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Statistischer Beitrag 
zur Sterblichkeit im ersten Lebensjahre in Halle a.S. 

fiir die Jahre 1893 his 1902. 

V o n  

Dr. P a u l  N e u m a n n ,  
ehemallg. Assi~tenten de~ Instituts; z.Z. Letter der K~nigl. bakteriolog. Untersuchungsanstalf~ in Idar.  

W~ihrend man an eine Abwehr der Tuberkulose allgemein schon in 
den aehtziger Jahren des vorigen Jahrhunderts, also bald nach der Ent- 
deekung ihres Erregers heranging, hat man eine andere Seuche, welche 
ebenfalls j~ihrlich zahlreiche Opfer fordert, und die vorzUgsweise, aueh in 
den niederen Volksschichten grot3er St~dte w~itet, n~mlich die Magen- 
Darmkrankheiten der S~iuglinge, erst seit einigen Jahren allgemein zum 
Gegenstande einer energischen Bekiimpfung gemaeht. Vor allem hat die 
Wohlthtigkeit in letzter Zeit welt  ihre Arme geSffnet, um 5hnlich, wie es 
bei tier Tuberkulose geschehen ist, die Durchftihrung sanit~rer MaBnahmen 
in dem erforderlichen Umfange zu ermSglichen. 

In erster Linie daft die S~iugl ingss terb l ichkei t  als eine Folge der 
k f ins t l i chen  E r n ~ h r u n g  angesehen werden, auf welche leider ein sehr 
groBer Teil der Kinder, sei es aus Unlust oder Unf~ihigkeit der Mutter zu 
stillen, sei es aus sozialen MiBst~nden, angewiesen ist. 

Die als Ersatz der Frauenmilch dienende K u h m i l z h  gelangt h~ufig 
mit einem derartig hohen Keimgehalt auf den h[arkt der St~idte, dab sie 
bei der Ernhhrung des S~uglings groBe Gefahren ffir diesen in sich birgt. 
Daher hat man nach dem Muster der franzSsischen ,gauttes de lait" 
auch in Deutschland in verschiedenen St~dten mit der Abgabe sterilisierter 
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Kuhmilch Versuche gemacht. Auch in Halle a.S. begann man hiermit im 
Jahre 1902; jedoch erstreekte sich in diesem ersten Jahre der Yersuch 
nur auf das 1. Polizeirevier und einige an dieses angrenzende, yon kinder- 
reicher ArbeiterbevSlkerung bewohnte Stadtteile, w~hrend im Jahre 1903 
die Abgabe sterilisierter Milch auf die ganze Stadt ausgedehnt wurde. 

Wieweit ein l~achlassen der S~uglingssterblichkeit in Halle auf dieses 
Unternehmen zurfickzuffihren sein wird, kann jedoch erst die einen grSBeren 
Zeitraum seit der Abgabe umfassende Statistik durch den Vergteich mit 
den statistischen Angaben der vorausgegangenen Jahre lehren. Es dfifften 
daher die folgenden Angaben, welche den z e h n j ~ h r i g e n  A b s c h n i t t  
vor der in d e r  gesamten  Stadt  du rchge f f ih r t en  Abgabe  s ter i l i -  
s i e r t e r  Milch bet ref fen ,  ein gewisses Interesse beanspruchen. Die 
Statistik erstreckt sich demnach auf die Jahre 1893 bis 1902. 0bgleich, 
wie gesagt, der erste Versueh bereits im Jahre 1902 gemacht wurde, kann 
dieses Jahr in Anbetracht des kleinen damals mit sterilisierter Milch ver- 
sorgten Stadtteils und des Umstandes, dab der Versuch durch die kfihle 
Witterung des Sommers nicht unerheblich beeintr~chtigt wurde, wenn 
fiberhaupt, doch nut eine kaum in Betracht kommende Fehlerquelle ffir 
die Statistik des hier bearbeiteten Zeitabschnittes darstellen. 

Die absoluten Zahlen, welche zur Berechnung tier folgenden Tabellen 
dienten, wurden aus dem Begr~bnis reg is te r  der Stadt Halle a.S. ge- 
wonnen, dessen Angaben den verschiedenen bier in Frage kommenden 
Gesichtspunkten einigermaBen entsprachen. 

Zu bemerken ist, dab die im April 1900 neu eingemeindeten Bezirke 
fiir die Jahre 1900 bis 1902 nicht berficksichtigt und dementsprechend 
auch die Berechnungen auf die Einwohner und Lebendgeborenen ffir diese 
Jahre ausgeffihrt werden. 

l~fir die bereitwillige ~-berlassung des Begr~bnisregisters sowie die 
liebenswfirdige~ mir mehrfach zu teil gewordene Auskunft spreche ich dem 
Ma~strat der S~adt Halle a.S. an dieser Stelle meinen Dank aus; und 
gleichzeitig ist es mir eine angenehme Pflicht, Hrn. Geheimrat l~r~nkel 
ffir die Anregung zu danken, die er mir zu dieser Arbeit gegeben hat. 

l~r. 1. In Halle a. S. starben: 

273212478;2622 264912787~,29053226 3043 3120!2730 
imam ganzenl. Lebensjahre . . . . . . . .  . . . . .  884 786 884 85311003 924!11161155 968 757 

im 1. Lebensjahre }11 327] 295 i 324 268 372'i 389 457 551 / 397 293 an Magen - Darmkrankheiten 
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Nr. 2. Todesf~lle im 1. Lebensjahre 
iiberhaupt (ganze S~iulen) und an 

Magendarmkrankheiten (untere Ab- 
schnitte) auf 100 Gesamttodesf~lle: 

Die Tabelle I gibt ffir den zehnj~hrigen Zeitabschuitt die a b s o l u t e n  
Zahlen s~imtlicher Todesfi i l le ,  die tier TodesfMle i m  1. Lebens -  
j ah re '  und unter diesen die der an V e r d a u u n g s s t S r u n g e n  Ges to r -  
benen.  W~hrend die hSchsten Zahlen der Gesamtsterbliehkeit in die 
5ahre 1899 und 1901 fallen, ist die Sterbhchkeit im 1. Lebensjahre fiber- 
haupt und speziell an Krankheiten der Verdauungsorgane in den Jahren 
1899 und 1900 bei weitem am hSchsten. Hieraus, wie aus dem Um- 
stande, dab die Todesf~lle an VerdauungsstSrungen unter einem Jahre 1900 
die yon 1899 in noch welt hSherem h[aBe fibersteigen, als es ffir die Ge- 
samtsterbeziffer im 1. Lebensjahre der Fall ist, geht bereits hervor, dab 
sich die Zahlen der drei Gruppen der Tabelle in den einzelnen Jahren 
keineswegs proportional verhalten. Noch deutlieher zeigen dies die folgen- 
den Diagramm% deren Werte mit Hilfe der in Tabelle I enthaltenen 
Zahlen bereehnet wurden. 

