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In einer ersten Abhandlung dieser ,Schriften® habe ich die Wachsthumsverhiltnisse
des Herzens, der Pulmonalis und der Aorta ascendens in den verschiedenen Lebensaltern
besprochen. Ich lasse jetzt die Darlegung der Wachsthumsverhiltnisse der Iliacae communes,
der Subclaviae und der Carotides communes folgen. Die Ergebnisse sind an demselben
Material gewonnen, welches der ersten Abhandlung zur Unterlage diente. Fiir die Ent-
scheidung mancher, namentlich pathologischer Fragen, ist dasselbe noch bei Weitem nicht
gross genug. Einzelne bemerkenswerthe Thatsachen sind durch dasselbe jedoch bereits hin-
reichend festgestellt, und die Vorlage derselben mit allem Detail erscheint mir um so mehr
geboten, als damit allein die Bedeutung der hier vorliegenden Fragen und Aufgaben dar-
gethan und das Interesse dafiir geweckt werden kann. Der einzelne Arbeiter ist, zumal
bei nur spirlich zufliessendem Material, ausser Stande, die vielfachen hier sich erhebenden
Fragen zu losen und vollgiltiz zu entscheiden. Nur die gemeinschaftliche Arbeit zahlreicher
Fachgenossen wird die volle Wahrheit zu ermitteln im Stande sein. Um eine solche ge-
meinschaftliche Arbeit zu ermiglichen, ist die Vorlage der Details der einzelnen Arbeiten
noch besonders geboten,

Schon in meiner ersten Abhandlung hob ich hervor, dass die relativen Grissenverhiilt-
nisse von Herz und grossen arteriellen Gefiassstimmen in den verschiedenen Lebensaltern
ganz verschiedene seien. In meiner Schrift iiber die ,Anatomischen Grundlagen der Con-
stitutionsanomalien des Menschen 1878% wurde nachgewiesen, dass diese Verschiedenheit
der relativen Grossenverhiiltnisse in verschiedenen Lebensperioden auch fiir die wesentlichsten
iibrigen Organe, die Lungen, die Leber und die Nieren Geltung habe. In der vorliegenden
Abhandlung werde ich die Existenz einer gleichen Verschiedenheit fir die mittelgrossen
Arterienstiimme detaillirt darzuthun versuchen, und die Aufmerksamlkeit wird hier wesent-
lich durch die sehr auffillige Verschiedenheit des Wachsthums der Carotiden gegeniiber
demjenigen der Iliacae communes und der Subclaviae gefesselt werden. Es lisst sich anf
Grund dieser Untersuchungen bereits mit Bestimmtheit aussprechen, dass dieselbe mensch-
liche Maschine in den verschiedenen grosseren Abschnitten des Lebens eine ganz verschiedene
anatomische FEinrichtung besitzt, dass sich das relative Grissenverhiiltniss der einzelnen
Organe in der Kindheit anders verhilt, als im Pubertiits- und Bliithenalter, und in diesem
wieder anders, als im hiéheren und Greisenalter, dass diese Maschine deshalb in jeder dieser
Lebensperioden auch anders arbeiten muss, als in den beiden andern Perioden, und dass
endlich auf diesen Verhiiltnissen nicht nur die Verschiedenheit der physiologischen Leistungen
in den verschiedenen Lebensabschuitten berubt, sondern mit ilinen auch ein Theil der
s. g Praedispositionen zu verschiedenartigen Erkrankungsformen in den verschiedenen
Altersperioden, die s. g. Altersdisposition, eine Erklirung findet. Derselbe Organismus
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oder dasselbe Individuum besitzt zu verschiedenen Lebensperioden eine
verschiedene Constitution. Und dieses Resultat ist nicht das einfache Ergebniss
der bis zu einer gewissen Lebensperiode ebenmiissig fortschreitenden Grissenzunahme der
Organe und der Stirkung oder Schwiichung der einzelnen Theile durch den tiglichen und
jahrelangen Gebrauch; es wird erreicht durch sich gegenseitig bedingende Verschiebungen
der Wachsthums- oder Grossenverhiltnisse der einzelnen Maschinentheile. Nichts kann
mehr unsere Bewunderung erregen, als dieser gesetzlich geordnete und beim gesunden
Menschen sich ohne jedes Zuthun unsererseits ruhig und allmihlich vollziehende Wandlungs-
process des organischen Haushaltes und seiner Factoren. Rechmen wir aber hinzu, dass
sich die Verschiebung der bezeichneten relativen Grissenverhiltnisse an Individuen vollzieht,
welche von Geburt an schon vielfache absolute Grissendifferenzen der einzelnen Organe,
wie des gesammten Kirpers darbieten, und dass der Grad der erwihnten Verschiebungen
selbst ein sehr variabler ist, so wird uns die zahllose Verschiedenheit der einzelnen mensch-
lichen ,Constitutionen® nach Individualitit, Geschlecht und Alter erst vollends verstindlich.

Dass es sich hier um wahre Grundlagen der physiologischen, wie pathologischen
Forschung handelt, bedarf fiir den Einsichtsvollen keiner Erwibnung, und dass es uns an
diesen Grundlagen bisher noch gefehlt hat und fehlt, wird Niemand in Abrede stellen kénnen.
Mit besonderem Nachdruck habe ich auf 8. 2 meiner oben erwiihnten Schrift hervorgehoben,
welch’ ,grosse Erweiterung unseres Wissens in Bezug auf das Wesen und den Ablauf von
Krankheitsprocessen* durch die pathologisch-anatomische Forschung der letzten Jahrzehnte
erreicht sei. Aber ich war auch vollberechtigt in der Einleitung zu jener Schrift zu sagen,
dass die Forschung auf dem hier gezeigten Wege .in vollendeterem Maasse das werden
werde, was sie sein solle: eine pathogenetische*. Wenn mir Herr Prof. Heller in Kiel
aus diesem Satze einen Vorwurf macht®), und fiir die heutige pathologisch-anatomische
Forschung bereits das Lob einer ,eminent pathogenetischen* in Anspruch nimmt, so hat
mich derselbe wohl nur missverstanden und das Wort ,Pathogenese* im engeren Sinne er-
fasst, als ich es thue. Die Pathogenese umfasst nach meiner Vorstellung die ganze Ent-
wicklungsgeschichte eines Krankheitszustandes, von dem Punkte des normalen Lebensprocesses
an, bei welchem derselbe anhebt, bis zu dem Punkt hin, auf welchem das Resultat des
Krapkheitsprocesses unserm Auge durch die Obduction enthiillt wird. Ueber die ersten
Anfiinge dieser Entwicklungsgeschichte, welche eben die fiir Pathologie und Therapie be-
dentungsvollsten sind, befinden wir uns aber in der That in der grossen Mehrzahl der Fille
noch in grosser Unkenntniss, und auf diese hinzuweisen, war meine Absicht. Wir kennen
z. B. sehr wohl die Hyperplasie der Lymphdriisen bei s. g. secrophulisen Kindern, kennen
die kiisige Metamorphose derselben, kennen das Verhiltniss dieser Metamorphose zur Ent-
wicklung der Miliartuberkel u. s. w.; weshalb aber jene Kinder nun iiberhaupt ,scrophuls®
wurden, was den Anstoss zur Driisenhyperplasie gab, ist uns zum grissten Theil unbekannt
und wird bis dahin nur vermuthet. Und doch liegt hier der eigentliche Angelpunkt nicht
nur fiir die Pathologie der ,Scrophulosis¥, sondern namentlich auch fiir die Therapie

*) Jepnir Literaturacitung Nr. 40, 1878,
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derselben, Und dhnlich verhiilt es sich mit einer grossen Anzahl von Krankheitsprocessen,
und insonderheit mit den s. g. constitutionellen Krankheitsformen. Ist es erforderlich,
noch daran zu erinnern, dass in ein und derselben Familie und unter ganz gleichen
dusseren Lebensverhiiltnissen das eine Kind vielleicht an einer Lymphdriisentuberkulose,
ein zweites am Gelenkrheumatismus, ein drittes aber gar nicht erkrankt? Diese zahlreich
vorliegenden Erfahrungen weisen mit grosster Bestimmtheit auf individuelle pathogenetische
Momente hin, und es war mein Wunsch, wesentlich auf diese die Aufmerksamkeit hin-
ziulenken und die Liicken zn bezeichnen, welche unser Wissen in Bezug auf sie in noch
hohem Grade besitat.

In Bezug auf die Methodik der Umfangshestimmung der Iliacae communes, der Sub-
claviae und der Carotides communes habe ich nur Weniges zu bemerken. Die siimmtlichen
grossen Arterien wurden im Zusammenhang aus der Leiche herauspriiparirt, mit scharfer
Scheere anfgeschlitzt und die genannten Gefisse alsdann je 1—2 Ctm. unterhalb ihres Ab-
ganges von der Aorta, resp. Anonyma, mit dem Millimeterstabe gemessen. Die Ilincae und
Carotiden bieten dabei keinerlei Schwierigkeiten dar. Beide bewahren auch auf eine Linge
von 2—3 Ctm. in der Regel fast scharf denselben Umfang. Gegen die Theilungsstelle in
Carot. intern. und extern. hin wird die Cavotis communis mitunter etwas weiter, =zo dass
man sich bei i1hr genan an die Stelle 1—3 Ctm. unterhalb ihres Ursprungs halten muss.
Grissere Schwierigkeiten bieten die Subelaviae dar, und zwar in Folge der friiheren oder
gpiiteren Abzweigung der Art. vertebralis und des trunc. thyreocervicalis. Die Subelaviae
werden dadurch selbst oft sehr kurz und zeigen auch bauchige Ausweitungen. Ich habe
es zum Lwecke der genauen Messung fiir nithig befunden, die genannten mitabgetrennten
Aeste vollstiindig aufzuschlitzen. Die Subclaviae selbst lassen sich dann meistens gut in
der Fliche ausbreiten und messen. Unter den drei gemannten Arterienstimmen bieten sie
iibrigens die relativ grissten Verschiedenheiten des Umfanges dar.

Ich lasse nun zuniichst auch hier wieder die Messungsresultate in aller Vollstindigkeit,
wie ich sie aufbewahrt habe, folgem. Neben den aufgefundenen absoluten Umfingen der
sechs Arterien finden sich durchgehends die Berechnungen derselben auf je 100 Ctm.
Korperlinge verzeichnet.

S——————
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I. Tedtgeboren.

i

F s [Sle [8lclElE [E]clalE [&8]s |
E Allgemeiner E'_, L E 2= | D E ; & E ] Elr. (57 B Todesursache
.= = | Alter. | Ernahrungs- JE 3_ :E g E E "l % % E ;13 E E.C'J-E' oiid
5 — ;__ff.= E’ é 3 o Et E 3 ﬁ 3 C-EJ E i wesantlicheiﬁrnnkhaittln .
lm| *? - 35013 850113 —| — |3 |97]| — | —|37[121] 81 | Fribgeburt.
2{w.|7 Mon, gut. 5 [139|5 [13.9|4.5125| 45125| 5 (139|5 [139] 36 desgl,
8|m.|7 Mon| 'mager. |6 [148|6 148/ 5 123| 3.5 86| 5 [125| 4.5[11.1| 40.5|  desgl.
4lm.|7 Mon.| kriftig. — | — | 65156 — [ ey W . 5 [120] 415 desgl,
5/m.(9 Mon.| sehr kriftig. | 8.5163| ¢ [17.3| @ 17.3| 7 [135|® 73| 7 [135| 52 | Perforation,
6lm.|9 Mon,| sebr krittig. [10 [182[10 [182| — | — | — | — [10 1182| 85[154| 55 |Placenta pracvia.
7/m.|9 Mon.| zieml. gut. | 85(17.3| 8 [163| 7 143| 7 [143| 95194 8 [165| 49 |Im Geburtsact gestorben,
8lm. 9 Mon,|  welk. 95184 % 76| — | — |9 [AT5| — | — | 9 [17.5| 51| Durch Aspiration u. Fruchtwasser
9(w.|9 Mon, = 8517 |&6017 |7 (14 |6 |12 | — ‘ — | = | — | 8 |Im Geburtsact gestorben.
e e g et [ 9.1 1175(9 173 8 [158( 7.6 /151 ] 9.5 183 8. /157 | 516

II. Erste 11 Lebenstage.

1jm.|4 Tage] atrophisch. | 5 |G| 5 |L06]| 7 (49| 565117 7 (1496 Q28| 47 | Atelect. pulm. Allg. Atrophie
2imj11l Tg| dirftig. TH(164) 7 |144|0 185|7 |144| 8 [165| 7 (144 485 | Icterns

8|w.|1 Tag gut. B |I66|8 66| — | — |6 [125| — | — [ 6.3|13.0| 48 | Ascit, conpenit. Atelect. pulm,
4wl Tag| mager 8 |57 7 37|10 J196| 9 17610 (19610 [196( 51 | Atelect. pulm.

5lw,|7 Tage] mager. 5 16 |8 (16 |—|— |8 [16 |95[190| 8 {16 | 50 |[Atelect. pulm.

6|w.|B Tage mittel. 8 [154|9 N73| 8 54| 7 [134]| 8 [154] 7 [134| 52 | Bronchitis.
Mittel dor 4 Midchon | g |i5918 [159)9 |175| 2.5{149 5.1 [180| 7.9|156] s02
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IIT. Vom 11. Lebenstag bis Ende des 3. Lebensmonats.

a, Knaben,

z E |2 E|E|E |8 El=1]38lg E | =
Allgemeiner E__ & E..! ] E 5 ﬁiﬁ E o b E’v Todesursachaeo
Emibrangs- (8| 2 (85| 2 | = |2 [°213 |7 |2 |°f| 3 |GE und
gustand. |E7 sl2° s |2 ]918 |3 3_, ! o E5| y |5 wesentliche Krankheitsform,
S |al5 |lalflejs |<|ld|la|0 |2 ™
1 1
sehr gut. |10 [17.7| %5 1ﬁ.3l — | — |8 [141] 9.5 1‘5.3' & 141 36,5 } Im Brechact erstickt,
gehe atroph, | 7 (152 6 [13.0| &8 174|777 [152| 8 [174| 7 [152] 46 Allgem. Atrophie.
desgl. 6 17| 6 17| 8 AT —|— |9 [17.6] 7.5|147| 51 |desgl. Atelect, pulm.
MAZHT, 5511.9] ¢ [128| ¢ 1286 128 8 117.0]| & |128( 47 | Phlebit, umbilie,
sehr atroph, | 55 114 5 104 75156 7 |14.6| 8 lhh 7.5 (156 48 | Allgem, Atrophie,
mager, T 136 7 liz6|i0 (194 9 174 — — | = | 51.5 | Bronehitis,
mager, 7T (132| 7 [132| 8 [15.1] 8.5 [16.0| 9.5 1'3.‘.} 8 [161] 53 |Im Brechact erstickt.
sehr atroph. | G5 {128 6.5 (128 7 138 7 |138| 7 (138 7 [138] 50.5 | Allgem, Atrophie,
mittel, T M5 7 [LY) 26159 2 !1..).1 1 168! 9 [1':.1 59,5 | Ateleet, pulmon.
abgemagert. | 7 (125 8 |143| 85152 9 68| 9 [161| 9 |[16.1| 56 |Eitrige Bronchitis.
mittel, 8 (143 7.5 1184 (11 196 (105 18T 9 (161110 |17.8| 56 | Leichte Rachitis, Rechts Pueumon,
mittel. T 1317 131 8 |149| & L0 IRT| 8 (14.0] 53,5 Chol. infant. Beiderseit, lobul, Pnenmon.
gut. T 113.2 T {15210 ]_,H,Hl 95 17.9 1.5 .70 IS,EI.: 53 | Rachitis. Plearopneumonie,
sohr pgut, 9 1139 &85|13.1 |11 16.9 10 1154 12,5 1192 10 1154 | 65 | Hyperiroph, cord. Pneumon. eat.
sehr got. | 9 156 9 [15.6(10.518.3 10 74|10 {17410 1174 57.5 | Im Brechact erstickt. Gesund.
mittel, 9 |164 & |14 5]10 18.2 | 8.5 /15,4 |10 182 9.5 |17.3 | 55 | Bronchitis |:i.l'l'l Bett erstickt).
| | {
<+ o« .| T30136| 7.2 [13.3] 89165 | 85 |15.7 | 9.4 174 | 8.4 (156 53.7
b. Miidechen.
sehr mager. | 7 (143 6:5|152| & !134 (143 I{I E{H ? |143 48 | Rechts Atcleet. pulm., Spar von Rachit
mittel, &5 16,0 | 8.5 (16.0 | 8.5 16,0 7.5 141 iE‘:—.{J I': 1| 53 |%* Alle Organe gesund,
Jetwas mager, | 6 (11.3| 8 |151( 9 {1708 [151)t |lﬂ-,5} 8.5 |li:1~,l]'l 43 | Pneumon, catarch.
sehr gut, | 6 [103| 6 |13 | 3 /13810 (172 m 17.2/10 [17.2| 58 | Rachitis, Achtmonatskind,
T DT, 9 1166 7 (130 8 148 7 166 B2 ;15.? 8.5 15,7 &4 |Pnenmon, Leichte Rachit,
kriifrig, ] 107 G |1T| 8 [143| 8.5 (15200 178| 9 (161 | 56 |Im Brechact orstickt.
sohr put. —_ 8 135 — | — 1105|178 113 220 9 153 | 59 | Bronchit. Pneam, cat, Miss, Rachitis.
sehr kriiftig, | 8 I-L-l- B 14419 [162]9 [162|9 [16.2| 8.5 (155 | 55.5 | Pneumon. bilat,
: TOAEOT. 7.5(136| 8 [145| 85(154) 9 [165[10.5101| 9 [16.3| 55 |Pneomon. bilat, cat, Seroph. gland, coll.
.| sehr schin. | 8 1588 |158| 98 155] 9.5[164 |10 [17.2|10 [17.2| 58 | Bronchit,
miissig. 6511817 (12719 64| 9 14| 9 (164! 8 |14.5| 55 |Im Brechact erstickt.
mittel. 7T 123 7.5/181) 9 [1568] 8514910 (175 9 [158| 57 | Cat. intest. Leichte Rachitis.
I
. - o« | L218.2| 7.3 (133 | 8.6 |15.8| 8.8 159 | 9.9(17.8| &7 [15.7 | o6.2
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IV. 3. Lebensmonat bis Schluss des 1. Lebensjahres.
a. Knaben
—_— ety —_—————
s : 8 lg = E E |B = = 8 |E g | =
= Allgemeiner g+ a8 E,_- S|E|S|E |S|E|C|E.|S .Eﬂ Todesorsache
& = | Alter, | Ernibrungs- | % E B 2 5: g “El 8 j g " § T:'-E_&E il
§ mstand. [S°| o |E | g |2 | g E = |2 |< 'g"“ 5 -.h'a; wesentliche Krankheitafo
= leal= lalf|a]S |lalw]els |4
1/m.|4 Mon.| abgemagert, | 8 -|[14.56| 8 |145| 95(17.3| 9 |168/10 1182| 9.5 [17.8| 65 |Miliartub. d, Plenra und Lunge.
2|m,|5 Mon.| sehr mager. | 7 [122| 7 12210 (17.4| 9.5 [16.5[10.5 |[13.3 [10.5 [1R.3 | 57.6 | Croup. Pneamon. lobol.
3{m.|6 Mon, gat. & (123 85613122 (18511 [17.0(14 (21511 [17.0| 65 |Pneum. eat. Fraisen
4lm, 7Y, M. sebrferto. keaft | 5 12520 8 (137 (11 (16811 |16&{1E (19811 |168| 655 )| Pneum. cat. Rachit, Submil, Tab, ﬂ |
0|m,|8 Mon, desgl, 9 |13.6| 5.5 (12911 16610 [151{11.5|17.4 |10.5 |15.9 | 46 Rachir, Leicht, H% haet
6lm.[8 Mon,| sehr gut. 9 N4.1) 9514912 [18B(11.5 IBJ_IJIE WG 12 1R8] 64 | Plotzlicher Tod unter i
Tm.|9 Mon.| lkriftig. & 279 p2yhesiiveng (16914 9711 |[15T| 71 |Bronchit. Ansemie, Leichte B t
Blm. 11 M. gut. % 141 2514912 188115 18013 N3 (12 [15.8] 69 | Cat. Ppeum. Tod ant. Fraisen. Leichtel
8lm, |1l Jahr| missig gut. | 9 [21] 9 2112 6211 (149 — | — (11 {149 74 | Mil. Tob Verkiste Bronch. Driisem,
Mitel . . oo | Baf18a] 86 134 108 175 [10.7 [16.6 [12.8 [19.4 [1o.s [17.0 | 652
b Madchen,
I -
1|w.| 15 W. liuesorst aligm,| 6.5 19,11 T |_'|.3]_ 9 hgals h50l 9 168l s ,15{}' 53,5 | Ateloct, pulmon,
2(w.|4 Mon.| mittel. | 8 /133 7 1L6[11 N850 18310 16612 [20.0) 60 | ? Kleine atelect. Parthien i. d. Long
8lw. 4 Mon, gut. T 115 8 131] — ho (164010 {16410 (164 ] &1 | Tod i. Bett gefund, Frische Wucher. a. .M}
4w, |47, M.| abgemagert, | 8 [13.1| 8 [13.1[10.5 172110 BIIT210 (16412 |19.6| 61 |Beiders, lobnl, Preumon.
Blw. |6 Mon, gut, 7 1157 1509 |147] 95156l (180105 [172] 61 | .Stickiluss®, Gr. thymus, Leichie atelect.p
Giw. [T Mon, gut, 6 (99|53 010 65| 9.5 15710517800 [165| 60.5 | Sept ventr. cord. apert. Eis. Bronch. Dr. il
T|w.|8 Mon.| kriifrig, 9 (1369 36| — | — |11 [166712 (18211 |[166| 66 |Bronchitia, Starb unter Fraisen.
B|w, |& Mon.| stark abgem,| 7 [125| 7 (125105 [188[10 179| — | — |10 [179| 58 Vorkiiste Bronch, D, ih, |
9w, |9 Mon. desgl, 6 [1056| 6614010 1759 [158011 (193010 [175| 57 |Frische u kisige Peribronchit. nodoss
10w, | Mon, guf, 7 108 f.ﬁ|1l.l’_‘.f1u 16510 [1556{10 (155 (10.5 [16.3 | G4.5 | Diphtheritis. Leichte Rachitis. 3
11w, [10 M, krisftig, 9 132 9 [13.2{11 {16211 162112 |17.6[10.5 154 | 68 | Hypertroph. c. dilat. vontr.sin. cord. HEae
12w, [11 M. | keifvig, fett. | 8 114 | 7.5 10710 [14.3(10 145313 18510 [143] 70 | Kis. Bronch. Dr. Mil. Tub, d. Lunges. M
18[w,[1 Jahr.|  desgl. 9.5 (13210 13018 [180 JIS 13,1}};3.;, 1871125 117.3 | 72 | Bronchitis, Rachitis.
Mittel | 78 ]120] 7.6 122 )08 [16.7 [102 [163 169 | 62.8
V. 2. Lebensjahr.
. Knaben.
1jm.(1%, J.[ schr mager. | 8 [12, !1! B 120011 (16411 [164 18 [19412 [17.9| 67 | Beiders. lobul. Pnenm. Leichte B
2lm.17, J.| abgemagert. | 9 (12718 (113713 h8d 156 — |12 17.0| 70.5 | Rachiti, Lobul, Pnsumon.
Blw. (1, J.| abgemagert. 10 |14.9 | 9.5 (14.2 [10,2 |15.3 12 1a.n-|12 18.0 (10,5 [15.7 | 67 | Kiis. Peribronehit. nod.
alm. 1%, J.| sehr gut, EH (123 9 (3012518102 BRI+ [203 :|2 174 | 69 | Paoomon. cat. Hachitis,
Glm. 1Y, Jlsehrkrif feet,)10 (135 (10 1356013 [176/11 (14913 (176112 [16.2| 74 | Bronchit. Spasm. glott. Rachilis,
Glm. 1%, ) kriiiig, fect. | 9 (122 % (122015 20514 19006 [21.6/15 [203] 74 Bronchit. Rachit. Leichta H hii
Tim.(1Y, J.| krafig, fott. | 9.5 (11,310 11918 15511 [181| — [ — [10.5 [12.5] 84 | Crosp. descend. Labol.Pacam. Btwns -
Blm. (1%, J.| abgemagert. | 56 (119 & [11.2(11 87018 [162| — | — |14 [17.5(| 80 | Rachitis, Kis. Bronch. Dr. Maning. E
9lm,|2 Jahr.  mittel, 9 (1289 [128(145207 14 (20014 [20.0[18.5[193]| 70 | Rachitie. Plotal, Tod. Bronchitis,
10(m, 2 Jahr.| sehr schim. (11 18010 116613 213018 [21.5 14 [23.0(12.5|205| 61 |Croup. Ausgesproch. Rachitis.
11{m.}2 Jahr. mager, 10 (11911 13114 [166 125 (14906 19002 [14.3| 84 | Kis Bronch, Dr. Mil. Tub. d. Men, u. L
Mitel . . . . . . .| 94[13.0] 94129 12,7 [17.6 123 [17.5 [14.0 [19.3 |24 [17.1 | 728
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v.

