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I1 est admis en France qu'au-del£ de 90 d@cibels d'apr~s le Docteur Grognot 
et surtout & partir de 95 ~ 100 d@cibels, le bruit est un agent traumatisant,  
ruin@rant, pr@judiciuble & l'int@grit@ de la fonction auditive et visuelle et £ lu 
sant@ g@n@rale des individus; aux environs et au-del£ de 130 d@cibels, il peut 
provoquer des accidents graves chez ceux qui en subissent les atteintes (bancs 
d'essais des moteurs, par exemple). 

Influence du bruit sur eertaines fonetions visuelles 

Si l'influence du bruit sur l'organisme et surtout sur la fonction auditive 
est bien connue des physiologistes, peu d'@tudes ont @t@ consacr@es & son action 
sur la vision. 

Le syst&me oculuire assure des missions diff@rencides: acuit@ visuelle, per- 
ception de l'espuce, uppr@ciation du relief, des couleurs, et exercice du sens 
morphoscopique nocturne. S'il @tuit @tabli que l'une ou l 'autre de ces fonctions 
@tuit alt@r@e par une ambiance sonore excessive, on congoit les dangers qui 
pourraient appuraltre duns certaines activit@s industrielles et aussi duns les 
transports, oh l'int@grit@ de lu perception visuelle dolt @tre parfaite et instam 
tan@e. 

Les Docteurs Grognot et Perdriel, de Paris, se sont livr@s hce  sujet & des ex- 
p@rimentutions qui ont port@ sur des sujets jeunes, ne pr@sentunt aucune alt@ra- 
tion fonctionnelle et organique de leur appareil oculaire. Leurs professions ne 
les avaient nullement habitu@s £ une accoutumance au bruit. Ils ont pris comme 
((bruit-test ~ celui fourni par le moteur d'une ((Vespa ~> fonctionnant £ l'arr6t sur 
le r@gime acc@l@rution de d@part. Ce bruit complexe relev6 £ 5 m duns l'axe de 
la source a un spectre de fr@quences @tendu entre 50 et 5000 hz. 

On peut distinguer duns ce spectre quatre parties: 
1. Purtie @tendue entre 50 et 500 hz, dont les fr@quences ont chacune 

sensiblement la re@me intensit6, cependant que duns le temps, elles vurient de 
5 £ 8 db en plus ou en moins de la valeur moyenne. 

2. Partie @tendue entre 500 et 2500 hz; chucune des fr@quences prdsente le 
m@me type de variation par rapport £ la valeur moyenne de l'intensit@ qui se 
situe £ une valeur sensiblement plus @lev@e que duns la partie pr@c@dente. 

3. Partie entre 2500 et 3000 hz. Duns cette purtie du spectre l'intensit@ passe 
trgs rapidement par un maximum duns la fr@quence 3000 hz mais les variations 
de l'intensit@ duns cette partie du spectre sont du mgme type que duns les pr@- 
c@dents. 

4. Partie entre 3000 et 5000 hz; l'intensit@ de chacune des fr@quences 
tombe rapidement sans subir de grosses variations duns le temps. 

L'intensit@ sonore globule de ce spectre variait au cours de l'exp@rience de 
98 ~ 105 db. Enfin, la dur@e de l'exposition a @t@ voisine de quinze minutes duns 
routes nos investigations. 
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Aeuit@ visuelle 

Trente sujets ont @t@ au pr6Mable examin@s £ l'optom~tre de Beyne. Vingt- 
cinq d'entre eux pr@sentaient une acuit6 visuelle de 10/10 sans correction; par 
centre, les cinq derniers avaient un pouvoir s6parateur inf6rieur £ l'uuit6. 
Aucune modification de la valeur de l'acuitg n'a gt~ dgcel@e au cours de l'audi- 
tion de ee bruit  pendant einq minutes, comme plusieurs minutes apr~s la cessa- 
tion du stimulus. 

Champ visuel 

Vingt relev@s du champ visuel ont @t6 obtenus ~ l'aide de l 'appareil de Gold- 
mann aux index 5/4 et 3/1, permettant  de constater que le seh@ma campim@trique 
restaSt normal apr~s einq minutes d'exposition au ~bruit-test ~> pour le blanc, 
le bleu et le vert.  Par  centre, nous avons d@cel@ un rgtr~cissement marqu@ de 
10 degr@s en moyenne pour ta couleur rouge. 