Das erste Diagramm (Nr. 2) zeigt, wieviel  Todesf~lle unt;er 
e inem J a h r e  und wie viele im besonderen an V e r d a u u n g s s t S r u n g e n  

l~r. 3. Todesfiille an Magen- 
Darmkrankheiten im 1. Lebensjahre 
auf 100 s~mtlicher Todesfiille des 
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II 
auf 100 aller Todesf~lle fiberhaupt kamen. Das Jahr 1900 erreicht hier 
die hSchsten Zahlen, indem unter 100 Todesf~llen 38 in das 1. Lebens- 

1 Die oberen Zahlen beziehen sich in siimtlichen Doppeldiagrammen auf die 
ganzeu S~ulen, die unteren auf die unteren Abschnitte derselben. 
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jahr fielen und yon diesen wieder 18, also annfihernd die H~lfte, durch 
~[agen-Darmkrankeiten verursacht wurden. Die geringste Sterblichkeit im 
1. Lebensjahre weist das Jahr 1902 auf, wahrend die wenigsten Todesfi~lle 
an VerdauungsstSrungen in das Jahr 1896 fielen. Wie wenig sich die 
ZaMen der Todesfalle im 1. Lebensjahre fiberhaupt und der an Ver- 
dauungsstSrungen unter einem Jahre Gestorbenen proportional zuein- 
ander verhalten, beweist bier ein Yergleich der Jaln'e 1893, 1896 und 
1898, welehe ann~hernd gleiche Prozentzahlen ffir die ersteren haben, 
w~hrend die Zahlen der an VerdauungsstSrungen Gestorbenen recht aus- 
einandergehen. Die Durchschnittsberechnung der Zahlenwerte dieses Dia- 
gramms ergibt, dab etwa ein Drittel aller Todesfalle noch in das S~ug- 
lingsalter f~llt, und etwa ein Achtel aller Todesf~lle allein auf Verdauungs- 
stSrungen im 1. Lebensjahre zu beziehen ist. 

Das folgende Diagramm (Nr. 3), welches mit dem vorigen eng Zu- 
sammengehSrt, zeigt, wieviel P rozen t  der Todesffdle un te r  e inem 
J a h r e  M a g e n - D a r m e r k r a n k u n g e n  zur  Ursache  haben. Auffallend 
erscheint es hier, dab iu den ersten 5 Jahren die hSchste Zahl mit 37.5 Pro- 
zeut erreicht wird, wiihrend in der zweiten H~ilfte alle Zahlen, ausge- 
nommen im Jahre 1902, 40 Prozent fibersteigen. Immerhin kommt auch 
in den ersten 5 Jahren yon den Todesfallen des 1. Lebensjahres fiber ein 
Drittel auf VerdauungsstSrungen; nut das Jahr 1896 macht eine Aus- 
nahme. Dagegen niihern sich die Zahlen der Sterbefalle an Verdauungs- 
stSrungen in den letzten 5 Jahren schon mehr der Halfte der im 1. Lebens- 
jahre Gestorbenen. Die hSehste Zahl bietet das Jahr 1900 mit 47.7 Prozent. 

Die folgenden beiden Diagramme (Nr. 4 und Nr. 5) bringen die Ge- 
samts terb l ichkei~ ,  die S te rb l i chke i t  im 1. Lebens j ah re  und die 
Todesf~lle  an Ve rdauungss tS rungen  u n t e r  e inem J a h r e  in Be- 
z iehung zur  EinwohnerzahL Die hSchste Sterbhchkeit fiberhaupt 
bieten hiernach die Jahre 1893 und 1899. Das Jahr 1893 hat ungefShr 
dieselbe Zahl yon Todesf~llen im 1. Lebensjahre mit dem Jahre 1897, ia 
welchem jedoeh die Zahl der Gesamttodesfalle bedeutend geringer ist. 
Genau dasselbe Verh~ltnis zeigen die Jahre 1899 und 1900, in denen die 
im 1. Lebensjahre Gestorbenen die hSchsten Zahlen fiberhaupt erreichen. 
W~ihrend nun in den Jahren 1893 und 1897 auch etwa gleich viele an 
VerdauungsstSrungen (Nr. 5) im 1. Jahre starben, verschiebt sich ffir 
die andere Gruppe der 5ahre das Verhaltnis derart, dab gerade 1900, wo 
die Gesamtsterbeziffer die bedeutend geringere ist, die Zahl fflr die Todes- 
f~lle an VerdauungsstSrnngen noch erhebhch grSBer wird, ein Yerhalten, 
das bereits bei Tabelle I angedeutet wurde. 

Das n~ichste Diagramm (Nr. 6) bringt die Todesffil le im 1. Lebens-  
j ahre  an ~ a g e n - D a r m k r a n k h e i t e n  in Prozen~ der L ebend -  
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g e b o r e n e n  jedes  Jahres  zum Ausdruck. Die sich ergebende Kurve 
stimmt ann~hernd mit der des letzten Diagramms ffir die Sterbef~lle an 
VerdauungsstSrungen fiberein. Die extremsten Punkte fallen bier wie 
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dort in die Jahre 1896 und 1900, indem das erstere Jahr die kleinste, 
das letztere die grSl3te ZaM in dem zehnj~hrigen Zeitraume aufweist. 
Auffallen muB hierbei, dal3 die hSehste Sterblichkeitsziffer an Verdauungs- 
stSrungen die niedrigste fast um das Doppelte fiberragt. 

Nr. 7. huf  100 j~hrliche Todesf~lle im 1. Lebensjahre starben an: 

Erkrankungen der Verdau- 
ungsorgane . . . . .  

Erkrankungen der Atmungs- 
organe . . . . . .  

Schw~iche mad Atrophie. 

Kriimpfen . . . . . .  

Anderen Todesursachen . 

J 
37.0 37.5 36.7 31.4 37-1 

16.3 13.1 15.3 18.4 13.8 

24-1 25.0 22-5 21-5 26-2 

13"5 12.813.5 16"1 13.4 

9.l i11.6 12.0 12-6 9.5 

42.1 40,9 47.7 41.0 38-7! 

13.2 14.2 10.2 12-1116.4 

23.3 22.71.21.922.9119-6! 

12.1 11.210.212.,I 8.71 
9.311.0110.0i,1.916.61i 

39"4 

14.1 

23.0 

12-3 

11"2 

Einen  u  bezfiglich der H~uf igkei t  der TodesfMle 
an ~ [ agen -Darmkrankhe i t en  und ande re r  Todesu r saehen  im 
1. Lebens j ah re  gestattet Tabelle VII. Durchweg geben die Erkran- 

kungen der Verdauungsorgane in den 
Nr. 8. H~ufigkeit verschiedener 
Todesursachen im 1.Lebensjahre 
auf 100 TodesF~lle fiir die Jahre 

1893 bis 1902. 
(Durchschni~tszahlen yon •r. 7.) 

10 Jahren die weitaus hSchsten ZaMen. 
Es sind dies die bereits dem Diagramm 
Nr. 4 dienenden Werte, und verweise ich 
daher auf das dort bereits fiber dieselben 
Gesagte. Die n~ichsthiihere Zahl wird 
erreicht yon den Todesf~Ulen der als 
S'chwgmhe und Atrophie besonders rubri- 
zierten Ursachen, yon denen gewiB ein 
groi]er Teil aueh noeh auf ErnRhrungs- 
stSrungen zurfickzufiihren sein wird. 
Ebenso dfirfte unter den F~illen, als 
deren Todesursache Kr~mpfe angegeben 
waren, wohl eine Anzahl auf Magen- 
Darmerkrankungen zu beziehen sein. Es 
muBte jedoeh bier der Grundsatz verfolgt 
werden, nut die F~ille als Erkrankungen 
der Verdauungsorgane in did Statistik 
aufzunehmen, wo dies aus der Angabe 
der Todesursaehe mit Sicherheit hervor- 
ging. Allerdings kann man aus dem 

Gesagten entnehmen, dab die Zahl der Todesf~lle an Verdauungskrank- 
heiten im Grunde eine noch hShere sein wird, als es Tabelle VII er- 
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kennen liil~t. Die der Tabelle angeftigten D u r c h s c h n i t t s w e r t e  ftir d ie  
v e r s c h i e d e n e n  Todesur saohen  zeigt Nr. 8 in diagrammatischer Dar- 
stellung. 

