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A. Nutzen der Schulgesundheitspflege.

Wer die Schule hat, der hat die Zukunft. Diese ge-
fliigelten, aber wahren Worte treten auch beziglich der
Schulgesundheitspflege in ihre Rechte. Wer die Schule
fir die Schulhygiene gewinnt, dem ist die Hygiene der Zu-
kunft gesichert, mit anderen Worten, wenn die Wahrheiten
der Gesundheitslehre in der Jugend aus Wort und Beispiel
aufgenommen werden, so sind sie auch fiir das ganze iibrige
Leben gewonnen, ihre Verwertung in ihm ist eine gewisse,

Die hygienische Erzichung der Schulkinder ist daher
unserer besonderen Sorgen eine der ersten; in der Bewerk-
stelligung dieser ist die Gesundheit des Mannes und der
Frau, das Schaffen und Wirken dieser in Kraft und Aus-
dauer gewihrleistet. Wie jede Maschine der Welt — ein
perpetuum mobile ist noch nicht gefunden — durch ihren
Betrieb abgeniitzt wird, wie mit jedem Kurbelstoss eine
wenn auch kleine unmerkbare Abniitzung ihrer eisernen
Bestandteile stattfindet, so wird auch der Mensch, der
arbeitet und Gefahren zu trotzen hat, abgeniitzt, so auch
das Kind, das die Erziehung fiir das Leben vorbereitet.

Das ldsst sich also niemals dndern, dass letztere nur
aul Kosten der Korper- und Geisteskriifte zustande kommen
kann, Das fiir die Erhaltung der Korpergesundheit Ge-
fahrlichste an dem heutigen Erzichungsmodus ist es aber,
dass der Geist des Kindes vielfach iiber Gebiihr emseitig und
stark angestrengt werden muss und dass iiber diesem die
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11. Die drei ersten Finger der rechten Hand werden
leicht gebogen und halten den Federhalter. Der Mittelfinger
liegt in der Niihe des Nagels an der rechten Seite des I {alters,
nicht an der Stahlfeder; der Zeigefinger liegt leicht auf.
Der vierte und fiinfte Finger sind ein wenig zu kriimmen,
mit dem letzteren gibt man der Hand eine leicht bewegliche
Stiitze. Das Handgelenk wird ein wenig gehoben. Die
richtig gehaltene Feder muss die Richtung nach der rechten
Schulter haben. Die Hinde diirfen niemals unter dem Tisch
verborgen gehalten werden.

Diesem habe ich noch beizufigen, ad 10: ob ein Heft
in linksschiefe Mittellage zu bringen sei oder in Parallel-
stellung mit dem Tischrand, hingt von der Entscheidung
ab, ob die Schrag- oder Steilschrift beim Schreiben gewahlt
wird. Beide Heftlagen suchen dem Grundprinzip gerecht zu
werden, die Grundstriche senkrecht zum Tischrand und in
Parallele mit der Sehachse zu stellen. Die Steilschrift bringt es
auch noch ausserdem zu Wege, dass die Linien parallel mit
der Augenachse, der Verbindungslinie beider Augen, stehen,
Der Lehrer lasse nicht zu lange schreiben, sondern die Kinder
nach einer Viertelstunde aus der Bank heraustreten und wenig
Freitibungen in den Gingen machen; wihrend dieser Zeit
lasse er die Augen der Kinder ins Weite schweifen. Die
ersten Schreibiibungen werden nur auf kurze Zeit ausgedehnt.
— Die Schiefertafel, ein unvollkommenes Instrument, werde
bald abgelegt, da sie zu grosse Anforderungen an das Augen-
licht stellt, besonders wenn sie leichtfertig gereinigt wurde. Sie
ist ausserdem der Bewegungsfreiheit der Hand sehr hinderlich,
Nur schwarze Tafeln und gut weisse Striche mogen geduldet
werden. Ebenso ist eine ganz schwarze Tinte zu gebrauchen.
Nur eine gute Feder, die elastisch ist und gut fliesst, be-
wahrt den Schiiler vor vieler Plage, vor Schiefsitzen und
vor Nervositit (Schreibkrampf). Der Federhalter soll leicht
und kantig sein, Nur das Langformat der Hefte ist zu erlauben,
da dieses am wenigsten zum krummen Sitzen fiihrt. Linien-
blatter seien verpont, das Papier glinze nicht, die Linien
seien deutlich, nicht zu grell,

Beim Sitzen muss das Becken gerade auf dem Sitzbrett
ruhen, nicht schief, wie das der Fall ist, wenn bei Madchen
ein Rickewulst auf einer Seite ist, wenn ein Bein iiber-







heischt Abwechselung mit der anderen Korperhalfte und
Tausch mit dem Arbeitsobjekt. — Dem Knochensystem
kisnnen ungeschickte, ungeniigende Hilfeleistung beim Turnen
schaden dadurch, dass einmal ein Schiiler schwer auffallt und
einen Knochen bricht, ihm kann es schwer schaden, wenn ein
[ehrer beim Strafvollzug ein schwaches Scheitel- oder Schlifen-
bein zu stark trifit und es zum Brechen bringt. — Darum sei
die Hilfeleistung beim Turnen gut, sicher, geniigend und schnell,
die Schulstrafe aber soll nicht besonders am Kopfe oder am
Ohr vollzogen, sie sollte namentlich nicht im Affekt vom Lehrer
angewendet werden. Ehe er dem Kopf einen Schlag versetzat,
denke er an die Folgen. »Das wire alles recht gut, wenn nur
nicht der Affekt die Oberhand gewinne und die Nerven den
Lehrer nicht im Stiche liessen!« wird mancher Lehrer sagen.
Gewiss, es mag manchmal sehr schwer sein, Wallungen zu
iiberwinden, aber wenn dies auch noch so schwer ist, so
lasse man doch nicht nach, eine Ieidenschaft zu bekimpfen,
die ein Ungliick fur Kind und Lehrer besiegeln kann. Sich
selbst zu besiegen, ist auch hier der schonste Sieg.

Die sonstige Pflege des Knochensystems ist gleich-
bedeutend mit Uebung der Muskeln, die wir kennen lernen
werden.

Die PHlege der Augen, das Ausruhenlassen nach An-
strengung, wird am besten im Spaziergang und Spiele ge-
schehen. Besonders finde wihrend des Lesens ein hiufiger
Wechsel zwischen Nah- und Fernsehen statt (Lesemaschine),
die Haltung hiebei sel natiirlich, es finde stets ein Anlehnen
an die Riickenlehne statt.

Das Buch werde beim Lesen nicht niher und nicht weiter
als 30—35 em vom Auge entfernt gehalten,

Das Aufrechtstehen geschehe in gerader Stellung, ohne
Anlehnen an irgend eine Stiitze, ohne Stiitze auf nur ein
Bein, wie man es oft beim Strafstehen sicht. Beide Fuss-
sohlen sollen nebeneinander gestellt sein, ihre ganze Fliche
soll den Boden bedecken, das Becken muss hiebei horizontal
sein. Das Stehen darf nicht zu lange dauern, je jiinger ein
Kind ist, desto kiirzer mag es sein. Wenn ein Kind langer
als zwei Minuten steht, nimmt es stets gezwungene, ge-
kiinstelte, schiidliche Haltungen ein.

Ebenso hiufig und wirkungsvoll wie das Knochensystem




und Auge hat der Lehrer im Schulbetrieb Gelegenheit, die
Lunge resp, die Atmungsorgane zu pflegen, sie vor Schaden
zu bewahren. — Letzteres geschieht vornehmlich durch Fiir-
sorge [ir eine gute Ventilation, die Erhaltung einer guten,
massig erwdrmten Luft im Schulzimmer, sowie der mog-
lichsten Reinheit dieser, ;

Das grosste, schénste Schulzimmer, mit den neuesten,
tadellos gehenden Ventilatoren ausgestattet, ldsst die Luft
Im Zimmer mit der Zeit schlecht, schadhaft werden, wenn
der ILehrer nicht die Ventilation anwendet, ebenso wird,
wenn die Beleuchtung und Heizung eine schlecht bediente
ist, die komfortabelste Beleuchtung und rationellste Heizung
den Kindern und den Lehrern schaden. — Die erste
Bedingung fiir die Erhaltung einer guten Schulluft ist dic
Erkennung einer schlechten Luft. Hiebei ist ein out er-
haltenes Geruchsorgan von grisstem Vorteil. Ein Lehrer,
dessen Geruchsorgan durch haufige Schnupfen, durch Schnupf-
tabake so abgestumpft ist, dass sogar Schwefelwasserstoffe
und Schwefelkohlenstoffe ihm nicht mehr zur Empfindung
kommen, wird eine kohlensiureerfiillte Luft mit seinem Ge-
ruchsorgan zweimal nicht erkennen. Diese aber ist, wie
wir sehen, ein starkes Gift fiir den Kérper im allgemeinen wie
fir die Lunge im besondern, ja sogar Vergiftungen mit
Kohlensaure, allerdings nicht akute sondern chronische,
kénnen so in den Schullokalen entstehen, Wenn diese Kohlen-
sdurewirkung nun so stark ist, dass sie schon Vergiftungs-
Erﬁch.cinung::n, Koptweh, Miidigkeit, Schlaffheit zur Folge
hat, dann ist es schon schlimm, die Einatmung dieser
Luft hat gar Kindern schon viel geschadet. — Der chemi-
sche Nachweis einer zu grossen Kohlensiuremenge in der
Schullult — 0,07 Prozent ist das Mass des Gehalts der
Luft an Kohlensidure, deren Einatmung Schaden zu bringen
beginnt — wird durch die Pettenkofersche Flaschenprobe
geliefert. Mit einem bestimmten Quantum Barytwasser wird die
Schulluft in Verbindung gebracht, jenes wird kriftig ge-
schiittelt, wobei sich Kohlensiaure mit dem Baryt verbindet, was
einen Niederschlag von kohlensaurem Baryt liefert, Die Menge
des kohlensauren Baryts ist der Menge Kohlensdure gleich.

