, ist bei diesem Verfahren nicht
die Rede. Trotzdem vermag die wirksame

Substanz in der erwähnten
Herstellung auch dann ihre Wirkung zu

entfalten, wenn sie nicht rechtzeitig zur

Vorbeugung eingebracht wurde, d. h.

also, tlas bereits eingetretene Sodbrennen

zu beseitigen. Nur muss dann eben

mehr genommen werden, etwa doppelt
soviel, und der Erfolg tritt erst in 20--30
Minuten ein. Das ist auch bei jeder
Ueberfüllung des Magens möglich, und
es stellt sich auch da das Gefühl der

Entlastung nach dieser Zeit allmählich
ein.

Entsprechend der Annahme, dass die

saure Beschaffenheit des Magensaftes
für das Sodbrennen massgebend sei, be¬

stand von allers her die Behandlung des

Sodbrennens, des Magenbrennens und
auch der Völle, des Magens in einer
Verabreichung von Alkalien, namentlich
aber des doppeltkohlensauren Natriums,
tier sogenannten Speisesoda. Im Laute
der Zeit sind andere Salze herangezogen
worden. Dass das Einnehmen grösserer
Mengen von Alkalien nicht das Zutreffende

sein kann, ist allmählich eilige-' o
sehen worden. Es hat sich doch ergeben,
dass das Sodbrennen bei gar nicht saurem

Mageninhalt auftritt und das sehr

hartnäckig sein kann, und dass die

Alkalisierung des .Mageninhaltes oft ganz
unwirksam ist. Gewiss ist Spcisesoda so

wie andere Alkalien unter Umständen
am Platz, aber es beeinflusst nur durch
Abstumpfung der Säure und bestenfalls
noch insofern, als es die Sperre des

Pförtners herabsetzt.

Die Wirkung des Muskatnussextrak-
tes hat eine ganz andere Grundlage als
die der Alkalien und ermöglicht es, das

Sodbrennen sowie seine Begleiterscheinungen,

wie ausgeführt, ursächlich zu

bekämpfen. Er ist überdies ganz harmlos,

da er nichts enthält, was etwa giftig
sein könnte oder den Stoffwechsel, wie
das bei den Alkalien der Fall sein kann,
zu beeinflussen geeignet wäre. Die

Entscheidung darüber, welches Medikament
im Einzelfalle genommen werden soll,

kann nur der Arzt treffen.

Es ist selbstverständlich, dass

Menschen, die an Sodbrennen leiden, alles
unterlassen sollen, was geeignet ist, das

Entstehen des Sodbrennens zu begünstigen.

Die Leistung des Extraktes geht
hauptsächlich dahin, den gegebenen
Beschwerden vorzugreifen, ermöglicht es

aber auch, das bereits eingetretene
Sodbrennen aufzuheben. Die Schwäche des

Magenmundes wird von ihm nicht bc-
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cinflussL, doch kann diese in l'orlgeselz-
lem richtigem Vorhallen gebessert werden.

Unbeschadet des Fortbestandes
dieser Schwäche isl der besprochene
Weg zuverlässig, um ihre Folgen un-
fiihlbar zu machen.

Fine wichtige Aufgabe ist es, die

Entwicklung der Beschwerden von
vornherein zu verhindern. Das kann nur
dadurch geschehen, dass mau die Jugend

anhält, den Mahlzeiten genügend Zeil
zu widmen: langsam essen, gut kauen

und langsam trinken! Dazu gehört dann,
dass jederzeit dem Bestand der Zähne
besondere Sorgfalt zuzuwenden ist.

Zum Schlüsse sei nochmals eindringlichst

darauf hingewiesen, was schon

ein altes Volkswort sagt: «(rut gekaut ist

halb verdaut!»
(Aus «Stunde der Volksgesiindheil».)

Le danger d'asphyxie dans les garages.

II ne se passe malheureusement guere
de semaine, en hiver, sans que des auto-
mobilistes suisses ne trouvent une mort,
qu'on ne peul empecher de qualifier de

stupide, par asphyxie dans leur garage.
II ne l'audrait pas croire qu'il s'agisse

de personnes faibles du cccur ou de tout
autre organe. Nombrc de jeunes gens en

pleine sante ont dejä paye de leur vie un
instant d'imprudenee en sortant ou en
renlrant leur aulo ou leur moto dans le

local hien ferme oii ils voulaient laisscr
leur vehic.ule au chaud ou en rechauffer
le moteur avant de partir! Nalurellement,
c'esl en hiver que les accidents par les

gaz d'echappement sont les plus
frequents. En ete, on laisse plus volonliers
ouvertes les issues des locaux. Le froid
venu, on s'efforce de limitcr toute perle
de calorie.

L'essence qui est line combinaison
intime de plusieurs hvclrocarbures, se

decompose en brillant dans le moteur en

eau, en acide carbonique et en oxvde de

carhone. des deux corps se trouvent du
reste dans toute combustion et ils sont
tous les deux noeifs. Le plus dangereux
est l'oxvdc de carhone (CO) qui produit
sur riienioglobine du sang une action
chiniique rapide. On se sent mal. c'esl

hientöl la syncope, puis la mort. Nalurellement,

plus la proportion d'oxyde de

carhone est forte, plus rapide est le

processus. 3 % d'oxyde de carhone ame-
nenl le deees d'un sujet normal en
.'17 minutes. 6 ä 7 % reduiscnl ce delai

en 23 minutes. Lorsque la dose est

encore plus forte, la syncope esl presque
immediate et la mort est lä aussilol

apres. Avec 12 ä 13 % d'oxyde, le deces

survient en 7 minutes.

Pour nous autrcs autoniobilisles, le

Probleme est aussi simple que Lragic[iie:

en aucun cas, sous aucun pretexte, il ne

laut faire fonetionner meine un insLant

son moteur dans un local ferine quelcon-
que. Meine si I'on laisse Louies les issues

ouvertes, et surtout quelle que soit la

hauteur du plafond, le danger peuL sub-
sister. L'oxyde de carhone est un gaz
lourd qui ranipc sur le sol, occupe toutes
les parties basses du local, depressions,
fosses, rigoles, etc. Beul mi courant d'air
Ires energique le chasse... et l'on ne
sait jamais oil. Les fosses sonl particu-
lierement difficilcs ä debarrasser de leur
accumulation de gaz toxique. Si done,

pour une raison lout a fait speciale, on se

trouve ohlige de faire fonetionner un
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