Beachtenswert erscheint es, dal~ die Zahlen der Todesfiille infolge 
Krankheiten der Atmungsorgane meist noeh welt unter der Halfte, 1900 
sogar unter einem Viertel tier Todest~lle an u zurfick- 
bleiben. Dies kommt ebenfalls in den Durohsehnittszahlen - -  siehe auch 
Diagramm Nr. 8 - -  zum Ausdruck, wo sich das Verhiiltnis zwischen den 
betreffenden Todesursachen ann~hernd wie 1 zu 3 gestaltet. Vergleicht 
man die beiden ersten Zahlenreihen der Tabel!e genauer miteinander und 
bringt sie~ wie dies bei Nr. 9 geschehen ist~ in Kurvenform ( I u n d  II), 

:Nr. 9. Todesfiille im 1. Lebensjahre an Erkrankungen der Verdauangs- 
organe (I) und an Erkrankungen der Atmungsorgane (II) auf 100 jiihrliche 
Todesfiille unter 1 Jahr. ~Iittlere Jahrestemperaturen (HI). Ygl. Nr. 7 u. 10. 

Bva,nt- Grad 

10,2 

30 9,8 

9,0 

20 8,6 

s,2 

%s 

10 %~ 

Zo 

so zeigt sioh eine auffallende Bez iehung  zwischen den Todesf~ l len  
an E r n ~ h r u n g s s t S r u n g e n  und denen a n E r k r a n k u n g e n  der  •  
mungsorgane .  Regelm~13ig ist mit dem • der Kurve fiir die 
ersteren (I) ein Absinken der anderen Kurve (I.I) zu bemerken und um- 
gekehrt; und jedesmal entspricht dem tiefsten Stande der einen Kurve der 
hSchste Stand der anderen. Diese extremsten Punkte der Kurven fallen 
entsprecheud den friiheren Beobachtungen in die Jahre 1896 und 1900. 

Ich babe, davou ausgehend, dal~ die Magen-DarmstSrungen am meisten 
durch hohe Temperaturen und die Erkrankungen der Atmungsorgane m 
es kommt haupts~ichlieh Lungenentztindung in Betracht - -  meist durch 
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Erk~ltungen, also h~ufig infolge kfihlerer Temperaturen hervorgerufen 
werden, dieses Verhalten tier beiden Kurven (Nr. 9 I u n d  II) in Be- 
ziehung zur mitfleren Jahrestemperatur zu bringen versucht. Es muB 
jedoch hervorgehoben werden, daft in der Tabelle der Temperaturmittel 
ffir die ]Konate und Jahre (Nr. 10) mangels der Angaben ffir Halle a/S., 
die Witterungsberichte ffir Berlin aus den u des Kaiser- 
lichen Gesundheitsamtes fiir die Berechnungen zugrunde gelegt wurden. 
Im allgemeinen wird ein groBer Unterschied zwischen den Temperaturver- 
h~ltnissen tier beiden Stfidte nicht vorhanden sein, und um so mehr glaubte 
ich reich hiermit behelfen zu kSnnen, da die gewonnenen Zahlen ganz 
allgemein nur zum Yergleich der Jahre bzw. der Monate untereinander 
(ob k~lter oder w~rmer) dienen sollten. 

Nr. 1 0 .  ~Iittlere ]Konats- und Jahrestemperaturen in Celsius~aden in 
�9 den Jahren 1893 bis 1902 (Berhn): 

1893 
1894 
1895 
1896 
1897 
1898 
1899 
1900 
1901 
1902 

Durchschnitts- 
temperatur 

i 
- 8 . 0  2.115.0 
- -1 .1  2.T 6-1 
-2 -7 i - -4 .5  2-9 
-0.61 0.'1 6-6 
- 3 - 0  0.~ 5.8 

2,9 2.3 4.6 
2.6 2.fi 3.5 
0.8! 1.5 1.7 

- -8 .0  --2.'7 3.6 
4.1--O.fi 4-1 

i 9.3 13.51 
11.3 13.4 
10.1114.9! 
�9 7.6112.3 
8.5 12.7 
8,2 14.0 i 
9.o!13.4 
8.0!13.0 
9.7 15.3 ! 
7.8110.6 

17.4 19.7119.0 
16-0 20.9 17.0 
18 2 
19.6 1-'~.4116.9 
19.5 18"0119.9 
17.4 15-8~20.4 
15.9 20.1118-4 
18.5 21.2il8"9 
17.5 2~.4'i18.9 
17.~ ~6.9116.4 

13.2 11.313-0 i 1-4 
12-5 8 . 8 5 . 5  0-9 
16-~ 8 - 3 4 . 9 - - 0 - 3  
14-$ 10.8 1-61--0.2 
14-C 8.33-21 2-1 
15-G 8.4]5.5 4.1 
14-C 9"0i7.8 - -3-0 
15.{] 10.2 5.5! 3.5 
14.~ 11.314.011 1-7 
13-6 7.9!1"9--1"5 

0"81 0-4 4.4 8.9 13.3 17.7 19.4 18.5 14.4 9.4 4.3 0.9 

9.0 
9-5 
9-0 
9.1 
9*1 
9.9 
9.5 
9.9 
9.4 
8.2 

Die in Nr. 9 ebenfalls eingezeichnete Kurve ffir die mittlereu Jahres- 
temperaturen (III) zeigt nun, ausgenommen im Jahre 1896, regelm~Big 
Anstieg und Abstieg gleichzeitig mit Kurve I; das heiBt: Im allgemeinen 
is t  in d u r c h s c h n i t t l i c h  w~rmeren  J a h r e n  die S t e r b l i c h k e i t  an 
u  grSBer, dagegen  die an K r a n k h e i t e n  der  
A t m u n g s o r g a n e  ger inger .  

DaB in der Tat Beziehungen zwischen den Temperaturverh~ltnissen 
und der Sterblichkeit an Magen-Darmerkrankungen bestehen, l~Bt sehr 
deutlich das letzte Jahr 1902 erkennen. Schon in den frfiheren Tabellen 
und Diagrammen muBte die geringe Anzahl der Sterbef~lle an Ern~hrungs- 
st5rungen in diesem Jahre auffallen, nun zeigt die Temperaturtabelle~ dab 
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die mittlere Jahrestemperatur eine ungewShnlich niedrige gewesen ist. 
Noch deutlieher zeigen die folgenden Tabellen und Diagramme, welehe 
die Sterbliehkeit im 1. Lebensjahre in 
den einzelnenKalendermonaten behandeln, 
eine Abh~ingigkeit yon der Temperatur. 

Ganz interessant ist das nebenstehende 
Diagramm (Nr. 11), aus welehem hervor- 
geht, dab d ieKurve  der Todesffille an 
V e r d a u u n g s s t S r u n g e n  im 1. Jahr 'e 
e i g e n t l i e h  ausschl ie~l ich  d u t c h  die 
Zahl  tier FMle in den Monaten 
J u n i  bis Sep tember  bes t immt  wird. 
Abgesehen yon dem Jahre 1898 ergibt 
sich aus den ganzen S~ulen -und den 
nnteren hbschnitten fast dieselbe Kurve. 
Die Zahl der F~ille in allen anderen 
Monaten zusammen, welche dutch den 
oberen schraffierten Tell der Staffeln 
repr~sentiert wird, ist f i r  ale Jahre 
eine auffallend gleichbleibende und recht 
niedrige. 