Der Gehalt der Luft an Kohlensaure gibt auch nebenzu
den Gehalt an Staub an, der in vielen Schulen ein sehr
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grosser ist. — Der Luftwechsel in der Schule kann, wie wir
sehen, aufl natiirliche und kiinstliche Weise vollzogen werden.
Ersterer geschieht durch Fenster und Tiiren unter Ausschluss
der Eugl;ft wihrend des Unterrichts, der dann am wirk-
samsten ist, wenn die Temperaturunterschiede zwischen
Aussen- und Zimmerluft recht gross sind. Man hat ausge-
rechnet, dass nur dann eine Luft mit der zuldssigen Kohlen-
sduremenge in einem Schulzimmer erreicht werden kann, wenn
in der Stunde ein 3—4maliger Luftwechsel stattgefunden
hat. Dies wird der Lehrer bei einer grossen Schiilerzahl und
kleinem Raum natiirlich schwerer zu Wege bringen als bei
einer kleinen Schiilerzahl und grossem Raum. Wenn wir
annehmen, dass die Luft in einem Schulzimmer 18° C. warm
sei, wihrend die Aussenluft 10—12° C. habe, was meist im
Jahr der Fall sein wird, so geniigt zu der natiirlichen
Ventilation durch Mauerwerk, Spalten der Fenster die Be-
niitzung der freien Zeiten zwischen den einzelnen Stunden,
in denen energisch geliiftet wird, durch Oeffnung von Tiiren
und Fenstern, wahrend dessen die Schiler den Raum ver-
lassen, um der Hygiene Rechnung zu tragen. Im Sommer,
wo die Temperaturdifferenzen zwischen Aussen- und Schul-
luft ganz geringe sind, konnen wahrend des Unterrichts auch
einige Fenster gedffnet werden, Dies diirfte auch im Winter
mit Vorteil anzuwenden sein, wenn die Fenster mit Ventilatoren
versehen wiren, nur ist die Voraussetzung bei diesen, dass
der Lehrer sie zu handhaben versteht und dass er, wenn
er sie verstanden hat, auch sich ihrer bedient. Die Fenster
des Schulzimmers sollen auch im Winter bei Nacht wenigstens
zum Teil offen stehen, sofern nicht Sturm- und Witterungs-
gefahr dies verbietet. —

Den Atmungsorganen sehr gefihrlich lernten wir den
Staub kennen, der vielfach kleine, krankmachende ILebe-
wesen mit sich fithrt und auf diese Weise mit Krankheiten
ansteckt. Daher ist die Verminderung der Staubplage in
der Schule eine Hauptaufgabe des Lehrers. — Staub hat
man in jedem Garten, in jedem Zimmer, in jedem Schul-
zimmer besonders, Die Liiftung bringt solchen von den
Strassen, die Heizung bedingt einen solchen, die Beleuch-
tung schafft Russteile in die Luft, die Kinder bringen an
den Schuhen Schmutz in die Schulzimmer, der getrocknet
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zu Staub und gelegentlich aufgewirbelt wird. Der Lehrer
kann durch Beau fsichtigung der Reinhaltung der Schule sehr
viel zur Verminderung des Staubes beitragen und dalfiir
sorgen, dass der angesammelte Staub griindlichst und ohne
Schaden zu machen entfernt wird. Festgefiigte, nur aus
Hartholz bestehende Fussbéden, glatte Vertiferungen der
Winde gewihren dem Staub keinen Unterschlupf. Einge-
riebene Fussbodendle binden den vorhandenen Staub bestens ;
wendet man diese nicht an, so mag tigliches Scheuern
der Boden mit nassen Sigespinen und einem Reisig-, nicht
aber mit einem Borstenbesen, den Staub am besten ent-
fernen, wobei natiirlich vorausgesetzt ist, dass die Schul-
banke aufgerichtet oder leicht entfernt werden kénnen, damit
auch der Boden, wo diese stehen und die Kinder sassen, gefegt
werden kann. Der Lehrer iberwache die Handhabung der
Scharreisen, ventiliere nicht, wenn Stiirme den Strassenstaub
aufwirbeln., Das Personal, das Kohlen und Asche tragt,
veranlasse er zur Vorsicht beim Einheizen. Die Schiiler
sind vom Lehrer anzuhalten, keine Papierschnipfel auf den
Boden, sondern in den Papierkorb zu werfen. Auf den
Boden spucken werde strengstens verboten, unter keinen
Umstidnden aber vom Lehrer selbst geiibt. Denn aller Aus-
wurf wird auf dem Boden zu Staub und gelegentlich ein-
geatmet, Ist es nicht gefidhrlich und abscheulich, wenn man
daran denkt, dass man so den Auswurfl eines andern, viel-
leicht Kranken, in den Mund und in die Lungen bekommt?

Ganz unpraktisch und gesundheitsschadlich sind die Holz-
spucknidpfe, die mit Sidgespinen gefiillt sind, die Fliegen
Unterkunft und Nahrung geben; stets sollen sie Wasser ent-
halten. Im Unterricht gehe man sorgfiltic mit der Kreide
um; wenn der Kreidestaub auch gerade direkt schidlich ist,
s0 kann er doch gelegentlich Bazillen an sich ziechen. Das-
selbe ist von dem Graphitstaub zu sagen, der beim Bleistift-
spitzen entsteht. Dieses geschehe daher ausserhalb des Schul-
hauses. Von dem Staubgehalt der Schule uberzeuge sich
der Lehrer hiufig durch Fingerstriche iiber die Holz- und
Glasplatten; diese werden ihm die Ablagerung des Staubes
deutlich zeigen und ihn belehren, dass die Reinigung nicht
mit der notigen Sorgfalt vorgenommen wurde. Welche Menge
Staub in einem Schulzimmer sich anhiufen kann, das beob-
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wchtete ich einmal nach Aufstellen einer Glasplatte in einem
Zeichensaal, in dem ein schlechter Fussboden sowie eine
alte Orgel war, Es setzte sich hier auf einem QJuadratmeter
Fliichenraum in einer Woche 2,7 g Staub fest. Es pflegen
aber auf 1 g Staub eine Million Bakterien und Keime zu
kommen, von denen kein kleiner Teil krankheitsansteckend
wirken kann. Aus hygienischen Griinden muss also eine
tagliche Reinigung der Schulriume gefordert werden. Dies
geschieht wie gesagt bei etwas angefleuchtetem Boden und ge-
6ffneten Fenstern nicht unmittelbar vor dem Unterricht, son-
dern nachmittags nach demselben. Das Abwischen geschehe
mit feuchten Lappen und geraume Zeit nach dem Scheuern,
bis man annehmen kann, dass der durch letzteres aufgewirbelte
Staub sich wieder gesetzt hat. Kinder diirfen niemals mit der
Reinigung betraut werden, Ein- bis zweimal im Jahr geschehe
eine griindliche Reinigung der Zimmer, Winde und Decken
und Schulmébel und Fenster, wobei auch eine Desinfektion
mit fliissizem und gasigemMittel vorgenommen werde (Formalin-
diampfe), einmal wochentlich werde der Fussboden ganz nass
mit Biirste gescheuert, wenn nicht das Fussbodendlen dies
unnétic macht. — Was von dem Schulzimmer zu sagen ist,
gilt auch von den Korridoren und Treppen. Die Aborte
sollen tiglich nachgesehen und von Verunreinigung gesidubert
und mindestens zweimal wochentlich griindlich gescheuert
und desinfiziert werden. Desinfektionsmittel liefert jede
Apotheke mit entsprechender Anweisung. — Die Reinhaltung
der Luft und damit die Pflege der Atmungsorgane ist
namentlich auch beim (Gesangsunterricht in Acht zu halten.
Der Luftverbrauch ist beim Singen ein bedeutender, darum
ist fiir eine gute Ventilation hier unter allen Umstinden
Sorge zu tragen. Ausserdem hat man im Interesse des
Atmungssystems zu beachten, dass der (Gesangsunterricht
nicht nach angestrengter Korpertiitigkeit stattfinde, nicht in
zu kalter, staubiger Luft und nicht unmittelbar nach der
Mittagspause. Wiihrend des Gesangs miissen die Schiiler
stehen, sie miissen angehalten werden, tief Luft zu schipfen,
den Kopf aufrecht, nicht gesenkt zu halten. Im Stimm-
wechsel Begriffene diirfen nicht singen. Ueberanstrengung,
welche sich durch Kratzen und Stechen im Hals kund gibt,
ist zu meiden. Mehr als eine halbe Stunde zu singen geht
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nichtl an. Kaltes Wasser wihrend oder nach der Singstunde
zu trinken ist gefihrlich, denn der Kehlkopf, stark erhitzt,
erkiltet sich hiebei gerne. Fiir die oberen Luftwege nicht
n.!lj.bedenk!ich ist die Einatmung einer zu trockenen Luft.
Diese macht Kopfweh, einen trockenen Mund, erschwert das
Sprechen, Dies aber geschieht oft bei schnellem Anheizen
der eisernen Oefen, auch bei der Luftheizung. Es sollte in
einer Zimmerluft die Feuchtigkeit zwischen 60—T0 Prozent
schwanken. Diese soll ein Hygrometer kontrollieren. Fehlt
es hier, so ist durch Aufstellen von Wassereimern, durch
Aufhéngen von nassen Lacken, die auch den Staub an sich
ziehen, durch Einsteken von Zweigen in Wassereimern u_s. f.
kiinstlich Feuchtigkeit zu erzeugen.

Die Pflege der Atmungsorgane ist gleichbedeutend mit
Uebung derselben in reiner temperierter Luft. Atmungs-,
Artikulations- und Singiibungen, mit den Forderungen lang-
sam steigend, sollen in jeder Schule gemacht werden.
Namentlich wichtig scheint mir die Lungengymnastik zu
sein, welche in der Schule von jedem Lehrer vorgenommen
werden sollte. Diese besteht in Tiefatmung bei methodischer
Ausdehnung des Brustkorbs, bei Heben und Senken der
Arme, mit Ueberbiegen derselben iiber den Kopf etc.

Die Pflege des Muskelsystems schliesst in sich die
Pflege aller Organe, darum sei dieser seitens der Schule die
grosste Aufmerksamkeit gewidmet, — Wenn die Muskeln ge-
horig geiibt werden, dann wird nicht nur die Geschicklichkeit
und Kraft derselben eine bessere, sondern der ganze Stoff-
wechsel ist ein gesteigerter, das alte wird weggeschwemmt, und
neue lebendige Kraft entwickelt sich in stets verfiigbarer Weise.

» Eines schickt sich hier nicht fiir alle«, das ist die erste
Hauptregel bei Uebung der Muskeln. Ein Kind ldsst sich
nicht so geschicklich an als das andere, ein Kind hat mehr
Blut und mehr Krafte als das andere, darum kann das Mass
der Anforderung bei allen Kindern kein gleiches sein. Nur
ein riicksichtsloser unverniinfticer Turnlehrer mutet schwach-
lichen Kindern einer Klasse das zu, was er von den kriftigeren
véﬁﬁngt. Er gehe also bel Ordnungs- etc. Uebungen, welche
insgesamt ausgefliihrt werden, nur bis zum Punkt, indem
ein schwichliches Kind ermiidet sein kénnte. FEr gehe
vom leichten, wenig anstrengenden, zum schweren, mehr an-
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strengenden langsam iiber. Geistesarbeit schalte er bei :-.:::'Lmtln
Uebungen mehr und mehr aus. Seine Lieblingsiibung sei die
der Natur der Kinder leicht anzupassende, das Spiel. Vom
.—9. Lebensjahr sind die Schnelligkeitsiibungen, hauptsach-
lich im Spiel, am Platz; vom 0.-—12. Lebensjahr mogen Ge-
schicklichkeitsiibungen ebenfalls im Spiele Verwendung finden;
vom 13.-—14. Lebensjahr diirften zu den genannten Uebungen
auch noch muskelstirkende Geridtiibungen einfacher Art kom-
men. Bei Madchen — sie haben die Leibesiibungen so not-
wendig als die Knaben — beriicksichtigt der Lehrer sowohl
die anatomischen wie physiologischen und auch psychologi-
schen Eigentiimlichkeiten, er beachte — das versteht sich
cigentlich von selbst — Anstand und Sitte. Es werden
hier hauptsichlich diejenigen Uebungen bevorzugt, die die
Atmung unterstitzen und die Verdauungstitigkeit beein-
flussen, damit etwaige Schidigungen durch enge Kleidung
oder langes Stillsitzen ausgeglichen werden. Einseitige Uebun-
aen seien bei beiden Geschlechtern unter allen Umstanden
verpont; alle Muskeln des Korpers sollen bei der Uebung
an die Reihe kommen, damit eine harmonische Entwicklung
und Kriftigung des ganzen Korpers erreicht werde. Erhitzte
Kinder lasse er nicht in einem Zuge stehen, plotzliches
Hinstehen dulde er nie, die in scharfem Tempo arbeitende
menschliche Maschine darf nicht plotzlich ruhig gestellt
werden, sie muss auslaufen, sonst wiirde ihr Mechanismus zu
sehr erschiittert, wie auch ein im scharfen Gang gewesener
Eisenbahnzug, plotzlich angehalten, der Lokomotive, den
Wagenmechanismen wie den Insassen iibel bekommen wiirde.