Sens du relief 

L'appr@eiation du relief se fonde sur l'interpr~tation mentale de donn@es 
optiques diverses parmi lesquelles figure la parallaxe st@r@oscopique. Nous 
avons done utilis@ en premier lieu les st6r@ogrammes de t'appareillage r@alis6 par 
la Soei~t~ d'Optique et de M@canique de t taute  Pr6cision. 

Ce test  permet une mesure physique strietement oeulaire de la valeur du 
sens du relief. 

L'appareillage d'Howard-Dotman fair, au contraire, intervenir l 'analyse 
mentale de la d@termination des distances. I1 n@cessite trois exp@riences pour 
chaque sujet b~ qui l'on demande de placer sur le m@me plan qu'une tige fixe une 
autre tige qu'il peut mouvoir £ distance. La moyenne arithm@tique des 3 exa- 
mens ne doit pas d6passer 30 millim~tres d'erreur dans cette manceuvre. Les 
trente sujets examines par ces deux proc@d6s sous la re@me influence sonore ont 
r~pondu diff@remment ~ ces 6preuves. 

Aucune 'modification de la parallaxe st@r~oscopique n'a ~t6 constat@e. 

Par centre, les valeurs moyennes obtenues £ l'aide de l'appareil de Howard- 
Dolman peuvent @tre r6sum6es ainsi: 

Avant le bruit . . . . . . . . . . . . . . . . . .  14 mm 
A la fin de la 5me minute de bruit . . . . . . . . .  28 mm 
Une heure apr~s la cessation du bruit . . . . . . .  14,5 mm 

La comparaison de ces diff~rents r6sultats permet done de constater que la 
composante physique du sens du relief n'est pas modifi~e par le bruit.  

Par  centre, l'appr@eiation r@e]le de la distance qui fair entrer en jeu plusieurs 
61~ments d'ordre psychologique (m6moire - raisonnement - int@gration des 

386 



diff@rentes sensations pdriphdriqnes) est d@j£ perturb@e. L'arr@t de t'dmission 
sonore assure la rdcupdration des eapacitds stdrdoscopiques qui est effective 
aprbs une heure. 

Vision des couleurs 

Krawkow avait constat~ que l'influence du bruit sur la vision des couleurs se 
manifestait par une tendance & la protanomatie (ddficienee partielte pourle rouge ). 

Nous avons repris les exp@riences de cet auteur en utilisant pour la d@ter- 
ruination du sens color~, la table d'Ishihara, l 'anomaloseope de Nagel et la 
lanterne chromoptom@trique de Beyne (feuxsimples pr@sent~s ~ 4 m~tres pen- 
dant 1/25 de seconde sous une ouverture angulaire de 2 minutes; feux de con- 
fusion sous une ouverture plus grande, contempl@e pendant 2 seconcles). 

Dix sujets pr~sentant une vision des couleurs absolument normale ont @t~ 
soumis £ l'influence du bruit-test. A la fin de la 5me minute, aucun d'entre eux 
n'a commis d'erreurs & la lecture des tableaux d'Ishihara. L'dquation Rayleigh 
s'est trouv~e l@g~rement modifige sans qu'il y nit prgdominanee dans le sens 
d'une proto- ou d'une deut@ranomalie (quotients extr@mes de 0,9 etl,15). 

Par  contre, la ddnomination des feux colords s'est trouvde perturbde dans 
75 % des cas (vert appeld blanc). Les feux de confusion ont dtd aussi souvent 
mal discern~s. 

Une heure apr~s l'arr~t de l'~mission sonore, la lecture dtait £ nouveau 
enti~rement normale. 

Les auteurs ont enfin ~tudi@ le comportement d 'un deut~ranope (type Nagel), 
et les erreurs qu'il comettait aux diff~rents tests ~taient plus appr@ciables apr~s 
une exposition sonore. 

En consdquence, s'ils n'ont pas retrouvd la tendance £ ta protanomalie ddter- 
minde par Krawkow, il paralt certain que le bruit apporte une perturbation 
l@gbre dans la reconnaissance des feux color6s simples ou confusionnels. On y 
ajoutera le rdtrdcissement campimdtrique que nous avons constatd pour le 
rouge darts l 'dtude des champs visuels. 

Vision nocturne 

L'examen quantitatif  de la vision nocturne a @t@ pr@cis@ a l'aide du scotopto- 
m@tre de Beyne qui permet d'obtenir un seuil dont les timites normales varient 
de 0,07 ~ 0,12 bougie par hm 2, I1 exprime alors la luminance la plus faible qui 
assure la ddtermination des formes d'un objet. 