Tabelle Nr. 12 zeigt flit jedes der 
10 Jahre, wieviel P rozen t  der j~hr-  
l i chen  

Nr. 11. Todesf~lle im 1. Lebens- 
jahre an Magen.Darmkrankheiten 
in den ganzen Jahren (ganze 
Siiulen) und in den Monaten Juli 
bis September (untere Abschn.) 

auf 10000 Einwohner: 

3 6 - -  

,,II~li fill I I i 
"ili'll'lllliilill 
. l l l l l i l l i l l i  I I ! 
=111111f11111 I I 
~ L I I I I I I I I l l l  ! I I t l l  
i i } i i l ] l l l l l ] l l l  I t l f  
~g';I~MII~. ~gi~gi='~,~l~l~'~ ~g .~'.~31 

Todesfi i l le  un te r  e inem J a h r e  an ]Kagen-Darmkrank-  

Nr. 12. Von  I00 jihrliehen Todesffillen an Magen-Darmkrankheiten im 
1. Lebensjahre starben in den einzelnen Kalendermonaten: 

1893 
1894 
1895 
1896 
1897 
1898 
1899 
1900 
1901 
1902 

2-1 
2"0 1.7 
1.5 1.5 
1"1 2.2 
1.1 2.4 
2.8 0.3 
2.8 0.7 

2"0 
1"7 

i 

3.4 3-1 ] 6"1 
2.2 2-813.7 
4.1 3.713-4 
2.4 2"712.4 
2.3 3 .1 /6 ,6  
1"8 1.712.6 
1.4 1.311"3 
1.8 3-3 2,3 
2.4 5.5 2-7 

Durchschnittswerte }! I I 2.2i1.6 1893--1902 . . i 

8-3 137-9 8-1 2-8 :'1 
14.5 46.0 
lO.5 i'9:5 
8"1 38.2 
4.1 i7:~ 
4.8 22"3 
5.6 32. ~ 

lO.1 36--_o 
2.4 22-5 

29-1 
28.5 
15.1 
32.8 
23.7 
33.2 
4_~._2o 
32.3 
28.0 
29.0 

8.3 
8.1 
7.4 

14.2 
9"9 

24.4 
13.4 
10.0 
6.0 

17.4 

2"4 2.6 2.8 30.3 30.2 7.4 11"9i4"1 

2-8 3-3 0.3 
3.7 3.7 3.4 
2.8 1-2 1.2 
4-9 3.4 0.7 
4.6 2.9 1.6 
4-4 4 - 6  2.8 
2.4 2-2 i 1.3 

I 
5.8 1 . 6  i 1 . 4  
4.3 1.7 ~ 1.5 
5"5 3-7[3"3 

2.7 i 1.8 
I 
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hei ten  auf  die einzelnen K a l e n d e r m o n a t e  kamen. Die bereits be- 
kannte Tatsache der hohen S~ughngssterblichkeit in den Sommermonaten 
f~llt auch hier sofort in die Augen, speziell ffir die ~Ionate Juli und 
August. In den 5 Jahren, wo die Zahlen des Juli besonders hervor- 
gehoben sind, starb allein in diesem Monate fiber ein Drittel der j~hrlichen 
Todesf~lle, und zwar bleibt im Jahre 1895 die Zahl nicht weir hinter tier 
HMfte zurfick. Im August dagegen wird das Drittel nur im Jahre 1899 
fibersehritten, allerdings mit der auBerordentlich hohen Zahl yon 44 Pro- 
zent. Die Summe der Zahlen ffir Juli und August ergibt 1893 und 1900 

fiber zwei Drittel und in den Jahren 
Nr. 13. Todesf'Mle im 1. Lebensjahre 
an MagenoDarmkrankheiten in den 
einzelnen Kalendermonaten auf 100 
Todesf'~lle an Magen-Darmkrankheiten 
unter 1 Jahr in der Zei~ 1893--1902. 

(Untere Zahlenreihe yon l~r. 12.) 

J 2  , 

30  

~. [IJ 
,. i ] 1  
, .  L ! I l l  I 

"llJ , .  i i 12 ' 

,o , II 
, J I l l l  
~ / .  I l l l  
, I l l l  

' i  , i  i'i:' IIli l i l , t  

1899 und 1901 ann~hernd zwei 
Drittel der jShrliehen Todesf~lle, so 
dab also auf siimtliche an deren~Ionate 
dieser 4 Jabre etwa nur ein Drittel 
kommt. Die Zahlen der ersten Jahres- 
h~lfte sind ganz verschwiudend, ebeu. 
so die im letzten Quartal; nur de]: 
September zeigt noch einige hShere 
Erhebungen, doch fibersteigen die- 
selben nieht mehr 20 Prozent mit 
einer Ausnabme im Jahre 1898, wo 
die Zahl beinahe ein Viertel aller 
F~dle des Jahres ausmaeht. Zieht 
man bei dieser Tabelle die mittleren 
Monatstemperaturen (vgl. Nr. 10) 
zum Vergleiche heran, so ergibt sich, 
dab mehrfach die hSheren Prozent- 
zahlen mit den hSchsten Temperatur- 
mitteln tier betreffenden ~Ionate zu- 
sammenfallen, so in den Jahren 1895, 
1900 und 1901. l~fir die Jahre 1897 
und 1899 stimmt dieses Verhalteu 
anseheinend nicht, doeh bemerkt man, 
dab hier der vorhergehende Monat 
bereits verh~ltnism~Big hohe Tempe- 

raturen hatte; und beriicksichtigt man, dab bei vielen Kindern der Beginn 
der Krankheit schon einige Zeit zurfickliegt, bis schlieSIich der Tod an 
Abzehrung erfolgt, so kann man hier ebenfalls die Abh~ngigkeit yon den 
Temperaturverh~iltnissen herausfinden. Auffallend ist ferner das Verhalten 
im Jahre 1898. ttier ist im Juli die Sterblichkeit auffallend gering, nur 
14.4 Prozent der j~ihrlichen Todesf~lle, wiihrend sie im August bis zu 
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33.2 Prozent, also bis zu einem Drittel ansteigt. Diese Zahlen wfirden 
sonst naeh der Tabelle denen des September bzw. Juli entsprechen. Dem- 
gem~i6 zeigt dieses 5ahr auch eine auffallend geringe Julitemperatur, die 
sonst etwa einer Temperatur des September entspricht, und die hSchste 
fiberhaupt vorhandene Augusttemperatur, welohe sonst den Zahlen ffir 
Juli gleichkommt. DaB ein heil~er Monat, wie erw~hnt, oft noch auf die 
Sterblichkeit des folgenden einen EinfiuB hat, zeigt sich auch hier, indem 
die Prozentzahl ffir September dieses Jahres eine aul3erordentlich hohe ist. 
Bei den unten angeffigten Durehsehnittswerten ffir die 10 Jahre, welche 
in Nr. 13 diagrammatisch dargestellt sind, wurde die Summe der Todes- 
fiille in dem betreffenden Monate auf 100 der Summe der jfihrlichen Todes- 
f~ille berechnet. Danach ergibt sich, dab die ffulimonate die hSehste, und 
die Augustmonate fast dieselbe Prozentzahl aufweisen; die ni~chst hShere 
Zahl i~llt auf September, doch bleibt diese noch welt unter der H~ilfte der 
vorigen Zahlen zurfick. 

In der folgenden Tabelle (Nr. 14) ist die Zahl der  in j edem Mo- 
nate  u n t e r  e inem Jah re  an V e r d a u u n g s s t S r u n g e n  Ges to rbenen  

Nr. 14. kuf  100 Lebendgeborene jedes ~onats starben im 1. Lebens- 
jahre an Magen-Darmkrankheiten: 

1893 
1894 
1895 
1896 
1897 
1898 
1899 
1900 
1901 
1902 

2 . 0 ] 2 . 3  
1.6 I 1"6 
1-5 1-4 
0.9 1.9 
1.212.~ 
2.8 0-3 

3.5 10.9 
3 .212 .3  
3-2 2.0 
2.7 1,4 

Durchschnittswerte ! 2.3 1.7 
1893--1902 l 

3.2 1 .011.4 8.9 
3.3 2"7/5"6 7"8 
2-1 2-913-1 14-6 
3.1 3 -3 ]2 .6  8.4 
2.5 2 .7 /2 .2  8-7 
2"4 3 .614 .0  4.5 

Fo ~  2-2 �9 �9 8.5 
1.9 3 .812 .4  11.4 
1.8 4.5 12"1 2.1 

2-4 2.9 2.9 8.0 

35.2 
26.4 
49 .~" 