Der jugendliche im Wachstum begriffene Kérper bedarf
mehr als der Erwachsene der Anregung und Steigerung
der Tatigkeit des Herzens durch Kérperiibungen.
Der dem Kinde innewohnende Bewegungstrieb darf nicht
unterdriickt werden, sondern soll erhalten und gesteigert
werden. Je weniger Zeit die Schule fiir die Uebung des
Korpers einrdumt, um so mehr treten Stérungen der Ge-
sundheit, der korperlichen und geistigen Leistungsfihigkeit
hervor. Da bekanntlich die Kinder, je jinger sie sind,
ein um so kleineres Herz, aber um so breiteres Kreis-
laufsystem haben, so dass der Blutdruck in den Adern ein
viel geringerer als beim Erwachsenen ist, so werden auch,
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_FE junger ein Kind ist, um so mehr die Schnelligkeitsiibungen
im Turnplane sein, je dlter aber ein Kind ist, desto mehr
muss der Grésse des Herzens sowie des kleineren Blut-
kreislaufsystems wegen mit einem héheren Blutdruck ge-
rechnet werden, es treten mehr Dauer- und leichte Kraft-
ibungen in ihre Rechte. Besonders wirksam sind fiir die
Kraftigung des Herzens und der Atmungs‘c:rgunc solche
Leibesiibungen, bei denen eine grosse Anzahl von Muskeln
ohne Kraftaufwand lingere Zeit hindurch arbeiten, wie
Marschieren, Laufen, im Laufspiele, beim Schwimmen,
Rudern, Radfahren. Diese Daueriibungen steigern nicht
nur fiir die Dauer ihrer Ausfiihrungen, sondern iiber die-
selbe hinaus die Tatigkeit des Herzens. Durch Uebung,
d. h. durch regelmassige: Ausfiihrungen solcher Uebungen
wird die Leistungsfihigkeit des Herzens vermehrt, Bei
Ungeiibten tritt frithzeitigere Ermiidung durch Uebungen
ein, deren Fortsetzung Erschopfung zur Folge hat, was
die Veranlassung zu Erkrankungen des Herzens sein kann,
Dergleichen Gefahren drohen dem Geiibten, wenn er bis
zur Erschopfung Bewegungen ausfiihrt. Kraftiibungen, d. h.
Korperiibungen, bei denen eine Bewegung mit Kraftaufwand
einige wenige Male ausgefiihrt wird, wie Heben, Werfen
schwerer Gegenstinde, haben auf das Herz geringen oder
keinen giinstigen Einfluss, sie machen aber die Muskeln stark
und erzielen Geschicklichkeit. Wenn Daueriibungen in grosser
Schnelligkeit vollzogen werden, so erfordern sie starke Kraft-
anstrengung, denen Kinderherzen nicht gewachsen sind. Die
giinstige Wirkung der Leibesiibungen auf das Herz kommen
in vollem Masse nur dann zustande, wenn die Uebungen
im Ireien in richtiger Auswahl und in richtigem Masse
ausgefithrt und nicht durch aussere schidigende Verhiiltnisse
beeintrichtigt werden. Z. B. kann durch unzweckmissige
Kleidung die niitzliche Wirkung der Leibesiibungen nicht nur
aufgehoben, sondern sogar in eine schidliche umgewandelt
werden.

Beschidigungen des Herzmuskels entstehen nicht nur
durch Ueberanstrengung, besonders einseitiger Art, sondern
auch nach Ausseren Gewalteinwirkungen, z. B. durch mangel-
hafte Hilfeleistung bei manchen Gerdtibbungen bei Unzu-
verliassigkeit der helfenden Schiiler,
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Die Pflege des Nervensystems, sowie die Fernhaltung
von Schiadigungen von diesem, sind ebenfalls in die Macht-
sphire des Lehrers gestellt, insofern er mit den lcinclli{;hr:_n
Geisteskriften hauszuhalten verstehen soll, dieselben nicht bis
auf das letzte Quintlein auspresst und auf jedes einzelnen
Kindes geistige ’f‘ragicrnft Riicksicht nimmt. — Dort, wo keine
Hilfsschulen geschaffen sind, mag dieses ein gutes Stiick Ge-
duld, Ausdauer und Selbstiiberwindung, vor allem aber inniges
Verstindnis fiir die Leistungsfihigkeit der kindlichen Krifte
fordern. Ein richtiger Pidagoge wird, denke ich mir, schon
Mittel und Wege finden, wie er auch den korperlich und
geistig Geschwichten Rechnung trigt. Die Ermiidungsmes-
sungen haben gelehrt, dass nach frischen, wohldurchdachten,
gut vorgetragenen Lehrstoffen die Ermiidung der Schiler
weniger zu konstatieren war, daher mége der Lehrer sich im
Interesse der Nerven seiner Schulkinder, im Interesse ihrer
[eistungstihigkeit in der Schule wie im ferneren Leben sich
gut auf eine Stunde vorbereiten. Ganz besonderes Auge habe
der Lehrer auf die frithreifen Kinder, deren Geistesgaben an-
scheinend glitzern, in der Tat aber nicht standhalten. »Eines
schickt sich auch hier nicht fir alle. Sehe jeder, wie er's
treibe, und wo er steht, dass er nicht falle.«

Stark nervenbelastend mogen unrichtig angewandte Schul-
strafen und Hausaufgaben wirken. 5o hartschligig und
reuelos ein Schiiler auf Schulstrafen hin sein mag, so
emphfindlich und tiefsinnig ist der andere: diesen lassen sie
unberiihrt, jenem vermogen sie das Nervensystem sehr zu
beschidigen. Nur der Lehrer, der bei dar Austeilung der
Schulstrafen ein richtiges Gefiihl besitzt, ist ein richtiger
Piadagoge. Ich kannte einen Schiiler, der vom Lehrer wegen
eines kleinen Vergehens geziichtigt werden sollte. Barsch rief
der Lehrer den Knaben an, so dass derselbe miichtig erschrak.
Der Knabe, zur Empfangnahme seiner Strafe aufgefordert,
konnte nimmermehr aufstehen und blieb ein volles Jahr lang
hysterisch gelihmt. Andere Kinder bekommen auf Schul-
strafen hin Krimpfe und sonstige Nervenzufille, so dass
alle Vorsicht und Riicksicht auf die Nerven der einzelnen
angezeigt erscheint. Ist eine Strafe zudiktiert, so soll sie
auch gleich gegeben werden, die Kinder langer auf die Folter
Zu spannen, ist nervenschadlich. Die I-qus:mfgabgn diirfen
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Es tritt Fieber auf, welches besonders des Abends an-
steigt, oft so stark, dass die Besinnung schwindet, Es besteht
kein Schnupfen, kein Husten, keine Augm'lentziindung. Die
Kinder fangen zu phantasieren an, der :"Lppétit wird immer
schlechter, das Durstgefiihl ist sehr gesteigert. Erbrechen
ist hiebei ganz gewéhnlich. Scharfer Kontrast der Blisse der
Lippen des Kindes einerseits und der intensiven Réte der
Wangen andererseits besteht ebenfalls, Dauer 78 Tage.

AmHals beginnt die Scharlachréte, welche sich im Laufe
eines ganzen Tages iiber den ganzen Korper verbreitet, die
Rétung ist eine allgemeine, oft aber beschrinkt sie sich nur
auf einen kleinen Teil der Haut. Der Ausschlag ist die Aus-
saat von kleinen, dicht aneinander liegenden, stecknadelkopf-
grossen Flecken, die zusammengenommen der Haut eine leb-
hafte dunkle Réte geben. Fingerdriicke auf die Haut lassen
weisse Felder einen kurzen Augenblick erkennen. Dieser
Ausschlag besteht 3—7 Tage. Mit der hiéchsten Bliite des
Ausschlags und dem Beginn des Abschuppens fillt das
Fieber. — Der Kopf bleibt vom Ausschlag verschont. Die
Zunge zeigt stark geschwollene Papillen, ihr Aussehen an
der Spitze ahnelt dem einer Himbeere.

Die belegte Zunge beginnt sich in 3—4 Tagen von der
Spitze aus zu reinigen. Die Abschuppung ist eine gross-
schuppige, so dass sich die Oberhaut, namentlich an den .
Fingern, an den Handtellern, Fussohlen in langen Fetzen
abziehen lisst. Am Rumpf fallen jedoch nur Schiippchen
ab. Dauer 8—14 Tage.

Es kommt in seinem Verlauf zu Driisen-, Lungen-, Brust-
fell, Bauchfell-, Darm- und Nierenentziindungen. Auch eta-
bliert sich hidufig ein Rheumatismus. Augenentziindungen
und Mittelohrentziindungen sind ebenfalls sehr haufiz. Das
Gehirn kann von den Ohren aus entziindet werden. Es kann
zu Lahmungen des Seh- und Sprachzentrums kommen, end-
lich kann das gesamte Blut schwer vergiftet werden. Sepsis
und ein barmherziger Tod bewahrt solche Ungliickliche vor
schwerem Siechtum.

Scharlach ist eine heimtiickische Krankheit, die manches
Opfer fordert,

Bei den Roteln besteht leichtes Unwohlsein ohne be-
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stimmte Beschwerden wihrend 3—5 Tagen bei massigem
Fieber.

Plotzlich kommt am ganzen Korper ein punktformiger
Ausschlag heraus, der wie der Masernausschlag aussieht,

Mit der Bliite des Ausschlags tritt das Fieber zuriick,
dieses hilt hochstens einen Tag an und verschwindet spurlos.
Bei Roteln schuppt die Haut nicht. Es stellen sich keine
Nachkrankheiten ein. Die Gesamtdaver ist 8 Tage. Die
Ansteckungsfihigkeit geht 8 Tage nach Abblassen des Aus-
schlags verloren,

Bei Pocken zeigen sich meist anfinglich Erbrechen, Ab-
geschlagenheit, Kopfschmerz, Verstopfung, Kreuzschmerz,
Schluckbeschwerden. Dauer 5—10 Tage.

Fieber bis 40° C,, tritt erstlich in der Form eines Schiittel-
frostes auft. der Ausschlag tritt langsam in Gestalt von kleinen
blassroten Blischen zutage, zuerst insbesondere im Gesicht
und im Mund und verbreitet sich in den folgenden Tagen
auf den Rumpf und die Extremititen. Dauer 5—10 Tage.

Die Blaschen vergrossern sich mehr und mehr bis zum
7. Tage, hierauf erhalten sie in der Mitte eine Einziehung,
welche man Nabel nennt. Nach dem 7. Tage triibt sich
der Inhalt des Bldschens, es wird aus dem Bldschen ein
Eiterstiipchen. Am 11.—12. Tage beginnt der Inhalt ein-
zutrocknen, es entsteht eine Borke.

Nach weiteren 8 Tagen fallen die Borken ab und hinterlassen
eine Narbe. Ist der Inhalt der Blischen blutig, so wird er spiter
schwarz und man spricht dann von den schwarzen Pocken.

Nach 6 Wochen dirfte die Ansteckungsfahigkeit ver-
loren gegangen sein, :

Manche Formen gehen mit sehr starken Kopfschmerzen,
hohem Fieber, Krimpfen und Bewusstlosigkeit einher,

Als Nachkrankheiten zeigen sich Augenentziindungen,
welche sogar einen Verlust des Augenlichts nach sich ziehen
konnen, Gehirnentziindung, Brust-, Rippenfell- und Nieren-
entzindung kommen auch manchmal vor.