Les sujets ont @t@ adapt6s en ~chambre noire durant 25 minutes et soumis alors 
£ un premier examen scotoptomdtrique qui a @tg renouveld apr@s einq minutes 
de bruit-test. 
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I1 a dt@ constatd que la valeur moyenne du seuil qui dtait de 0,09 est passde 
0,21. Cette diffdrence est d 'autant  plus apprdciable que la scotoptomdtrie 

montre que la r@pdtition des examens morphoscopiques ~ quelques minutes 
d'intervalte am@liore gdn6ralement les valeurs obtenues. De plus, de rdcentes 
expdrimentations ont ddmontrd que la pluralitd des stimulus au eours des exa- 
mens de vision nocturne augmentait aussi le rendement de ta performance. 
Cette baisse de la capacit@ nocturne paralt done assez nette:  elle d@asse la 
valeur maxima admise pour un seuil normal. Ici, encore, la r@eup@ration du 
chiffre initial a lieu une heure aprbs la cessation du bruit. 

Conclusions g6n6rales 

Cette 6tude analytique permet done de constater que le bruit qui a dt@ 
choisi et qui fair notamment partie de la gamme sonore d'une ambiance d'ate- 
lier, interfbre sur l'activit6 visuelle. 

L'dtude discriminatoire du sens du relief ainsi pratiqude incite aussi ~ penser 
que les intensit6s sonores excessives agissent sur le cortex occipital et paraocci- 
pital sans avoir d'influence directe sur l'ceil. Cette impression semble trouver 
une confirmation darts l'dtude des trac6s 61ectroenc6phalographiques pratiquds 
par Remond. Enregistrds au cours des examens scotoptomdtriques pendant 
l 'audition du bruit, ils ont montr6 une tendance ~ l 'endormissement darts les 
premibres minutes. 

Par  une technique encore plus fine d'euregistrement, on peut espdrer ddter- 
miner les zones corticales oh l'intdgration est perturbde. 

Sur le plan pratique, l'influence du bruit sur la vision peut engendrer des 
ddfaillances multiples. Tout d'abord, celle de l'apprdciation du relief qui a dt6 
ddcelde et qui est susceptible d'altdrer la pr6cision du travail aussi bien chez l'ou- 
vrier spdcialiste qui manic continuellement ses instruments de travail que chez 
celui qui dolt diriger de lourdes machines avec pr@cision. 

En outre, les modifications du sens chromatique surtout pour le rouge 
seront un facteur d'erreurs, darts la comparaison des plaques colordes qui est 
demandde darts bien des ateliers spdcialisds. 

Enfin, notons 6galement la diminution de la capacit@ visuelle nocturne qui 
survient au cours du sdjour darts te bruit  et qui peut  affeeter plus partieulibrement 
les ouvriers des 6quipes de nuit qui travaillent darts des zones d'ombres dans 
lesquelles la discrimination des formes sera alors plus diffieile. Sans oublier tous 
ceux qui, travaillant la nuit en basse lumibre, sont obligds de eonduire des engins 
bruyants et qui risquent de provoquer ainsi des accidents de transport et de la 
circulation. 

D'autres recherches avec des intensitds sonores diffdrentes et prolongdes 
apporteront sans doute des prdcisions compldmentaires. 
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Pour terminer, il faut insister sur la dur6e du temps de r6cup6ration qui paralt 
nettement plus importante que celle que l'on a coutume de constater dans la 
pathotogie de l'oreilte dans le bruit. 

Mais de route faqon, l'insonorisa~ion des moteurs et machines-outils dolt 
~tre r6alis6e de telle fa~on que l'intensit6 des bruits complexes qu'ils 6mettent 
soit toujours au-dessous des vMeurs entrainant une alt6ration de I'acte visuel. 
Cette intensit6-seuiI dolt se placer entre 85 et 95 db globaux ainsi qu'il a 6t6 
sp6eifi6 par ailleurs 1. 

Troubles nerveux 

On connalt les travaux de Lehmann divisant en trois 6tapes l 'apparition des 
divers troubles suivant l'intensit~. On salt qu'il assigne le seuil d'apparition des 
troubles psychiques entre 55 et 65 d6cibels ; ces troubles apparaissent £ ce seuil 
chez les gens sensibles. 