40.9 
15.4 
26,8 
53.3 

19.5 

31.3 

27,1 
23,4 
15-0 
26,0 
25.7 
37.1 
55.2 
49-0 

22.7 

i 30.9 

i 
7.6 
7.6 
6.'~ 

12.7 
10.1 
24.9 
15.4 
13.3 
6.6 

14-7 

12.1 

2.8 3.4 
3-2 3.3 
2-9 1-2 
3.7 2.8 
4.9 3.5 
4-5 5.3 
3.0 2.8 
8,7 2.3 
4.8 2.0 
4.7 3.3 

4.4 3.0 

0.3 
2,9 
1.3 
0,5 
1.6 
3.3 
1.6 
2.3 
1.6 
3.3 

1-9 

auf  100 Lebendgeborene  des be t r e f f enden  Monats b e r e c h n e t  
worden. Ganz auffallend und alle anderen weit iiberragend sind bier die 
Zahlen fiir ffuli 1895, sowie ffir Juli und August 1900; im ~[onat Juli 
1900 starben also auf 100 Lebendgeborene fiber halb so viele allein an 
YerdauungsstSrungen im 1. Lebensjahre, in den beiden anderen bier ge- 
nannten Monaten waren es amrShernd halb so viele. Bei einem u 

i ,  
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der Tabellen Nr. 12 und 14 miteinander ergibt sich die auffallende Tat- 
sache, dab vielfach ffir dieselben ~Ionate in denselben Jahren fast gleiche 
Zahlen zu finden sind, so dab die Monatskurven nach den beiden Tabellen 
fiir einzelne Jahre fast dieselben sein wiirden. Am meisten f~llt dies 
Verhalten in den Durchschnittswerten auf. Ein Diagramm der Duroh- 
schnittswerte yon TabelIe 14 wfirde fast mit der Darstellung in Tabelle 13 
iibereinstimmen. Es geht daraus hervor, dal~ diejenigen Zahlen, auf welche 
der zehnjShrige Durchschnitt der monatlichen Todesl~lle in Prozent be- 
rechnet wurde, ffir Tabelle l~r. 12 und 14 ungef~hr gleich sein mfissen. 
Demnach ist die durchschnittliche Anzahl der j~hrliohen TodesF~lle an 
VerdauungsstSrungen ungef~hr gleich der zehnj~hrigen Durchschnittszahl 
der Lebendgeborenen in jedem einzelnen Kalendermonate; d.h. durch- 
schnittlich ging in den 10 Jahren etwa der zwSlf~e Teil (8.3 Prozent) der 
Lebendgeborenen im 1. Lebensjahre allein an Magen-Darmkrankheiten zu- 
grunde. Fast dasselbe Resultat ergibt die Durchschnittsberechnung aus 
den Zahlen des Diagramms Nr. 6 (vgl. dieses). 

xNr. 15. Todesf~ille in den einzelnen 
Kalendermonaten ]m 1. Lebensjahre 

iiberhaupt (ganze S~ulen) und an 
~agen-Darmkrankheiten (untere kb- 
schnitte) auf 100 @esamttodesfiille der 
betr. l~Ionate fiir die Jahre 1893--1902. 

56 

52 

~-8 

~0 

16 

!8 

'G 

8 

H 
H 
H 
H 
H 
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H 
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, I I I I I H  
I I 1 1 1 ~  
I l t t _ l H  
I t l I H I I  
I . t l I H I i  
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IHIHIHIill 
IHIHIHIIII 
t l l l ~ l l l l l  
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H 
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H 
H 

HI 
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HI 
II 
HI 

'II 
I 

HIH 
ilH ~' 
I l l l i  

l~r. 16. Todesfiille in den einzelnen 
Kalendermonaten an Magen-Darm- 

krankheiten ira 1. Lebensjahre auf 
100 Gesamttodesf~ille unter 1 Jahr 
in den be~reffenden I~lonaten ffir die 

Jahre 1893 bis 1902. 

7O 

65 

eo | 

,o l i t  

~o I l l  

~o " I 1 t i  

. L l l l l  _1 
! i l  II IIII II 

ti I IJI I I I I f l  I l l  
~l lJ l l l  I I IJ I  II I I I I  IJI 

11141 I I I J l  I I t l f l  I I I  

Diagramm ~r. 15 illustriert, wieviel Todesf~ille un t e r  e inem 
J a h r e  in d e n g l e i c h e n  10 Ka lende rmona t en  auf  100 sSmt l i cher  
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Ste rbe f~ l l e  der be t r e f f enden  ]Konate fallen. Auch hier zeigen die 
hSchsten Prozentzahlen der Juli und August. In ihnen sind die Zahlen 
fiir die Todesf~ille an u gegenfiber den anderen ~Ionaten 
verh~ltnismal~ig bedeutend hSher als die ffr  die Todesf~lle im 1. Lebens- 
jahre iiberhaupt: Abweichend you Dia~amm Nr. 13 f~ll~ hier die hSchste 
Zahl in den ~onat August, was sich durch die geringere Gesamtsterblich- 
keit in den Augustmonaten als in den Julimonaten der 10 Jahre erkl~irt. 
Nach den Zahlen des Diagramms kommt yon ss Sterbef~llen im 
Ju l i  und August fiber die H~lfte auf das 1. Lebensjahr und etwa ein 
Drittel stirbt im 1. Jahre speziell an Magen-Darmerkrankungen. Aus dem 
Diagramm kann man ferner ersehen, dab yon 100 s~mtlicher monatlich 
Gestorbenen in allen Monaten ungef~hr gleich viele - -  durchschnittlich etwa 
20 - -  an anderen Krankheiten als VerdauungsstSrungen im 1. Lebens- 
jahre starben (s. oberer Teit der S&ulen). 

Die folgende diagrammatische Darstellung (Nr. 16), welche nur eine 
Erg~inzung zu Nr. 15 bildet, zeigt, wieviel. Todesf~ille an Magen= 
D a r m k r a n k h e i t e n  auf  100 TodesfM.le un t e r  e inem J a h r  in den 
12 K a l e n d e r m o n a t e n  des zehn jahr igen  Ze i t r aumes  kommen. Die 
Kurve ist fast dieselbe, wie die des unteren Abschnittes der S~iulen beim 
vorigen Diagramm. Es lfiBt sich bier wie dort ersehen, dab wahrend der 
Monate Juli und August nicht viel weniger als zwei Drittel der in diesen 
hfonaten im 1. Lebensjahre Gestorbenen nut den Erkrankungen an Ver- 
dauungsstSrungen zum Opfer gefallen sind. 

Nr. 17. Auf 1000 Lebendgeborene starben an Magen-Darml~ankheiten 
in den einzelnen Lebensmonaten des 1. Jahres: 

1893 
1894 
1895 
1896 
1897 
1898 
1899 
1900 
I90I 
1902 

1893--1897 

1898--1902 

I. 