2. Lebensjahr.

b Midchen.

g [Ele |E|Z]E[E [EJZ]E|E |E] & el T
. Allgemeiner |5 .| O B2/ O |2 | O E:|lS | 2|0 |8 O = Todesursache
2 Alter. | Erniihrungs- HE S (22|27 |2 “E| 2 :1 2 |TEl2 ‘r: il
y mustand, | Z = E'E = E_ - E'E w -"-: - 5~ - | B wesentliche Krankheitsform.
L FElaE lals[al5 laloa|<|5 1<
1 mittel, 95 128| 9 [122)s ire)iz 625 [po2he 62| 74 Diphtherit, Fraisen, Pnenmon, dextr. total.
1 gut, fett, 5 11171 85 ll,l]IIl 143110 130113 (16911 (143} 77 Mil, Tub, d. Mening. u. Lungen,
1 s¢hr gut. |11 [14.2010 (129013 16713 [16T({15 (19318 [167]| 77.5| Croup. descend. Leichts Rachitis,
. kanm gat. g MN26! 9 260250174112 168113 (18212 |168| 71.5| Rachitis. Pneumon, cat,
i gieml, gut. | 8 (121 8 121011 [166) — | — |11 |166/10.5 1T4| 66 | Hachitis. Bronchitis.
¥, | sebr kriftig. | 9 [11.1] 9 |1n.l1j12 148012 |14.8)18 lﬁ-[llil 13.6| 81 | Diphtherit. gangraenos.
2 gut. 10 (12310 12301105 14113 (159016 [196]18 (159| 81.5| Kis, Bronch. Dr, Men. Tub. Hydroceph. chr,
gohr sehin. (10 |13.1] 2.5 [125(10 IES.'LI'IS 17.1 |14 1541[2 158| 76 Cronp. descend, wSehr gesundd,
e o ovoe - | 94125] 90121 |07 156 120 158 137 181 119 158 75.5 |
VI. 3. Lebensjahr.
a. Knaben.
.%’.r. sehr kriftig, (11 (129 (11 (12915 |17.615 17615 [176] — o T e
B | sehr gut | 8 |108] 85[115012 [162]18 [17.612.5 16912 [16.2] 74 | E e B R e emky e Sour
sehr gut. |10 (1221105 128117 20713 (15916 [19.5(18 1509/ 82 Croup. descend. Rachir. gabog. Unterschenkal,
f: fusa, abgem.| 9 [11.5( 9 [11.5)12.5 160|125 [16.0116.5 21.1 |12 154 | 78 | Kas. Broneh. Dr. Tub. cerebri et pulm. Hypdroceph.
2 2%,5| sehr abgem, (10 (125 |10.5 i3215 (Ig814 1?,ﬁ|].1 176113 1&3{ 78.5 | K&s. Bronch. Dr. Preumon. cat, Rachit, thorax.
mittel, 9 12| 3 9902 149018 (161 (13 |i8.611.5 (143 80,5 | Kds, Bronch, Dr. Tubere, beider Lungen.
] gut. 10 116 2.5{11.0/14 16314 (16314 [163(14 [16.3| 86 Kis. Bronch, Dir. Pneam. lob, zin,
sohr abgem. (10 (11,7110 [11.7[13 153 (18 15.3 |14 16.5 (12,5 (14.7 | 85 | Fechiss. Empyom. Rippenrcscction. Amyloid- Deg.
ziemlich. 95105 9 |10.0/12 (13313 [144]14 [155(12 [13.3| 80 [ Eis. Bronch. u. Mesent. Dr. Milrtuberkel.
ahgemagert, | 9 [10.3]| 9 (10312 14418 156 (14 [16.9|12.5[15.0 | 83 Pertussis. Kleine lobul. pneamon. Heerde,
TAZET, 3 115 8 115113 18713 18.7 |14 20,1 [11.5 |16.5 | ¢9,5| Eds.Bronch. Dr. Frische Peribronch. u. tub. Pleur.
gut. 10 122010 (122116 519_5 16 [l:l,;'-_..l'? 0.7 (14 l'i'_ll 52 EK&s. Bronch. De. Tub. Heerd links obeés. Eeiems.
« « .« .| 9aj116] 9.4]11513.5]16.8 [18.5 [16.7 [14.6 |18.1 [12.5 155 | 81.2 |
b. Midchen.
gut. 9.5 110 25111012 13913 N51(1% 151012 |139| 86 | Diphtherit. Kis. Bronch. Dr,
sehr gut. 75| 95| .3 95113 (16612 [i53(15 19113 [166G] 785 GECIIJ.E] descend. Rachitis.
i | sehr mager. | 9 [11.4| 9 |11.4[13 [16.4[125[158(15 [19.0(12.5[15.8| 79 | His. Bronch. Dr. Kis. Peribronchit. Perit. Tub.
A sehr gut, 851041 8 9712 4Gl 1340112 11460115 [14.0] 82 Verbrannt. Eds. Broneh, Dr, Tumoralb. in artic. ped.
~ | sebir abgem. (10 |11.5| & (103|156 [17.2]12 138| — | — |12 [13.8| &7 | Eds Brouch.Dr. Tub. mening. et pulm. Osteomyel.
sehr abpem, {10 111.9| 85115012 |155018 [155(12 (14314 [16.6| 84 | Pertussis. Poeumon. croup. Mil. Tob. d. Lunge.
foit, kraftig, | 9.5 {10610 (11214 N5HT|1F [14.6(15% [16.8 135 15.2] 89 Diphiherit. Hyperiroph. cord. Grosser Eopf,
sehr schim. | 9.3 114 | 9.5 (11404 (16914 [169[15.518.7 14 ([16.9| 83 | Bronchir. Nephrit. desquamat.
gut. 9 18| 9 108 — | — 125014915 1179125 (149 83.5| Poeum. dextr. Stark rachitisch. Grosser Kopf
v oeoe oo 2| 91]109] 9.0]10.7 [13.2 [15.8 12,5 [15.0 [14.0 169 [u.a 158 | 84.0
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VIL. 4. Lebensjahr.

———— Ep— -~ — e == e e = = E—

o g |Ela |8].|18]8 |[gl=z]8]z |[&]g

< Allgeméiner |§ .| O [E | © | & ] g S|E|C|B.IO |8, Todesursache
£ |2 | Alter. | Emibrungs- (S E| S S| 2 |2 (2 |2€[8 |2 12|35 |58 ==

5 sstand, |§%| C |18 |u|Blele [ l8 |2y g5 wesentliche Krankheitsfor

= = 2 [= = | = a |= = = =1 = ﬁ

k= g = = = o o O T =] -
| -

1!1:|:|. Y, I- sehr schim. |11 (111 {11 |11.1}13.5 13.Ei12 12,1!15 15213 |13.2| 98,5 | Typhus. Beiders, hypostat, Preum,
2im.| 3—4 mager, 9 (10310 (1015155 [1T8 14 [16.0/17 |19.5]13 |15.0| 87 | Peribronch.caseos. Verkaat. Mosent. Dr. G
Slm.| 3—1 mittel. 10,5 [10.8 |11 11,:-5i — | — (14 [14416 16515 [134| 97 |Diphtherit. Links Empyem.
dm| 4 abgemagert. |12.5 [15.6 (12 ;|3.'| 116 117714 153110 [20.7[17.5]19.1) 81.6 Sitark rachitisch. Hasig. Pleur. 8c
5w, 4 mittel, 11 (10812 11714 [13.7)12.5 iE_ﬂIIS.ﬁ 13,21113.5 13.2 102 Cmup. Links Pneumon, _
Gw.| 4 gut. 2 IU.SIN ilﬂJJ' 12 |14.4 12,5 |15 15 18.1|14 16.8| 88 |Stark rachitisch. Pertussis. Kis. Brone

Mittel der 4 Knaben .

1o i 117 190 |16.4 15,5 145 167 [17.9 |14 152 98.5 |

VIII. 5. Lebensjahr.
Vo 4Y, |stark abgom.12 12 f12 f12 13 8 f14 g hs |15 fa |1 fr00
2iw,| 4%, |stark abgem.|11 [12.2 10 [11.1(12 (135013 (14414516114 |165] 90
3iw, 5 |stark abgem, 12 1121[12 [121)15 (15214 4116 (162015 (152 99
4w 5 |sehr abgem. (101 [117(11 |1L7[16 {17014 149015 |15914 [14.9] 94
5|w. 5 mager. (115 113 11.5;11.3 15 ;14.1‘114 |13.7 12 127 (14.5 [14.2 [102

Mening. Taub. Kis. Heerde in den
Coxitis. Amyloid, Degen, !
Kis, Bronch, Dr, Mil. Tub, aller Or
Raechis Pacumon. Links Plearit. Alte
Alte Gronitis, Mil. Tub. d. Men., Lm,ld,

Mittel der 4 Madehen

o 104118 |10 115 [14.5 [15.0 [18.7 143 [14.5 [15.2 [14.4 [14.9 | 96.2 |

IX. 6. Lebenajahr.

| = -
1m.| 6 wt. 10 |97/ 10718 12615 iu.ﬁ 15.5 |15.0 14.5 14.1 [108 | Diphtherit. Seroph. Halsnarben.
2m.| 6 sehr schio, |12 111512 (11516 {154 (15 |14.4 |16 1154 H.bilS.’:’i 104 | Diphtherit. Grosser Schidel.

3im.) € sehr schin, {12 10313 |11.2114 1121 I-‘l-flill,ﬁ 16 (138|135 |13.1I 116 | Croup. descend. Somst sehr gesuni
4jm,| & sche schim, |12 1040112 [11.0(04.5 [13.2 18,5 2.5 17,5 [16.0 |15 [13.7 [109.5 | Croup. descend. Alte Rachiti
Slm. 6 fstark n'-s:em-ilﬂ 10910 (10914 15213 14.2/16 174 14 [152| 92 | Kis Hronech.Dr. Periton. u. Lung.-Tub.
Gm. 84y | mitel. 10 [ 91112 [I08] — | — |12 109|145 13.2 12,5 11.3 110 | Meaing. Tab. u. Tub,
Tlw.| © abgemagert, |12 (108 12,5 [11.2 (15,5 (13915 [13.5{14 |12.6 |4.5!13.l] 111 | Erhingt. Kis. Bronch, Dr. Alta I
Bw| 6 mager. |':'-!.-'r|ll,‘3 125 11214 12514 }1‘..’.5 15 [13.6/14 126 111 | Lob. cat. Pnoumon, nach Masern.
Mittel der 6 Knaben . . |11 [10.4 106|110 |14.3 [13.7 [18.6 [12.9 15.9 [15.1 [14.2 [185 |105.7 |

X. 7. Lebensjahr.
llm) 7 mittal. |u 9.9512 jmﬂ!m 14.4 16 tl&.’: 19.5 [1TH |15 l:—.t.ahu
2im.| 7 sehr kriiftig. (18.5 1LT;1.=.- {130 13.5 13,5 |16.5 14.3 16,5 [14 5 |25.5 {185 1156
Am.| 7T ahgemagoert, (14 11.9 1.5 (123 114.5 (123 ]ﬂ.ﬁl]l,ﬁ. 16 13614 [11.9)117.5
dm,| 7 krinig. (13 [123[15 [123)18 (148155127 — | = 15 [128[112.56
5w, 6%, | sehr schom. (12 [10.911.5110.4[15 (13612 0915 |13.6/12.5 [11.8 110
6w 7 ° | schr mager. 10 (10010 100/145 {14514 14013 130 14 140 | 995
| |

Muskelabscesse, FPyaomis,
Variol, hasmorthag. Mening. ¥
Caries in art. ped. Ampuot, Pya
Croap descend.

Cronp descend. Sonst
Diphtherit. Caries

Mittol dor 4 Knabon . . |18.4 [LL4 141 [12.1 16,0 [13.7 [15.1 [130 [17.8 151 [14.9 [128] 1162
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XI. a. 8. Lebensjahr.
Eelg atsl o raE e lE=TE e = "
Allgemeiner | .| O |E | O | £ | D |E S | 519 |E.l@ Fedesursache
- 28|l = |8 2| & o = =] = B h -
;. Ernihrongs- | vlas |78 sl=1s [ 2|5 | B | e R = und
| zustand. 1.?:—';‘= = é | < ;; = EE = | = I b= ETI 1 weszentliche Erankheitsform.
| I i N I s R | = |=”;- | =
1 | | | | ] |
gut, (1% (15115 (131 (17 15.0 {16 1140 !lﬁ 15815 113.1 |11 |11f.--.h:~'se:1 Pneumon.  (Grosser Kopf.)
sehr abgem, {13 (109 {12.5 10.5/12,5 [10.5 11,5 | 97| — | — 1@ (154 119 |‘w¢| 03, fem. et vertebr.
abgemagert. (11 | 8910 | 8114 [11.3[13 [1Q0H 16 129115 [12.1 124 | Caries cap, fem, Resect. Periton, Amyl, Deg,
“’hgﬂmﬂgﬂh (12 lﬂ-.‘:.} 12 I.".q'-] 15.5 I.‘: lll-&' 135.1 I]G 1:5,9 15 |IH.1 114.5 I}IIﬂI'I'iI.E'HT !FLtﬂLh ll_"|;||_'¥|_1'|_'|1n1;|;||_II
I . | |
tel . m. 1{}5 12.4 10.5 147 125 {138 11.8 | 16,6 [14.2 [15.2 12.9 117 ”I
b. 9. Lebensjahr.
1 '
m.| o I (15 |11.8 13 10217 [134013 102h9 15012 | 94127 Mening. tub, Mil, Tub, J. Lunge,
m 9 Sl {13 10103 101H7 1520015 316 — [ — | — | — |129 | Cores cabdt. Amyl. Deg. Hydrothorsx,
w. 0 zivmlich, i]'l} B3 9 | 75145 |1'}.‘.1 16.5 137 119 158 155 :12‘.5} 120 Flenrit. Pericardit. Halbs, gekrenzee Atroph,
1 |
i i Fy- ] = |-__ = 2
el . . . .. . . [126[100[15] 93162 12918118 — | — | — | — [125.3

¢. 10. Lebensjahr.

10 gut.
10 gut,
10 sehr abgem.

| | | |

113.5 116 |13 I11 12
{14 114 14 114 -
|14.. 118145 11.8 13

I1-1.LF i],:l..ﬁ;r_l-i‘-Jj 1'--4 =

103 (16 :!‘i #(17.5 151 17 [14.7 116 : Diphtherit, Alte Rachiris.

— G534 — | — 16 [15.0[128 | Lymphomato, Tod mach Operation.
[:;I-__}il_';. 1_}3 — ' _— 15 5 1223 'H'ii..\i, Diviisen.  Mil. Tub, d. Lungen.
— lisshisal =] — ||_;_'|H_1_»-Ju’

d. 11. Lebensjahr.

11 gut, 13 !11.,;"'_--15 il.:')jlﬂ |l-l-.E 4 108 20 [154 18 I}S 130 | Anearysm, cirsoid. Operat. Ahsc, cerebri,
11 |stark abgem. |14 [11.1 {13 103 19 151 ;1.’1,-'; 12.3 20 159 155 125 126 | Seark verkiiste Dr. Ule, tub, intest.
g e. 12. Lebensjahr.
m) 12 | siemlich. [16 12115 .11,4'13 101’13 13621 15918 [13.6[132 Iul Tab. Mevingit.
| 12 sehr abgem. {15 [10.7 |16 ll —_— — 191 (19 lﬂ.ﬁ.ll-i 11.4 [140 | Caries cap. fem. Meningit, tab.
w. 12 desgl, | [H ]1_{515 [l]']’ 16 ]11.}1[‘3 9_"_,?| — = :|.| 110000 | 140 [L,nﬂr_-s gemu.  Mil, Tub.
- Afas101| — | — |16 [116] — | — |16 |11.6137.3 |
f. 13. Lebensjahr.
m| 13 mager. |18 -13_1] 17 114fe1 10hs 12022 |146)19 1260150 | Typhus abdom.
w.] 13 abgemagert. |14 1‘{1],,3 15 115 — | — | —! — |12 ! 92 9 {',{I 130 lGnnurthrm ace, Meningit, tab.
— g 14, Labansjahr._
? 16 |11.ﬁ- 15 [11.0018 [13.1 Jllli i]]_ﬁ — | — | - I — |137 | Caries cap. fem. Pyaemie,
mager, 'I ﬂ.ﬁli&ﬁ 12514 0.6 — I.: 0.5 (145 rlur.l:t.'nt:lé. s :
mittal. Iﬂullli 15.5 (10716 [11.1 15 11],{ 13 124 15,5 110.7 144.5 | Tod durch Quetschang. 1}1_].euue. )
EUL. 13.5 16 135 16 (127017 144[18 [|15.2/15 [12.7[118 | Erhingt. Lymphosarcom. reiroperit. Alte '-R-Iﬂlll-
ziemlich. ‘111 15 1us|m 11.5 I:r:nll 219 113.3 15 1us|n3a i:u- Ml n. Brench. Dr. Ehiix, yuln. Mi2 Tubs
¥ : [15.1 12,0 [15.1 [11.1 |16.7 5.1 [11.1 [136.7 |
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XII. 15. Lebensjahr.

a. minnlich,

B T ~ lg [8le [a1&18]e |ElszElE [6] e _ il
Allgemeiner E O Ez|R|E|° El—.’ D |E|S|E:® < Todesursachae
& | Alter. | Enibrongs- (2% 8 15218 | % |8 |°£/8 | % |8 |7 8| 3 und
tustand. 127 o |BF W | B | o |E®| g |2 |97 e | & wesentliche Krankheitsform
Jahr. = - = | o - (3 | < oo - 5 -« = L
1| 147, abgemagert. 185 12219 [126[19 |i26[18 [119720 [13217 |112[151 | Typh. abdom,
2| 14 | sehr mager. |15 [10.3 15.5 10,6 |16.5 113 15.5 |10.6 21 (144 17 116 (146 | Typh. abdom.
3| 15 | sebr mager. [17 (12215 [10.8[16 11516 |11.5(28 (165 (16 [11.5|189 | Mil. Tub. d. Lunge, des Periton. u. d. Ni
4 15 — 16 (114 14 |10.0 (18 2ahs 10707 121015 10,7 140 Elephant, extrem. infer, sin. Ligatur, P
a1 15 B 16 (1137 120017 2007 |13{l 2“ 141 17 (12.0)142 | Phthis. pulm. Ule. intestin.
Mittel . . . . . . [16.5[115[16.1[11.217.3 [12.0]16.3 |11.3 |ma [14.0{16.4 114 [145.6 |
b. weiblich.
1| 15 miteel, |17 11716 Ill.l.‘l 17 [11.7/16.5 118 It 131017 [11.7(145 | Diphtheritis, Fub. entwickelt,
2 15 - 13 8818 | RB[16 10914 95118 122013 HA (147 Diabet mellit.
3| 15 gut, 15.5 |11;;~,3 15 |m,|} — | — 15 [0oi8 12.1} 15.5 103 150 | Acute mil. Tub, fastsimmtl. Organ. Pub, e
Mittel . . . . . . [152[103] — | — 152|103 185 |121|152]1{|,3|m 3|
XII1. 18. Lebensjahr.
a. minnlich,
1| 18 mittel, 17 (101 [19.5 [11.6 185 11.0 [15 | 8920 11.9 16 | 95168 | Phibhis, pulmon, Pub. entwickelt.
2.| .16 mittel. |17 (11.2[16 [105(16 |105[17 [11.2| — 175115 (152 | Typhus. Kis. Bronch. Dr, Pub. nicht.
3 16 mager. 16 10,3 |16.5 1106 |18 [11.6 |16 |10.3 |20 129 16.5 (10,6 |155 Ty'phu&. Pubert, antwickelt, y
4| 16 | sehr mager. (18 |11.0(18 llE;l'J NL.619 11619 [11.6(19 [11.6{164 bus. Lobuol. Poeum. Pob. stark ents
5| 16 mager. |17 |12.0 |18 (12,719 (134 17 [12.,0[21.5|15.1(18 |{2.7]|142 Oaht. necrot, in art, pedis, Pub, nicht @
G 16 | sehr mager, | — | — (175 [10.7|17 1104 (20 [12224 [146/16 | 9.7 [164 Coxitis, Hesection. Puberiiit entwickelts
7| 16 gut. 165 (106118 (11518 [11.5(17 (10920 [128(18 [11.5 (156 | Acete Tubere. d. recht. Lunge. Caverme. AlieRack.
8 16 —_— 13 0.3 (14 ll_".i}llf !]'2..2 16 114018 12916 11.4 (142 | Phthis, pulm. Ampul. cruris,
Mittel . . . . . . [16.3]10,6 [17.3 [11.1 [17.8 [11.5 [17.1 |11.0 |20.3 [13.1 |17.1 [11.0 [155.1 |
b. weiblich.
1| syl —~  |is |aefs |se|—]|—]=|—=|—=]—=]—=|—[146 | Caries tarsi. Hia Bronch, Dr.
2] 16 I = 15 [ 91(1¢ | 9720 1121Q 10919 11521 [127{165 | Phihisis pulmon.
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XIV. 17. Lebensjahr.