D'apr6s Grognot, le seuil des r6actions v6g6tatives (de m6me que les 16sions 
de l'oreille) se situe aux environs de 88 £ 90 d6cibels. Exp6rimentant sur lui- 
m~me, il a pu constater apr6s cinq minutes d'exposition une augmentation de 
la tension art6rielle de un centim6tre. On salt aussi que l'6tat ant6rieur de 
l'appareil auditif et la sensibilit6 du syst6me nerveux impriment ~ ces chiffres 
des variations individuelles. 

On a souvent dit que I'~tre humain est plong6 dans un oc6an de vibrations 
qui exercent sur lui une influence insoup~onn6e. Il s 'y adapte le plus souvent; le 
citadin est habitu6 aux bruits de la ville qui emp4chent de dormir le campagnard 
venu pour un court s6jour. Une personne dormant dans un bruit mod6r6 peut 
~tre r6veill6e par la cessation de ce bruit (c'est l'histoire du meunier r6veill6 par 
l'arr4t de son moulin) ou par l 'intervention d'un bruit inhabituel. 

Une exp6rience de Day Flechter met en 6vidence l 'adaptation au bruit: un 
lot de rats adultes est 61ev6 dans une chambre insonore, h une temp6rature et 
un 6tat hygrom6trique stables, tandis qu'un autre lot de rats vit dans un 
clapier, dans un milieu normatement bruyant.  Apr6s trois tools, les deux lots 
sont soumis £ des vibrations de 9000 hertz de forte intensit6; les rats 61ex~6s 
au calme sont pris, en moins de 14 minutes, de troubles graves et m~me mortels 
alors que les rats du clapier supportent les m4mes vibrations pendant 50 ~ 56 
minutes, ce qui montre l 'adaptation au bruit. 

Une exp6rience de Frings montre que l'exposition de souris £ des vibrations 
d'une fr6quence d6termin6e provoque chez elles, soit une sensibilisation, soit 
une adaptation, transmissibles h6r6ditairement. 

Peut-4tre de tels fairs expliquent-ils que tes hommes jeunes de notre @oque 
supportent, en g6n6ral, mieux ]e bruit que leurs ain6s, tandis que les bruits in- 

1 Trava i l  d u  Centre  d 'Ense ignemen~  et  de Reche rches  de M6decine A6ronau t ique  - et  d ' E x p e r -  
rise M6dicale d u  :Personnel N a v i g a n t  de l 'AOronaut ique.  
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habituels, intermittents, tr~s intenses, ddterminent souvent chez eux des r~ac- 
tions plus ou moins vires. Cette adaptation au bruit peut n'Stre que prdcaire et 
c~dcr ~ des agressions sonores violentes, prolong~es ou soudaines; elle peut 
aussi ne pas s'installer, chez les grands nerveux constitutionnels par exemple 
ou chez les predisposes par une sensibilisation ant~rieure. 

I)ans les villes surtout, beaucoup de gens supportent diffieilement l'agression 
du bruit. Alors, les vibrations propagges par l'air (et les trdpidations transmises 
par les solides) peuvent d6terminer une s~rie de r~actions, des troubles fonc- 
tionnels et m6me des l~sions organiques dont les unes sont sp~cifiques, proper- 
tionnelles £ l'intensitg et £ la fr4quence de l'excitation, allant de la fatigue 
auditive au traumatisme acoustique et ~ la surditg professionnelle - et les autres, 
non spdcifiques, provoqu~es par n'importe quel bruit, dgsordres nerveux ou 
ggngraux entrant  dans le syndrSme d'adaptation £ toutes les agressions extd- 
rieures. Cette sgrie de r~actions, ces troubles fonctiormels qui peuvent se 
transformer en lgsions organiques constituent ce qu'on appelle la ((maladie du 
bruit >>. Cette maladie du bruit atteint principalement le sujet soumis £ des 
ambiances sonores trop ~levdes; cette affection connalt une dvolution dont on 
peut prgciser un certain nombre d'dtats. Les vibrations qui provoquent la sensa- 
tion auditive ne s'arr~tent pas en effet ~ la premiere circonvolution temporale 
et £ ses voisines; elle diffusent dans tout le cerveau et s'y font sentir leur action. 
En m~me temps que, sous l'action d'un bruit violent, se produit un ~blouissement 
auditif  (inscrit sur la courbe audiomdtrique), la parole se ralentit. 

Lorsque le sujet s'efforce de lutter contre ce ralentissement, apparalt sou- 
vent un b~gaiement et, corr~lativement, une obnubilation ldg~re qui se traduit  
par une diminution nette de la mdmoire de fixation (d'un texte lu £ haute-voix). 