7.5 
10.4 

6.6 
7.4 
9.5 

z 8.9 

: 7.4 
!l 8.~ 

8.8 

9-5 

II. III. IV. V. 

111.3 8-3 9.3 7.8 
I 6.8 6.3 8.8 7 . 3  

10.6 15.2 11.1 6.1 
9-6 5-6 9.3!  9.1 

12.3 1 3 . 0  16.3 8.5 
13-0 11.6 11.4 7.9 

111.3 ~3.1 13.s 13.6 
i15-4 12 .6 !14-0  13-8 
112-3 14-1 i11 ,5  12.1 
! ,58  901 9.21 4.9 

VI. VII. IVIII. IX. 
i 

t 9.8 7 .3J4 .0 /5 .5  
6.6 4.0 6.115.1 
~.1 7.3 5 .8 !5 .1  
4.9 5.6 3.9 4 .2  
5.9 5,0 5-0 4.5 
8"4 5.1 7.9 6.1 
9.7 8.4 6-3 4.3 I 

12.6 11.7 8.9 ! 9.0 
8-1 6-5 8.3 I 2.9 

i 4-71 5.4 4 .011.4  

X. XL I XIL 

3.8 2*5 
i 

4.8 3.8 
3-3 1.3 
2.7 1.5 
2 .8  1.9 
3.0 3.7 
4.1 3 .4  
4 .5  4-5 
2 .0  1 -B 

114 !19 
3.7 3.5 2.2 
3.9 3"0 3 .0  

3.8 3.2 2.G 

5.0  
4.5 
3-5 
2.0 
3.3 
3.5 
5.4 
5-4 
2.2 
2.8 

10.2 i 9-7 11.0[ 7.8 

13.___6 [ 1 2 . 1  12.0 I 10.5 

. . 9111 .oj115  j 9.2 

! 6.6 I 5"8 5 .0  4"9 
I , 

t871 75 70 48 
7.71 6.7 6.0 4.8 1893--1902 8"9 
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Das Verhalten der Sterblichkeit an ~[agen-Darmkrankheiten in den 
versehiedenen Lebensmonaten des 1. Jahres wird in den folgenden Tabellen 
behandelt. Tabelle 17 enth~lt die Zahlen ffir die e inzelnen Lebens-  
monate  auf  1000 Lebendgeborene  des b e t r e f f e n d e n J a h r e s  be- 
reehne t .  Der Monat mit der hSchsten Sterbeziffer ffir jedes Jahr ist 
besonders gekennzeichnet worden. Man ersieht daraus, dab dieselbe 
meistens (5 real) in den zweiten Lebensmonat ffillt, nur einmal in den 
ersten und je zweimal in  den dritten und vierten. Auffallen miissen die 
verh~ltnismaBig hohen Zahlen im 4. Lebensmonate, weleher vielfaeh die 
zweithSchste Zahl enthalt, namentlieh in den ersten 5 Jahren. Bei den 
ffinfjahrigen Durohschnittswerten, welche unten beigeffigt sind, f~llt dann 
auoh die hSchste Zahl auf den 4. Lebensm0nat, w~hrend in tier zweiten 
H~lfte durchschnittlieh die meisten im 2. ~ionate starben. Auf diesen 
fallen aueh bei der Durehschnittsberechnung ffir alle 10 Jahre die meisten 
Sterbefiille. Zieht man in Betracht, dab die ~SBte Sterblichkeit an 
~Iagen-Darmerkrankungen im Juli und August stattiindet, so geht daraus 
hervor, dab in der Hauptsache die im Juni und Juli Geborenen gestorben 
sind. Auffallend wenig bleibt "der 10j~hrige Durehschnittswert ffir den 
4. Lebensmonat hinter dem des 2. Monats zurfick. Aus tier Tabelle er- 
gibt sich ohne weiteres die sukzessive Abnahme der Sterbef~lle mit jedem 
weiteren Lebensmonat. Das Jahr 1900 verdient besonders hervorgehoben 
zu werden, da dasselbe ffir die meisten Lebensmonate die hSohsten Zahlen 
enthRlt. 

Die folgende kleine Tabelle 18, welehe mehr tier Vollst'hndigkeit 
halber beigeffigt ist, gibt die ffinf- und zehnj~ihrigen D u r c h s c h n i t t s -  
werte der  e inzelnen Lebensmona te  auf  1000 E i n w o h n e r  berechnet; 

Nr. 18. Auf 10000 Einwohner starben an Magen-Darmkrankheiten 

in den einzelnen Lebensmonaten des 1. Jahres: 

Durchschnitt I. II. III. IV. V. VI. VII. fVIIL IX. X. XI. XII. 

1893--1897 2.9 3.6 3"4 8.9 2.7 2"3 2.0 I 1-7 1.7 1.3 1.2 0.8 
1898--1902 3"1 4-__..55 4,0 ~ 8,5 2,9 2.5 I 2"3 1-6 1,3 1"0 1,0 

1893-19o ii3.1 3.8 4.0 2.7  .31 .1 1.3 0.9 

im allgemeinen gilt hier das fiber die entsprechenden Zahlenreihen der 
vorhergehenden Tabelle Gesagte. 
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Nr. 19. Von ]00 Todesfallen an Magen-Darmkrankheiten im 
1. Lebensjahre starben in den einzelnen Lebensmonaten des 1. Jahres. 

- - i  I. II.  III .  IV. V. VI. 

1893--1897 10.5 12.9 12.4 14.1 9 .9  8 ' 4  
1898--1902 9 .9[ ,14 .2  12.7 12.6 11.0 9 .2  

VII.  V I I I .  [ IX. X. XI.  

7 .4  6.3 6"2 4 .7  4"4 
7"8 7.3 5"0 4-1 3.2 

1893_1902 (L10.21, 112 6113.2110.51 8.8 17.7 16.9 5.5 14., 13.7 

XII. 

2.8  
3 .2  

3-0 

Aus Tabelle 19 geht hervor, wieviel  P rozen t  der j~hr l ichen  
Todesf~l le  an Y e r d a u u n g s s t S r u n g e n  ffir je 5 und die ganzen  
10 ffahre du rchschn i t t l i ch  auf  die einzelnen Lebensmona te  
kamen. Wie in den beiden vorigen Tabellen ist die hSchste Zahl fiir die 
ersten 5 ffahre im 4., ftir die zweiten 5 Jahre und den zehnjkhrigen Ge- 
samtdurchschnitt im 2. Lebensmonate zu finden. Ffir jeden Zeitabschnitt in 
der Tabelle machen die Todesfiille an VerdauungsstSrungen in den ersten 
4 Lebensmonaten etwa die Hklfte (49.9, 49.4, 49.6 Prozent) und die 
der ersten 6 Monate fiber zwei Drittel 
(6S.2, 69.6,  68.9 Prozent) der 
js Todesf/ille aus. Die D u rc h- 
s c h n i t t s w e r t e  fiir die 10 J a h r e  
sind ebenso wie die in der entsprechen- 
den Tabelle ffir die Kalendermonate 
(12) in Nr. 20 dutch ein Diagramm 
dargestellt. Dasselbe demonstriert 
in augenf~lliger Weise yore 4. Lebens- 
monate ab die bereits erwkhnte Ab- 
nahme der Sterbliohkeit an Mag~n- 
Darmkrankheiten mit tier zunehmen- 
den Anzahl der Lebensmonate. Die 
sich aus diesem Diagramm ergebende 
Kurve ist in der folgendenKurventafel 
(Nr. 21) mit der des Diagramms 
fiir die K a l e n d e r m o n a t e  (Nr.13) 
zusammenges te l l t .  So tief auch 

Nr. 20. TodesfMle im 1. Lebensjahre 
an Magen-Darmkrankheiten in den 
einzelnen Lebensmonaten yon 100 
TodesfMlen an Magen-Darmkrankh. 
unter 1 Jahr in der Zeit 1893--1902. 

Untere Zahlenreihe yon Nr. 19.) 

L Z. Vs E~. i W . .  Y/E /r. 2Z 2ft..~I 

18 . i 

z6  

J 9  

12 l 
I v i 

'~  11|, 
~111 I I I l i t  
~t 1 I1 t I I I I  
I 11 I I I I I  I 1 
, l t l l l  II I I I I  I I I  I I 
'o,m, I,~,-.l,..~l,o.~l.,8 L,, 7 I~,_~ 1~,~ I,,31~,~l~.ol 

d i e  Kurve des Kalenderjahres in den ersten ~onaten unter der des 
1. Lebensjahres liege, um so viel hSher fiberragt sie dieselbe im 7. und 
8. ~[onate, wo die Sterblichkeit in den entsprechenden Lebensmonaten 
schon bedeutend im Fallen begriffen ist. Ffir die letzten 3 Monate sinkt 
jedoch die Kurve des Kalenderjahres wieder unter die des 1. Lebeas- 
jahres herab. 