a, minnlich,

18 [8lg JaT&18l8 (25|21 [6]s 3
Aligemeiner | g | 5 El8 | B |8 |8 S| E|S|E. S |E. FTodesnrsache
Eribrungs- (3% S [S2/ 2 | % |5 |%£| 2 j}g"g'g 58| und
zustand, Eﬂ = _;:w - :i" = E - -E [ = ‘Ej &y | .5 | wosantliche Krankhaitsaform,
S (4|5 |e|B 2|5 |<|® |« § | < |
| [ | | |
17 MAager. 21 131 /(18 !ll.E:'lU 12516 100 — | — | — 160 | Typhuz abdom,
17 sehr mager. 13 911 105 — I'| 133 Iil’) 143117 ]_I l.‘j 143 Gebirntuberc. Ostitis b, vertebe, Tub. polm. Pub., nicht eatwr,
17 — 18 1108 Iﬂ.i_ll.l lIS ll Sll‘.’l.:’: 11.7 ilﬂ' 114 ||5 5111 | Ilf-'.l' Fractur. cramii,
e oo 17811007 109 — | — |18 [116 ] — | — | —| = [1ma|
b. weiblich.
sahr abgem, | — | — (17 |10.4 |20 |12.2 (16.5 1:}1!:0 1v1-1|[:" ‘1{]4 163 . Phitlisiz pulm,
— 14 | 9415 10117 [11.4 |16 1{},7| 141 |15 [10.1 (149 Osteomyelit,  Fettdegenerat. des Herzens,
abgemagert, (16 11,2 16 [11.2 [16.5 11.6 |15 |10, .}l 14.7 15,5 10,9 [142,5 | Pleurdpneum, lob. inf, sin, Pub. schwach entw,
mager. 20 (13417 |11 A9 H2Th7T 11, .1| 121 ||s 121 5145 | Sarcoma anibrach. Ampelal, Sarc, pulm. Pab. gut entw,
. r119'1¢1|1u1|¢n{:|1%|m4 11!*'I|I.':1Jﬂl ST oo
:
XV. 1B. Lebensjahr.
s, minnlich,
|
stark abgem. |15 | 8914 S.-illﬁ 0.8 |17 !1!]2!13.:- 111]|Iau 9.3 1167 Phihisis pulm,
gut. 20 (11620 (11.6)21 i=L£!1 17 | 9820 |11617 | 98178 | Typhus. Links Pneumonie.
ziemlich guot. (19 [11.9(19 |11.921.5{135(18 [11.3 2% IL'}|19 11.9 |159 Wecrosia tarsi.
mittal. 13 11413 111422 (15217 |10.2) 22,5 13.6 (20 120 166 | Sarcoma epistroph,
stark gh.gm 16.5 101 (17 lﬂ__l, 18 :11 l}||3ﬂ, 11. 4 u;.; !ﬁﬂ ] 143 1G3% Kis: Lymphdr. u. ks Phikis, polm: Pob. missig enfwickelt.
—_ 21 (187 (22 11d.4 (21 3717 'l] 1|2ﬂ 131417 |11. 111-13 Kiis, Bronch, Dr. Carief in art, ped.
= 17 15| — | — |19 |12,3 14 [ 9518 12.‘2illi li.I.B {148 | Caries vertebr. coll. Amyl. Deg.
| |

« ... . [182)103[185 [11.3 [201 [12.4 [16.9 [10 5 [21.1 [13.1 [17.8 [10.0 [161.3 |

b. weiblieh.

abgemagert, (17,5 's'l{].ﬁ 17.5 Flﬂ,&'li" 10,2117 j102| — | — | — | — |1G6 | Phthis. pulm. Pub. entwickelt,
schiin, 18 11519 12217 (10918 |11.5(20 (128 (16.5 [10.6 156 | Peritonit, puerperal.
— 17 10519 16| — | — |15 |91| — | — | — | — (164 | Caries astrag. Kis. Bronch, u, Mes. Dr,
s.starkabgem,| — | — | — | — ;17 11.2117 {112 |15 9.9 (18 |11.5 (152 Coxitis, Reseet, cap. fem.
ziemlich got |16 [10.2 |15 9.5;21 134 16.5 [10.5 (21 |183.4 (17,5 [11.1 {157 | Cories ped. Phthisis pulmon,
e oo .o 1ajiogine (10918 |14 18.6 [12.0 [17.5 [11.1 [159 |
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XVI. 19. Lebensjahr. \
g. miannlieh.
R R R e el Elgle TElIE A ttaE g lé ity -]
hl]gcmtiller*gﬂ!ﬁlgl;lﬁ = | A § J'ﬁ BE|S E . 5 %" Todesarsache
# [Alter. | Emabrangs- [SE[ 2 (B2)2 | % |5 “£lg jlg °%| s . und
gustand. |2 7| = ot ERS R ) e g ) | = g_" w & wesentliche Krankheitsfor
5 = lzlzlgaigldl s Eile e
| = | 5 ) - R ) =
| | '
1| 19 — |19 luslo huglis |sofis |ssl |rele |95 fies | Enisi pumonam.
2 19 - iﬂ 124 20 M P e ! — | == | — | — [177 | Phthisis pulmonum.
3 19 —_ (18 0320 115 23 132018 108 —| — | — | — [174 Hypertroph. cord. Nephrifis,
4 19 - 17 _11.L’|Hi 10.5 19 li'ﬁilﬂ:r 12520 (13219 [125 (1562 | Phthisis pulm. Nephritis chron. Amyl;
N A I
Mittel 19 113019 |13pe s 11s506| — | — | — | — |77
b. weiblich,
1 19 |stark abgem. [19 !115 19 |nsleo i2alis 10922 133 — | — 165 I Fhthis. pulmon,
2l 19 | = 18 115018 [121 /17 105016 (10218 11506 102157 | Pleuritis, Nephrit, ncut. .
3| 19 | sehr krifig, (19 11 0| 1&5.’:- m'i'.zu 116116 | 9.3 21 122 7.5 Peritonit, puérpeéral, Sehr gesund.
Mitte) : wn|u';|ms[u4 19 [115 166 [10.1 |20.31u.3 — | = hoas |
XVILI. 20. und 21. Lebensjahr,
a. mannlich,
|
1| 20 | mager. (205116022 12420 [13issl10422 12419 [107]177 | pwsis. patmon. _
2 20 | sehr schin. |20 71522 12521 119017 | 9722 [125|17.5| 99 (176 | Typh. abdom. Sohr blutreicher Hir
[ 20 keiftig. |18 |109[19 [115(28 [14.019 |1:,,|¢2 13320 |121 165 | Pneamonie, i
4 20 - 21 12721 [12.7 |28 139 20 (12022 133017 [10.2{166 | Ac, citr, Gonitis, Pyaemie,
5 20 | — [0 [121j0 [131]— — | == | == | =165 | Phthis. poim, Ui, mtest
6] 20 — 23 13522 1290 —_ === | =171 FPhithis, pulmnn.
720 | keig. (21 [129[205126019 116715 |02 — | — 17 (104168 | Heria incare, Peritonit.
8 20 — 19 10921 120(1% 10917 | 9719 (10916 | 91 |17 T phuos abdom,
9 20 . 17 (104 |15 ;9.:5 17 (10418 10| — | — | — | — |163 his, pulmon,
10{ 21 |schiin, kriftig.|17 | 9716 | 02016 | 92118 /103| — | — | — | — 175 P‘hlhus. pulmon, FPeribromchit, i
11| 2 (wieml. msger (30 (11521 (121 — 11856 10.6/21 121 21 [121 (174 | Croop.laryng. Gehirniidem, R, ob, Pes
‘12; 21 kriiftig, 22 |12 20 (120 [20 20422 (132 iﬂﬂ 18.2 21 126167 Typhus abdom, N
| | |
Mittel y - [19.9 |10.7 [19.9 (107 1.8 107 183 [10.7 [21.4 125 185 [10.9 [169.7
b, weiblich.
1| 20 | sebr schim, (20518020 [127 20 12720 [127 (98,5 [15.0] — | — [157 | Typhus abd, Links unten Pneamon
2| 20 — 17 10617 (10616 10018 11317 rw,& 15 | 94 (160 | Phthis. pulm. Caries metatars.
3 =0 - 27 7826 [171018 M1gls (99| — | — 16 | 99(152 | Pericardit acot.
4| 20 — 1c {1015 | 95017 |08hs |95 — | — 1| — | — [158 | Phihis. pulm,
5 21 | sebr keaftig, (20 12421 (13021 3008 (12022 (13618 [11.2 161 Otitis. Meningit. Absc. cerebr,
6l 21 desgl.  [155] 97017 |106/20 [126015 | 9421 (1320173110159 | Combustio.
; g: sehr gut, }: lg*;}|I 1'3 lg:% 16 (116165 1LY 19 3T 07 123 ::g E:;g:w- parturient. !
—_ == =] = =] =] =] = i, pulmonum, i
8 2 —_ 13 1Rl =1= Im 11815 |99 — | — | —1 — |152 | Stenes miteal.
Mittel oo 174|102 180 116 18,2 [11.8 [16.5 [10.7 (205 [13.2 |16.5 |10.7 [154.7 .
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XVIII. 22, bis 25. (incl.) Lebensjahr.

i, minnlich.

TS (B [B1=1218 [EI2121E 128 :
Allgemeiner g .| O |8 |S | S5 |6 |8 |S|E|S (.15 |8 Todesursache
i Alter. | Ervibrungs- |3 8| S 8218 | = |2 17818518 | 82|35 und
zustand. | £ - __E ..:. ﬁ - g ..:. 2 - a % - £ wesentliche Krankheitsform.
Eieatit] o I S -
92 |stark abgem. [19.5 11.5:185 10.9 22 Il‘.?.ﬂ' 17 |10.0 |26 I..E-HI!T 100170 F Phthis. pulm. Ule, intestin.
22 desgl. 21 (12120 |11.6(21 (12116 | 9.2 23 13.3!1: EI.EII?E Phthiz. puln. FPeriton, Tubere,
22 mittel. 17 1104 155 (10.7 |20 Ili?.i*'ts 11.0/(25 15.3il‘.] 11.61638.5 | Acor. kiis, Phthis. Verkis, d. Lymphdr.,
22 | abgemagert. |20 [11.6119 |11.0|24 ;l-i-.[.lil'i' 0.9124 140019 |11.0|172 | Caries vertebr. coll. et thor. Peribronch. cas,
22 sahin. 23 (12923 |123]22 [123 (185 |10.4 |24.5 [13.8 [18.5 104 |178 Strict. urethr. Hydronephr, Hypertroph, cord,
2% abgem, 17.5 [11.2117.5 [11.2119.5 12515 9.619.5 1125 16 EIII],*.QI 156 Caries vertebr. lumb, Pigment. Indur. d. Longonsp.
22 | zieml. keift, [17.5 (104120 (11.8 23.5il3.'9 22 lﬁ.ﬂlﬂﬁ 15.4 20,5 [12.1 (169 | Phthis. pulm. WVerbreitete Mil. Tab,
22 -_ 18 [11.5)19 12.1;?-1 |I.."j.3 19 1'2,1! _— = iﬂl 12.7 (167 Bronehieetat. Cav, Frische Peribronchit,
.ﬂllﬂ"“ —_ 21 (11421 (11421 ;I.l,-l 1G g7 (20 1109 (LG 8.7 .‘lﬁ-l Pleuropnenm. dupl,  Polypionin,
22 — 23 |126 (25 13,7522 ||2.{} 19 [104] — | — |1:| m,;;ia? Abscoss colli femor, Pyaomie,
22 sebr gut. |24 [13.5(24 |,$.6i'22 |12,4 19 l.'lfl,'i"i = =119 1.7 |178 | Pleuropneumonie.
22 kraftig, 19.5(11.5(20 [11.6/22 [12.9(20 [11.822 [12912.5(11.5170 | Fractur, astragal. Pyaemie.
} 2% abgamagert. (17,5 (10918 (112122 |13.718 {11.2124 |15.0(18 (11.2 160 Phthis. pulm. cas. Cavern,
1 23 sehr gut. |20 (124018 [11.2(20 (124185115 — | — | — | — |161 Typhus abdom,
1 23 - 16 | 94016 | 9418 (10618 [10.6(20 [11.8117 [10.0(170 | Phthis, pulm. Perityphlitis,
§ 23 = 23 128022 [118| —|—|—=|—=|—=]—=| =] — [187 | Phthis. pulm. Mil. Tub.
H -_ 21 12321 12320 117017 (100 (22 12918 (106170 Meningit. tub. Peribronchit, tub,
;ﬂi. sahr kriftig, 122 (12,622 (126 (21.5 Em.s 155 (| 920 (1150192 [109(174 | Typh, abdom,
‘24 | abgemagert. |23 12622 12021 |11.5(17 | 93(21.5 (11 8(18 | 9.8|183 | Phthis. pulm. Ule. laryng. ot intest,
: 24 gut. 16 | 98016 | 9818 [11.1 1G5 |10.2120 |12.3 (15 921162 | Typh. exanthem. AL Bright. Gehirnblotung.
§ ﬂ &, schiin, kedft. {18 (10,4 (19,5 [11.3 (23 :.13'3 18 10425 (144018 |104 178 Phthis, pulm. Sebr blutreicher Korpor,
éﬁ - 22 (139022 |ig9l24 152[19 [120(25 |158[18 |11.4[158 | Typh. abdom. Eitr. Pleurit. Lobul, Pneam,
¢ ;u s, st. abgem.17 | 9518 (10118 |101[16 | 8918 [10.1|15 | 84 [178,5| Phthis. pulm. Ule, intest. Amyl. Degen.
| 2% | sehr mager. [185 (11.2/18 110919 11518 [10.9121.5113.021 1127|165 | Chron. Periton. Tub. Pnenmonie.
24 — 19 |10.719 |10.7(21 [11.9[18 |10.218 (10.2{19 [10.7|177 | Phthis, pulm. Mil. Tub,
24 kriiftig. 22 12724 1139|28 (13317 98 20 116 — | — (178 Typhus abdom.
25 kriftig. (21 [12.0[21.5 123 (25 [14.3[18 |10.3 29 |16.6(18 [10.3 |174.5 | Typhus abdom.
26 mager. {20 |11,6/19 [110f20 116016 | 92025 |14.4(17 | 98[173 | Acut. Phthis, pulm. eas.
: ‘jﬁ kriiftig. 235 (14.0(22 13119 [11.3)16.5] 9820 (11916 | 95 (168 Hernia incare, op. Sehr gesund.
35 mittelkriiftig, 121 |12.8(20 [122]23 [15.9(20 (12220 |17.6(22 |13.4 1645 | Typhos abdom,
: iﬁ st abgem. | — | — | — | — [17 [9Gf17 | 96/24 (186(17 | 96177 | Phthis. pulm. Verkds. d. Mes, u, Ratrop. Dr.
S mittel,' {19 [11.9/19 [1149|i7 (10714 | 88|18 |[11.5/14 | B8|1585 | Stenos u, Insuff. mitral,
3 ;ﬂ - 20 (123120 |123[21 18020 [123| — | — |20 [123[162 | Insuff, valv. aort. Hypertroph. cord.
25 - 19 (11408 [108les (138019 [11.4(30 [180[20 [12.0[167 | Amputat, humeri., Pyaemie.
£ 25 gut. (22 124020 |1n3l;n msliz | 9sfz2 124 E:& 107|177 | Abscess hepat, et corsbr,
© e e oe o 20,0117 1109 10T (200 124 176 (104 22.3‘13.1 181|106 |170.4
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XVIII. 22. bis 25. (incl.) Lebensjahr.
b. weiblich.

= —— = ’ - —-@-— m— — — s
; g E |g BE| £ |B |8 S =| B |8 E | g
Allgemeiner |2 | S5 |[E .| S | E |D E |G |E|S g 5 £ Todesursacha
= = = = = —S & L P
w | Alter. | Ernahrungs- s 8 = .E 21 Is|"E|S THeds B =4 "';‘E‘ und
_.__: — o — — - - s - Lri L) - - 'y I" r
sstand, (7| 5 (8% < [ 2 | o g |g 2 le E7| E wesentliche Krankheitaforn
= |l21= |28 |< <|lo |25 |2 |=
1] 22 mittel, 18 JIL8{19 [125| — | — |17 (11225 (151 (18 (1181562 | Kis, Periton, Tuhere, Ule. intest.

gl =2 mager. (19 1817 {10517 [10.5[16.5 102175 (10.8 /20 [124 (161 | Allgem. Mil. Tubere.
3| 28 sehr put. (20 [125)18 [11.2 18 iu& 17 [10.6(20 12518 11.2|160 | Typhus abdomin.
4] 23 | sehr krifig. |19.5 (12518 11519 (122017 110925 (16016 [10.2]156 | Erwirgt

5| 28 — 22 39 22| — | —|—|—|—1{—|—|— |58 | Peritonit. pacrperal,

G| 28 schr fott, i?l 12722 133| —|—|—|—|—=|— | — | — [165 | Multiple Nenroms, Septicacmie.
7| 24 sthr gchim, (19 [120(18 M3| —|—|—|— =] =| — | — [159 Typhus abdom,

8l 24 gut. 21 25 (105011621 125 (14.5| 8622 [13.1017 [10.1[168 | Tsuif. valy. mitral. et aort.

9 24 | abgemagert. (17 (113016 [10.6 185125 17 [11.3(20 13317 [11.3 (150 | Interstit. Indur. d. Lungen, Broncheet
10| 24 | abgemagert, |19 12119 (121 127 14 | 8920 [12.717 [10.8 {157.5| Phthis. palm, Ule, laryng, et tin.
11| 24 | abgemagert. 18 [11.6[17.5(11.2 (21,5138 18 [11.6/21 (135116 [103(155.5 | PR BRm. %We Ule. larys
12| 24 |stark abgem, |16 | 99015 E 93018 [11.2113.5| 8416 | 9913 | 81161 | Total verkiste Niere.

13| 25 |stark abgem.|18 [10,6/18 |10.6 185109 [17.5 (10322 [12918 [10.6[170 | Phthis, pul. Kis. Peribronch. Cay, Ule, in
14| 25 | sehr krimig. (17 [10.5[18 :[11.1 !21 13017 (10521 [18.0 17 (105 |161.5 | Endocardit. Dilat, ventr, sin, Embal. ce

15" 25 — 185 [11.9 (18 ;11.5121 13517 (10923 [14.T19 (122|156 | Phthis. pulm, cas,

! |}

Mirtel, . . 4. o . 1B ill_ﬂ.:lﬂ.l fu_{ lﬁ.ii[ﬂ,l 16.3 (10.3.120.8 [13.1 17.1 108 {159.6
Lo '|
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XIX. 26. bis 30. Lebensjahr.

a. minnlich,

----- iy g -““- g2 | E |8 || =
E.ﬁ E’_,a 2|3 gh_ o|lEBIlS E': a1 IEE Todesursache
Emdbrongs- [S#| 2 [82|2 | = |2 |1°5/2 | |2 |%°%|2 | % und
astand, 7| C |§=|C |2l [BF| S| 2| [B7]= ] B liche Krankheitsorm,
IE | 3 g E g 3 rﬁ 312|315 |3 = wesentliche Krankheitstorm
— 18 (10520 |11.5 (20 [11.5(16 9.2125 [13.2 -’17 9.7 1174 Acute knot.. Peribronchitis.
ziemlich gut. | — | — 120 }11.5 |21.5 (124 120 [11.5(21 (121 22.5 (129174 Phihis, pulm, Ule, intestin
mager. (22 13422 (134 — | — |18 [11.023.5 143 (17 104 [164 | Typh. exanthem, Gangraenese. Pneamonie.
— 21 |11.7|21.511.9 120 (11,1116 | B9(23 [128117.5| 9.7|180 | Chron. kiis. Phthis. pulm. Mil. Tuh.
2 abgemagert, (22 [121f21 [11.5(20 (11020 110| — | — jﬂ‘ﬂ.ﬁ 11.3182 | Verkisung d. Lymphdr. Tuberc.
26 | abgemagert. (19 [106/22 [123(20 11217 | 9520 1121-16 891179 | Amput. fem. Mil. Tub, Eitr, Gonarthrit.

sebr kriiftig. [22 1131 21 |125(21 12519 (11328 [13.7 18 [10.7 168 | Cyackalivergiftung,
aehr abgem. {19 [11.3(19 11320 (11921 [12524.5 (14.6 ".EI 12.5 (168 Phthiz, pulm, Bronehestat, Cav, in indur, Lunge.
stark abgem. (19 (11619 111623 (140155 9417 10416 | 97164 | Tobsucht,

— 19 11719 111.7(19 {17018 [11.40(20 (123017 [10.4/163 Fhthiz, polm, Amyl. Degen.
= W HIRHR Hoah= =i =) = = =] AL NaRE Gl.rie:“grg::;“ﬁ;{-i?}rfmlgih nodos. Eds. Eronch. u.