On peut distinguer notamment les troubles intellectuels et les troubles 
caraetdriels. 

Troubles intelleetuels 

On ne peut nier les m~faits psychologiques d 'un bruit excessif. Pascal ~crit: 
((L'esprit de ce souverain juge qu'est l 'homme n'est pas si inddpendant qu'il ne 
soit sujet £ ~tre troubl4 par le premier tintamarre qui se fair autour de lui ~>. 

Pour Schopenhauer, (lle bruit est la plus impertinente des interruptions car 
il brise nos propres pensdes >>. II n 'y  a pas que les grands penseurs qui sont 
inhibds par le bruit. Le travail intellectuel le plus simple en est aussi trouble. 

De nombreuses reeherches ont ~t~ poursuivies £ ce sujet. 
Monsieur le Prof. Grand]ean va vous en donner quelques exemples. 
L'ensemble de ces recherches a montr~ que le bruit exag~re la fatigue des 

centres c~r~braux et trouble leur fonctionnement. 
II est, de plus, une entrave au sommeil i~parateur, un obstacle £ la ddtente 

n~eessaire. I1 viole une des lois fondamentales de l'~quilibre physiologique, 
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celle du rythme de l'activitd des organes: la phase de ddpense est exagdrde; la 
phase de r@aration est raecourcie, d'oh un ddsdquilibre permanent dont les 
consdquences peuvent gtre graves. 

Troubles caract6riels 

Sur le terrain pathologique, on salt que le bruit exerce l'influence la plus 
ndfaste. It exagbre l'instabititd et l'irritabilitd caraetdrielles, m~me chez ceux 
qui n'en souffrent pas en apparence. 

I1 aecrolt les tendanees ~ 1'excitation, suscitant des rdaetions violentes chez 
les prddisposds. Chez les d@rimds, il accroit encore la ddpression nerveuse et 
s'oppose ~ la gudrison qui ne s'obtient que pa r l e  calme et le silence. 

II provoque aussi 1'obsession chez les anxieux dont l'esprit est habitd et 
tortur6 par une attente inquibte: leur 6motivitd exaeerbde leur fait redouter, 
aprbs un bruit dont ils viennent de souffrir, l'imminence d'un nouveau bruit. 
A de tels anxieux, d'aucuns recommandent de s'dvader, par la pensde, de 
l 'ambiance nocive: s'irriter; se lamenter, disent-ils, revient ~ insister sur le 
bruit, & renforeer la connexion entre t'appareil auditff et le centre percepteur, 
& insister dangereusement sur le retentissement psychique et & rendre le bruit 
intol6rable. Si un sujet normal p e u t y  parvenir, l'anxieux, possddd par l'obses- 
sion du bruit qui v a s e  reproduire, est incapable de cet effort. 

Chez les hystdriques, les dpileptiques, le bruit peut  provoquer une grande 
crise, surtout s'il est inattendu. Les observations de Mosso ccnstatant, ~ un 
]6ger bruit, l'afflux d'une onde sanguine sur la surface cdrdbrale mise & nu; celles 
de Foster Kennedy, mesurant, ~ l'explosion d'un sac de papier gonfl6 d'air, 
l 'augmentation du quadruple de la pression cdrdbrale, ont dt6 prdcis6es par 
Denier et Susini qui out vu, sous Faction d'un son de 30 & 70 ddcibels, le trac~ 
de l'encgphalogramme subir une ascension et une aeedldration proportionnelles 

son intensitd et, sous Faction d'un bruit discontinu de 100 ddcibels, devenir 
irrdgulier et saeead6. 

Chez 30 metteurs au point travaillant sur des banes d'essais de l 'aviation 
depuis 2 & 15 ans, on a constatd une proportion supdrieure ~ 50% de tracds 
((plats ,), significative d 'un trouble de l'dlectrogdnbse cdrdbrale qui reste dans les 
limites physiologiques mais que l'on n'observe chez l 'adulte d'une manibre 
spontande que dans 10 £ 15% des cas. 

De plus, £ l'dgard des ultra-sons, aprbs une heure d'exposition, on a dgale- 
ment des modifications de l'dlectro-encdphalogramme. 