304 PAur. N~,UM~N: 

Es schlieBt sieh hier Tabelle Nr. 22 an, in weleher das 1. Lebensjahr 
in 3 Abschnitte (1. bis 4., 5. bis 8., 9. bis 12. Lebensmonat) zerlegt, und 
die Zahl der in den Kalendermonaten an VerdauungsstSrungen 

Nr. 21. Todesi~llo im 1. Lebensjahre an Magen-Darmkrankheiten in den 
einzelnen Kalender- und Lebensmonaten yon 100 Todesf~illen an l~Iagen- 

Darmkrankheiten unter 1 Jahr in der Zeit 1893 bis 1902. 
(Kurven der Diagramme Nr. 13 und 200 

t .  2. 3. ~. d. 

3~ 
galen ra.ma ~tte 

3~ 
. . . . . . . . .  ~eb~ smart de. 

26 

2~ 

2~ 

18 

16 

1r 

I2 

I 0  �9 / 
S !  

6 

6.  Z 8 .  

/ 

9. 10. H. /2.  

1 
_ ! 

Gestorbenen jedes Abschnit tes  auf 100 der j~hrl ichen Tode's- 
fMle an VerdauungsstSrungen fiir den zehnj~hrigen Zeitraum 
berechnet  wurde. Die Summe der 3 Zahlen ffir jeden Kalendermonat 
muB also die Durchschnittswerte yon Tabelle 12 ergeben, welche in 

Nr. 22. In den Jahren 1893 bis 1902 kamen yon 100 Todesf~illen an 
h[agen-Darmlrrankheiten im 1. Lebensjahre auf die einzelnen Kalender- 
monate in den 3 Absehnitten des 1. Jahres (L bis IV., V. bis VIII., 

IX. bis XII. Lebensmonat): 

Lebens. I 
monate II 
I . - - I V ~  1.6 
V.--VIIL ] 0.5 

IX.--XIL 0.2 

I.I 
0.5 

1.5 
0.7 
0.2 

1.9 
0.7 0.8 
0.1 0-4 

]- 
3"0 [1I .___9 
1.4[  5.0 

.< 

6.2 

6.2 2.5 
3.6 1.1 
2.1 0.6 

2.1 1-2 
0.5 0.4 
0.2 0.1 
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gleieher Weise ffir die Todesf~lle des ganzen 1. Lebensjahres erhalten 
wurden. Die Tabelle ist in Nr. 23 in Kurvenform dargestellt. Man 
ersieht aueh bier, dab die Zahlen ffir die 4 ersten Lebensmonate die 
hSchsten sind und mit den spAteren Lebensmonaten eine Abnahme statt- 
finder. Ffir alle 3 dargestellten Absehnitte des 1. Lebensjahres kommt 

Nr. 23. Kurvendarsiellung yon l~r. 22. 

1%a 

12,s . E .  

,,. tb ,  ~, 

�9 ,c  i ' (  

,,,~ J i I 
t ' , \  k, 

t+_ 
k ~  "~'" "%1 

die sehr erhShte Sterblichkeit in den Monaten Juli und August zum Aus- 
druck. Zweimal fallen die hSchsten 2unkte der Kurven in den August 
und nur in der Kurve fiir den 5. bis 8. Lebensmonat in den Juli. 

Die folgende Tabelle Nr. 24 gibt ffir die beiden ff inf j i ihr igen 
Per ioden  und ffir die ganzen  10 J a h r e  an, wieviel  2 r o z e n t  a l ler  
Sterbef~l le  in den e inzelnen L e b e n s m o n a t e n  auf  Magen-Darm-  

Nr. 24. Auf 100 Todesfiilte in den einzelnen Lebensmonaien des 1. Jahres 
starbea an Magen-Darmkrankheiten in den betreffenden Lebensmonaten: 

I ,I m tIv t v I vIItvI  ,x  x xI  x , I  
1893--1897 15-9 38.9 43.8 53.6 44-6 44.1 43.5 40.0 42,6 35.7 34.8 28.2 
1898--1902 18.4 47.5 51.2 5--~.7155.8155-2 51.4 51.2 45.2 40.1 34.9 35.9 

1893_1902111~.2143 6L47.~154 ~J50 7L50.0 ~ 8iH6 1 H~.913~ 9134.9!32 4 
Zeitschr. fi Hygiene. LVII. 20 
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k rankhe i t en  z u  bez.iehen sind. Die hSehsten Zahlen fallen bier in 
den 4. und 5. Lebensmonat. W~hrend jedoeh in den ersten 5 3ahren 
die Prozentzahl nut einmal (ira 4. Monat) 50 fibersteigt, betragen in dem 
anderen ffinfj~hrigen Zeitraum die Sterbef~lle an VerdauungsstSrungen yore 
3. bis 8. Lebensmonate regelmSt3ig fiber 50 Prozent der in dem betreffen- 
den Monate Gestorbenen. Wie die Durchsehnittswerte ffir die 10 Jahre 
erkennen lassen, ist der zarte kindliche Organismus in den einzelnen 
Lebensmonaten des ersten Jahres - -  und speziell geht dies aus der sehr 
geringen Prozentzahl im 1. Lebensmonate hervor - -  durch andere Krank- 
heiten zum mindesten ebenso gei~hhrdet wie dutch die der Yerdauungs- 
organe. 

Es folgen jetzt drei kleine Tabellen, welche zeigen~ wie sich die 
TodesfMle  im 1. L ebens jahre  auf  die beiden Geseh l ech t e r  ver- 
tei len.  Tabelle 25 gibt an, wieviel Kinder m~nnlichen und vieviele 
weiblichen Geschlechts in den einzelnen Jahren auf 100 Todesf~lle an 
VerdauungsstSrungen kamen. Tabelle 26, welche des Vergleichs halber 
hier eingeschoben ist, demonstriert dasselbe ftir die Todesf~l le  infolge  
ande re r  E r k r a n k u n g e n  im 1. Lebens jahre .  In der 3. Tabelle (27) 
ist ffir den zehn j~hr igen  Ze i t raum die Ver te i lung  tier Ge- 

l~r. 25. Yon 100 Todesf~llen an Magen-Darmkrankheiten im 
1. Lebensjahre waren: 

m~innlich 55.7 
weiblich 44.3 

Nr. 26. 

48-2 50.3 51-1 
51-8 49.7 48-9 

48.7150-4157"8153-0154-4 54-6 52-6 
51.3 49.614e.2147-0145.6 45.4 47-4 

Von 100 Todesf~llen an anderen Krankheiten als Magen- 
Darmkrankheiten im 1. Lebensjahre waren: 

l  -I l~ 1 
weiblich 47.0 a3.6 44.31 145"6 42.5147-3150-1144.0j45.9 40.5 45.2 

Nr. 27. Von 100 Todesf~llen an Magen-Darmkrankheiten im 1. Lebens- 
jahre waren in den einzelnen Lebensmonaten ftir die Zeit 1893 bis 1902: 

m~,nnlich !56.2 55-1 5l-9 51.3 53-0 50.2 50-5 48-0 51-0157.9 53.7t49-1 
weiblich i143-8 44-9 48-1 48.7 47-0 49-8 49.5 52.0 49-0142.1 46.3/50-9 
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s c h l e c h t e r  auf  100 Todesf~lle an M a g e n - D a r m e r k r a n k u n g e n  in 
den e inze lnen  L e b e n s m o n a t e n  angegeben. Aus allen 3 Tabellen 
geht hervor, dal3 im 1. Lebensjahre an Magen-Darmkrankheiten und ebenso 
an anderen Krankheiten m e h r  Knaben  als M~dchen zugmnde gehen. 
Nut in ganz vereinzelten F~llen sind die Zahlen f i r  die m~nnlichen Kinder 
kleiner ~ls f i r  die weibliehen, und zwar ist die Differenz dann niemals 
eine groge, wi~hrend dieselbe beim umgekehrten Verhalten bisweilen recht 
erheblieh ist. 