= 19 10618 110.021 [11.7]18 [10.0(25 |13.9{17 | 94180 | Rechtsseit. Empyem. Synechia pericard,
sehr kriftig, (20 [11.1(19.510.9 (24 |13.4{19.5 10.926 [145/19.5 {109 (179 | Typhus. abdom.
abgemagert. (20 (11620 [11.6]22 128185 %m,'.-' e ke S pliege )| "RHe 1 Tuteestic. Wandiches. Oar. Dl
: mittal, 21 12821 128 (28 [14.0/18 11028 (14.0[18.5 [11.3|164 Hernia inearc. Operat. Peritonitis.
|[insserst krafe,|25 (141124 113620 (113155 87(22 [124]15 | 85177 | Erbéngt. Potator.
sehr krifiipg. (22 [135(25 153|200 1123018 |11.0| — | — [18.5[11.3 (163 | Erhiingt. (Gesand),
— 200 [120118.5 1111 125 (150018 N08l2s 1371 — | — |167 Phthis, pulm. Pneumetherax, Tle intestin,
— 22 128256 l31 | — | — | — | = ]| = | = | — | — |172 Tubercul. Ostitis in art. ped. FPeribronchit. cas.
miissig, 20 (114121 11921 11920 [114)28 (131018 (102 ({176 FPyaemie nach Amputat. wegen complic. Fractur.
gut. 26 (155125 (15022 (1320192 [1.4(27 (1620119 [11.4{267 | Inseff. valv. aort. Hypertroph. cord.
keiftig.  (22.5/13.2123 [13525 [14.7/20 [118(31 (18220 [11.8[170 | Typhus, abdominal,
—_ 19 11818 (11224 (149018 [11.2(27 [16.8(20 |124 (161 | Verbreit. Tuberculose,
- 1 11720 MM1| =—| —|=—| —|=| = |=—=|=— |180 | Phthis. pulm. Granul. Nier,

= — | — 22 (1264 [13.7| — | — |24 (13719 [109|175 | Amputat. ped. Fyaemic.

s o« «oa . (2007 1127 (2008 12,1 21,7 [12.7 [18.2 [10.T [25.5 [13.7 |18.4 [10.7 1713
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XIX. 26. bis 30. Lebensjahr.
b. weiblich.

Allgemeiner E;EEFEE UE E 5 E E_}E" g .-'_w,E" E.: uE E’ Todesuregache

| Alter. | Emibrungs- |28/ 8 |52/ 2 | 7 |8 |T£|8 = Sl 3 Eg sl

zustand, Ef < |2 L |2 |y E = —3 = g~ s |= wesontliche Krankheitsform

= = |= = |& | <o < | @ | - _r; z | =
1 26 sehr gut. (20 (12721 134 120 12.7 |18 :114 22 I-Lﬂ!zu 12,7 (157 | Typh. abdom.
2 26 | sehr kriftig. (19 1122 — | — :2! 136 (19 12222 141 :19 12.2 [155.5 | Febr. puerperal.
3] 26 |stark abgem. |20 [12.8 |21 13.5:?3 14.7 117 10925 16.{}:11' 10,9 (156 Phthis. pulmon.
. .

4] 26 - 12 | 8312 | 83018 [126(15 [10.4 22 msjm 10.4 {144 | Phthis, pulm.
50 27 |s.starkabgem. 17 (109017 110919 [122/17 [109]20 12817 (109156 | Phthis, pulm. Ule, intestin, Interstit, Ng
G| 27 |schin, kriftig.20 [13.1[19.512.7/19 (12317 (11121 (13717 [11.1 {158 | Phthis, pulm, acat. Kis, Peribronchit.
7| 27 | sehr krifig, |19 (12220 (12821 154 (17 [10.9|28 [180(17 |[10.9 (156 | Peritonit. puerperal.
8 27 fort; got. |18 (122117 (115 — | — 18 23| — | — | — | — [148 | Diabet. mellit.
8 28 sehr schim. [22.5 [18.8 (23 (14123 [14.1(20 (12325 |158(20.5[12.6 163 | Uterinblutung nach Enthindung. !
10| 28 mittel, 15. 11.718 11.7| — | — [18 [11.7(22 [14.3(17 [11.0|154 | Stenos ost. ven. sin. Eitr, Meningit.
11| 28 — 18 |11.3[19 11921 132| — | — | — | — 18 [11.3(159 | Phthis. pulmon,
12| 29 [sehr abgemag,20 |126/20 (126(22 (139017 [10.7)22 [139[18 |11.4|158 hﬂt;;_:"m ped.  Mit Tub. d.
13| 29 mittel.  |19.5 (11820 121 — | — |20 [121 22 [13.8(19 [11.5|165 | Thrombos. art, foss, Sylv, Syphilis?
14| 20 | sebr mager. (19 [122019.5[125/21 13518 1528 [4.7h9 [122[156 | Avweyhreit Veekisuag dee Lymphdr. MilT
15 29 | sehr kraftig, |18 1L[; 17,5 107 (22,5 [13.7 17 (104 123 [141[18 [11.0 |163.5 | Varices extrem. inf, Operat. Pyacmie,
16| 29 - 18 11616 10318 |116/16 [103| — | — | — | — [1585 | Interstit. chron. Pneumon. mit Bronchse
17] 28 sehr fert. (20 12,718 [11.5)19 [121(18 {11520 [12.719 (121|157 | Stemos. ost, venos. sim.
Mittel s o« =« |187[11.9]18.0 11,9 |20.5 13._1I1:u.= 11.5 [22.6 [14.4 [18.0 [11.5 {156.2
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XX. 80. bis 40. Lebensjahr.

a. minnlich.

e [Ble [21:TdE [5]5]5]8 [8]$ . W
Allgemeiner §,.C E |2]=|® E_ G _E (=] E.‘:.'ju 3 . Todesursachao
.| Emnibrongs- |S %1 8 [*21 2 | = |8 | 5[2 ] . |8 | %2 52 und
zustand. _g"’ = _E_’ = E 5 § < % = %1 = £ | wesentliche Erankheitsform.
= [ e als jald|al]d |« ¥ |
99119 (iL0: 122017 | 99| — | — [ — | — (172 | Phthis. palmon,
13-'1;23 12523 [128]19 !ll.Lﬁ — | — | — | = |17% | Ancuryima spurium,
: 132121 13221 {13219 120| — | — | — | — {159 | Suicidiom. Halsschnitt,
=31 | sehr krdfiig. (23 13821 (124G 26 ;Iﬁ.ﬁ 13 108 Ir?t'l‘ 17.4 ;1‘-! 11.4 1665 | Tod durch Steinfall. Fract, cran. Gesand.
_'?.31 — 22 |[12.8 (23 l:ﬂlﬂi (128 (17 | 9.9 127 1167 Itﬂ 10.5 172 | Mil. Tubere, der Lungen, Milz u. Nieven,
_-.-32 — 12 j11.4 /21 12.|5i:31} 118.0 |22 i:}.EIM 15.6 19 [11.4 {167 | Vhthis, pulmon.
m stark abgem, | — | — |22 (2722 (12719 (109 iff 127 E'W 11.5 i”3 Phthiz, pulmon, Ule, intestin.
EH gehr schim, | — | — | — | — [32 19024 [142]| — | — i'!"l lﬂ.ﬂ':lﬁﬂ' Starz von der Hihe,
:&33 kriuftig, 24 (145123 (13926 15617 (10201195 11717 |10.2 (166 Seirrh. cerebelli,
& - 21 (12121 (121 (20 (11.6(22 [12.719 !11.{1 i-_:-z 12.7 173 el B R e e
33 = 23 1141121 12923 141017 10424 ALT I 129|163 | Nephrit. chron. Hydrothorax. Peritonitis,
84 |stark abgem. |21 |19.4 22 (13025 [14.8 20 118 21,5 :12.? i:m 17.7 169 o ke Padbrinill
J sehr kriftig, |22 14223 (148 25.5 16419 128125 [16.1 1205 |13.2 155 | Angioma scroti et caps. renal. eavernos,
— 19 (114021 {12621 (12616 | 9627 162 — | — 167 | Chron. kiis. Pneumon, Mil. Tub, der Blase,
- 2 (125 |20 11427 [15.3/19 (108 |23 Il:i,l.w (10.8{176 | Phthis, pulmon,
= 22 113.0 (22 Haufzy 124 8 (10,6 |23 (136 19 il 1.2 | LGS Phthis. pulmon. Ule. intest.
- 25 EL‘IJ_I :24 1BAd| == | = | — |27 !lﬁ.l (18 10L6 (179 | Phthis, pulmon, Ml Tub.
kriiftip. |26 (155 .:2-1 143 25 [14.9(20 |11.9 [26.5 {158 19 ll.:’_’»:ll.'»S Phthis, pulin, jeribronch.  Peritonit, tubsre,
= 2 12924 IJ-.T; S i =l | - i e il G Cirrhos, pulm. Bronchectas, Interstit, Nephrit,
= 24 14425 1150 — | — ] —|=f{=|=|=|—= 67 Plenropnenmonie,  Polypionie.
sehr gut, |23 129;25 124 (26 |1d6| — | — |24 |1H'ﬁ|m 10.7 178 | Pneumonie. Patator. _
'I:I:lil.tﬂ!. @3 13‘4 23_5 I.SLT 95 I'LEIIQ 11_1 a0 \11_? 118 lu_;-};i-” St”:_?:;nﬂ:lt.l ;::;r":.‘ I{Iifln:_-]rt::;. Golenkrleumalismus.
— 25 14026 (146 — | — il - | — === |= i173 Chron, kis, Preumonie,
- 25 14023 |ﬂ-ﬁ{ il I = I ) e e e ;”5 Travma. Fractura pelvis,
= 25 14523 18327 |156 18 |10.4[20 16| — [ — (173 | Caries costar. Phthis. pulm.
kriftig. (24 [13.5123.5 [13.2 26,5 (14.8 (19,5 11.0 |25 [140 17 !-L:':r:ﬁﬁ Interstit. ¥ephritis. Plearit. Adhacs. Schr blutreich.
sohr kriifiig. | — | — | — [ — 't'JE 13.7 IG“"};: 9.9 (255163 |15 (10.8 :_I'fl'l' Iusnff, valv, aort, Ertrunken,
mager, (27 (15327 (15326 (147 |21 Ell.l:lI 32 (183 22 I'E-E".*:"-’ﬁ Necros, femor,  Verbreitete Mil. Tab,
- 24 |141(23 [135 itﬂﬁ 158 20 11821 {124 o [11.2 5170 Phthis, paloi.
—_ 18 [10.5019 11022 H128(19 '.11'0 24 |14.0 |18 10.5;172 Phthis. pulm, Pnewmothorax,
= 25 15622 37| — | — | — | — (28 [IT.5 (18 (11.2 {160 | Phthis. pulm. et laryng.
= 24 [149/24 14925 155018 [11.2| — | — [17 [10.6[161 | Suicidium. Potator, Fettleher.
stark abgem. (24 13624 (136 (12 (107 [12 10720 113 21 |11.0)1%% Phthis. pulm. Ule, intestin.
—_ oz g1 gl —1—|—=|—| | —=|—|— [168 medgi:' pulm, Grapul. Leber. Dilatat. ventr
v o o. - 12207 (154 (22,6 [15.5 (24,3 114.5 [18.9 [11.1 [24.1 [14.2 19,6 [11.5 (170
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XX. 30. bis 40. Lebensjahr,
b. weiblich.

|
|
|
]
|
i

Allgemeiner E+ ,-‘_E:', E.: ;%‘ E g E § i .g g' ;_E} E’ Todesursache

& | Alter. | Ernéhrungs- E‘E 2 |38] 8 ; — 3 il 2 : g :‘:i = Eg und

weand. (355 §% S [Z(5 (B [5]|2 | 5“’ s |2 wesentliche Krankheitsfors

~ = |= < | | |0 b I =
1 30 - 6 (10517 12| — | — 17 Q12025 [16afis [125[152 | Oele ln ast ped.  Fhle paim SRS
2| ao mittel. (21 |13.9/20 133 (24 15919 [126(28 [18619 [126 |150.5 | Parametrit. puerperal,
3 m gut, 18 110819 114121 12,6 |14.5| &7 21 112616 | 9.6(166 | Stenos ost. mitral,
4 31 - 20 128121 [129(18 11415 | 92/23 (14417 (104|163 | Coxitis. Septicacmie.
5 82 | sehr mager. (20 (12319512020 [123/15 | 9220 123016 | 99(162 | Phihis. pulm. Chron. tub, Peritonitis,
6 32 |stark abgem, (19 [11.6/21 12821 (128 20 (12224 (146017 |10.4 (164 | Carcinoma uteri. ,
7l 382 mager, II‘El 131021 131020 125016 (10023 (144118 [112[160 | Kis, Peribronchit. Kleine ﬂtmm-_
Bl 352 — 16 |11.7)17 12420 14617 [124| — | — | — | — [187 | Pleorit. puerperal, Alte Rachitis
9l 32 = — | —=|=|—=122 |i39}18 |11.4]25.5(14917 [10.8(158 | Neeros. cartil, intervertebr, Psoas A
lu! a5 sehr gut. (24 |14421 [126(20.5 123lis |108ler 126hs |108(166.5| Carcinoma uteri. Tod nach Ope
11| 33 = 225137 21 12819 11.6(17 [105[16 | 9821 (128164 | Hernin incarc. Operal, Peritonit.
12] 83 — 17 11018 11.6 (22 !142 20 (12920 129017 [11.0 155 | Phthis. pulmon,
13} a4 — J.‘H !IE-EI:EEI 13523 14818 |116/24 155 24 [155(155 | Phthis. pulm. Nephrit. chron, Amyl. .
14| 34 mittel, (19 1241185 121 ] — = =|=|=|—=|=|— 55 | Paerpers, Ocdem. puim.
15| 35 mager. — | —|=|=l22 140017 [108] — | — [18 {11.4|157 | Carcinoma ovar., gland. reiroper., pu ;
16| 859, - 22 (134022 134| — | —|—|—|—|—|—=|— {164 | Carcinom der Bauchwand, Pyacmie.
Ir! 35 s 19 12,1};19 12,0 120 :12.13 —|=|=|=|—=]—|159 | Pnthis, pulm. WUle. intestin,
18 35 mittel, !'l!l 12-?;20 133 — | — 20 (133| — | — |ED 185 150 | Carcin. ovar. ]
19, 37 — 20 13119 |124 lm il?.d. 14 |92 0 13115 9.31153 Kis. Peribronchit, Myelitis. Eitr,
20; 37 — — | — : — | — 19 2316 |104! — | — | — | — |L54 Hydronephros, Harnsteine,
2 38 s st abgem.205 (128 20 125 '-}2 13716 (10.0 19.5 lﬂ.ﬂilﬂ 11.2 /160 | Phthis. pulm, Ule, intestin,
22 38 | mager. [z 1412 [uafn 134016 [104}22 141165106156 | Abortus. Septicaemie.
23 39 | schr schin. {21 136 28 ild.ﬁtm 129016 (104 22 (143|16 [104 |154 | Carcin, mammae. Operat. Py
24 39 - 13 |83 13 (83| —|—]—|~= | = | — | — | — [156 | Caries vertebr. Jumb, Phthis, pulm.
25 3% - 19 121120 (127[21 18419 12118 {11519 (121157 | Phthis. pulm.
26| 89 — 23 15024 167| —|—|—|=|=|—=|—=|—|158 | Glioma cerebr.
EEe 1_
Mittel + (187 125 19.8 [12.6/20.7 13.2 17.0 109 [21.7 138 11.9 111.4!'155.9
- E
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XXI. 40. bis 50. Lebensjahr.

i minnlich,

== e ————_—— o W e R L = — T _—
g [E[6 [8[Z[E(E 81218 |E] &
Aligemeiner |5 . S |E;|C |E|5|E:|S|E|S|84 2| 5 Todesursache
Erniihrungs- 5 = § =227 |2 "-E = i A “BlE | % und
S e ot - il | v — — o |- E;‘ : ¥
sasand, E = E = -g = E“ = é = |E e il wesentliche Krankheitaform,
S le4=F lalfl<id |<|@d|<|5 <]

|

— g2 1124121 (119 '}EM ill.ﬁ 17 9622 124 |14 19177 Abscess, cerebr. Emphys, polm.

mittel gut. | — | — — (22.5132 14,5 | 85|22 (12916 | 94170 | Carcin. hepat. Kiis. Lymphdriisen.
—_ 26,5 1151 |23 (131 [24 513.7-23 131126 (14821 [11.9/176 Carcin, hepat, Bronchectasis,

— 19 11918 113018 11315 | 9420 12416 101159 | Carcin. hepat. et ventrie.
gut, 25 15021 (26| — | — f17 :1u.2 27 16221 12,6167 | Phthis. pulm. Tub,
sehr krifig, | — | — | — | =— |22 134 l22 134 28 17.0 (205 124 164.5| Sturz v. d. Hohe, Gezund.

sehr kriftig. (27.517.1 |24.5 (15.2 |28 [17.4 18 112 25,5 158 20 124 161 Tadt im Bett gefunden. Todesursache?
stark abgem, (25 [14.0 !-Eib 14.3 |28.5 [13.2 :Eﬂ 111.2 [26 14_55]5 ]u,'rllfﬁ Carcin. ventric. ot panereat,
kriiftiz. (29 [1G68 |27 15.6 |27 [15.6 (20 (11626 ij.ﬁ,{_l:m 11.0 {175 | Phthis, polmon,! Tle. intestin.
[schin; kriftig. 28 1140 24 :u,ﬁ 2 (15718 10925 15118 (109 165 | Phthis. pulmon, Cavernen !
abgemag. |28 (164 tfﬁ 152 25 [14.6(17 (1000 |28 .1{3_-1 7.5 ][I,E'?l?l Sarcom d. Ingnin. Mesent, u, Retroperit, Dr,
— 18 103 im j10.9/22 12616 | 92720 11514 | 8([174 | Carcin, gland. submax.
— 25 145 'r23 83| — | — (20 116| — I = 20 11.6 173 | Nephrit. intorstit, Hydrops.
—_— 34 (200732 (1951 (128018 11.0| — | — | — | — (164 | Emphysem. pulm.
= 21 [12.7 (20,5 1124 20 12118 (109 {25 151 20 1121165 | Peribroneh, cas. Ule, intest, Interstit, Nephrit,
sehr kriftig, (24 145 o5 151 23,5!1{1 16,5 0.0 285 17218 108 166 Scleros. aort. Dilat. ventr. sin. Granul, Niere,
== 2 13.4:2-1 4.0 23 13417 | 99126 (15121 [12.2]172 Fract, femor, Fyaemis,
= 25 H562| — | — 26 15017 IIJ.II — | — | — | — [164 | Meningit. cerebrospin.
- 28 1167 (20 173123 [13.7| — | — 27 16121 125|168 | Phthis. pulmon.
= 26 157 (27 16321 12718 10827 16318 108166 | Diphtherit. urethr.
— a5 155 lzg 16.5 |22 El;;l,g 18 10625 147 16 | 94|170 | Fract. compl. crur. Eitr. Meningit. Interstit. Nephrit.
= 26 [146(23 129025 40016 | 9023 129016 | 90[178 | Anaemie durch Blatung aus einer Halswunde,
— 22 129 l2a 140 126 15.2 19 111 I'}S 16.4 19 111|171 | Peribronchit. nod, Cavern, Ule. intestin,
mittel. 29 N -[25.5.15.5'?6.5 116.2 |22 i]&:l 1215 [15.820.5 [13.1 164 Carcin, ventric. ot periton.
= 27 161 125 150024 144 17 (10225 (150018 (108 |1'ﬂ? Fract. costar. Haemopnenmothorax,

—_ 24 1“}'2“1 N4.0l21 123 g : 94 :Eﬂ 152118 1045171 Fnenmonokonions. Cavernen.
— 26,5154 [23 13424 14093 (18426 |151 21 [129 !172 Peribronchit. Bronchestat. Cavern.
mager, 24 (14223 136019 1221 (124| — | — | — | — 169 | Lymphosarcom des Halses,

sehr mager. {24 [14.5 (25 [15.1 (23 1349 hs 0.8 {25 [i5.1 19 11,;',-.jlﬁﬂ.:'y Carcin, oment., hepat., ventric,
kriftig. |26 160 (26 [16.0 21 12917 105 |25 ]54;13 11.1 162 Carcin, laryng. Tod nach Tracheotomie,
mittal. 27 15525 (14.3 525 i14.3 G goias 1143016 9.2 :'17-1 Phthiz. pulm. peribronch. cas,

_ 25 |14.1 (24 [18.6|26 [14.1 |22 I.'IEJ- 29 lig4 (23 hzohi7 Carcinom d. Wange, Phlebitis. Emphys, pulm,

krifig. |30 7031 175 !23 3.0 (21 139130 17021 ll.E}!IFE_;, Fettherz. Emphysem d. Lunge.

_— 24 140022 112921 5_]2.3 15 (105 (26 15219 1‘]_]_']71 i Kis. Poeamon, Cavern,  Ascites,

- 25 |141 (26 HLT (30 ;lﬁ.ﬂ ap (11329 lig.4/22 124177 | Alte Phthis. pulm.. frische Mil. Tab,

= 28 6624 4227 le0lzo 11824 114221 |124 0169 | Dermoideysic am abdomen,

— 23 |139(22 (13328 6917 (10227 (163 il? 10.2 (166 | Ampntat. cruris, Absc. hepat.