L'exp6rimentation a montr~ l'influence du bruit sur le syst&me nerveux du 
rat  qui, sous l'influence de Faction de vibrations sonores de 8000 £ 9500 hertz 
et d'une intensitd de 110 ddeibels, est pris de crises audiogbnes semblables aux 
crises d'dpitepsie. 
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De m6me, chez des animaux soumis £ des vibrations ultra-sonores de 
25 000 hertz sous une intensit~ de 175 ddeibels, Grognot a constat~ des altera- 
tions des cellules nerveuses du cortex moteur et du cervelet. 

Troubles musculaires 

Mais le bruit n'agit pas seulement sur les fonctions psychiques; il at teint  
aussi le travail physique, ~ la lois en affaiblissant l 'attention et en restreignant 
l'effort musculaire. 

Dans une usine de Pont-£-Mousson, Lucien Cornil a constat~ que le rende- 
ment des ajusteurs dans le voisinage d'un marteau-pilon dtait r~duit de 33 % 
partir de la quatri~me heure de travail. Par contre, la diminution du bruit 
accrolt le rendement du travail: dans un atelier industriet, si on rdalise un 
affaiblissement sonore de 20 £ 25 ddcibels pour une frdquence de 500 £ 4000 hertz, 
les faux mouvements diminuent de 51% et les frais de main-d'oeuvre sont rg- 
duits de 47 ~ .  

En somme, il paralt exister un v~ritable syndrSme traumato-vibratoire qui 
entre dans le cadre des traumatismes cranio-cdrdbraux avec atteinte du nerf 
auditif. 
L'on ne saurait trop insister sur les dommages infligds par le bruit au syst~me 
nerveux. 

Le public tout  entier y est exposd. 
Si l'on songe aux consequences familiales, sociales, 6conomiques provoqudes 

par les d~sdquilibres caract~riels, par les asth~nies et par les gestes instinctifs 
et souvent inconsidSrds qui sont dus aux vibrations sonores, on en vient 
craindre que l 'humanit~ ne finisse par payer cher la ran~on du progr~s. 

Troubles g6n6raux d'ordre fonetionnel 

Les m~faits du bruit ne s'arr~tent pas au cerveau. 
Les traumatismes exerc~s sur l'encdphale par Faction subite ou prolongge 

des vibrations sonores intenses se propagent £ tout  l'organisme et y provoquent 
des troubles divers. 

Fatigue intense, amaigrissement, e~phal6es, malaises de toutes sortes, insta- 
bilit~ caractdrielle qu'accompagnent parfois des troubles auditifs, sont des 
sympt6mes assez frdquemment rencontres; la plupart de ces troubles ont dtd 
d~erits ehez les metteurs au point d'aviation; la fatigue y domine, ddpassant 
ta fatigue physiologique, c~dant moins r i te  qu'elle au repos, oecasionnant une 
diminution du rendement professionnel, accompagn~e d'hypoaeousie, d'andmie, 
de nervosit~, de petits troubles du sommeil et du earact~re. Aees  sympt6mes 
s 'ajoutent souvent des troubles sanguins et cardio-vasculaires (modification de 
ta pression art~rielle; ~osinophilie; acceleration de la sddimentation). Le Pro- 
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fesseur Lian a montr4 que la mortalit4 des affections cardio-vasculaires est 
pass@, en 30 ans, de 125 £ 150 pour 1000 habitants, le bruit jouant un grand 
rSle dans le surmenage qui en est responsable. Sans doute faut-il attribuer au 
bruit une part  da,ns la fr4quenee aetuetle des <( crises cardiaques ~ par infarctus 
du myocarde. 

Le tube digestif r4pond £ l'excitation de la r4gion vestibulaire de I'oreille par 
des naus4es et par des vomissements. Susini a eonstat4 £ l'4eran radiologique un 
spasme pylorique persistant 7 minutes environ. Chez le chien, un bruit de 2000 
p4riodes par seconde sous une intensit4 de 100 d4cibels, provoque un trouble 
sdcr4toire (diminution notable de la quantit4 de l'acidit4 du suc gastrique). 

L'appareil urinaire est influenc4 par le bruit, r4flexe auriculo-v4siculaire 
qu'on fair jouer dgs le premier £ge. 

Les glandes endocrines sont, par l'interm4diaire du syst~me nerveux, trou- 
bI4es par le bruit; c'est ainsi que l 'hyperthyroidie aecentue ses manifestations. 