Die Gesamtdauer wihrt 6 Wochen. Die Ansteckungs-
fahigkeit ist eine grosse. :

Bei Schaf- oder Wasserpocken bilden sich ungleich-
massig auf der Haut des ganzen Korpers, namentlich des
Riickens, umschriebene rote Platten in 23 Tagen,




In der Mitte dieser bilden sich Blaschen, deren Inhalt
wasserlg, spater molkig ist, sie sind von der Grisse
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tecknadelkopfes bis zu der einer grossen Erbse,

eines
: sie¢ bleiben
IJI|.~', zu ihrer Entwickelung von einem roten HMofe umgeben,
sie haben keine Vertiefung in der Mitte. Zu ihrer vollen
I.-Intu.'j-:]clung brauchen sie nicht Tage, sondern nur einige
Stunden. ‘

Das Gesicht ist nicht wie bei den Pocken bevorzugt, Es
entstehen keine Narben. Dauer 4—6 Tage.

Die Ansteckungsfahigkeit geht 10 Tage nach Absterben
der Blidschen verloren. Das Uebel dauert also im ganzen
2—3 Wochen.

Einander ahnlich sehen Diphtheritis und eitrige
Mandelentziindung.

Die Diphtheritis (im Kehlkopf Croup genannt) beginnt
mit allgemeinem Unbehagen, Kopfschmerzen, leichter Er-
miidbarkeit, Hitzegefithl und Durst. Hiufig begleiten sie
Bauchschmerzen, Uebelkeit und Brechreize sowie wirkliches
Brechen stellen sich ein.

Es bilden sich hierauf auf den stark geréteten Mandeln,
dem Zapfchen, auf der Rachen- und Nasenschleimhaut grau-
gelbliche Belage, die keine freien Zwischenrdume zwischen
sich lassen und Erhéhungen und Vertiefungen zeigen. Fieber
steigt sehr hoch. Starke Schluckbeschwerden und Ohrweh
sind hidufie dabei. Die Halsdriisen schwellen an. Dauer
6 bis 8 Tage.

Die Membrane losen sich mit oder ohne Blutung los
und hinterlassen eine mattgraue Schleimhautfache, Das Fieber
nimmt hernach ab. Die Schluckbeschwerden horen auf,

Mit ihr verbindet sich hdufig Scharlach, manchmal mit
Blutzersetzung, wobei ein aashaft riechender Ausfluss aus
der Nase kommt. Croup tritt auf, wenn die Membrane in
die Tiefe des Kehlkopfs wachsen und die Stimmritze ver-
schliessen. Hiufipe Folgen sind Lahmungen des Kiicken-
marks, in deren Verlauf taumelnder Gang, Lihmung des
Gaumens, Niseln, Hineingeraten der Speisen in den Kehl-
kopf, Doppeltsehen, Schwache in Arm- und Beinmuskeln,
Ohreiterungen, Taubheit haufig sind.

Grosste Reinlichkeit mit dem Instrument, mit dem unter-

sucht wird, ist angezeigt, am besten nimmt man einen
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Spatel aus Holz, den man nach dem Gebrauch verbrennt.
Die Hinde sind sehr sauber.zu waschen,

Bei der eiterigen Mandelentziindung bilden sich auf
der stark geroteten und geschwollenen Mandel Eiterpiinkt-
chen, welche zwischen sich freie Zwischenrdume lassen.
Schluckbeschwerden, auch Schmerzen im Ohr, bestehen stets.
Sie ist in vier bis fiinf Tagen abgelaufen. Die Halsdriisen sind
missig angeschwollen. Das Fieber ist mittelméssig hoch.

Die Schwellung nimmt hernach langsam ab, die Eiter-
plropfen lésen sich in zwei bis drei Tagen los.

Die Ansteckungsfihigkeit geht nach dem Schwinden der
Eiterstiipchen verloren.

Zwei weitere in der Schule zur Verbreitung gelangende
ansteckende Krankheiten sind die dagyptische Augen-
krankheit und der kontagitose Pustelausschlag., Die
erstere auch Kornerkrankheit (granulose Augenentzin-
dung, Trachom, dgyptische Augenkrankheit) genanut, kenn-
zeichnet sich durch die Gegenwart queroval gestalteter, meist
stecknadelkopf- oder auch etwas grosserer, blasser und leicht
durchscheinender bliaschenformiger Einlagerungen, die, hiigel-
artig vorspringend, vornehmlich in den sogen. Uebergangs-
teilen der Bindehaut liegen. Bald sind sie perlschnurartig
in einer oder meltreren wagrecht verlaufenden Reihen an-
gcordnet, bald auch nur vereinzelt vorhanden, um oft von
selbst nach lingerem Bestande zu verschwinden, ohne dauern-
den Schaden in der Bindehaut zu veranlassen, bald ist die
Schleimhaut dabei nur blass, nur sehr wenig verindert, so
dass erst durch genaue arztliche Untersuchung die Kérner
aufgedeckt werden kénnen, bald ist sie auch gleichzeitic mehr
oder weniger heftig katarrhalisch gereizt, In diesem Falle
machen sich auch grossere subjektive Erscheinungen geltend,
z. B. Lichtscheu, Trinentriufeln, Brennen, Driicken und das
Geliihl, einen Fremdkérper in den Augen zu haben, Schwere
der Lider und schnelle Abnahme der Leistungsfihigkeit der
Augen bei Naharbeiten, besonders wenn diese abends bezw.

bel schlechter oder kiinstlicher Beleuchtung verrichtet werden
missen.

Eine ebenfalls anf Ansteckung beruhende Mundentziin-
dung ist die aphthose genannt, sie bildet sogenannten Aphthen
im Munde.
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Diese Krankheit ist dadurch charakteristisch, dass auf
der Schleimhaut der Zunge, der Lippen und Wange runde
oberflachliche Geschwiire von Stecknadelkopf~ bis Linsen-
grosse auftreten, die einen graugelblichen Geschwiirsgrund
haben und rot umsdumt sind. Die Geschwiirchen sind
bald zerstreut und in geringer Zahl, bald stehen sie dicht
beleinander, sie fliessen zum Teil zusammen und bilden
grossere Verschwirungen, immer aber sind sie oberfliichlich.
Die Geschwiirsbildung macht heftige Schmerzen, besonders
beim Genuss von warmen Getrinken sowie von salzigen,
siissen und festen Speisen; auch besteht dabei Speichelfluss.
Die aphthése Mundentziindung verlduft mit wenig Fieber,
selten libersteigt letzteres 40° C. Sie begleiten vielfach Ver-
dauungsstorungen, auch stellen sie sich hiufig beim Durch-
bruch der Zihne und beim Zahnwechsel ein; sie gehen
schnell voriiber und haben keine unangenehmen Folgen.
Aphthen konnen auch gelegentlich durch den Milchgenuss
ubertragen werden (beim Rindvieh heisst die entsprechende
Krankheit Maulseuche). Die Aphthen entstehen bei mangeln-
der Mundpflege um so leichter.

Eine bei schwichlichen Kindern sehr haufige Mund-
entziindung ist der Soor oder das Schwammchen, durch einen
Pilz bedingt. Derselbe tritt in der Form von intensiv weissen,
inselformigen Herden auf der Zunge und auf der Schleimhaut
der Lippen, der Wangen, des Zahnfleisches und des Rachens
auf und sieht wie Milchgerinnsel aus, Ja sogar die ganze
Speiserchre kann mit diesen wie austapeziert sein. Anfangs
haften diese Inselchen fest an der Schleimhaut, spiter aber
fallen sie ab. Ueberlisst man den 5Soor sich selbst, so
wuchert er iippig weiter und macht Diarrhten. Bei Kindern
kommt er in erschipfenden Krankheiten vor und bedeutet,
wie gesagt, gar nichts Gutes (insbesondere nach Ruhr, Typhus
u. 5. w.). Sduren im Munde begiinstigen das Wachstum. Die
schneeweisse Farbe des Soor ist ein sicheres Unterscheidungs-
zeichen von Aphthen, die grau sind. Auch der Soor ent-
steht mehr bei Unreinlichkeit und mangelnder Mundpflege.

Der Keuchhusten. Er ist durch einen eigenartigen
Krampfhusten charakterisiert, Man unterscheidet bei 1hm
ein katarrhalisches, ein Krampf- und ein Losungsstadium.
Im ersten Stadium fiebert der Kranke leicht. Zundchst stellt
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sich Schnupfen und Husten ein. Auch nachdem das Fieber
innerhalb dreier Tage verschwunden ist, bleibt ein trockener

Husten zuriick, der immer haufiger wird und mit Vorliebe

. den ersten Nachtstunden auftritt. Anfangs sind die
Hustenstosse vereinzelt, nachher tun sich mehrere zu immer
langer dauernden Gerduschen zusammen, Erbrechen fehlt noch
hierbei. Dieses Stadium dauert zwei bis drei Wochen.
Das zweite Stadium zeigt sich dadurch, dass das Kind plotz-
lich von einem starken Hustenreiz befallen wird. Stossweise
Ausatmungsgerausche folgen ohne Pausen aufeinander, bis
der Luftvorrat in den Lungen erschopft ist; dann erst erhalt
der Kranke die Méglichkeit, tief zu atmen, aber sofort schliesst
sich die Stimmritze, und die eine sehr schmale Stimmritze
passierende Luft bringt einen lauten, eigentiimlich pfeifenden
Ton hervor; unmittelbar darauf folgt der Husten von neuem.
Die Gesichtshaut und die sichtbaren Schleimhiute werden
blau, von Sauerstoffarmut und Kohlensiurereichtum des
Blutes herriihrend (Blavhusten). Zwei- bis fiinfmal hinter-
einander kommt es nun zu solchen Hustenanfillen mit Ein-
atmungsgeriuschen, bis der Anfall mit Erbrechen oder Aus-
werfen einer grossen Menge von zahem Speichel oder
Schleim unter Wiirgebewegung abschliesst. Die Anfille
konnen kiinstlich hervorgerufen werden, wenn man die Kinder
zum Husten auffordert. Auch jede seelische Erregung ver-,
mag einen Anfall auszulosen. Die Kinder bekommen infolge
der Anstrengung ein aufgeschwollenes Gesicht, angeschwaol-
lene Augenlider, eine starke Rotung der Bindehaut, einen Blut-
austritt ins Weisse des Auges, ausserdem finden sich am
Zungenbindchen kleinere (Geschiwiirchen vor, auch kommt es
gerne zu Nasenbluten. Fieber besteht spiter meist nicht mehr.
3—12 Wochen davert dieses Stadium. Im dritten letzten
Stadium wird der Husten seltener und immer schwicher,
das Erbrechen hdrt auf, der vordem schleimige Aus-
wurf wird gelblich und Jldsst sich leicht aushusten, nach
weitern drei Wochen hort die ganze Krankheit auf, so dass