20 1221 11824 F],ﬁ,}i 17 | 9624 |13516 | 290|178 | Pleorit, dexir. Bronchoctas,
'25 1,5_[] 23 H3T| — : — — | — = ) R — 167 Graue Degen. d. medull. Amyl-Deg.d, Niere u. Leber.

22 28121 1922| — | — | — | — |19 110]—| — 172 Phthis. pulmon.
mager, (22 113425 (15226 158)1¢ | 9726 |[15817 104 (164 | Phthis. pulmn. Hochgrad, Atherom. aoet,

23,7 13.9 15_311{1.?, 25.4 15.0'13.? 11.0 [169.5

A e e« 200 (147 (24,7 142
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XXETI. 40. his 50. Lebonasjahr.
b. weiblich.

|

Allgemeiner §"__ ;_E} Ei,_'_- g E c_‘;E‘ E 5 § E E ;f'i;. E’_ Todesursachaeo
% | Alter. | Ernihrungs- Eé g EE slzi=|zelal=ls :'E;- = Eé e
zustand, ._.E = E! = _-.: - E = % = B = 3 wasentlicha Eunk'hni"{u'l
S 415 |alplals [oldldls |
|

1| 41 | sehr kriftig, |27 [16.1 |26 155(23 137/18 [107/27 [16119 [11.3[167.5] Morb. Brigh. Schiefrige Lungenindun
2] 42 —_ 21 134121 (13420 1:IE.'?' 15 | 9622 (140415 | 906|157 Carcinem. ventric, et wteri. |
3] 42 - — | =|=|=|=|—=|—=| =@ |14TN7 (1091506 Caverntse Geschw, d. Leber.

4 42 —_ 185 (11616 10.0(20 12515 | 941195 12217 [10.6(160 | Vhihisz. polmon.

5f 42 kraftig. |20 129 (20 :rlﬂ"«.!} 19 !12.3 18,5 12,|]+I5 12317 [11.0]155 | Interstit. Nephrit, u. Hepatit,
6| 43 — [ [155jas 149720 {12420 {12429 18021 130161 | Carcin, uteri ot periton,

7| 43 - 20 12818 116{21 13516 103 /25 |14.8 18,5 [11.9[155.5 | Phthis. pulm. peribronch. nod.

8 43 |stark abgem.[18 (123018 [123[22 151015 [103 21 11.-1}“.: l:l.l) 146 | Enormes Ovarialeystoid,

of 43 — | —=| =120 j128[20 12816 1103 — | — [ — | — |156 | Tnsuft.ctstenos. mitral. Granul.Leber. Hy
10| 46 = 25 |15.0 (27 51{5:3 24 4415 10821 [126/20 [12.0 167 | Carcin. mammae. Pynemie,

11| 46 zut, —| ===l 427 frofze 15.3[15 122155 | Carcin. uteri.

13| 46 kriiftig. 2.-1 144 (23 13820 2007 (10223 13..3!'17 10.2 {166 Peritonitis nach Ovariotomie,

13| 47 — 22 | — |21 |— (20 |— 16 | — 21 | =17 | — | — | Hypertr. dilat. cord, Nephritis, Lunge
14] 47 sohr gut. [23.5 [14.8 (28,5 148 (21 [13.3[20 [126| — | — | — | — [158 | Carcin. ventrie,

15| 48 magar, 21 [14.8 (20 [14.1 |21 4817 120019 (13417 [120 (1415 | Blasenscheidonfistel, Pyelitis, Alte By

b i
Mittsl . . .« . - . [221 IL‘-!.'EI IELH !13,{: |20.8 13.4 ilT.ﬂ 110_9 22.0 (144 17.7 !113 157.2
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XXII. 50. his 80. Lebensjahr.

a. minunlich.

e oE TR =g e aE [ale | ol 2
lgemeimer (£ .| O |BE |2 | 5 | D G'U,,_,IL} E:.r_:u :?| odesursache
[ Brmeungs- (5512 (3212 | 2 (2 Belz |2 s 'a‘b und
zustand, E-" E ‘g :,E: : z -E E : % ': ;: 3 :E_"i :f |§ ! wesentliche Erankheitzform.
| | o = |
—_ 25 l-i.f‘.-!'-!ir 14.5 !31 17.9 (21 :121!21 12.1 22 I]_f_!;f;]?f- | Carcin. ventric.
kriiftig. 27 17118 |158 i'EEI' 15,8 (18 i]l.-l 26 |16.5/17 |10.7 [157.5 | Hypertroph, cord. Apopl. Cyste im Gehirn,
sehr krifiig. (32 [19.3 32 |19.3 28 IE.9|17.6515.5|32 19.3 19.5 11 .'?IIEIJ | Atherom. nort, Granul. Niere. Cirrh. pulm.
kriftig. |23 (155 F‘! 149 23 (143 |18 -1].2;'31 (13.0 17 _lﬂﬂ;lﬁl i Carcin, recti. Tod nach Operat.
-— 21 25120 1119 I‘H 1531 — | =— |24 [14.5 14 i 8.3 168 | Enchondrom. seapul., renum, pancreat,
— 21 1819 0.7 i?ﬁ 14.6 5'22 124 26 14618 |101 178 Chron. kas. Pneumon, Fettleber.
abgemag, (27 [14.8 25 '137 28 (15316 | 88| — | — 185 /10.1 182.5 | Carcin. oesophag.
= 26 [5,1;21 {14027 15720 (11.6 ;29 16.9 20 11.6 172 D o, Tutwl_ Dyle. Im ovrp. dizlac
mager. (20 111527 155 22 12.?;15..5 8924 [13816 | 9.2)178,5| Typh. abdom. Carcinom der Niere.
mittel. |20 118 20 11.8 20 11.8i15 8.8/20. [11.8 15 | 8.8 /170 | Phthis. pulmon,
= 38 (22430 MT6 26 15318 (106 32 188 1& (106 170 | Ampot antibrach. Pia-Oedem. Potator,
- 20 1148‘]9 1.2 127 (159 |20 11.8'2‘5 153 21 124 170 Carcin, oesophag.
mittelgar, |25 [14.8(26 154 1245 (145 | — | — 15‘3 156 17 [10.0 169 Diabet. mellit. Interstit. Indurat. d. Lungen.
sehr krifrig. (40 |20).8 !3'5 18.8 29 [15.1 28 llﬂ‘.{}! — —[2=5 ill.'i"?'lﬁ;" Carcinoma periton,
— 28 1164 28 15824 (136 |i8 '1D.2i30 16.9 19 (10.7 fllTT Compl. Fract. crur. ML Bright. Lungeniidem,
gat, 28 lB.-l-lﬁT 15824 [141)19 111028 (164pn9 |i11 Ell'-'-l}.ﬁ Fractur cranii.
sehr krifiig, (39 918133 (184 | — | — |21 [11.7/27 (15120 |11.2 i]?& Sistirte alte Tubereul. Pyopnsamothoraz.
— 0 [pBOE6 |156(28 (168121 (126 — | — |21 12,6:’1(;7 Carcinom, maxill,
sehr krdftig, |29 [16.7 525 15.0 28 |16.1 /15 | 86 26 (150 16 | 9.2 173.5 | Compl. Fract.crur, Klein. peribronchit. Heerda.
- 25 14528 [13.4(25 (14506 | 93|26 |15117 | 99172 | Fract. fom. et rad, Septicasmis.
—_ 28 (16730 [172(5¢ 19528 (161353 [19.0 !13 10‘31-174 Amput. femor. Anaemie durch Blutverlust. Trauma.
|zieml. krdftig. 29 [17.3 28.5 |17.0 r'EG 155 18,5 110 (25 |149)17 101 [167.5 Pyarthros genu, Pnenmon. dextr,
- 25 (15126 (15135 [145[18 |10.5[27 (157 20 |11.6 172 Carcin. ventrie.
—_ 28 165 (27 |[15.3 :25 16.5 (21 [11.9(24 13620 114 (176 | Empyema. Peritonit. Fettleher,
kriftig; feoit. (20 [17.6(29 17622 [153/20 [121] — | — 16 | 97|15 | Carcin, gland, coll. Tod nach Operat,
sebr abgem. | — | — | — | — (28 169 (16 | 9.7 (27 |16.3 (1585 [11.2 (165 | Carcin. coli.
= — | — 28 15433 (81| —|— | — | — [22 |121 182 | Carcinoma oesophag,
= 27 (16127 (16128 [166 (21 (125 (32 [19.0/20 |11.9 (168 | Carcin, ventric.
— 81 |i74(s0 [16926 |id6/eas/1a2[s2 |180(24 [135 1775 Emphys: putm. Coloss. Hypere, cord. Interstit.
- 26.5 160 [25.5 (15.4 126 [15.7 (17 [10.2(22 113219 [11.4 (166 | Plearitis. Iuterst. Nephrit.
o o« o |27.6[16.1 [26.4 |15.5 (26.3 [15.3 (19.1 |11.1 [26.5 (155 |18.7 [10.9 {171.58
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XXII. 50. bis 60. Lebensjahr.

b. weiblich,
.ﬁl]mmainurlgﬂié E.. g “; EE E ﬁE }"E 5E E.. UE E" Todesursache

| Alter. | Emdbrungs- (S 31 2 15212 | " {2 |°8/2 |13 |°E|2 |58 uod

|: zustand. §1| 5 (8% s | ;;‘ o § . 2| ‘21 - ﬁ wesentliche Krankheitsform

| o= N R R 2 e IR s [

1l: 30 mittel, ;'23 133 i!? 512.7!22 I12.‘z 18 |104 (25 145| — | — [178 | Carcin. ut, vesic,, ovar., retroperit.

2| 50 | hochgr. abg. !EI 124 i*ﬂ ili.?? - | — |15 | B9 24 [142(16 | 94169 | Alte Tubercul. Carcin vagin. et

3| 50 - 20 (11319 112019 112018 (10623 [135|18 (106 (170 | Caries oss. petros.

4 50 | sehr abgem. ;ls 11.2 (17 fm.e. 23 !1&.4 15 | 9421 131|155 9.7 (160 | Fract. coll. fem. Septicasmie. Paralyt. €

5 50 | abgemagert. |18 |11.6(20 [12.9 21513916 [10.3/28 [181 16 |10.3 {155 | Carcin. ut. et recti,

6 51 = 26 16326 163(26 16316 |10.028 17618 |11.3 159 | Carcin. ut. ot recti,

7| 52 |[stark abgem.|24 |15325 [15.9 26 1&5517 mslﬁs 16.5 24 153|157 | Carcin, hepat., retroperit, pulm.

8 52 - l*z? 16.5 25 51;:13 28 17119 (116/27 |165/19 (116168 | Carcin, ut. Peritonit. Cirrb. hepat.
9| 52 |stark abgem. |25 15425 [15.4/25 15418 (111 iza i5a{18 [119ies * | Oerth. hepdtt Akt o
10 53 ; abgemagert. 26 |16.2/25 16223 15020 13027 17520 130154 | Carcin. ventrical.
11] 53 ;zieml. kriiftig.|21 ;].3.1] 24 (14828 17320 (12329 (179| — | — 162 Carcin, ventricul,
12} 56 | sehr abgem. (22 |144(24 (15722 [144018 (11822 [144{15 | 98153 | Carcin, uter. ot vesicae,
18| 56'),| mager, | —|— |20 [134[24 (16119 [128| — | — | — | — [149 | Alte Lungenphthisis. Ule. intestiz. rec
14| 56 — 35 (163255 166 (25 163120 131] — | — | — | — [158 | Sehietr. Indurat. d. Lunge. Bmphysem. Afho
15| 57 |miss, abgem.23 [14.7(20 12824 154 19.5(125/30 (19222 [14.1{15¢ | Carcin. colloid. des Magens.
16| 58 desgl. (19 |11.4[20 !tu.-a 20512316 | 9618 {10814 |84 167 | Carge Qar BeCer Gaali." Neylerh
17| 58 krifig. (27 16427 (16431 18817 (10331 (188119 (115 (165 | Cystosare. ovarii.
18| 58 |miss. abgem. 23.5 [14.7 26 ]:16.2 28.5[14.7/21 (13129 [18121 |13 160 | Carcin. mammae. Coloss. Angiom. eav. b
19 59 sehr fett, 125 15| — | — |26 Q& (17 107 — | — | — | — [159 | Thrombos, cordis, Lung.-Embolie. Ci h
Mithel . ivaiaw e pERB l_u..ﬂ 23.0 143 [24.2 [15:2 17.9 [1.2|25.8 [16.0]18.2 [11.4 [160.3 )




XXTIT. &0. bis 70. Lebensjahr.

a. minnlieh,

g [Ela (82|88 [8|s|21 [8] & ;
Allgemeiner | 5 . B & B2 |Bgle| B S |B.|O | g Todesursache
Emibronge- 3R/ S |2/ 8 | = |2 (°21'8 | T |2 |°H[8 | £ unid
= — R = L I - — ) I ] — - Lo ="
mstand, |27 = _g“" w | 2|y |E ‘"[ = -‘-;' 2 s ! = wesentliche Krankheitsform,
= = = a2 = ool o=
= |25 |algil4lS |a|ld|2|5 |<|X - -
= 0 |174 (29 :11;‘...'!-',! ‘EB 16.3 [17 l 0924 [14.0/20 [11.6[172 | Hern. femoral gangr.
- — | — |27 150 (28 [128(16.5] 9.2(25 (139017 9.4 (180 | Carcin. cand. Pnoomon.

abgemagert, |31 Elﬁ}.{llsz 19.6 32 ;19.5 21 129 i4u 94.5(20.5 {12, |163 | Carcin. ventric. Pucumon. Circh. pulm. lob,
B-hgﬂl:lﬂgﬂrh a3 5 13.-1 24 la?l-‘}ﬁ Il?.ﬁ 13 IU-H igs 13.1'1? 9-.? 175 Mil. Sarcom. des Periton, Atherom. Emphys.

| pulm.
si a9 %133 — | — |21 12721 i]?,'i'i — | — | — | — 166 | Fract. crar. Pyaemie.
— 25 |13.9 |24 !lg_ai — | — (20 111 (22 12220 1111 (180 | Elephant. serot. Hyperir. cord-  Plearit. acut.
i a5 [13.7 |24 |13-1 l27  |14.8 |24 il-".! 1 EH 175022 120 188 F-cll,lslfr::. Fetlleber. Pleurit. Exsud. Ath, aort.
5 5 B | i FUImn.
— 3 | — (30 | — 2 |—|—|— |24 | — 14 | —|— | Doppels, cronp. Fncumon. Chron. Nephrit,

-— 23 (143528 174 (28 [174018 [112(32 (199008 [11.2|161 | Phthis polmon. Ule tub. des Darms,
mittelgut, (28 166 (30 (17.8 |27 Em{} 19 (112127 [16.0(18.5 10.9 [169 | Carcin, ventric. Eitr. Pleuric.
mittelgut. |31.5 [17.5 F-‘lﬂ flﬁ.ﬂ a2 il'i'.B 16 | 8933 (183 [17.5| 9.7 180 | Epithelearcinom. am duct, choled, Tetérus,

- 32 |183 32 18326 (149019 109(26 |[149| — | — [175 | Ausged. amyl. Degen. Erysip. fac. Pleurit,

— 27 Nh5(27 (15522 Elﬂ.ﬁ — | — | — | = | — | = [174 | Nephritis interstit. Papillom des Magens,

— 21 {127 (30 il&? — | — |92 13.3| = e e 165 | Verbrait, Mil, Tubere, Fettherz u. Fettlober.

gut, 35 [21.3 (35 |21.3 30 183 (1% [11.6(31 |18B.9(19.5(11.9 164 Interstit. Hepatit. u. Nephrit.

— 22 1134 26 158123 14007 (10420 12216 9.8 (164 | Caries in art ped, Amput. Pyasmie,

= 27.5 166 (25 15427 16.4(17.51106]27 [164/17 (103165 | Cirrhos. pulm. Eitr. Pleuritis
= 25 |14.9(24 14326 (155018 [10.7 (23 (13722 [13.1{168 Epithelearcinom. Ampot man, Septicaemie.
—_ 27 115926 (15328 ;15,5 15 AR — | — :Illi Q.4 170 Pneumonie lob, Emphysema,

zieml. krift. |31 (174 (28 (157 (34 [19.1 |18.5 104 (35 [19.7 ;I 9.5 (10.9 (178 | Schiefr. Indur. d. Lungen. Mil, Tubere,

— 32 [19.0 (38 226128 16712 [11.3[38 |200/1% [11.3|168 | Fract. costar. Hasmothorax,
|

' | |
s o+ o+ o» o« (2741160 (28,6 (16.7 [26.8 [15.8 (18,7 [11.0 [28.0 IE-.E|IB.4 10.3 11710

b. weiblich.

stark abgem, (17 |11.0 (18 [11.7 |22 [143 15 | 9728 [18.2(14 91 154 Carcinoma ventric., hepat, recti.
stark abger. (25 167 [28 [18.723.5 157119 12722 (14718 [120[150 | Carcingmatts. dex Orariaicyst. Metastar. Garcin,
zieml gut. (27 (16926 [15.7 (29 |17.5/20 [120(29 [17.5(20 [12.0[166 | Sarcoma telangicct. maxill, Pyasmie,
s stark abg. (22 (134 (24 4.7 |20 (12814 | gG18 |11.0/14 | RG (163 | Carcinoma uteri.

foit. 19 (1941851121 )15 | 9.8[15.5 [10.1 18,5 (121 18.5 [12.1 [158 | Thrombos. ren crycocord: pulmon. Alter spoplekt.
sehr abpem. |26 | — (20 | — |31 —_— 2 | — |80 | =120 | —|— Carcin. mammae, Scoliosis,

missig. (24 (148 (24 (14824 14820 (12330 (18519 [11.7[162 | Carcin. amygdal. et gl. lymph. Atherom.

zieml. gut. (20 113224 [158(21 [13.8014.5| 9625 [16.4 16 [105(152 | Insuff valv. aort. Bronchectat. Cav. Interst. Nephr.

desgl, |22 1143121 13625 (162018 [11.7(23 (18218 [11.7 154 | Emphys. pulm. Granul. Niere.

s w4 . o |24 140 25,6 (146 125.4 (14,3 [17.3 (108 |25.4 (158 17.5 [10.9 |156.7
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XXIV. 70. bis 80. Lebensjahr.

a. miannlich,

|
|
.
|

" FRBEICEBEEE N IR AR Rl i
Allgemeiner Eilﬁ—[gﬁﬁ Rl 6E i:.'l_; c|E.|S E Todesursache
% | Alter, | Ernahrungs- sH|S [3B|2 | " |8 ] b e = EEE und
zustand, :E:. = ‘E =] = = = = = % = B9 o |8 wesentliche Krankheitsforn
S |45 |lalflalo |lalm|lgls |41™
| y ' e | : Schiefr. Indur. 4. L . cord. G
1| 70 — 42 (25144 |263[84 20426 |156| — | — 25 |15.0 167 Niere. Schr weite Artericn.
2 N - 28 j-1‘5'-1 126 |15.0 |34 ilﬂ'.;':.ﬂl 12.1(32 (184 18,5 |10.6 174 | Fract. vertebr. lumb. Haemothorax. Emphys
8| 72 |deml krifig.30 (17.4[28 [163(29 16.9 23 I13_1 —| —| =] =|172 | Emphysem. palm,
1
4 72 [bochgr abg. 20 124122 137120 19419 41822 |IB7|16 | 99|161 | Phibis. pulmon.
5| 73 —  feo |16129 1632 178(28 (128 — | — | — | — [180 | Fract coll. fem. Pyaemie.

6| 75 |stack abgem.[35 (218137 (22438 120019 /115010 (242122 (135165 | Carcin. hepat et licnis.

7| 78 | gut; keiftig. |25.3 159 !~2+: 156125 |[15.0\17 {10.2\28 [16.8]17 [10.2 (167 | Carcin. pancreat ot reeti,

8| 74 |stark abgem, (20 |17.8128 |17.2]28 17.2/21 (12926 |160(19 |11.7/168 | Carcin, linguae.

9| 76 |stark abgem, 24 [14.7/25 (15328 (14113 | 8024 (14718 [11.0]168 | Pyarthros genu. Peribroneh. u. Mil.

10! 78 —_ 29 !T,T!ﬁﬂ 20.1/28 17117 10424 |14.6 19 |11.6 164 Marant. Thrombos, Atherom.arter. Feti
! i f
| | |
Mithel . . . . . 202174 I‘J‘S.B 17.8 |28.6 |17.0 {19.9 [11.8 [28.0 [16.9 |19.3 [11.6 lﬁF.l‘ii
b. weiblich. 5 ,
1| 13 — s 208l |95 17.»:}[19 119028 |176119 [12.9(159 | Carcin, hepatis. Ath. nort. Hypertra
|
21 73 —_ — ] — — i‘EE 17220 1235 (35 (21 |12.9 163 Carcin, hepatis.

‘21 2
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XXV. Zusammenstellung der Mittelzahlen.