L'hyperglyc4mie, si fr4quente darts les chocs 4motionnels, est li4e £ des d4- 
charges d'adr4naline et cette perturbation renforce consid4rablement l '4tat 
psychologique qui l'a d4velopp4. Les chocs 4motionnels peuvent aussi influencer 
l'4volution d'une maladie : un diabgte, une cardiopathie, une infection g4n4rale 
en ont leur pronostic assombri. 

Bref, les d4ficits auditifs, les d4s4quilibres intellectuels et psychiques sont 
les perturbations flue l'on rencontre te plus souvent chez les victimes du bruit, 
surtout chez les hypersensibles. 

L6sions organiques 

Les troubles fonctionnels d'origine nerveuse peuvent mgme engendrer des 
]4sions organiques. 

Le Professeur Laubry a montr4 le r61e des troubles fonctionnels d'origine 
neuro-v4g4tative dans les affections du cceur. C'est d'abord, chez les 4motifs 
constitutionnels, sous Faction des heurts de la vie sociale ou familiale, des palpi- 
tations, des extrasystoles; des n4vralgies thoraeiques sugg~rent la erainte de 
l'angine de poitrine: ni l 'examen clinique, ni l'41eetro-cardiogramme ne per- 
mettent alors de d4celer la moindre 14sion organique. Peu £ peu, sous Faction 
de chocs 4motifs r4pdt4s, la tension art4rielle se d4r~gle, des d4sordres endo- 
criniens surviennent et, au trouble fonctionnel, finit par s'ajouter la 14sion 
organique. I1 en est de m~me pour les autres organes que le cceur: les troubles 
fonctionnels caus4s par le bruit et le ddsdquilibre neuro-v4g4tatif qu'il pro- 
voque finissent par y cr4er des 14sions. On sait, par exemp]e, que les ulc~res 
gastriques ou duoddnaux sont souvent d'origine nerveuse, et qu'ils peuvent 
~tre cons4cutifs ~ des ehocs 4motionnels. Aprbs certains bombardements, on a 
constat4, sous Faction du bruit et de l'4motion, une sensible augmentation de 
ces ulcgres et m~me leur perforation. 
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A l'hyperthyroidie que provoquent les chocs 6motionnels, peut succ~der une 
vdritable maladie de Basedow. 

De nombreux autres accidents ont ~t~ rattachds ~ Faction de bruits com- 
plexes intenses. 

On peut consid6rer que le bruit, comme le froid, la chaleur, la fatigue, etc. 
est une des agressions non spdeifiques qui provoquent un stress: l 'hypophyse, 
stimulant les surr6nales, suscite une adaptation qui favorise la ddfense de 
l'organisme mais, ~ la longue, cette d6fense, real ajust~e au stress ou ~puisde, 
tes hormones protectrices finissent par entrainer une hypertension, des 16sions 
du cceur, des reins, une inflammation des articulations, etc. 

Les bruits intenses d~terminent en effet, ehez l 'homme et chez les auimaux, 
des r~actions g6n~rales qui mettent  en ceuvre les syst~mes neuro-v~gdtatff et 
endrocrinien (antd-hypophyse et surrdnale). On voit la cascade de d6sordres 
(troubles fonctionnels et l~sions organJques) produits par les chocs ~motionnels 
(surtout chez les predisposes). Et  nous eonnaissons les chocs que le bruit peut 
provoquer, en particulier chez les citadins qui accumulent dans la vie moderne, 
les surmenages moteur, psychique et affectif. 

Conclusions 

Tout cet ensemble constitue une v6ritable maladie du bruit dont les d~ficits 
auditifs, les troubles intellectuels, caract~riels et psychiques sont les plus fr~- 
quentes manifestations, accompagn~es de troubles viscdraux mineurs mais qui 
peuvent aboutir £ de vdritables maladies. 

La pathologie se remanie sans cesse; aux maladies infectieuses, si graves et 
si nombreuses autrefois, est en train de se substituer une pathologie nerveuse 
aux rSpercussions organiques multiples, 

Alors que l'~tre humain a besoin de calme et de d6tente pour se maintenir 
en bon 6quilibre physiologique et mental, le bruit constitue pour lui une agres- 
sion constante qui le menace non seulement dans sa sant6 mais parfois aussi 
dans son existence. 

Le bruit est devenu un v~ritable danger social. Non seulement il agit sur la 
fonetion auditive mais encore sur l'organisme tout  entier, en particulier sur te 
syst~me nerveux. 