die Gesamtdauer auf 10—15 Wochen veranschlagt werden
kann, jedoch besteht noch monatelang eine Disposition zu
keuchhustenartigen Anfallen. Keuchhustenkranke Kinder
neigen gerne zu Lungenentziindungen, zu Tuberkulose und
Gehirnentziindungen. Der Keuchhusten ist also zu erkennen:
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und das Gehirn (Gehirnentziindung). Das Einwandern der
Bazillen hat eine Entziindung und kisige Erweichung des be-
treffenden Gewebes zur Folge. Die Angesteckten sind sehr
bald miide, appetitlos, sie husten hartnéckig, manchmal ist bei
Tuberkulose der Lungen Blut im Auswurf; Wechsel der Ge-
sichtsfarbe und Abmagerung ist eine haufize Anfangerschei-
nung, wobei aber keine der genannten Erscheinungen fiir sich
so beweiskraftig wire, dass man sagen konnte, die Tuberkulose
hatte Platz gegriffen. Ist Fieber vorhanden, dann ist es meist
derart, dass abendlich hohe Grade desselben bestehen, wahrend
morgends Fieberlosigkeit anzutreffen ist. Manchmal bilden
sich Geschwiire, deren Absonderung gerade so ansteckend
ist, wie der Auswurf und wie die Milch, die von perlsuchti-
een Kiihen stammt. Die ansteckenden chronischen Hautkrank-
heiten werden am ehesten durch Abbildungen dem Lehrer
eingeprigt, deren solche die Firma Wachsmuth & Co.,
Schulbilder-Verlag, Leipzig, anfertigen lassen wird. Des-
gleichen diirften die Milben bei der Kritze, die Lause und
Wurmkrankheiten durch die Abbildungen, und zwar sowohl
ihrer Opfer wie der corpora delicti veranschaulicht werden.
Erstere machen Jucken, das zum Kratzen fiihrt, woraus ein
strichweiser Ausschlag resultiert, letztere machen Bauch-
schmerzen um den Nabel herum, Ringe um die Augen, Blasse
der Schleimhiute, Jucken da und dort sowie verschiedene
nervose Erscheinungen, von der Verstimmung angefangen bis
zu voll ausgebildeten Krampfen, ein Gesamtbild der Hysterie,
In allen Fallen akuter fieberhafter Krankheiten wird, ichwieder-
hole dies, eine schleunige Entfernung des Kindes aus der
Schule, das ein Nachbarkind aus der Schulklasse begleiten
mag, erforderlich sein. Zweckmiissig wird es sein, wenn der
Lehrer dem kranken Kinde einen Zettel mitgibt, auf dem die
gemachten Beobachtungen des Lehrers verzeichnet stehen, die
Herbeirufung des Arztes angeraten und die Ausstellung
eines drztlichen Zeugnisses gewiinscht wird. Manche Kinder,
bei denen die Zweifel an der Erkrankung grissere sind
als die Annahme solcher, werden am besten gesondert ge-
setzt. Die Anzeigepflicht an den Oberamtsarzt empfiehlt
sich stets, wenn eine leichtere ansteckende Krankheit eine
ziemliche Anzahl von Kindern ergriffen oder aber, wenn
eine ansteckende Krankheit mit schweren Erscheinungen
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mit der des obersten Kreuzbeinwirbels durch eine gerade
Linie (Wirbelsiuleachse), so werden diese Kriimmungen am
besten zur Veranschaulichung gelangen. Beim normalen Riick-
gratsstand werden die Abstinde der grissten Konvexitiaten
von dieser Linie_ziemlich gleich sein und nicht viel iiber 5 em
betragen. Die obere und untere, vordere wie hintere Segment-
linge sind demnach auch annihernd gleich gross. Von diesen
beiden Eigenschaften weichen alle Verkriimmungen der Wirbel-
siule, die man im Profil sieht, ab. Bei der einen ist der Abstand
der Konvexititen von der Achse kleiner als im normalen Zu-
stand; diese Form der Verunstaltung nennt man den flachen
Riicken; ist der Abstand zu gross, so spricht man von einem
hohlen Riicken. Sind endlich die Segmentlingen nicht gleich
gross, sondern die hinteren linger als die vorderen, so spricht
man von einem runden Riicken. Kommt es infolge lang
andauernder Weichheit der Knochen zu winkeligen Vor- und
Riickwartsknickungen der Wirbelsiule, so spricht man von
einer Lordose resp. Kyphose. Diese, weil tuberkulds, ent-
stehen besonders dann, wenn die Wirbelkdrper kisig ein-
schmelzen und im Riickgrat an dieser Stelle durch Zusammen-
sinken der Wirbel einen Hiker-Gibbus entstehen lassen. Wih-
rend letztere die Schule als ihre Ursache nicht kennen, diirfte
um so mehr der runde Riicken als die Folge nachlissigen
Sitzens in einer ungeeigneten Schulbank anzusehen sein,
1. wenn die Banklehne vom Tisch zu weit entfernt ist,
2. wenn das Kind sich der Lehne nicht bedient. Dass das
Haus in diesen Beziehungen noch mehr fehlt als die Schule,
davon kénnen wir uns tagtiglich liberzeugen, Die Haus-
aufgaben werden meist in der lassigsten Stellung gemacht
und auch sonst ist ausserhalb der Schule hiaufig Gelegenheit
zum Buckligwerden gegeben, durch eine fehlerhafte Haltung
aufl dem Rad, durch eine solche an der Hobelbank beim
Handfertigkeitsunterricht, beim Tragen von schweren Lasten
vorn, sowie von solchen auf dem Riicken. Dem runden und
dem hohlen Riicken wird um so leichter Vorschub geleistet,
je schwacher das Knochensystem bei einem Kinde ist. Dass
das Alter durch Einschmelzung der knorpeligen Zwischen-
wirbelscheiben und durch Schwichung der Muskeln den
Riicken nach vorn sinken ldsst, zeigen die runden Riicken
der alten Leute.
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Die seitliche Riickgratsverkriimmung, wie wir sie als eine
hiufige Schulkrankheit kennen, kann verschiedene Ursachen
haben. Meist liegt diese in einer Schiefstellung des Beckens,
hervorgebracht durch einseitige Belastung des Korpers, bei
seitlicher Neigung des Kopfes, seitliches Anlelinen des Kérpers
mit Schulter und Arm, sowie durch einseitige Unterstiitzung
des Beckens und durch ungleiche Beinlinge. — Von der
Verkrimmung der Wirbelsiiule infolge Weichheit der Knochen
sowie gewohnheitsgemisser fehlerhaften Haltung wollen wir
ganz absehen und nur die Seitwirtsverkriimmungen infolge
Schiefstands des Beckens und der Schulter ins Auge fassen.
Das Becken des Kindes, als einen festen Unterstiitzungs-
punkt angenommen, wird die gegliederte Wirbelsiule nur
dann iiber ihm balancieren lassen, wenn die Wirbelsiule
senkrecht auf ihm steht oder wenn eine Ausbiegung eines
Wirbelsdauleteils unten die entgegengesetzte Ausbiegung des
andern Teils oben nach sich zieht. Ist die Unterstiitzungs-
fliche im Becken nicht gerade, sondern schief, kommt es
also zu einer hohen Hiifte, links oder rechts, dann muss, um
das richtige Balancement herzustellen, die Wirbelsiule unten
und oben sich ausbiegen, unten nach der der hohen Hiifte
entgegengesetzten Seite, oben der entsprechenden andern Seite
zi. Diese Stellung im Gleichgewicht auf Kosten der senk-
rechten, der Lotstellung der Wirbelsaule, zeitigt Seitwarts-
verkriimmungen, deren Ursachen wie Folgen wir sehr viel in
der Schule und zu Hause antreffen, Das falsche nachlassige
Sitzen an zu hohem, niedrigem oder rundem Tisch, das schwere
Lasttragen auf der Schulter setzt das Becken und die Schulter
schief, wie auch das einseitige Tragen von Giesskannen die
Wirbelsdule samt dem Becken seitswirts stellt. Ja, schon dem
Kind, auf der Mutter Arm einseitig getragen, wird unwillkiirlich
diese Schiefstellung anerzogen. Ist bei dieser Arbeit die
Wiirterin ein unausgewachsenes Madchen, wie dies auf dem
Lande in den Sommermonaten, in denen alle Landbewohner
auf dem Felde arbeiten, hiufig der Fall ist, dann kann das
einseitige Kindertragen auf dem Arm Wiirterin und Eil!li
verkrimmen, — Aber auch die Schule befordert die Seit-
wirtsverkriimmung infolge Schiefstellung des Beckens da-
durch, dass Lasten zu lange auf cine Seite des Kérpers ein-
wirken, z. B. das Schultaschentragen, wie auch das Sitzen
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der Midchen auf einem Whulst ihrer Kleider, die unter eine
Gesisseite zusammengeballt sind, einer Seitwirtsverkriimmung
Vorschub leisten kann, Auch das lange Stehen auf einem Bein
beim Strafstehen trifft manchmal eine kleine unterstiitzende
Schuld, Ebenso schafft der Kurzwuchs eines Beines diese Ver-
hiltnisse, sofern nicht mit einem hohen Schuh nachgeholfen
wird. Die Gesdss- und Schulterachse muss mit dem wag-
rechten Erdboden oder im Sitzen mit der wagerechten Bank
eine Parallele bilden. Schneidet jene die Bank, so ist bei fort-
davernden schlimmeren einseitigen Krafteinwirkungen eine
Seitwartsverkriimmung der Wirbelsiule unausbleiblich. Will
man, wenn diese vorhanden ist, mit einem Kinde keine
eigentliche gymnastische Kur in einer Anstalt mitmachen,
dann empfiehlt es sich, dasselbe hdufig, ca. 10 Minuten lang,
an einem Tau oder einer Leitersprosse hingen oder es auf
eine schiefe, entgegengesetzt wirkende Sitzfliche sitzen zu
lassen. Die Seitwirtsverkriimmung infolge falscher Haltung
lernten wir oben kennen.

2. Die Kurz- resp, Fernsichtigkeit ist in der Schule hiufig
anzutreffen. Der Lehrer wird oft auf diese aufmerksam
werden, wenn Kinder klagen, sie kiénnen die Buchstaben
auf der Tafel nicht deutlich sehen, wenn sie ihre Augen dem
Hefte oder dem Buche zu nahe bringen, wenn sie sagen, die
Buchstaben vor ihren Augen verschwimmen. Es wiire ganz
gut, wenn dem Lehrer in der Schule eine Probetafel mit Buch-
staben gegeben wiirde, die auf eine gewisse Entfernung von
normalen Kindern gesehen werden miisste, Je nachdem nun
grossere Buchstaben bei einer geringeren Entfernung als die
Tafel angibt zu lesen waren, desto grosser ist die Kurz-
resp. Schwachsichtigkeit,

Fast alle Kinder besitzen bei der Geburt und in den
ersten Lebensjahren ein tibersichtiges Auge, das ist ein
solches, bei dem im Zustande der Ruhe — d. h, ohne eine
Einwirkung des Akkommodationsmuskels — die aus unend-
licher Ferne kommenden Lichtstrahlen nicht wie im nor-
malen Auge genau auf der Netzhaut zu einem deutlichen
Bilde des betrachteten Gegenstandes der korperlichen Aussen-
welt vereinigt werden, sondern erst hinter ithr. Ein der-
artiges Auge kann unter der Voraussetzung der Ruhe nur
dann deutlich sehen, wenn dje Lichtstrahlen durch eine
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Sammellinse (Konvexglas) von bestimmter Stirke, die zu-
gleich den Grad der Uebersichtigkeit angibt, so gebrochen
werden, dass deren Bilder gerade auf die Netzhaut fallen.

Im kindlichen Alter wird dieser Brechungsfehler bei
schwicheren Graden dadurch fiir relativ kiirzere oder lingere
Zeit ohne allzugrosse Anstrengung ausgeglichen, dass sich
das betreffende Auge durch eine stirkere Krimmung der
in ithm vorhandenen Linse, also durch eine entsprechende
starkere Zusammenzichung des Akkommodationsmuskels die
korrigierende Konvexlinse selbst ersetzt.

Da dieser aber mit zunehmenden Jahren an Kraft ein-
biisst, so stellt sich bei iibergrosser Anstrengung durch
Naharbeiten je nach dem Grade der Hyperopie frither oder
spiater eine Ermiidung des Auges ein, die sich weiterhin in
spannenden Schmerzen in den Augen und um die Augen,
ja bei nervosen Kindern selbst in Kopfschmerzen heftigerer
Art, gelegentlich in einer Stérung des Allgemeinbefindens
aussert.