- —_— e Eepp— — = —e = - e — = — e
= g S ] g ; E g E = = g E & :
Flh. (g[8« S8 [6Ts]8]48.18] 5. ]s.8
= s = = S ! o = 3= - R
Alter, g [ %5 8 g.g =l g e ‘EJE S| 5| 8 |E| 8 |38 542
& = et i s = - = = - o~ i = =3 =
S S R P e ] 0 - 0 I c
jrgeboren | 81175 | 9 1173 | 8 | 168 ( 76 |151 | 95 | 183 | 81 175 | 16| 4
— = s A —— e ik A — = — — — 1
e 11 Tage ek s e = T = T =5 — o — i T T 2
w. |'8 1159 | &8 |259 | 9 (175 | 7.5 | 149 | 91 |180 | 79 | 156 | s02| 4
Tag bis Ende des | ™ 1.3 1186 | 7.2 | 133 | 89 |165 | 85 | 157 | 9.4 |174 | 84 | 156 | 58.7| 16
3. Monats, w. T2 1132 | 7.3 (133 | 86 |158 | 88 | 159 | 9.9 |78 | 87 | 157 | 552| 12
slonat bis Ende des | - 84 1181 | 86 134 | 118 | 175 | 107 | 166 | 123 | 194 | 109 |17.0 | 6ae| o
+ Lehensjahres. . L6 1120 | 0 1122 | 103 | 167 | 102 | 163 | 110 | 174 | 105 | 169 9 13
najahr. m, %4 | 130 | 94 129 | 127 [ 176 | 125 | 175 | 14.0 | 193 [ 124 | 171 72.8| 11
i W, 4 1125 | 9.1 1121 {107 (156 | 122 | 158 | 137 | 181 [ 109 |58 | 75| 8
i . 94 | 116 | %4 | 115 | 15.6 | 188 | 135 | 167 | 14 12.5 81.
bensjnh = : 18.1 15.5 e e
=l w. | %1 [109 | 90 | 107 [ 132 | 158 | 125 | 150 | 140 | 169 | 128 [ 158 | sa0| o
Bt :. 10,7 | 114 |11 11.7 | 15.0 | 164 (185 [ 145 | 167 | 179 | 14.1 | 152 | 98.5| 4
: —i el = e i | = = = 2
: m. - _ — — - _ == =
bensjahr, e = s = AL 1
W | M4 (118 | 1.1 1115 | 145 | 150 (137 | 143 | 146 | 152 | 144 | 149 | 92| 4
bcsjahe. :u. 1.0 1 104 | 10.6 | 11.0 | 148 | 13.7 | 156 | 129 [ 159 | 151 [ 142 | 135 | 1057| o
. — — —_— —_ — — —_ — —_— — —_— — —_— .
nsjahr, o 134 | 114 | 142 [ 121 | 160 [ 137 | 151 [ 130 |17.8 | 151 | 149 | 128 | 1162] 4
I e e ] [ | i AR (R - | = = | = 2
- m.
hensjahr, 3. } 127 | 108 | 124 | 105 | 147 [ 125 | 13.9 | 118 | 166 | 142 | 152 | 129 | 117.9 ;
o i,
sjahr. = }ms a0 e [ asit o laea | das J s | = | = | = | — {1253 f
Lebensjahr, :: ]14.0 11.6 (138 | 114 | — — | 155 | 131 | — - | 16 13.3 | 120.6 f
3 m,
ensjahr, i }lﬁ-ﬁ 114 | 153 | 111 | — — |10 (116 | — — |1 11.6 | 137.3 f
5 .
Mhkgjabr = ]m.: 120 | 151 | 111 | 167 [ 122 155 | 114 | 1835 | 136 | 150 | 111 | 1367 :
L it m. 165 115 (161 (112 {173 | 120 | 163 [ 113 | 202 | 140 | 164 | 114 | 1436] 5
; W, 122 [ 103 | 14.6 09 | — — | 152 | 103 | 185 | 124 | 152 | 10.3 | 147.3 3
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XXV. Zusammenstellung der Mittelzahlen (Fortsetzung).
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d Sdg. ais an E | B

£18.|3 |Es 2|38 |8 (8] E |8

Alter % g ko Bl 5 2 B ] B = 5

Er — 5w - — k= L] = -

= .ﬁ — .‘lé = L. E [ =1 LY

o = 315 :g - 3 2 = 2

|

; m | 173 | 110 | 170 (108 | — — | 182 118 — — - -
p b w. | 166 | 113 | 162 | 108 [ 181 | 109 | 161 [ 107 | 200 | 133 | 164 | 109
; m. | 182 | 113 | 185 | 115 [ 201 | 124 | 168 | 105 | 211 | 151 | 17.8 | 110
18. Lebensjahr, w, |17.1 | 107 | 176 | 109 | 180 | 114 | 167 | 105 | 186 | 120 | 175 | 111
1%, Lebensjahr, m. 1% 11.3 | 19 113 | 19 11.5 | 175 { 106 — = —_ —
w. |186 | 115 | 188 | 114 | 19 115 [ 166 | ipi | 203 {123 | — -
20, und 21, Lebensjahr. m, | 18% | 117 | 1998 | 1157 | 19.8 | 11.7 | 18.8 | 10.7 | 214 | 125 | 185 | 108
w. |17.4 | 112 | 181 | 116 | 182 | 118 | 165 | 10.7 | 90.5 | 13.2 | 165 | 107
22, bis 25. Lebensjabr, m | 200 (117 | 199 (117 (210 | 124 | 176 | 104 | 22.8 | 134 | 181 | 106
w. |188 [11.8 |18 (114 | 194 | 121 | 168 | 103 | 20.8 | 131 | 171 | 108
26, bis 30. Lebensjahr. m. 20,7 (121 | 208 | 121 | 217 | 1227 | 182 | 10.7 | 28.5 | 137 | 184 | 107
w, | 187 | 119 {186 | 119 | 205 | 131 | 17.6 | 11.3 | 22.6 | 144 | 180 | 115
30, bis 40, Laobensjahr. m, | 227 | 134 | 226 | 133 | 243 | 143 | 189 | 111 | 241 | 14.2 | 196 | 115
w. | 197 | 125 | 198 | 126 | 20.7 | 182 | 17.0 | 109 | 21,7 | 138 | 179 | 114
40, bis 50, Lebensjahr. m | 25.0 | 147 | 24.7 | 142 | 287 | 139 | 153 | 107 | 254 | 150 | 187 | 110
Wi 221 | 139 | 213 | 135 | 209 | 134 | 170 | 10.0 | 226 | 144 | 17.7 | 113
50, bis GO. Lebensjahr, m. | 276 | 161 | 264 | 153 | 268 | 153 | 191 | 11.1 | 26.5 | 155 | 187 | 109
w, | 229 | 142 | 230 (143 | 242 |252 | 179 | 112 | 268 | 16.0 | 182 | 114
G0. bis 70, Lebensjahr, m | 274 | 160 | 28.6 | 16T | 268 | 158 | 187 | 11.0 | 23.0 | 166 | 184 | 10.9
w. | 224 | 140 | 236 | 146 | 234 | 143 | 173 | 10.8 | 254 | 158 | 175 | 10.9
70, bis 80. Lebeosjahr, m | 20.2 [ 174 | 208 | 178 | 286 [ 170 [ 1998 | 118 | 28.0 | 169 | 19.5 | 11.6
W — — — - — —_— — — — — — —
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Die aunf Tabelle XXV zusammengestellten Mittelzahlen sind auf den anhiingenden
Tafeln graphisch verzeichnet, und diese werden die Hauptergebnisse leicht iibersehen lassen.
Auch hier wurde, wie in der ersten Abhandlung, der Raum fiir die Lebensjahre von 20
bis 80 verkiirzt, und fiir die ersten 3 Lebensmonate die erste Abscissen-Spalte benutat. —
Wird damit auch die Form der ganzen Curve in ihrer Naturwahrbeit beeintriichtigt, so
erfilllt sie doch ihren Hauptzweck, eine rasche Uebersicht iiber die Ergebnisse der
Messungen zu gewiihren. Zudem sind alle meine Messungen noch als vorliufige zu be-
trachten, und die Aufgabe, vollendet naturwahre Curven, welche das Wachsthum der grossen
arteriellen Gefiisse darstellen, zn zeichnen, wird erst dann 2zu erfiilllen sein, wenn das
Beobachtungsmaterial einen hinreichenden Umfang gewonnen hat,

Die Resultate, zu welchen meine Arbeit gefiihrt hat, werden sich am einfachsten dar-
stellen lassen, wenn wir jedes einzelne Arterienpaar gleichen Namens gesondert betrachten.
Wir erfahren in dieser Weise Folgendes:

1. Die Iliacae communes nehmen, wie dies die Curven sehr deutlich erkennen
lassen, vom Beginn des Lebens bis an das Ende desselben stindig an Umfang zu. Diese
Umfangszunalime ist in den ersten 20 Lebensjabren anndhernd genau so gross, als in den
spiiteren 60 Lebensjahren (von 20 bis 80). Beim weiblichen Geschlechte ist der Umfang
im kindlichen Alter nahezu derselbe, wie beim miinnlichen. Nach vollendeter Pubertiit sind
aber die weiblichen Iliacae entschieden von geringerem absoluten Umfang, als die miinn-
lichen (vergl. Tafel V). Bei beiden Geschlechtern ist die Umfangszunahme wihrend der
Pubertitsperiode (16 bis 20) etwas stiirker, als in den vorausgehenden 7 Lebensjahren.

Eine auffallende Erscheinung hat sich bei den bisherigen Messungen fir die ersten
3 Lebensmonate herausgestellt. Bei beiden Geschlechtern geht wihrend derselben die
Umfangszunahme der Iliacae um ein Geringes zuriick; bei dem minnlichen Geschlecht von
9 anf 7 mm, beim weiblichen von 8 auf 7 mm. Bestiitigt sich dieses Ergebniss bei ferneren
Untersuchungen, so diirfte dafiir kaum ein anderer Grund aufzufinden sein, als das Auf-
hiren des embryonalen Kreislaufs. Man darf annehmen, dass in Folge des Versiegens der
Blutbahn der Artt. umbilicales der Blutdruck nicht nur in der art. hypogastrica, sondern
auch in der Iliaca communis eine Herabsetzung erfibrt, und in Folge dessen das Lumen
der letzteren zeitweilig um ein Geringes durch die Verkiirzung der elastischen Wandelemente
~ herabgesetzt wird.

Auf die Frage nach dem Verhiiltniss des Wachsthums der lliacae communes zu dem-
Jenigen der Aorta ascendens werden wir erst nach Vorlage auch der Messungsergebnisse
an der Aorta thorac. und abdominal. niher eingehen kinnen.

2. Die Arteriae subclaviae. Auch diese nehmen, wie die Curvenzeichnung
deutlich darthut, von Anbeginn des Lebens bis zum Ende desselben stindig, und absolut
etwa in gleichem Maasse, wie die Iliacae communes, an Umfang zu. Aber in der Intensitit
dieser Zunahme in den verschiedenen Lebensabschnitten zeigen die Subclaviae
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eine auffallende Verschiedenheit von den Iliacae communes. Die Umfangszunahme derselben
ist rechterseits sowohl, wie linkerseits insonderheit in den ersten 4 Lebensjahren betrdchtlich
grosser, als bei den Iliacae comm., sie bleibt entschieden betrichtlicher als bei diesen bie
zur Vollendung der Pubertiitszeit, niihert sich aber von dieser Zeit an mehr und mehr der-
jenigen der Iliacae, um schliesslich und gegen Ende der Lebenszeit von derjenigen der
Iliacae iiberholt zu werden. Fiir die Entwickelung der Organe des Halses und diejenige
des Gehirns ist dieses Verhiiltniss wohl nicht ohne Bedeutung, und diesse Auffassung
gewinnt an Wahrscheinlichkeit, wenn wir die in dieser Beziehung noch viel auffallenderen
und sogleich darzulegenden Verhiiltnisse der Carotides communes ins Auge fassen. Eine
Zusammenstellung der aufgefundenen Maasse wird dazu dienen, das Gesagte noch an-
schaulicher zu machen.

Bei den Neugeborenen haben die Iliacae und Subclaviae nahezu einen gleichen
Umfang. Derselbe betrigt bei beiden annihernd 9 Millimeter . . . . . . = 1:1.00.

Im Laufe des ersten Lebensjahres gewinnen die Subclaviae bereits

einen Vorsprung. Wir finden ein Verhiiltniss von 8 : 11 . 5 i = ]: L.37.
Im Laufe des vierten Lebensjahres zeigt sich bereits annahernd

e Verhilimiss von 108 : 16.7 . . . . . . 6 e e Sho R SR e
Im 16. Lebensjahre bieten beide Arterien ein Verhiiltniss von

anniibernd 16.8 : 19 dar = 1:L13

Im 60. bis 70. Lebensjahre Enﬂhch 15t der Umfnng b&;ldm' meder
nahezu gleich. Er betriigt im Mittel von beiden Geschlechtern anniherd 25:26 = 1: 1.00.

Was den Unterschied der Weite der Subclaviae bei beiden Geschlechtern anbetrifft,
s0 ist derselbe in den ersten Lebensjabhren ganz umerheblich. Von der Pubertitszeit an
bleibt dagegen die weibliche Subclavia etwas mehr hinter der minnlichen zuriick. Bei
einem absoluten Umfang der minnlichen Subelavia von 20 bis 28 Millimeter iibersteigt die
Differenz der weiblichen aber kaum die Hiohe von 1 bis 2 Millimeter.

3. DieCarotides communes zeigen ein von den beiden vorgenannten Arterienpaaren
in hiichst bemerkenswerther Weise abweichendes Verhalten. Ihr Umfang nimmt zwar auch
stindig vom DBeginn des Lebens bis an das Ende desselben zu. Aber diese Zunabme ist
vom 21. bis 80. Lebensjahre so gering, dass es sich in der ganzen 60jihrigen Periode nur
um 1 bis 2 Millimeter handelt, wihrend die Iliacae communes in derselben Periode einen
Zuwachs von ca. 9 Millimeter, und die Subclaviae einen solchen von 7 bis 8 Milhimeter
erfabren., — In dem kindlichen und Pubertitsalter wachsen die Carotiden dagegen ziemlich
parallel mit den Subclaviae, und sie bieten in dieser Lebensperiode den Iliacae gegeniiber
ihnliche Verhiltnisse dar, wie diese.

Bis zum 4. Lebensjahre geht die Umfangszunahme der Carotiden weit rascher voran,
als die der Iliacae; sie iibertreffen die letzteren im 4. Lebensjahr nicht unbetriichtlich an
absoluter Weite, Bis zum Beginn der Pubertiitszeit niihert sich ihr absoluter Umfang dann
mehr und mehr demjenigen der Iliacae. Wiihrend der Pubertiitszeit selbst iiberholen darauf
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die Iliacae die Carotiden; und in den spiiteren Lebensjahren iiberwiegt der Umfang der
Iliacae denjenigen der Carotiden in immer zunehmendem Maasse.

Machen wir uns diese Verhiiltnisse auch hier an den gewonnenen Zahlen klar, so verhalten
sich die Iliacae und Carotides:

im ersten Lebensjahr = 8 : 106 L
s & i = 108 : 137 — L
L. 518 . = 168 : 17 = 1: 10l
o G0.—T0. - = 2K =18 = 1 :0.T2

Gegeniiber den Subclaviae haben die Carotides communes dabei wihrend des ganzen
Lebens einen geringeren Umfang; und in Folge der relativ sehr unbedeutenden Umfangs-
zunahme der Carotiden nach vollendeter Pubertiitszeit bleiben dieselben mit zunehmendem
Alter immer mehr hinter den Subclaviae zuriick.

Das Verhidltniss des Carotidenumfangs beim minnlichen und weiblichen Geschlechte
ist ein durchaus gleiches, wie dasjenige der minnlichen und weiblichen Subclaviae.

Im Hinblick auf diese verschiedenen Wachsthumsverhiiltnisse der Iliacae communes
und der Carotides communes ist es von Interesse, dass schon Volkmann®) auf die auf-
fallende Differenz des Blutdrucks in der Carotis und der Art. cruralis von Hunden und
Kilbern aufmerksam gemacht hat — Nachdem Volkmann als Resultat seiner Unter-
suchungen den Satz aufgestellt hat, dass im Blutgefiisssysteme, wie in todten Rohren, der
hydrodynamische Druck von der Einflussmiindung gegen die Ausflussmiindung stetig abnimmt,
fahrt er fort: ,Ich habe indess Fiille gesehen, welche zu diesem Gesetze nicht zu passen
scheinen, und es ist sonderbar, dass derartige Fille mir durchaus nur bei Vergleichung des
Druckes in der Kopf- und Schenkelschlagader vorgekommen sind. Noch sonderbarer ist,
dass sich der Druck in der Schenkelarterie fast ohne Ausnahme etwas grisser herausstellte,
als in der Kopfschlagader, wonach die Annahme von Zufilligkeiten, welche im BSpiele ge-
wesen, kaum zulidssig erscheint.® Die beweisenden Versuche figt Volkmann sofort hinzu.
Dieses ,sonderbare® Verhiltniss erklirt sich scheinbar nun sehr einfach durch die Erkennt-
niss, dass die Carotis in den jiingeren Lebensjahren absolut nicht unbetriichtlich weiter ist,
als die Iliaca communis, und der Druck des Blutes deshalb in dieser (und wahrscheinlich
ebenso in den art. crurales) hoher sein muss, als in der Carotis communis. In spiiteren
Lebensjahren wird sich dies Verhiltniss des Blutdruckes wahrscheinlich eben so umkehren,
wie die relativen Umflinge der beiden genannten Gefiisse, und wenn Volkmann in einer
Note hinzufiigt, dass er in einem Falle bei einem Kaninchen den Druck in der Carotis hiher
fand, als in der Cruralis, und dass .,in einigen Fillen* der Blutdruck in beiden Gefissen
beim Hunde gleich gross war, so waren dies vielleicht eben iiltere Thiere. Leider giebt
Volkmann das Alter der Thiere nicht an., Nur bei den ,Kilbern® wird angefiihrt, dass
sie resp. 20 und 30 Kilogramm schwer, also noch sehr jung waren. Bei diesen Kilbern
wurde aber eben die Blutdruckdifferenz schlagend constatirt. Meiner Erklirung liegt selbst-

*) 5. Volkmann: Haemodynamik, 1850, 8, 173,
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verstiindlich die Vermuthung zu Grunde, dass die Carotiden- und lliacae-Umfinge sich bei
den genannten Thierspecies ebenso verhalten, wie beim Menschen.

Wenn ich erwiige, wie in dieser und verschiedenen anderen bereits erwihnten Be-
ziehungen die Resultate meiner Messungen in vollem Einklang mit den zuverlissigsten
physiologischen Untersuchungen iiber die Verhiltnisse des Blutdruckes in verschiedenen
Gefiissprovinzen und in verschiedenen Altersperioden stehen, so gewinnt damit das Urtheil
iiber deren Brauchbarkeit, und ich muss Volkmann's* Anschanung iiber die Unbrauch-
barkeit dieser Messungen entgegentreten. Volkmann sagt in dieser Beziehung: ,Wire es
miglich, die aus den Gefiissspaltungen hervorgehende Erweiterung des Strombettes durch
Messungen zu bestimmen, so wiisste man, wie die Geschwindigkeit der Blutbewegung in den
verschiedenen Abschnitten des Gefisssystems sich idinderte. Leider sind solche Messungen
nicht ausfilhrbar, Eine unerliissliche Bedingung der Genauigkeit wiirde sein, die Gefisse
vor deren Messung zu injiciren, und zwar entweder unter Einwirkung desselben Druckes,
welchem sie wiihrend des Lebens unterliegen, oder mindestens eines durch die ganze Aus-
debnung des Gefiisssystems proportionalen Druckes. Im lebenden Korper nimmt der Druck
abwiirts vom Herzen allmihlich ab, weil er abhiingig ist von den Widerstandsursachen.
Diese allmiihliche Abnahme wiirde sich bei der kiinstlichen Injection nicht nachahmen
lassen. — Die anatomische Erkenntniss des Gefiisssystems wird nie bis zu dem Punkte ge-
langen, wo man aus der bekannten Breite seiner Hible in dem einen oder andern Ab-
schnitte auf die beziigliche Geschwindigkeit der Blutbewegung folgern kinnte* — Meine
Messungen beweisen, dass diese ,anatomischen Kenntnisse* doch einen héheren Werth be-
anspruchen diirfen. Den Einfluss der Leichenstarre kann man, wie ich mich an verschiedenen
Arterien iiberzeugt habe, bei eingetretener Lisung derselben vollstindig ausschliessen und
= 0 setzen. Sollte aber die Elasticitiit der Arterienwandungen Verinderungen der absoluten
Weite der Lumina der Arterien in der Leiche bedingen, so wiirden dieselben doch kanm
in den relativen Verhiiltnissen der einzelnen Gefiisse ein und derselben Leiche, und eben
s0 wenig bei verschiedenen Leichen gleichen Alters, stirend hervortreten und die Schluss-
folgerungen beeintriichtigen. Die nahezu vollstindige Uebereinstimmung der Schlussfolgerungen
aus meinen Messungen mit den Ergebnissen des physiologischen Experimentes hat nur
dazu beitragen kinnen, mein Vertrauen auf dieselben zu erhiohen, und ich hoffe, dass diese
Erfabrung nur dazu beitragen wird, den Werth jener Messungen in immer weiteren Kreisen
anerkannt zu sehen.

Kehren wir nach dieser Abschweifung zu unseren drei Gefiisspaaren zuriick, so dringt
sich bei der Erwiigung der Verschiedenheit ihrer Wachsthumsverhiiltnisse, wie dieselben
beim Anblick der Curventafeln sofort in die Augen springen, unwillkiirlich der Gedanke
auf, dass diese auffallenden Differenzen einen bestimmten Zweck, und zwar eine bestimmte
Beziehung zu den Wachsthumsverhiiltnissen der von ihnen versorgten Organe haben miissen,
und in der That ergiebt sich zuniichst, dass das Wachsthum des Gehirns fast ganz
parallel liuft der Umfangszunahme der Carotides communes, und dass

*) a0, 0. 5. 281,
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sein Wachsthum insonderheit in jener Lebensperiode am michtigsten ist,
in welcher Carotiden und Subclaviae die relativ stirksten Umfangs-
zunahmen erfahren, d. h. in den ersten 3 bis 4 Lebensjahren.

Um dies zu beweisen, habe ich in der nachfolgenden Tabelle die mir bekannten
Gehirngewichte aller Altersperioden zusammengestellt. (Die Bestimmungen von N. Riidinger
und von Colombo und Pizzi sind dem Jahresbericht von Hofmann und Schwalbe
pro 1877 5. 208 entnommen; diejenigen von E. Bischoff jun. befinden sich in Henle und
Pfeuffer’'s Zeitschrift fiir rationelle Medicin, 3. Reihe, Bd. XX, 1863; diejenigen von Lorey
im ,Jahrbuch fiir Kinderheilkunde N, F,, Bd. XII¢; die von Rud. Wagner in den Nach-
richten der kimigl. Gesellschaft der Wissensch. in Gittingen, Nr. 7, 1860; die von Blosfeld
in Kasan in Ad. Henke's Zeitschr. fiir die Staatsarzneikunde, 1864, Heft 3, 5. 58; die von
Sims, Reid, Peacock u. s. w. in Huschke’s ,Schidel, Hirn und Seele, Jena, 1854, —
Die Vierordt'schen Bestimmungen in dessen ,Physiologie des Kindesalters®, Tiibingen,
1877, konnten nicht benutzt werden, weil dabei die Geschlechtsangaben fehlen. Die Mittel-
zahlen bei Huschke sind von ihm selbst berechnet, und ich muss ihm die Verantwortung fiir
die Richtigkeit derselben um so mehr iiberlassen, als ich finde, dass einzelne seiner Zahlen-
angaben nicht ganz correct sind und mir die Bestimmungen der einzelnen Beobachter im
Original nicht zugiinglich waren.