Comme tous les  ((stress ~>, it exeree son action d6favorable sur les glandes 
endocrines; sur les glandes surr6nales, par exemple, il provoque une s6cr~tion 
d'adr~natine qui se r6percute sur les autres glandes endocrines et sur l '6tat 
gdn~ral de l'individu. 

Auteur: Dr Albert Besson, Paris 
Membre de l'Acad6mle de M~decine de Paris 
Pr6sident de la ~Ligue fran~ise contre le bruit~ 
8, rue Delbet, Paris 14e 
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Bdaumd 

L'auteur pose la question des rapports entre le bruit  et la sant~. I1 d~montre clue ce 
n 'est  pas seulement une g~ne et un  ~l~ment d'ineonfort mais aussi un  danger pour la sant~. 
La question de la surdit~ des chaudronniers, des t61iers exposes au bruit  est actuellement 
largement d6pass~e et des 4tudes fort pr~cises ont 6t6 effectudes sur ee point par les oto- 
rhinolaryngologistes qui ont prdeis~ les stades de la surdit~ professionnelle (lente mais 
progressive). 

Actuellement, on arrive h d~teeter des troubles oeulaires; e'est une s~rie de reeherehes 
nouvelles qui ont 6t6 r~alis~es notamment  par les Docteurs Grognot et Perdrlel. En plus de 
ces troubles sensoriels, interviennent fr~quemment des troubles nerveux, psychiques, 
caract~riels qui exereent sur la vie morale, familiale et soeiale une influence considelrable, 
sans compeer les manifestations organiques qui peuvent  6galement survenir. De nom- 
breux auteurs ont  mis l 'aceent sur ces divers syndr6mes qui constituent une v~ritable 
maladie du bruit.  

Tous ees ph6nom~nes d'ordre divers prouvent  que, pour se maintenir  en bon Squitibre 
physiologique et mental,  it faut au tant  que possible, ~liminer cette cause d'aggression si 
pr~judiciable k la sant6. 

Zusammenfassung 
Der Autor behandelt die Frage nach der Beziehung des L~rmes zur Gesundheit. Er  

fiihrt aus, dal~ der L~rm nicht nu t  eine Bel~stigung ist, sondern cine Gefahr fiir die Gesund- 
heit. Die Taubheit  der Kesselsehmiede und  Eisenbleeharbeiter ist langst bekannt,  dariiber 
hinaus haben die Ohren-Nasen-Hals-~rzte durch genaue Untersuehtmgen verschiedene 
Stadien bei der Entstehung der Taubheit besehrieben. 

Neuere Untersuehungen yon Grognot und Perdriel lieBen auch StSrungen der Augen- 
funktionen dureh L~rm erkennen. 

AuBer den erkrankten Sirmesfunktionen treten bei L~rm oft nervSse, psychisehe und  
charakterliehe StSrungen auf, die auf die Moral und das Familienleben einen erhebliehen 
EinfiuI3 ausiiben. Daneben kSnnen auch Sch~digungen anderer Organe festgestellt werden. 

Zahlreiche Autoren haben einzelne Syndrome beschrieben, die auf  Lgrm zuriickge- 
f dhrt werden miissen, so dab man yon einer eigentIichen L~rmkrankheit spreehen kann.  

Diese verschiedenen Tatsachen lassen erkennen, dab der L~rm, der tier Gesundheit so 
sehadet, wenn mSglich ausgesehMtet werden soil, um das physiologisehe und  seelische 
Gleichgewicht zu erhalten. 

Aus der Kantonalen Hell- und  Pflegeanstalt M~iusingen BE 
(Direktor: Prof. Dr. reed. H. Walther-Biiel) 

L~irmwirkungen in psychiatrischer Sicht 
Von H. Walther-Bi~el, Mfinsingen 

P s y c h i a t r i s c h  l assen  sich die  L i i r m w i r k u n g e n  n a c h  zwei e in igermal3en  v o n -  

e i n a n d e r  a b g r e n z b a r e n  Be re i chen  u n t e r s u c h e n .  D e n  e r s t e n  m 0 c h t e  ich  als  d e n  

n e u r o p s y c h i a t r i s c h e n ,  d e n  zwe i t en  als d e n  p syc ho l og i s c h - a n t h r opo l og i s c he n  

Bere ich  beze i chnen .  

Das neuropsychiatrische Teilgebiet schliel3t s ich eng  a n  die phys io log i schen  

W i r k u n g e n  an .  W i r  h a b e n  hier  g runds~ t z l i c h  z u n ~ c h s t  m i t  w e i t g e h e n d  organi- 
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