Dieser Brechungsfehler ist ausserdem nicht selten mit
Schwachsichtigkeit infolge einer Verdnderung der Kriimmung
der Hornhaut (sog. Astigmatismus) verbunden, der die Kinder
veranlasst, beim Lesen und Schreiben stark nach vorn zu
liegen, um durch starke Anndherung an die Gegenstande
sich diese grosser und deutlicher zu machen.

Macht nicht schon vor dem Schulbeginn oder kurz danach
eine auffilligere Kleinheit des Augapfels oder das Auftreten
von Einwirtsschielen, das in vielen Fillen eine Begleit-
erscheinung der Uebersichtigkeit ist, auf diese aufmerksam,
<o unterliuft auch dem Lehrer nicht selten der Irrtum, ber
solchen Kindern eine Kurzsichtigkeit zu vermuten.

Die Darreichung einer durch drztliche Untersuchung
richtig festgestellten Brille beseitigt alsbald alle Ermiidungs-
erscheinungen; auch nicht selten das Schielen und zugleich
die auf dem betreffenden Auge durch Nichtgebrauch ent-
standene Schwachsichtigkeit.

Der Brechungszustand des Auges, bei dem Lichtstrahlen
aus grosser Entfernung sich vor der Netzhaut vereinigen,
wird Kurzsichtigkeit, auch Myopie genannt.

Prof. Eversbusch-Minchen empfiehlt folgendes Plakat
in der Schule: :Vermeide alles, was Kurzsichtigkeit ver-
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schlimmern kann: darum sitze vor allem beim Lesen und
Schreiben moglichst gerade und halte das Buch moglichst
weit vom Auge entfernt! Lies, schreib oder zeichne nie in
der Dimmerung, beim Zwielicht oder bei mangelhafter
kiinstlicher Beleuchtung. Wechsle mit diesen Arbeiten ab
und unterbrich sie, indem du von Zeit zu Zeit zum Ienster
hinaussiehst und den Blick auf so ferne wie moglich gelegene
Gegenstinde richtest. Sehr schidlich ist Lesen im Bett und
Stricken, Sticken, feines Stopfen, Weissnidherei, Spitzen-
arbeit: zumal oft bei kurzsichtigen Augen eine leichte Er-
miidung besteht, die meist auf Schwiche der Augenmuskeln
beruht. Ebenso schidlich ist anhaltendes Klavierspiel, be-
sonders bei ungeniigender Beleuchtung; bei kiinstlichem
Lichte aber unterlasse dies ganz.«

Der Lehrer schone das Auge der kurzsichtigen Kinder
ausserdem dadurch, dass er diese in die vorderen Binke
sitzen ldsst, dass er den Eltern die Anschaffung einer Brille
fir das Kind dringend anrdt, und zwar einer Brille, deren
Glasschirfe fiir jedes Auge vom Arzt festgestellt wurde.

3. Die Ohrkrankheiten, die die Schulkinder belastigen,
werden auf folgende Weise vom Lehrer entdeckt: Die Hor-
prifung kann mit der Taschenuhr oder mit der Flister
sprache vorgenommen werden. Eine méglichst stark tickende
Taschenuhr, von der man bestimmt hat, wie weit der Schlag
von Normalhorenden vernommen wird, nihert man allméahlich
dem Ohr, bis das Tick-tack von ithm deutlich gehért wird, Bei
der Priifung eines kranken Ohres mit dieser Uhr kann die Hér-
weite ausgedriickt werden durch einen Bruch, dessen Zihler
die gefundene Entfernung, dessen Nenner die Horweite des
normalen Ohres fiir die betreffende Uhr anzeigt; haben
wir z, B, eine Uhr, welche normal auf eine Entfernung von
150 em gehdrt wird, und hirt dieselbe ein Kind auf nur
90 cm, so bezeichnen wir seine Horweite mit 5°/is0, das
Kind hat /s normale Horweite,

Die Horpriifung mit der Sprache ist in der Weise vor-
zunehmen, dass der Untersuchte den Mund des Sprechenden
nicht sieht, ausserdem ist das nicht zu priifende Ohr zu
verschliessen. Man wiihlt zur Priifung abwechselnd ein-, zwei-
und mehrsilbige Wérter mit verschiedenen Vokalen und Kon-
sonanten, am besten Zahlworter: die mittlere Horweite fiir
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Fliistersprache betrigt 6—10 m, je nachdem in mehr

weniger gerduschvoller Umgebung untersucht wird.

nder

g ac ; : ucherungen, die die Eustachische
E‘:Lihru versperren und ihrfl't'{jmmc]l'c]] stark einsinken lassen.
Neben verminderter Horfertigkeit zeigen sich hiebei hiufig
Kopfschmerzen, Eingenommenheit des Kopfes, ferner Ohren-
sausen, Unlust und Unfahigkeit zu andauernder geistiger Arbeit
und Gedachtnisschwiache; Kinder der Art sehen gewohnlich
‘t}:-lui::h aus und bleiben in der Entwicklung zuriick, In der
Schule sitzen sie nicht selten teilnah mslos, mit offenem Munde
da, was ihnen haufig ein blédes Aussehen verleiht: ihre Sprache
1st undeutlich, niselnd. Wihrend man solche Schiiler vor
dem Auftreten der Nasenrachenerkrankung zu den besten und
talentiertesten zihlte, macht sich seit dem Auftreten der Erkran-
kung ein bedeutender Riickgang in den Leistungen bemerkbar.
Macht man die Eltern auf den Zustand des Kindes aufmerksam,
so kann man erfahren, dass dasselbe bei Nacht den Mund
bestindig offen hat, stark schnarcht, unruhig schlift und
dfters wihrend des Schlafes aufschreit, besonders wenn sich
grossere Schleimmassen im Schlunde angesammelt haben,
Das beste ist, den Eltern den Rat zu geben, sobald wie
moglich vom sachkundigen Arzte diese Wucherungen ent-
fernen zu lassen.

Auch die Ohreiterungen seien der Aufsicht des Lehrers
unterstellt. Der Lehrer weise die Eltern auf diese hin und
mache sie auf die Gefahrlichkeit der Eiterungen aufmerk-
sam. Uebelriechende Ohreiterung wie ebensolche Nasen-
fliisse verlangen den Ausschluss aus der Schule schon der
Verpestung der Luft wegen.

4. Die Blutentartungskrankheiten, Skrofulose und Rachitis
verlangen die Aufmerksamkeit des Lehrers, weil ihre Opfer
vielfach frithreif oder im Gegenteil geistig sehr trige und
stumpf sind, zwei Uebel, auf die in der Schule Riicksicht
genommen werden muss. Ausserdem haben die rachiti-
schen Kinder sehr schwache Knochen, die sich gerne ver-
biegen. Skrofulése kennzeichnen sich entweder als auf-
gedunsene Kinder, die viel Ausschlige im Gesicht, Augen-
entziindungen mit starker Lichtscheu, auch Driisenpakete da
und dort haben, oder aber sie sind zarte, durchscheinende,
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blutarme Kinder, bei welchen die Schwichlichkeit aus dem
canzen Korper spricht. Die rachitischen Kinder haben ver-
bogene Glieder,. grosse Képfe, kielformige Vortreibungen des
Brustkorbs (Hiihnerbrust). Im Schulalter sind meistens noch
die Folgen der Krankheiten zu sehen.

5. Die psychopathischen Minderwertigkeiten und die psycho-
eenen Storungen: Die Kinder, mit solchen behaftet, werden
im gewohnlichen Leben als nervose bezeichnet. Med.-Rat
Dr. Koch-Cannstatt hat dieselben in Gruppen eingeteilt, auch
den Namen Minderwertigkeit aufgebracht, wobei er aber nicht
sagen wollte, dass die Kinder nicht auch das leisten konnten,
was andere gesunde Kinder leisten, sondcrn er nannte sie
so nur bei Taxation ihres eigenen Wertes. Er unterscheidet
zwei grosse Gruppen der flichtigen und der andauernden
Minderwertigkeiten, weiterhin zwei weitere grosse Gruppen
der angeborenen und der vererbten. Bei jeder dieser Arten
macht er drei Gradunterschiede: die Disposition, die Be-
lastung und Degeneration, wobei die Disposition der geistigen
Gesundheit und Degeneration der Geisteskrankheit die Hand
reichen. Wir begegnen hier allen Ab- und Entartungen des
Denk-, Gefiihl-, Willensvermaogens, von der Niedergedriicktheit
des Katzenjammers angefangen bis zu den Zwangsvorstellun-
gen, Affekten und Triebregungen, den intellektuellen, morali-
schen geistigen Schwichezustianden der schwersten Art. Solche
Kinder zu fiihren, das Vertrauen zu gewinnen odes es zu er-
halten ist eine schwierige, aber stets dankbare Aufgabe des
Pidagogen. Milde Strenge dort anzubringen, wo sie not-
wendig und zweckdienlich, ist eine piadagogische Kunst, die
erlernt sein muss, erlernt aus der Erfahrung heraus. Aehn-
lich verhilt es sich mit den psychogenen Storungen, welche
die seelischen Abnormititen mehr in den Hintergrund treten
lassen (zum Unterschied von den psychopathischen Minder-
wertigkeiten), wihrend die korperliche Aeusserung der Nerven-
krankheiten jedem in die Augen springt. Ich erwihne unter
diesen den Veitstanz, die Hysterie, Epilepsie und einige
Sprachfehler, namentlich das Stottern,

Beim Veitstanz gehorchen die Muskeln nicht mehr dem
Wiilen, in schweren Graden besteht eine wahre Muskelanarchie.
Regellos zucken diese durcheinander, zwecklos, weil ungewollt,
ist ihre Zusammenziehung, Anfangs zeigt er sich bloss iu
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unruhigem Wesen, Grimassenschneiden | dgl.
fahrene Lehrer manchmal als Unart deuten und be

Was uner-
strafen aber,
nur, um das Uebel schlimmer zu machen, Solche Kinder
gehoren schon deshalb aus der Schule und in arztliche
Behandlung, weil sie hiufig zu Nachahmungen Veranlassung
geben, so dass schon ganze Schulepidemien an Veitstanz
entstanden sind.

Die Hysterie kennzeichnet sich durch eine Storung des
Gefiihls- und Willenslebens, indem das Selbstgefiihl krank-
haft gesteigert ist. Hysterische verstehen es. sehr zu iiber-
treiben, und sich immer in den Mittelpunkt des allzemeinen
Interesses zu stellen. Dabei sind sie launenhaft, ihr Charakter
ist kein guter, er ist ein dusserst wechselvoller, von einer
Ekstase in die andere iiberspringend. Gleichzeitig bestehen
Krimpfe und Lahmungen, sowie allerlei Gefiihlstiuschun-
gen. Awuch hysterische Kinder gehéren in #rztliche Behand-
lung, die aber grosse Ausdauer und viel Geduldsproben er-
fordert. Hier ist bald Strenge angezeigt, bald Nichtbeach-
tung ihrer masslosen Uebertreibungen.

‘pileptische Kinder werden bewusstlos, fallen zu Boden
und schiaumen oder sie sind nur fiir kurze Zeit swege, Eine
Erinnerung an den Anfall besteht nicht. Schon des seelischen
‘indrucks wegen, der auf die gesunden, wie vielleicht auch
krinklichen Kinder gemacht wird, gehren solche Kranke aus
den Schulreihen ausgeschlossen,

Stottern entsteht durch einen krankhaften Willenszustand,
welcher sich auf die Herrschaft der Atemmuskulatur erstreckt,
den Atemstrom nicht beherrscht und Konsonanten nicht
vokalisieren lasst. Stirkung des Willens und Atemgymnastik
nach bestimmten Regeln bessert und heilt das Uebel, Andere
Sprachfehler kennzeichnen sich oft im Bild der Hysterie und
psychopatischen Minderwertigkeit durch Vertauschen, Um-
stellen und Einfiigen von Buchstaben und Silben etec.