Gehirngewicht in Grammen.

____mEnnlich T .
= | Mirtl, = | Mitsl.
albs E'- Gqﬂ']:‘:':'m Maximom,| Minimuom, % | umi:rl"' Maximum, | Minimum. Baokaohtul:
g Gramm, _E. | Gramm.
Neugeboren 7| 4049 — - Tl 822 | — ' - N. Ridinger.
(reif.) 1, 380 — - 1| 365 — — Bischoff jun.
0— 1 Monat | 3| 409.3| 428 | 397 |1 450 | — |
JE= - e — 1] 4442 | — =
2— 3 3| 549 5aon 490 1 492 — —
i— 4 1 644 — — 2| 5h3b.b 637 534
4d— 5 2| 566 626 06 El 579.6 G6D 466
b— 6 2] B95.6 60T 584 3| bBh0 G458 500
6— 7 . 1 626 — — 1 534 E ¥ Lorey.
—8 , 3 7896 | 815 768 |—| — i s
E— 9 —_ - — — 1| 662 - -
Sl i 5 — —_ ped al 8542 024 T60
10—11 [ — —_ — 1] 705 A )
11—12 =l = — ek 8 74156 | 868 615
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Gehirngewicht in Grammen. (Fortsetzung.)

i e mannlich weiblich,
= M, | = | it
B ex E Eeﬂth Maximum, Minimum, % | Gu:li.:'m Maximum, Minimum, Boablakion
E Gramm. E| Gramm.
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Aus dieser Tabelle ergiebt sich, dass das Gewicht des Gehirns der Neugeborenen sich
bereits gegen Ende des ersten Lebensjahres verdoppelt hat; dass es bis zum Schluss des
sechsten Lebensjahres einen fast gleichen Zuwachs von cirea 300 resp. 250 Gr. erhiilt, und jetzt
bereits etwa 1150 Gr. bei den Knaben und 1050 Gr. bei den Midchen wiegt. Withrend der Puber-
titszeit wird dann nahezu schon das volle Gewicht erreicht. Wir begegnen Zahlen von 12352—1423
bei den Jiinglingen, und 1106— 1280 bei den Jungfraunen, wihrend sich das mittlere hichste
Gewicht in den dreissiger Jahren mit resp. 1424 und 1272 verzeichnet findet. Das ist ein
fast vollstindiger Parallelismus zwischen Wachsthum des Gehirns und unserer Carotiscurve,
und es ist gewiss schwer die Vermuthung abzuweisen, dass zwischen beiden ein innerer Zu-
sammenhang besteht, ganz abgesehen davon, dass damit auch die ,Pridisposition“ des
Kindesalters fiir Erkrankungen des Gehirns eine leicht verstiindliche Erklirung findet. Will
man teleologisch deuten, so diirfte man sagen, dass die Carotides communes deshalb in
ihrer Umfangszunahme nach vollendeter Pubertiitszeit nahezu stillstehen mussten, weil dem
in seiner vollendeten kntGchernen Kapsel eingeschlossenen Gehirn von der genannten Zeit
an auch die Wachsthumsbedingungen abgeschnitten werden mussten.

Die Ursache dieses auffallenden Zuriickbleibens der Umfangszunahme der Carotiden
nach vollendeter Pubertitszeit ist bei der Mannigfaltigkeit der Factoren, welche bei der
Umfangszunahme der Arterien in Betracht kommen, schwer zu ermitteln. Es ist, wie ich
spiiter noch nachweisen werde, nicht unwahrscheinlich, dass der Blutdruck selbst unter jenen
Factoren eine Rolle spielt. Man kann sich denken, dass der von der Blutsiule auf die
Arterienwand ausgeiibte Druck mit zunehmendem Alter eine Dehnung derselben herbeifiihrt,
dass mit anderen Worten die elastischen Figenschaften der Arterienwand durch den Blut-
druck iibercompensirt werden, und dass sich daraus die Umfangszunahme der Arterien in
hiherem Alter erklirt. Ist diese Anschauung richtig, so darf man auch an die Moglich-
keit denken, dass durch eine Verschiebung des Winkels, mit welchem die Carotiden resp.
von der Anonyma und vom Arcus aortae abtreten, nach vollendeter Pubertitszeit eine rela-
tive Abnahme des Blutdruckes in ihnen bewirkt, und dadurch ihre weitere Umfangszunahme
beeintriichtigt wird. Eine solche Verschiebung des Abgangswinkels der Carotiden wiirde in
-der Entwickelung des Larynx und der Trachea, so wie in der Verlingerung, Erweiterung
und der flacheren Bogenform des Arcus aortae vielleicht eine Erklirung finden. Der bei
dem Kinde stumpfe Abgangswinkel wiirde sich in dieser Weise mehr einem rechten Winkel
nihern, und damit stinde eine Abnahme des Seitendrucks der Blutsiule in erklirlichem
Zusammenhang. Andererseits erscheint es von Bedeutung, dass die zum Gehirn aunf-
steigenden Hauptarterien, bevor sie dasselbe erreichen, durch knicherne Kaniile hindurch-
gehen, und es wiire denkbar, dass auch hierdurch die Druckhohe der Blutsiule schon im
Stamm der Carotis communis herabgesetzt wiirde, insofern der Ausdehnung der Carotis in-
terna und der Arteria vertebralis durch die knocherne Umgebung eines Theiles derselben
eine engere Grenze gesetzt wire. Denn ebenso wie im foetalen Leben nach unserer obigen
Darstellung durch stirkeren Blutzufluss zu den artt. hypogastricae auch die Iliacae com-
munes eine stirkere Umfangszunahme zu erfahren scheinen, so kinnte umgekehrt eine Be-
schrinkung der Ausdehnung einer Arterie durch ihren Verlauf in einen knichernen Canal,
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durch Herabsetzung der Blutmenge in dem ganzen Stromgebiete auch die Dehnung des
centralwiirts gelegenen Abschnittes der betreffenden Blutbahn herabsetzen und selbst aunf-
heben. Gewiss darf daneben bei Behandlung dieser Frage nicht iibersehen werden, dass
sowohl die Carotis interna, als die Art. vertebralis in ihrem Verlauf derartige Biegungen
und Schlingelungen erfabhren (man denke an die Richtung des Canalis caroticus und die
Schlingelung der vertebralis am Atlas), dass der Strimung des Blutes in diesen Gefiissen
mehr Hindernisse entgegenstehen, als in der Mehrzahl anderer Korperarterien. Aber wir
bewegen uns hier auf einem sehr hypothetischen Gebiete, und wenn ich es nicht unterlassen
konnte, Moglichkeiten der Erklirung fiir das auffallende Zuriickbleiben der Umfangszunahme
der Carotiden anzudeuten, so halte ich vorliufig doch nichts fiir gesichert, als die Thatsache
dieses Zuriickbleibens der Umfangszunahme selbst, eine Thatsache, welche fiur das Gehirn-
leben und das oft wunderbare Verhalten desselben gegeniiber anderen Organen im héheren
Alter gewiss von hoher Bedeutung sein diirfte. Wiirden Gehirnerkrankungen nicht wohl
tausendfach hiinfiger im gereiften und hiheren Alter vorkommen, weunn die Carotiden eine
gleiche Umfangszunahme in diesen Lebensperiollen erfithren, als andere Kiorperarterien?
Und ist es abzuweisen, die Hiufigkeit der Gehirnerkrankungen im frithen Kindesalter mit
der relativen betrichtlichen Weite der Carotidenbahn in diesem Alter in causalen Zusammen-
hang zu setzen? -

Dass die linksseitigen Subclaviae wiihrend des ganzen Lebens etwas geringeren Umfang
aufweisen, als die rechtsseitigen, ergiebt die Curvenzeichnung der Tafel VI, und will ich nur
beilaufig erwibnen, Dieses Verhiltniss erklirt sich vielleicht aus dem vorwiegenden Gebrauch
der rechten obern Extremitit. Die beiderseitigen Carotiden lassen im Mittel und wihrend
des ganzen Verlaufes des Lebens nur sehr minimale Differenzen des Umfangs erkennen.

Ich schliesse diese Betrachtung mit der Hervorhebung des Gesammtresultates, dass
ein jedes der besprochenen drei Arterienpaare seine besondere Wachs-
thumsgeschichte hat, und dass es durchaus fehlerhaft sein wiirde, zu glauben, sie
alle laufen in ibrer Umfangszunahme parallel. Ob wir einstmals die Bedingungen fiir das
relativ verschiedene Wachsthum der einzelnen Organe des Kirpers und deren Functions-
grosse in den verschiedenen Wachsthumsverhiltnissen der ihnen zugehorigen Arterien finden
werden, bleibt der Zukunft zu entscheiden vorbehalten. Nur soviel ist gewiss, dass hier
Differenzen existiren, von denen wir bisher kaum eine Ahnung gehabt haben.

Berechnen wir nun auch hier wieder die Umfinge der Arterien in siimmtlichen Lebens-
altern auf gleiche Korperlingen, so tritt zuniichst die Umfangsabnahme der Iliacae communes
in den ersten drei Lebensmonaten noch schirfer hervor, als in den absoluten Umfangszahlen.
Man vergleiche die Curventafeln III und IV. Ich beziehe mich in dieser Beziehung aunf
das bereits oben Gesagte. Als Hauptresultat ergiebt sich alsdann aber auch hier wieder,
dass die relativ grosste Enge der Gefiisse in die Pubertiitszeit, die rela-
tiv grosste Weite auf das fritheste Kindesalter fillt, und eine relative
dhnliche Weite, wie in diesem, wieder im hoheren Alter erreicht wird.
Zeichnet man die Curven ohne Verkiirzung, so ergiebt sich dabei, ebenso wie bei der Aorta
ascendens und Art. pulmonalis, dass der Abfall der relativen Umfiinge vom Kindesalter bis
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zur Pubertiitszeit viel rascher (in 16—18 Jahren) erfolgt, als die Zunahme in den spiiteren
Lebensabschnitten (21.—80. Lebensjahr). Diese Erfabrung, zusammengehalten mit der in
meiner ersten Abhandlung nachgewiesenen Pupertitsentwickelung des Herzens, fiihrt zu
dem Schluss, dass auch in den mittelgrossen Arterien des Korpers der Blut-
druck im kindlichen Alter weit geringer sein muss, als zur Pubertiitszeit;
dass er in dieser den hiéchsten Stand erreicht, und dass er von diesem
Stande zunichst sehr langsam absinkt, um im hohen Alter schliesslich
wieder eine dhnliche Hihe zu erreichen, wie im Kindesalter. Nur die Caro-
tiden diirften in letzterer Beziehung eine Ausnahme machen. Ihr Umfang bleibt auch rela-
tiv. zur Korperlinge von der Pubertiitszeit an bis in das hohe Alter nahezu derselbe. Es
ist darnach wahrscheinlich, dass in ihnen auch der Blutdruck wiihrend dieser ganzen Periode
nur um so viel steigt oder fillt, als die Leistungsfihigkeit des linken Herzventrikels zu-
und abnimmt. Bis etwa zum 50. Lebensjahr nimmt aber diese Leistungsfihigkeit, wie es scheint,
eher zu, als ab (vergl. Abhandlung I. 8. 33), und erst von dieser Zeit an diirfte in der
That aunch der Blutdruck in der Carotis communis abzunehmen beginnen.

Auf den beigegebenen Curventafeln III und IV finden sich nur die auf je 100 Ctm,
Kirperlinge reducirten Arterienmaasse fiir das miinnliche Geschlecht verzeichnet. Die
Curven der in gleicher Weise reducirten Arterienmaasse des weiblichen Geschlechtes fallen
nahezu mit denen des minnlichen Geschlechtes zusammen, und die Zeichnung wurde aus
diesemn Grunde, und um das Bild nicht unklar werden zu lassen, unterlassen. Es erhellt
aber, dass wenn das weibliche Geschlecht in dem Lebensabschuitt nach vollendeter Pubertiit
ein entschieden kleineres Herz, dagegen relativ zur Korperlinge gleich weite Arterien be-
sitzt, wie das miinnliche, der Blutdruck beim weiblichen Geschlecht auch in den mittelgrossen
Arterien ein geringerer sein muss, als bei dem minnlichen (vergleiche dariiber Abhandlg. 1. 8. 38).

Wenn ich es nun aber auch als zweifellos betrachten muss, dass der Blutdruck im
kindlichen Alter ein relativ sehr niedriger ist und wihrend der Pubertiitszeit seinen hichsten
Stand erreicht, im héheren Alter dagegen wieder sinkt, so miéchte ich doch nicht unter-
lassen, darauf anfmerksam zu machen, dass durch die relativ verschiedene Ausweitung ver-
schiedener Arterienabschnitte, sowie durch das Versiegen einer nicht unbetriichtlichen An-
zahl von Capillaren in dem hoheren Alter, Verhiiltnisse in diesem fiir Blutdruck und Blut-
menge geschaffen werden, welche schwer zu beurtheilen sind und welche wir noch nicht
vollstindig iibersehen, Geht man von der Annahme aus, dass der Cubikinhalt eines 1 Centi-
meter langen Abschnittes der Aorta ascendens gleich sein miisse dem Cubikinhalt von gleich
langen Abschnitten der ersten Verzweigungen derselben, so miisste der Cubikinhalt eines
solchen Abschnittes der Aorta ascendens gleich sein dem Cubikinhalt eines gleichen
Abschnittes der Aorta thoracica, der beiden Subclaviae und der beiden Carotides communes.
Die ersten kleinen Arteriae intercostales kimnen dabei vernachliissigt werden, wenn man
die Aorta thoracica an der Grenzlinie ihres ersten und zweiten Drittheils misst, und auch
die Vernachlissigung der Coronariae cordis wird noch zu keinem erheblichen Fehler fithren:
Ginge es so weiter, so miisste scliliesslich dem Cubikinhalt eines 1 Centimeter langen Ab-
schnittes siimmtlicher kleinsten Arterien des Kirpers der Cubikinhalt eines solchen Abschmttes
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der Aorta ascendens entsprechen. Man kionnte sich dann die gesammte arterielle Blut-
menge vorstellen als in einem Rohre von der Weite der Aorta ascendens und von der Linge
des Korpers enthalten und darnach leicht berechnen.

Um dieser Frage niher zu treten, habe ich den Cubikinhalt eines 1 Ctm. langen
Abschnittes der Aorta ascendens in drei verschiedemen Lebensaltern, und ebenso den Cubik-
inhalt gleich langer Abschnitte der Aorta thoracica, der beiden Subclaviae und der beiden

Carotides communes fiir die gleichen Lebensalter berechnet, und zwar nach der Formel:

= E;r- und Inhalt = #* = h. — Die dabei erhaltenen Resultate sind folgende:

Alter Cubikinhalt
und Geschlecht, Umfang der Arterien gines 1 Cim. langen Abschnitts
Ebrperlinge, der Artarien.
1—2 Jahr. méannlich. Aorta ascend. . .. = 339 Mm. = 9145 Cub.-Mm.
72,7 Ctm. Aorta thorac. ... = 236 ', ' = 40645 %
Subclav. gin.. . .. = 187 ,, '= 128355 "
Carot. comm. sin. = 123 , = 12040 o
Subclay. dextr. .. = 140 , = 15598 -
Carot.comm.dextr. = 124 ,, = 12040
Inhaltssumme der 5 Aeste . . . = 931.58 Cub.-Mm.

also 17 Cub.-Mm. mehr als der Inhalt des Cylinders
der Aorta ascendens, — d. h. eine Differenz, welche
in die Grenze der Messungsfehler der einzelnen
Arterienzweige fallt.

16 Jahr. ménnlich. Aorta ascend. . .. = 519 Mm. = 2143.4 Cub.-Mm.

156 Ctm. Aorta thorac. ... = 363 , = 10486 e
Subclav. sin.. . = 178 , = 2521 =
Carot. comm. sin. = 171 , = 28327 -
Subclav. dextr. .. = 203 ,, = 3279 p,
Carot.comm.dextr. = 171 , = 2329 s

Inhaltssumme der 5 Aeste . . . = 2094.0 Cub.-Mm.
also 49,4 Cub.-Mm. weniger, als der Inhalt des Cylinders
der Aorta ascendens.

40—50 Jahr. minnlich. Aorta ascend. ... = 721 Mm. = 4137.0 Cub.-Mm.
169 Ctm, Aorta thorac. ... = 512 , = 2086.0 T
Subclav. gin.. ... = 237 , = 4470 "
Carot. comm, sin. = 183 , = 2665 "
Subclav. dextr. , ., = 254 , = 5134 o’
Carot. comm. dextr. = 15.7 " = 2783 "

Inhaltssumme der 5 Aeste . ; 3591.2 Cub.- Mm.
also 5458 Cub.-Mm. weniger, als der Inhalt des
1 Ctm, hohen Cylinders der Aorta ascendens.
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Das Resultat der Berechnung bei den 1— 2jihrigen Knaben, dass der Inhalt eines
1 Ctm. hohen Cylinders der Aorta ascendens nahezu derselbe ist, wie die Summe des
Inhaltes der fiinf 1 Ctm. hohen Cylinder der fiinf ersten Hauptiste der Aorta ascendens
darf bei der Genauigkeit meiner Messungen fiir diese Lebensperiode als sehr zuverliissig
betrachtet werden. Darf ich annehmen, dass die Messungen der Gefiisse in den beiden
andern aufgefiihrten Lebensabschnitten, welche ich nicht simmtlich eigenhiindig ausgefiihrt
habe, sondern zum Tkeil von meinen Assistenten ausgefithrt sind, eben so genau ansgefallen
sind, so wiirde sich aus den Berechnungen ergeben, dass mit zunehmendem Alter die Aorta
ascendens eine relativ stirkere Umfangszunahme erfibrt, als die von ihr abgehenden Aeste,
und das Resultat davon wiirde sein, dass der Blutdruck mit zunehmendem Alter in den
mittelgrossen Arterien relativ mehr zunehme, als in der Aorta ascendens. Dies ergiebt sich
in der That auch aus einer Berechnung der Umfangsverhiltnisse der Aorta ascendens und
der mittelgrossen Arterien, wenigstens fir einen Theil dieser letzteren. Ich werde darauf
in der dritten Abhandlung, in welcher die Umfiinge der Aort. thorac. und abdominal. dar-
gelegt werden sollen, zuriickkommen,

Eine weitere Erwigung und Berechnung kann ich dabei nicht unerwihnt lassen. Bei
der Annahme, dass der Cubikinbalt eines je 1 Ctm. hohen Abschnittes simmtlicher kleinster
Arterien gleich sein miisse dem Cubikinhalt eines eben so hohen Abschnittes der Aorta
ascendens wiirde unter der Voraussetzung, dass alle Arterien gestreckt verliefen, die ge-
sammte arterielle Blutmenge eines Korpers gleich sein dem Cubikinhalt eines 1 Ctm. hohen
Cylinders der Aorta ascendens multiplicirt mit der Kirperlinge des betreffenden Individuums,
Fiihrt man diese Berechnung fiir die obigen 3 Altersperioden aus, und fiigt, um das Gewicht
der fraglichen Blutmenge zu erhalten, dem Cubikinhalt des supponirten Gefissrohres die-
Jenige Gewichtsmenge hinzu, welche durch das hohere specifische Gewicht des Blutes (1,055)
bedingt wird, so ergeben sich folgende Blutmengen:

1) fiir die 1—2jihrigen Knaben: 72.7 >< 914.5 Cubikmm.

= 66.484 Cubikctm. = 66,4 Gramm.
Gewichtserhthung durch das specifische Gewicht des Blutes = 3.6 :

ewicht der Blatsiinle . . .. v v v v s e e o= TO0 Gramm,

2) fiir den 16jdhrigen jungen Mann: 156 >< 2143.4 Cubikmm.
= 3384.37 Cubikctm. = 334.3 Gramm,
Gewichtserhthung durch das specifische Gewicht des Blutes = 184 "

Gewicht der Blutsiule. . . . . . . . . . . . . .= 8§27 Gramm.

3) fiir den 40—50jdahrigen Mann: 169 >< 4137.0 Cubikmm.

= 699.15 Cubikctm. = 699.15 Gramm.
Gewichtserhthung durch das specifische GGewicht des Blutes = 38.45 .

Hewichitder Blominla=s s S GRS T L L o= TET.80 W
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Nimmt man nun weiter an, dass die vendse -Blutsiiule gleich sei der arteriellen, so
wiirde man nach dieser Berechnung als Gesammtgewicht des Blutes erhalten:

fir den 1—2jihrigen Knaben . . . . . 140.0 Gramm.
» p l6jihrigen jungen Mann . . . . 7054 5
.  A40—b5Ojibrigen Maon . . . * . 14752

Es ist offenbar, dass diese Blutmengen sehr viel zu gering sind. — Quetelet giebt
das mittlere Gewicht eines 2jihrigen Kindes auf 11,3 Kilogramm an, und man berechnet
die Blutmenge eines solchen Kindes (nach Welcker und J. Ranke) auf anndhernd '/, . des
Kirpergewichtes, Darnach miisste das 2jihrige Kind mindestens 837 Gramm Blut enthalten,
Das mittlere Kirpergewicht eines 16jihrigen jungen Mannes betrigt nach Quetelet 49,7
Kilogramm; nehmen wir rund 50 Kilogramm an. Die Blutmenge betriigt fiir dieses Alter
hichstens '/, des Korpergewichtes (nach Gscheidtlen hichstens '/, ., nach Heiden-
hain '/,;) oder 6,2 pct. Dieselbe wiirde sich also auf 3100 Gramm = 6 Pfund 100 Gramm
belaufen. Der 40—50jihrige Mann hat ein Korpergewicht von durchschnittlich 68 Kilo-
gramm. Seine Blutmenge wird von Bischoff sen, Welcker und Vierordt auf !/, des
Korpergewichtes berechnet (von Gscheidtlen nur zun '/, g); das giebt 7,7 pct. und wiirde
fiir 68 Kilogramm 5,2 Kilogramm oder 10 Pfund 200 Gramm Blut ergeben. — Die Gesammt-
blutmenge ist demnach bei dem 2jihrigen Knaben nahezu 6 mal, bei dem 16)@hrigen jungen
Mann 4.4 mal, und bei dem 40— 50jihrigen Mann 3,5 mal grisser, als die von uns bes
rechneten beiden Blutsiulen.