Von den iibrigen Erkrankungen der Kinder, welche in
der Schule der Beachtung wert sind, will ich nur die am
hiufigsten vorkommenden Erscheinungen jedes einzelnen
Korpersystems erwihnen und verweise im tbrigen auf die
Ausfiihrungen in meinem Buche 2Das kranke Schulkindy,
Ferd, Enke, Stuttgart, 3. Aufl, und sHygiene des kranken
Schulkindes«, ebenda, 1. Aufi. Ich fithre die wichtigsten
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dieser auf und betone, dass ein einzelnes Krankheitszeichen
fiir eine Krankheit nicht beweiskriiftic ist, auch nicht un-
bedingt nur einer bestimmten Krankheit entspricht, sondern
dass dessen Auftreten den Lehrer nur zur Vorsicht mahnen,
und ihn auffordern soll, das Kind genau zu beobachten und
seine Erfahrungen einem eventuellen Schularzt mitzuteilen.

1. Die Erkrankung der Psyche zeigt Zerstreutheit, Zer-
fahrenheit, Mangel an Ausdauer, Roheit, grausames Wesen,
Mangel an Mitleid, Trigheit, Angst, Furcht, Ideenflucht,
Sinnestauschungen, Irrereden, Stumpfsinn, Tandeln, nichts-
sagenden, bloden Gesichtsausdruck, sowie Gemiitsverstim-
mungen aller Art, alles im starken Kontrast mit dem fritheren
Verhalten, wobel es charakteristisch ist, dass diese unmoti-
viert in den Kreis der Psyche eingedrungen sind,

2. Fiebererkrankungen zeigen Durst, Hitze, Frieren,
Sinnestiuschung, Irrereden, unruhiges Wesen, Wechsel der
Gesichtsfarbe, Herzklopfen, schnellen Puls, Appetitlosigkeit,
Kopfschmerzen, Gliederschmerzen und ausserdem Erschei-
nungen infolge von Gehirnreizen.

3. Gehirnkrankheiten, Nervenkrankheiten zeigen: Uebel-
keit, Erbrechen, Eingenommenheit des Kopfes, Kopfdruck,
Kopfschmerz, Schwindel, zeitweises Stitzen des Kopfes,
Schielen, unregelmiissigen, langsamen Puls, Pelzigsein der Haut,
Sebnenhiipfen, Liahmungen, Krimpfe, Delirien, Miicken-
sehen, Stimmungswechsel, Wechsel der Gesichtsfarbe,
Gefiihlstauschungen, Speichelfluss, schreckhaftes Wesen,
Pupillenstarre (weite und enge Pupillen), Zusammenschrecken
im Schlaf, schweres Triumen, Schmerzen da und dort,
(herumziehende) Angstgefiihle, Zappeligsein, Energielosigkeit,
Schlaflosigkeit,  Schlafsucht, iibermissiges Schwitzen,
Trockenheit der Haut.

4. Krankheiten der Sinnesorgane weisen auf: Sehschwiiche,
Weit- und Kurzsichtigkeit, leichte Ermiidbarkeit, Schmerzen
beim Sehen, Miickensehen, Ueberlaufen der Augen, Ver-
schwommensein der Sehobjekte, Doppeltsehen, Lichtscheu,
Tranentriufeln, Schmerzen in Stirn und Schlife, Verschlossen-
sein der Augen mit Borken, Gesichtstduschungen, Sehen
feuriger Sterne, Ohrensausen, Schwerhérigkeit, Aufsperren
des Mundes, Feinhorigkeit, Ohrschmerzen, Schwindel, Ohr-
fluss, Hautausschlige, Jucken, Brennen und Stechen auf
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der Haut, mit Wasser gefiillte HI:ﬁu:1:‘:rhuh1|ngt:n, Borken,
Schuppen, Blischen, Nissungen der Haut.

il Atmungsapparat: Husten, Heiserkeit, Schmerzen, Kitzel
|:“u Hals, Auswurf eitriger, blutiger, schleimiger Art, Niesen,
ochnupfen, Kopfschmerzen, Atemnot, leichte Ermiidbarkeit
beim Sprechen, -einseitiges Atmen, Brustschmerzen. beim
Atmen stirker werdend,

6. Verdauungsapparatresp. Ausscheidungsapparat: Schluck-
beschwerden, Zahnweh, iibler Geruch aus dem Munde, Blah-
sucht, Aufstossen, Erbrechen, Kollern und Poltern im Bauch,
Appetitlosigkeit, Heisshunger, Diarrhoe, Verstopfung, Bauch:-
schmerzen, Uebelkeit, Blisse in Wechsel mit Rite des Ge-
sichts, Gelbsucht, dunkler, braunroter Urin, grauer Stuhl,
Stuhlzwang, unruhiges Wesen, Vorniibergebeugtsein des
Korpers, schmerzhaftes Harnen, Harntriufeln, langsamer und
unregelmissiger Puls, Erbrechen saurer. stark in Gérung
befindlicher Nahrung, Nasengrippeln, Ringe um die Augen,
nervose Beschwerden, Afterjucken, belegte rissize Zunge,
pappiger saurer Geschmack im Munde.

1. Muskel- und Knochensystem. Schmerzhaftigkeit bei
Bewegungen, Verkriimmungen, Auftreibungen, Weichheit,
Krimpfe, Lihmungen,

8. Entwicklung der Kinder., Mangelhaftes Wachstum,
Stillstand der Grossen- und Gewichtszunahme besonders im
Herbst, bleiches Aussehen, Herzklopfen, leichte Ermiidbar-
keit, Schwitzen, leichte Erregbarkeit, trockene rissige Haut,
Schmerzhaftigkeit des Unwohlseins, unruhiger Schlaf, phan-
tastisches Wesen, Kopfschmerzen, Schwindel.

9. Der Kkreislauforgane: Herzklopfen, Blisse oder Blau-
sein der Haut und Schleimhiute, sichtbares Schlagen der
-Pulse, Blutungen, Erweiterungen der Adern, Gefiihl von Druck
und Valle, Schmerzen.

Alle diese Krankheitserscheinungen also miissen stutzig
machen, den Lehrer zur Vorsicht mahnen, die Untersuchung
durch den Arzt fordern, um selbe auf ihre wahre Ursache
zuriickzufithren, um pach Elimination dieser, sofern dieses
moglich ist, dem Kinde, den Eltern und der Allgemeinheit
zu nutzen.

Wichtig mag es fiir den Lehrer wie fiir den Schiiler sein,
einen Dispens bald genug zu bewerkstelligen. Ich gebe den
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Rat, hier das sin dubio mitius¢ recht zu iiben und im
Zweilelsfall den milderen Masstab anzuwenden. Was liegt
denn auch daran, ein oder auch ein andermal einen Schwanzer
nach Hause zu schicken; es. ist dies besser und nicht so
verantwortungsvoll, als wenn ein wirklich krankes Kind in
der Schule behalten wird, wobei demselben ein schwerer
Schaden zugefiigt wird. Lieber also ein simulierendes iiber-
treibendes Kind gehen lassen als ein krankes Kind ohne
Nachsicht zu behandeln!

Das Gleiche ist zu sagen bei dem spiteren Eintritt des
Schulbeginnes und mit der vorzeitigen Schulentlassung, auch
mit dem Dispens von einzelnen Fichern. In letzterer Hin-
sicht werden zwar oft Zumutungen an den Lehrer und an den
Arzt gestellt, die nicht im Interesse der gesunden Erziehung
eines Kindes sind und die fiiglich zuriickgewiesen werden,
z. B. wenn wegen geringfigiger Uebel Dispens vom Turnen
verlangt, zu Hause aber Musikunterricht und sonstiges Allotria
mit dem Kind getricben wird, Das Gleiche 1st zu sagen
von friithzeitiger Schulentlassung aus vagen Griinden. Hier
sollte nur die Sorge um die Erhaltung der Gesundheit den
Ausschlag geben.

[II. Das Elternhaus im Dienst der Schulhygiene.

Man konnte sagen, dass dieses Kapitel ausserhalb der
Rahmen dieses Buches stinde. Dem ist aber nicht so, denn
man bedenke nur, dass die Erzichung der Schule durch die
des Hauses ergénzt werden soll, dass aber hiufig genug jene
unter dem Mangel an dieser notleidet; diesen letzteren kennen
zu lernen, muss den Lehrer interessieren, um etwaige schlechte
Erfolge mit seinen Kindern auf ihre wahre Ursache zuriick-
zufithren, die Eltern auf ihre Fehler aufmerksam zu machen.
Freilich sticht er hier haufig in ein Wespennest. Aller Er-
zichung zum Hohn und Trotz wird von den Eltern mit den
Kindern zu Hause verfahren, wie es ersteren gefallt. Diese

werden zu Hause ausgebeutet, so dass sie mit leeren Taschen
einer ausgepressten Zitrone gleich zur Schule kommen, was
allen Fleiss des Lehrers illusorisch macht. Ohne Elternhaus ist
also ein Erfolg der Schulhygiene, die durch den Lehrer und
Arzt ausgeiibt wird, unmoglich. Das Haus kann alles Gut-
gemachte iiber den Haufen werfen. Das Haus macht sich
um die Schulhygiene verdient, wenn es
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1. den Kindern eine gesunde Wohnung gewiihrt,
2. wenn es fiir eine ordentliche Bekleidung der Kinder

besorgt ist,

3. den Kindern eine gute geniigende Nahrung zukommen
ldsst, '

4. Ein regelmissiger Wechsel zwischén Ruhe und
Arbeit, d. h. Erholung und Schlaf, muss bei den Kindern in
genugendem Masse und in richtiger V erteilung gewihrt wer-
den; die Tatsache dieses ist identisch mit der Pllege der
einzelnen Korperorgane, wozu noch die Pflege der Reinlich-
keit kommt, Einseitige iibermissige Belastungen von Karper-
organen sind ein grosses Uebel fiir das Wachstum und fiir
die Gesundheit.

9. Das Haus muss eine vernunftgemiisse Abhirtung mit
den Kindern vollziehen, Allem schadhaften Sport verschliesse
sich dasselbe.

6. Erkrankte Kinder miissen die richtige Behandlung
und Pflege erfahren.

7. Vertrauen zwischen Haus und Schule und Arzt sei in
steter Wechselwirkung.

Die Wohnungsnot ist in den niederen Stinden vielfach
eine recht grosse, und wenn auch seitens des Staates und
der Gemeinde in den letzten Jahren vieles geschehen ist, um
gesunde, lichte und luftige Wohnungen dem Arbeiter zu
schaffen, so bleibt doch noch vieles zu wiinschen iibrig. Wo
ein Wille ist, wird aber zur Abhilfe der Not immer ein Weg
sein. Ganz schidlich sind den Kindern die Mansarden-
wohnungen, die, schwer ventilierbar, im Sommer heiss, im
Winter kalt, der Warmedkonomie der Kinder sehr zusetzen.
Dort miissen die Kinder, vielfach zusammengepfercht, ihre
eigene Ausdiinstung einatmen, mit miidem Kopf, unerquickt
stehen die Kinder auf und kommen zur Schule, wo dann Ge-
dankenarmut, Unaufmerksamkeit und dhnliches in Potenzen zu-
tage kommen, Zwei Fenster sollten in jedem Wohn- und Schlaf-
zimmer sein, deren Quadratfliche wenigstens einem Zehntel der
Bodenfliche gleichkomme. Es ldsst sich dann nicht nur hell
genug machen — Licht ist der Feind aller Schmarotzer —
sondern auch die Ventilation lisst sich geniigend bewerk-
stelligen. Auf ein Erwachsenes soll in einem Wohn- und
Schlafzimmer mindestens 15 cbm, fiir ein Kind mit zehn
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Jahren 8—10 cbm Luft kommen; je mehr unter -;Iie:at? Ziffer
heruntergegangen ist, desto schwerer ist es, auch bei ener-
gischem Liiften, die Luft einigermassen gut zu erhalten.
Da die Kinder, wie schon bemerkt, ein grosseres Warme-
bediirfnis haben als die Erwachsenen, so ist eine temperierte
Luft im Zimmer den Winter iiber sehr notwendig. Reinlich-
leit sei im Haushalt an allen Enden und Ecken, Reinlich-
keit ist ein Verlangen, das in den kleinsten, bescheidensten
Verhiltnissen durchgefiihrt werden kann; auch hier heisst es:
jung gewohnt, alt getan. Seife und Wasser nicht zu sparen
sei ein bestindiger Grundsatz, ohne gerade in die Putznarretei
auszuarten. Der Staubwedel und weiche Kehrbesen behufs
trockener Scheuerung seien im Haus wie in der Schule un-
gekannte Instrumente, insbesonders dann, wenn, wie es in
vielen Hiusern noch der Fall ist, Staub in vielen Ritzen und
Fugen sich aufhilt, der durch jeden Tritt aufgewirbelt wird.

Die Kleidung der Kinder sei von Haus aus eine saubere,
ordnungsmissige, denn die unsauberen Kleider tibertragen
hiaufig Ansteckungskeime auf andere Schulkinder. Das Eltern-
haus dulde nie ein zu enges Tragen der Kleidung, nament-
lich keine einengenden Korsetts, welche die Atmung be-
hindern und Uebel aller Art nach sich ziehen konnen. Man
mache aus den Kindern keine Modenarren, und halte es mit
der Natiirlichkeit, wverzartle dieselben nicht durch zu wviele
und zu warme Kleidung (namentlich am Hals) und denke
immer daran, dass der gewiinschte Schutz das Gegenteil
von dem, was man will, bezweckt, d. h. die Neigung zu
Erkdltungen erhoht. Die gleichen Eigenschaften muss auch
das Bett, das Nachtkleid der Menschen, haben.

Ganz besonders wichtig fiir einen erfolgreichen Schul-
betrieb ist die richtige Erndhrung der Schulkinder, Auch
hier méchte ich den Eltern, die Fortuna mit Gliicksgiitern
nicht begiinstigt, zurufen: »Mit vielem ldsst sich schmausen,
mit wenigem hausen.« »In der Einfachheit liegt das Heil.«
Wir verlangen nicht, dass die Eltern unter Zugrundelegung
einer Nihrmitteltabelle dem Kinde die gesetzmissigen
Gewichtsmengen Eiweiss, Fett und Kohlehydrate zufiihren,
wir verlangen bloss, dass das Kind nicht hungere. Wo die
Eltern die Nahrungsmittel nicht beschaffen kénnen, muss
die Gemeinde ecintreten. Wir verlangen, dass alle Kost gut
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gar gekocht werde. Ganz besonders mochten wir dem Kind
das Recht auf Vollmilch zusprechen. Die in erschreckendem
Masse im Zunehmen begriffenen Erndbrungsstérungen und
Nervenkrankheiten im Kindesalter sind vielfach dem Mangel
an der Vollmilchnahrung zuzuschreiben. Ganz ]J{:ﬂmdcrrﬁ‘zu
verdammen ist es, dass so viele Vollmilch' in die Butter-
zentrifuge wandert und die Kinder eine Magermilech zu trinken
bekommen, die den Schweinen nicht gut genug ist. Die
Eltern haben dafiir zu sorgen, dass das Kind keine alkkoholi-
schen Getrinke, dagegen genug frisches Brunnenwasser zu
trinken bekomme, doch darf letzteres nicht unmittelbar vor,
wihrend und nach dem Essen geschehen, damit der Ver-
dauungssaft nicht zu sehr verdiinnt werde.

Der Wechsel zwischen Ruhe und Arbeit, die Gewihrung
der Erholung und eines -geniigend langen Schlafes ist den
‘ltern noch mehr Gebot als der Schule, indem erstere iiber
die Erholungszeiten und den Schlaf fast ausschliesslich zu
verfigen haben. — Eine kriftige Entwickelung von Korper
und Geist bedingt ein bestimmtes Mass der Erholung und
des Schlafs. Nichts ist so verderblich, rdcht sich so sehr,
als den Kindern die Nachtruhe zu rauben. Es ist als fest-
stehend anzusehen, dass bei einem vierzehnjihricen Kind
die oben angegebenen 10, und bei einem siebenjiahrigen Kind
12 Stunden notwendig sind, um es zu erholen und alle Er-
miidungsstoffe aus dem Korper auszuscheiden. Daher soll-
ten erstere mindestens um 9 Uhr zu Bett und um 6 Uhr
wieder aufstehen, letztere sollen um 8 Uhr zur Ruhe und
etwa zur 6. bis 7. Stunde die Federn verlassen. Damit der
Schlaf erquickend werde, sollte das Abendessen zeitig genug
eingenommen werden, Gehen die Kinder spiter zu Bett, so
miissen sie mit Gewaltmitteln geweckt werden, hastig wird
das Frithstiick verzehrt, die Toilette und die sonstige Korper-
pflege wird nur mangelhaft verrichtet. Dazu kommt noch
vielleicht, dass der Schlaf z. B. nach einem anregenden
Kaffeekrinzchen ein durch schwere Traume sehr aufgeregter
war, besonders wenn auch noch die Angst vor den Unter-
richtsstunden den Jungen nicht schlafen liess, gemiitsverstim-
mend wirkte: man wird daher begreifen, dass ein Kind in
einer Disposition zur Schule kommt, die nicht viel Erziehungs-
erfolg schon am Vormittag verspricht. Wie wird es erst dann
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am Nachmittag sein? Ermiidung hiuft sich auf Ermidung,
eine Erholung tritt nur unvollkommen ein, Schulden hiufen
sich auf Schulden, ein »Wechsel« dringt den andern, bis
diese nicht mehr eingelost wird, worauf es schnell zum
Bankerott kommt.

Wie auf der einen Seite Vergniigungssucht und Sinnen-
reiz dem Kinde den Schlaf rauben, ist auf der anderen Seite
die Erwerbssucht anzuklagen, dass sie dem Kinde Krifte iiber
Massen auspressen und ihm Ruhe nur in ungentigendem Masse
sukommen lassen. Die verderbliche Kinderarbeit ist zwar
durch ein gutes Kinderschutzgesetz wesentlich eingeschrankt
worden, doch gibt es noch manche Zweige der Hausindustrie,
z. B. Spulen, Nihen, Brotaustragen, Kegelaufsetzen, welche
an der Kindeskraft saugen, ein schwaches Geschlecht
heranwachsen lassen und die Schularbeit und die Erziehung
dem Lehrer sehr erschweren. Abgesehen davon, dass viel-
fach die Moral unter den genannten Beschiftigungen Not
leidet, ist die Art der Beschaftigung, die Dauer, die Ein-
seitigkeit derselben, die Vornahme derselben in schlechter,
staubiger Luft wohl geeignet, Gesundheitsstorungen schwerer
Art entstehen zu lassen, hauptsichlich auch dadurch, dass
sie dem Kinde den netwendigen Schlaf rauben, worauf es
reizbar und unerholt zur Schule kommt, so dass der Lehrer
kaum etwas Erspriessliches mit dem Kinde beginnen kann.

Aber nicht allein die Erholung im Schlaf ist den Schul-
kindern notwendig, auch die Erholungszeiten ausserhalb des
Bettes diirfen den Kindern nicht entzogen werden. Die Er-
holung hier geschieht bei den Kindern anerkannt am besten
durch Spazierginge und Spiele. Das Spiel erholt deshalb,
weil es ins Freie fithrt, weil man mit dem Spiele aufhéren
kann, wenn man will, es iibt die Muskeln, einen nach dem
andern, und treibt so den trige gewordenen Stoffwechsel an,
es macht gelenkig und lenkt den Geist auf Gebiete, welche
EI’FI‘FLIE[I, beleben und erquicken. Das Kind hat — seine Natur
sagt dies uns tagtiglich — ein Recht auf Spiele, daher ist
es unnatiirlich, dem Kinde diese zu versagen. Spiele be-
wahren vor Blasiertheit und Friihreife und arbeiten auf
Besserung, Verschonerung und Veredelung des Jugendlebens
hin. Fehlt der Platz zum Spielen — in grossen Stidten mag
dies manchmal der Fall sein — so miissen zu Hause Frei-
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ganz besonders die Mutter fiir diese gewonnen werden.
Wire dies der Fall, so wiirde von den Familien sicher
nicht den Bestrebungen der Schulhygiene in unverniinftiger
Weise entgegengearbeitet werden, wie es leider hiufig zu-
trifit. Die Mutter hat es meist allein in der Hand, zu Hause
ein Kind kérperlich und seelisch gesund zu erziehen. Rekon-
valeszente Kinder mogen geschont werden, selbst wenn der
Verlust eines Schuljahres drohen sollte. Dem gesellschaft-
lichen Leben sollen die Kinder mehr oder weniger ent-
zogen, von Alkohol etc. entwéhnt, vor ihm bewahrt werden.

Auf die Kleidung sei mehr als bisher das hygienische
Auge der Eltern gerichtet; namentlich ist das einschaiirende
Korsett noch mehr als bisher zu verdringen, insbesondere
ist dasselbe ein Unding beim Turnen; eine gleichmissige
Verteilung der Kleider auf Schulter und Hiiften ist anzu-
streben. Auch enge Kragen und Strumpfbinder schaden
viel, sie machen dicke Hailse und g€schwollene und Krampf-
ader-I'iisse, enge Schube verkriippeln den Fuss und machen
ihn zu einem weniger leistungsfihigen, Daher sind alle diese
Modetorheiten in Zukunft auf das Energischste zu bekimpfen.

10. Die Hygiene des Lehrers, des getreuen I{]ckehardsl
werde in Zukunft mehr gepflegt als es bisher geschehen ist,
Mit der Hygiene des Kindes in bezug auf Ventilation ete.
ist auch natiirlich diejenige des Lehrers gefordert. Inwieweit
noch weiterhin diesen durch Erleichterung bei der Aufnahme
in Sanatorien entgegenzukommen wiire, entzieht sich meiner
Beurteilung, ebenso ob 'zurzeit noch irgendwo bei Lehrern
infolge Mangel an Einkommen schlechte Ernahrungsverhilt-
nisse vorkommen. Im ubrigen muss dem Lehrer stets auch
vor Augen gehalten werden, dass er nicht selbst seine Er-
holung durch Nachhilfe- und sonstige bezahlte Stunden bis
spat in die Nacht hinein unméglich machen moge; auch die
I‘-!-::wcnkmf't des Lehrers vertriigt nur eine Anspannung bis zu
einem gewissen Grade, dariiber hinaus springt der Bogen.,

11. Es erhalte und befestige sich die Harmonie zwischen
Eltern, Lehrern und Aerzten mehr und mehr. Die Eltern
sollen den Aerzten Gelegenheit geben, die Vererbungsver-
haltnisse in der Familie kennen zu lernen, sie teilen den
Aeraten vertrauensvoll die an ihren Kindern bemerkten
Eigentiimlichkeiten mit, ebenso verhalten sich dieselben gegen
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