Es unterliegt wohl keinem Zweifel, dass diese betriichtliche Verlingerung der Blut-
siulen theils darch die zahllosen Windungen und Schlingelungen der kleineren Arterien,
theils durch den von Volkmann mit aller Bestimmtheit behaupteten Umstand bedingt wird,
dass die Aeste der kleinsten Arterien und Capillaren stets betrichtlich weiter sind, als die
Stimme derselben, und dass also, da diese kleinsten Gefisse, so wie deren Windungen und
Schlingelungen sich vorzugsweise erst in den peripheren Korpertheilen, den driisigen
Apparaten und dem Gehirn finden, die periphere Blutmenge weit grisser sein muss, als
die in den centralwiirts gelegenen Abschnitten des Gefisssystems. Andrerseits ergiebt sich,
dass diese periphere Blutmenge bei dem 2jihrigen Kinde grisser ist, als bei dem 16jihrigen
Jungen Manne, bei dem 40—50jikrigen Manne dagegen relativ schon betriichtlich geringer
ausfillt. Trotz der im Ganzen grisseren Blutmenge befindet sich in diesem Alter relativ
mehr Blut in den centralwiirts gelegenen Gefissabschnitten und weniger in den peripheren
und driisigen Organen, als bei den beiden jugendlichen Individuen, und es steht dieser
Schluss in vollem Finklang mit unserer pathologisch-anatomischen Erfahrung iiber die
Obsolescenz einer grossen Anzahl von Capillaren und kleineren Arterien und Venen in
diesem Alter. Wir diirfen daraus folgern, dass die Blutvertheilung im Kirper in
verschiedenen Perioden des Lebens eine verschiedene ist, und dass die
stiirkste Entwicklung des peripheren Gefiissnetzes auf das Kindesalter fillt. Da nun aber
der Blutdruck im ganzen arteriellen System entsprechend der grisseren oder geringeren
Weite des peripheren Gefiisssystems, und entsprechend den damit gebotenen Widerstiinden,
abnehmen und steigen muss, so ergiebt sich weiter, dass auch nach dieser Berechnung der
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Blutdruck in den Arterien zur Pubertiitszeit am hichsten stehen muss, dass er im kindlichen
Alter — die grissere relative Weite der grossen Arterieniiste in Anschlag gebracht —
niedriger stehen muss, als zur Pubertitszeit, und dass er endlich im hiheren Alter — die
relative Weite der grossen Arteriendiste auch hier in Anschlag gebracht — peripher noch
geringer sein muss, als im kindlichen Alter, wiihrend er centralwiirts in Folge der im
Ganzen grisseren Blutmenge eher steigt, als sinkt. Die Ausweitung der grisseren Arterien
im hiheren Alter selbst darf man vielleicht zum Theil als eine Folge des Versiegens zahl-
reicher kleinerer Gefissbalinen betrachten.

Ieh verkenne keinen Augenblick, wie viel Hypothetisches in dieser Darstellung noch
liegt. Aber sie eriffnet vielleicht den einen oder anderen Gesichtspunkt, oder veranlasst
eine nihere Priifung der sich daran kniipfenden Fragen, und ich wollte sie deshalb micht
guriickhalten. — Die in fast allen Lehrbiichern der Physiologie verbreitete Angabe, dass die
Summe der Querschnitte der Aeste eines Arterienstammes fast ausnahmslos grosser sei, als
der Querschnitt des Stammes (Volkmann, Vierordt, Hermann u. A), finde ich fiir die mittel-
grossen Arterien nicht bestiitigt. Meine Messungen ergeben geradezu das Gegentheil. Ich
werde in der 3. Abhandlung auf diesen Punkt zuriickkommen, und dort insonderheit nach-
weisen, dass ich in den verschiedensten Lebensaltern den Querschnitt der Aorta abdominalis
(2 Ctm. hoch oberhalb der Bifurcation gemessen) stets grosser fand als die Summe der
Querschnitte der beiden Iliacae communes, ebenso wie sich oben der Querschnitt (oder
Cubikinhalt eines 1 Ctm. langen Abschnitts) der Aorta ascendens des Jinglings und des
iilteren Mannes grisser erwies, als die Summe der Querschnitte der 5 Hauptzweige der Aorta. —

In meiner ersten Abhandlung wurden fiir die Arteria pulmonalis und die Aorta ascendens
die Differenzen berechnet, welche zwischen den anfzefundenen Maximal- und Minimalumfingen
der genannten Gefisse existiren. Es erhellte daraus die betrichtliche Verschiedenheit des
Umfangs, welche bei gleichaltrigen und auch gleich grossen Individuen an diesen Gefissen
vorkommt. Es lohnt sich der Mihe, zu untersuchen, ob idhnliche Differenzen auch an den
mittelgrossen Arterien vorkommen, und ich habe zu diesem Zwecke die gefundenen Maximal-
und Minimalumfinge auch dieser nebst Berechnung der Differenz derselben zusammengestellt. In
den beiden nachfolgenden Tabellen finden sich einmal die absoluten Maxima und Minima und
andererseits die aunf je 100 Ctm. Kérperlinge berechneten und dabei gefundenen Maxima
und Minima der fraglichen Gefissumfinge verzeichnet. — Da, wie oben bemerkt wurde, die
Differenz der Umfiinge zwischen den gleichnamigen rechts- und linksseitigen Arterien nur
eine sehr unbedeutende ist, so wird es geniigen, die Maximal- und Minimalumfinge fir die
drei rechtsseitigen Arterien (Iliaca communis, Subclavia und Carotis communis) aufzufithren.
Es wird damit ohne Beeintriichtigung des Resultates die Herstellung einer zu weitschichtigen
Tabelle vermieden. — Auch bei dieser Zusammenstellung habe ich einzelne ganz ausnahms-
weise vorkommende hohe Zahlen, sei es, dass sie durch ganz ausnabhmsweise hohe absolute
Umfinge oder durch ausnahmsweise geringe Kirperlingen bedingt wurden, ausgeschlossen. —

u*
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Die aufgefundenen absoluten Maxima und Minima der Umfiénge der Iliaca comm.,
Subelavia und Carotis comm. und deren Differenz in den verschiedenen Lebensaltern.

B 5l = Ilinea comm, dextr, th:l“i.a_ _d-axxr, : C;.mliu. comm. textr,
Lebensalter | EH 3 g - g £ : : g H
EIRRE RS A E
il s | 2 | & i
Todtgeboren (reif.) | :: } 10 8.5 1.5 (1] 8 1 9 7 2
Erste 11 Lebenstage, :. F} 8 & 3 10 L 3 10 - 4
11, Tag bis Ende des 3. Monat | z_ Ig ﬁ'ﬁ ;'5! i:& 5:?5 i': :nu g :
8. Monat bis Ende des 1, Lebens- || D, 9 T 2 14 10 4 12 9.5 2.5
jahres, w, 9.5 [ 3.5 18.5 ] 4.5 12.5 ] 4.5
2. Lebensjahr, =7 i 4 : i Jleae - g (-
8. Lebensjahr, ool - 8 (0 L IR R el
4. Lebensjahr, o les| e 35 | 19 13.5 5.5 : 175 | 13 45
5. Lebensjabr, o e o 1 16 | 18 8 f 15 | 14 1
6. Lebensjahr. E b 12s | 10 25 || 175 | 14 3.5 || 15 12.5 &5
7. Lebensjabr, = his | 10 5 | 195 | 13 65 | 155 | 125 | 3
8. Lebensjabr, | w [} 18 11 4 18 | 16 2 15 16 1
15, Lehensjahr. |[ g e - 3' 3 ﬁ :; f 1 11: :
16. Lebensjahr, :: Iﬁ_ E 5_ 3 E G_ IB_ E ,n_,
17. Lebensiahr. Bl & R =il = s |18 [ | &
18. Lebensjabr. [ o B P30 % Va s | e i e
19, Lebensjakr, | = el | Bl — il = el o
20, und 21. Lebensjahr. | 1§ PRt aletR oriel 0 B E :
22, bia 25, Lebensjahr, ! I,:‘ g; }g g g :113 l: E :: ;
26, bis 30, Lebensjahr, E: :gﬁ :g lg..’: :; l; I; ggg :E ;,'ﬁ
30, bis 40, Lebensjahr. | ] G L G R e
40, bis 50, Lelensjahr. E :; :g 131' gg 113 H Ef :: g
50; bis 60, Tebemajahry ol B B R - T e 1t 10
60. bis 70, Lobensjahr, ol M N - s e H
70. bis B0. Lelensjahr, : ﬂ_ E !E I:_ﬂ E E! “_ E i.
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Dis Maxima u. Minima der auf je 100 Ctm. Edrperlinge berechneten Umfinge der Iliaca
comm., Subel. u. Carot. ecomm. u. deren Differenz in den verschiedenen Lebensaltern.

—— —_——— —- —— - ———

| E I| Ilinen comm. dextr. i .H.u;l.:dm'. dextr, L; .C-ﬁ-l'ﬂliﬂ umm.n, dexir.
Lebensalter. | :% H g E E i g E E g i E | g
Sl ibe s ol @ dod |8 | 4 & | £
{f E s | =] gl 5 =
Todtgeboren (reif.) 'J o !} 184 | 163 | 21 || 194 | 178 | 21 175 | 185 | 4.0
Erste 11 Lebenstage, = 0 166 | 106 | 6o | 196 | 140 | 47 || 196 | 128 | 68
.
11, Tag bis Ende des 3, Mﬂnntirl : I :z; il;g gg i'}.; iﬁ? Eg : i?g ]-;.?_’. gg
3, Monat bis Ende des 1, Lebens- | i 14.5 121 2.4 | 2]'.5 17.4 4.1 | 148 14.9 .?.'f
jahres, | w. 1386 9.9 3.7 i 19.3 15.5 3.8 20,0 14.3 ,j 7
2 Labsnsa Fad Gl e BTl BBl
3. Lebensjate. sl e el Rl e B
4. Lebensiahr, m Moase | 108 | a3 || 207 | 182 | 76 [ 193 [ 182 | 59
5. Lebensjahr. E 122 | 11.3 | 09 162 | 12.7 | 3.5 155 | 14 1.5
6. Lebensjahr, o fhas | sa | 24 || 174 | 126 | 48 ! 152 | 113 | 8.9
7. Lebensjahr, | = 123 9.9 | 24 176 | 13.0 | 4.6 ‘ 140 | 113 | 27
8, Lebensjahr, o hasa | 88 | 42 | 158 | 129 | 29 || 134 | 121 | 13
15. Lebensjabr, £ AL e e il ol e v By
16, Lebensjahr, E’ IE'_G _!LE 2_'? I_i] E'G H_j E'? —9'5
17, Lebensjabr. i) H 0 U B e PR ol Brl v BT
18. Lebensjabr. Rl R - 106 | 12
19, Lebensjahr, i e e el ol B el W R (B =
20, und 21, Lbensjabr. S READY pe danaf e | 2 | 5| elies
22. bis 25, Lebengjah. = A0 RSECHETL e 1 IR SR B R
26. bis 50. Lebensjabr, e L e s lanr.| 44 | 129 | todohoan
30. bis 40. Lebensjabr. o }g;g . i 153 ‘;;E Ll ol B
PR o e AT E TN R I
IR B B RN B Y RO
G0. his 70. Lebensjahr, :_' E;g :]3: g:g ‘i;g :%ﬁ 1?.‘31 :.E'?‘: g:: gig
70, bis 80. Lebensjshr, | [ e B (e 0 g ! R
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Ich verschiebe es auf die dritte dieser Abhandlungen, einzelne pathologische Fragen
an dem vorgelegten Material zu priifen. Nur die Frage nach der Weite der Arterien bei
Carcinomkranken, welche in Betreff der Aorta ascendens und Pulmonalis bereits in der
ersten Abhandlung beantwortet wurde, mochte ich auch hier schon fiir die Iliacae communes,
Subclavige und Carotides in Betracht ziehen. — Ich verfahre dabei eben so, wie in der
ersten Abhandlung und stelle zuniichst die Zahlenergebnisse zusammen.

| lisqul Hiaea Sub- Carot. Bab- Carot.

| dextr. sinistr, | o o clay. sinistr. % clax. dextr.
| Mimea | pp | Taca | aup G“L“' sinistr, | Carot. | o0 :L':" dextr. | Carot. | aur
:i dextr. 1I1mclm.5“inj'l" 100 Ctm.| ioiate. : aul | sindsr. |yo0 O, St auf | dexir. |y00 Cim,

| Korper- Kirper. o Gt | Rirper- 100 Cim, Kirpar-
i i linge | lange. Kirperl.| | linge. Eirperl. lamge.

|

80.—40. Lebensjahr.
Minner:
Frauen:

Gesammtmittel (2¢ Falle) | 19.7‘ 125 19.8| 12.6| 20.7| 13.2| 17.0| 10.9| 21.7

13.8| 17.9| 11,4
138 17.8| 11.2
13.7| 18.0| 11.4

Hittuh‘nnﬁCarninnmﬁﬂlen: 21 13.1| 214 134 209 13.0| 18.2| 11.5| 223
Mittel der iibrigen 20 Falle| 19.3 | 12.4] 194 | 12.4| 20.7| 13.2| 16.7| 10.7| 21.6

o ' 40-"80. Tibensjakr,

Gesammtmittel (41 Falle) | 25.0| 14.7| 24,7 | 14.2| 23.7| 13.9| 18.3| 10.7| 25.4| 15.0| 18.7| 11.0
Mittel von 9 Carcinomfillen | 24.0| 14.2| 23,2| 13.7) 22.8| 13.4| 18.6) 109 245 14.3| 186 10.9
Mittel der iibrigen 32 Fille|| 25.2 | 14.8| 25,1 | 14.4] 24.0| 14.1| 18.2| 10.7| 25.8| 15.2| 18.7| 11.0

Fraunen: '
Gesammtmittel (15 Falle) || 22.1
Mittel von 5 Carcinomfiallen " 28.8

Mittel der ibrigen 10 Fille| 21.3

13.9| 21.8] 18.5| 20.9| 18.4
14.8) 23.9] 148| 21.4| 13.4
13.5| 20.2| 12,9 206 13.3

17.0| 10.9| 22.6
18.0| 11.3| 245
16.5| 10.6| 21.7

14.4) 17.7| 11.3
15.8| 18.7| 1L.7
139] 17.2| 11.1

Minner: 50.— 60, Lebensjahr.

Gesammemitte]l (30 Fille) | 27.6| 16.1| 26.4| 15.3| 26.3| 15.3| 19.1 | 11.1| 26.56| 156.5| 18.7| 10.8
Mittel v, 12 Carcin,-Fillen|| 26.9 | 15.5| 26.5| 15.3| 27 | 15.6| 19.0| 11.1| 25.4| 15.0] 19.5| 11.8
Mittel der iibrigen 18 Falle| 28.0| 16.3| 26.8| 15.3| 25.9| 15.1| 19.2| 11.1| 27.0| 15.7| 18.2| 10.6

Fraunen: — — = — ] i — K L e~ Ay

Minner: ; 60.—70. Lebensjahr.

Gesammtmittel (21 Fallc}l 27.4| 16.0| 28.6| 16.7 ﬂﬁ.ﬁi 15.8| 18.7| 11.0| 28.0) 16.6| 184 10.9
Mittel von 5 Carcinomfallen | 28.9 | 17.0| 29.2| 17.0| 28,0 16.3| 18.1| 10.6] 29.6| 17.3| 19.1] 111

Mittel der iibrigen 16 Falle | 27.0| 15.7| 28.4| 16.6| 26.3| 15.5| 19.0| 11.1| 27.4| 16.2| 18.1| 10.8
Frauen: | ST i e [ 3

=2 ! R ) R WSS PR e e f e — 0 - —

Minner: 70.—80. Lebensjahr.

Gesammemittel (10 Fille) | 29.2| 17.4 29.8| 17.8| 28.6] 17.0| 19.9| 11.8] 28.0] 16.9| 19.3| 11.6
Mittel von 3§ Carcinomfillen | 80.1| 18.3| 30.3| 18.4| 28.6| 17.4| 19.0| 11.5| 31.3| 19.0| 19.3| 11.7

Mittel der ibrigen 7 Falle | 28.8) 17.1( 20.5| 17.5| 28.56| 16.9| 20.3| 12.0| 25.5| 15.8| 19.8| 11.6
Frauen: s i s

— ] e e | e ]| e | e | e | = | e
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Fiir die Carcinome ergeben 'sich hieraus gegeniiber den iibrigen Fiillen® folgende
Verhiiltnisse:

;| | Tinca Tlinca | Sub- | | Caror. | | Sub- | Carot.
| dextr, sinistr. R clav. simistr. | Sub- | clav. dextr.
lliaea auf Tiaea auf iiie sinistr. | Caraf. auf R dextr. Carot, auf

dextr. | 100 Ctm. | sinistr. | 100 Ctm. i auf siniste. | 100 Ctm. s auf | dextr, | 100 Ctm.
| Kirper- Hiirper- SIDISIFE. {00 Cim. Kiirper- S oo Cin. | Rirper-
[ | linge. | linge. Kuorperl. linge. | Rirperl: | | liinge.

30—40. Lebensjahr.

Minner: | — — =] s = Lolle. AN ) e L e el
I |

Frauen: |+ 1.7|40.7 +2.u|+1.n +02|—02|+15|+08|4+07|401|—02| —02
|

40—50. Lebensjahr.

Minner: |[—1.2|—06]|—19|—0.7|—12|—0.7|4+04|402|—15|—09|—0.1| —0.1

Fraven: |+25(4+13|4+37|+19 (408 +01|+15|407|1-28 +1.4-i+1.5:rl. + 0.6
[

50 —60. Lebensjahr.
Ménner: |—11|—08/402| +0 |+11|405|—02] +£0 |—16|—07|4+13| +07

Frauen: — = = = e — = e il ke e e

60—70. Lebensjahr.
Mainner: (419/4+13|408|404|417|+08|—08|—05|422|4+11|4+10| 403

Fraunen: — —_ — -

70—80. Lebensjahr.
Minner: +1.3‘+1.2 -I—ﬂﬁi—]—ﬂ.ﬂi-[—ﬂ.l +05 —1.3‘_n.55[+5.5 +3.7| +0 | 401

Die mittelgrossen Arterien waren hiernach bei 72 Mittelzahlen bei den Carcinomatisen
47 Mal weiter, 22 Mal enger und 3 Mal gleich weit, wie bei den ,iibrigen Fillen®. Die
4- Differenz zu Gunsten der 40 Carcinomatisen beliuft sich in Summa anf 37,5 Millimeter, die
— Differenz zn Ungunsten derselben in Summa auf 11,2 Millimeter. — Im Allgemeinen er-
_giebt sich also auch fiir diese Arterienabschnitte, dass die Weite derselben bei Carcinom-
kranken diejenige der an anderweitigen Krankheiten Verstorbenen um etwas iibertrifit, und
es ist dabei wohl zu erwiigen, dass eine wenn auch nur sehr geringe Umfangszunahme der
Arterien eine nicht unbedeutende Zunahme des Cubikinhalts derselben bedingt, wenn sie
sich iiber das ganze arterielle System erstreckt. — Der auch hier wieder auffillige negative
Befund bei den Miinnern im 40—50. Lebensjabhr wird wesentlich durch die ausnahmsweise
Enge der Arterien in den Fiillen Nr. 4 und Nr. 12 (Tab. XXI) bedingt. — Schliesst man
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diese beiden Fille aus, so ergeben sich fiir die ménnlichen Carcinomkranken dieser Lebens-
periode folgende Zahlen (der Reihenfolge der obigen Tabelle entsprechend):

259 152 248 146 23.6 139 195 114 255 150 196 11.5;

Zahlen, welche fast durchweg die Mittelzahlen fiir die iibrigen Fille* iibertreffen. — Eine
Revision der Sectionsprotocolle ergiebt nun aber, dass im Fall Nr. 4 die klinische Diagnose
oCarcinom® nicht vollstindig gesichert war, die microscopische Untersuchung vielmehr fiir
ein Lymphosarcom sprach, und dass im Fall Nr. 12 die Diagnose auf Carcin. glandul. maxill,
in der chirurgischen Klinik gestellt war, an der Leiche aber nicht weiter gepriift werden
konnte, da die Neubildung durch Operation entfernt war. — Eine Ausschliessung der Fiille
Nr. 4 und 12 Tab. XXI wiirde hier deshalb vielleicht erforderlich sein. — Ich lege jedoch
darauf kein Gewicht, da die Bestiitigung meines Gesammtresultates, dass die Carcinomkranken
durch ein weites arterielles Gefiisssystem ausgezeichnet sind, doch erst von der Zukunft
und noch grisseren Zahlenreihen zu erwarten ist. — Vorlinfig muss ich auch auf Grund
der vorliegenden Untersuchungen der mittelgrossen Arterien an jemen Resultaten festhalten.

Bemerkungen zu den Curventafein.

Auch bei der Zeichnung der Curventafeln zu dieser Abhandlung habe ich mich streng an
die berechneten Mittelzablen gehalten. Die Unregelmissigkeiten in dem Verlauf der einzelnen
Curven sind wohl nur durch Zufilligkeiten oder durch eine zu geringe Anzahl von Messungen
der betreffenden Arterien bedingt. Die Verkiirzung der Curven fir die Lebensjahre 22—80
geschah auch bier der Raumersparniss wegen; sie beeintriichtigt nicht die allgemeine Vorstellung
von dem Verlaufe der Curven wiihrend des ganzen Lebens. Im Weiteren bediirfen die Tafeln
nach den in der vorstehenden Abhandlung niedergelegten Bemerkungen keiner besonderen
Erlinterung,

e = T— {
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