Einen ganz anderen Gesichtspunkt als bisher tkssen die folgenden 
Diagramme und Tabellen ins Auge, indem hier die soziale Lage der 

Nr. 28. Todesfiille tier unehelichen 
Kinder im 1. Lebensjahre iiberhuupt 
(ganze Siiulen) und an Magen-Darm- 
krankheiten (untere Absehnitte auf 
100 Todesf~lle im 1. Lebens ahre. 

"IL I- 

,+ ~ T I I l T I  I I 
,, _ ! l l l i l I l l l l l  
,1 _ ,I  I I I I I I I I  
= _,llllllillll 

_ , | I I I I I I I I I I  
, , _ i l i l t l l l l l l  

_ I l t l t f l t i l l  
, _ l l l l l l ! l ! l ! l  

i I l l l l l l l l l l  
I ] I I I I I I ~ I L I  
IL I I IL I I I I I I I  
I / l l i l l l l l l t l  

I I I I i l l  
I I I I I I I  
I I I I I I I  
I l l l l l l  
I I I I I I I  

Nr. 29. Todesfii]_le unehelieher 
Kinder auf 100 Todesf'alle an Magen- 
Darmkrankheiten im 1. Lebensjahre. 

I 
I I 

I L 

ill 
If 

tllll 

tllll I I I I  

I l f l  I I I  , 
= f i l l  �84 I Ill I 
i I/ I 

J 11 J I 
11111 1 

. i 1 1 1 1 [ ~  

im S~ugl ingsa l te r  Ges to rbenen  Beriicksichtigung finder; und izwar 
wird zun~chst die Frage  der Ehe l ichke i t  und U n e h e l i e h k e i t  be- 
handelt, welche auf das kindliche Leben oft yon entscheidendem Einflug 
ist. Diagramm Nr. 28 gibt an, wieviel  P rozen t  al ler  im 1. Lebens-  
j ah re  ges torbenen  Kinde r  in den e inze lnen  ffahren u n e h e l i c h  
waren, und gleichzeitig wieviel  u n t e r  diesen an Magen-Darmkrank-  
hei t en  starben.  Yon einzelnen Schwankungen abgesehen, kann man sagen, 
dab die Sterblichkeit der unehelichen Kinder im allgemeinea in den 10 Jahren 

20* 
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zugenommen hat, denn die geringsten Prozentzahlen bieten die ersten, die 
hSchsten die letzten Jahre. AuBerdem geht aus dem Diagramm hervor, 
dab mit einer einz/gen Ausnahme im Jahre 1898 yon den unehelichen 
Kindern, die im I. Lebensjahre stazben, stets noch nicht die H~lfte den 
Magen-Darmerkrankungen erlag, sondern dab die Mehrzahl der Todesf~lle 
andere Todesursaohen hatte. 

Vergleioht man das Diagramm Nr. 29, welohes die Zahl  der  
an V e r d a u u n g s s t S r u n g e n  g e s t o r b e n e n  u n e h e l i o h e n  Kinde r  in 
P rozen t  a l ler  Todesfiille an V e r d a u u n g s s t S r u n g e n i m  1. Lebens -  
j a h r e  darsteUt, ]nit den ganzen S~ulen des vorigen, so miissen die h5heren 
Zahlen des Diagramms Nr. 29 auffatlen; es besagt dies, dal~ auf die Todes- 

Hr. 30. TodesFalle ehelicher Kinder im 1. Lebensjahre an ]tlagen-Darmkrank- 
heiten auf 100 Todesf~Ule sSmtlieher im 1. Lebensjahre gestorbenen ehelichen 
Kinder (schwarze Siiulen) und Todesfii]le unehelicher Kinder im .1. Lebens- 
jahre an ~[agen-Darmkrankheiten auf 100 TodesF~ille s~mtlicher im 1. Lebens- 

jahre gestorbenen unehelichen Kinder (sehraffierte Siiulen). 

~,i_1~11 I I 1 / I I.~1 1~11 ~.II 
,. l~l i i t I_ I IHI IHI IHI I  
~ ~ I d ~ l l l H l l  ~J I I ~ I . I ,  
~ l l~ l l l l t l l l l ~ l  ~HII I~I I IHI I IHI I  H I IH I I I~  
. I IH I I IH I I IH I , IH I I IH I I I I t l I I I I t l I I IH  I I H I I I H  
,, ~ I I H I I I H t i l H I I I H I i t ~  I I H l i _ ~  
~, I I H i l i H i l I H I I I H i l ] H i l l H i l I H I I I H  i l H i l l H  
, ~  H I i l H I I I ~ I I I H I I I l t l l I I H I I I H  I I~ l l t~ l  
,~111~11 H I I I H I I I H I I I H I I I t l l I I H I I  H I I H I I I ~  
, I HI I  H I I I H I I I ~ I I I H I I I H I I I H I I  H I I H I I I ~  
~11 HII  H I I I H I I I H I I I H I I I H I I I H I I  H I I IH I ILH 

_ I I  HII  H I I I H I I I H I I I H I I I H I I I H I I  H I I IH I I I~ I  
I,~,~1 ~1~,~1'~ ~l~,~l~,d ~, ~1~1~ ~l~,,,_~la~,~l~,~ I ~,~ ~,el ~s,,,l~ ~1~ ~1~, ~ I~,~1~,~ 

f~lle an YerdauungsstSrungen verhaltnismSBig mehr uneheliche Kinder 
kommen als auf si~mtliche Todesf~lle im 1. Lebensjahre. Ganz interessant 
ist es, dab in Diagramm Nr. 29 die Prozentzahlen gerade in den Jahren 
am hSchsten sind, wo die Sterblichkeit unter einem Jahre ganz besonders 
gering war (1896 und 1902), wkhrend sie in den Jahren der gr5Bten 
S~uglingssterblichkeit (1899 und 1900) verh~ltnismSBig gering sind (vgl. 
Nr. 4 bis 6). 
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Leider war es nicht mSglieh, • fiber die Art  der Ern~ihrung 
d e r i m  1. L e b e n s j a h r e  Ges to rbenen  zu erhalten. Da nun in den 
seltensten F~llen bei unehelichen Kindern die Ern~ihrung durch die Mutter- 
brust geschehen wird, so daft man annehmen, dab sehon aus diesem 
Grunde, wenngleieh noeh andere ungfinstige Verh~iltnisse mitsprechen, die 
S t e r b l i c h k e i t  an M a g e n - D a r m k r a n k h e i t e n  bei u n e h e l i c h e n  
S~ugl ingen  verhi i t tn ismhBig grSBer  sein muB als bei den  ehe- 
liohen. Dies wird vollkommen durch das Diagramm Nr. 30 best~tigt, 
welches ffir jedes Jahr  nebeneinander angibt, wieviel  P r o z e n t  a l ler  
im ers ten  L e b e n s j a h r e  ges to rbenen  ehel ichen und ebenso a l ler  
unehe l i chen  Kinder  M a g e n - D a r m k r a n k h e i t e n  erlagen.  Aus- 
genommen in den Jahren 1895 und 1900 fibertreffen regelm~il3ig die 
Zahlen ffir die uneheliehen Kinder die fiir die ehelichen, und 5fters sogar 
um ein recht Bedeutendes. 

Die nun folgenden Diagramme behandeln die Siiuglingssterblichkeit 
an VerdauungsstSrungen unter Beriicksiehtigung der VermSgensver -  
hMtn i s se  der El tern .  Nach dem Beispiel yon KSrSsi habe ich fol- 
gende 4 Wohlhabenheitsklassen unterschieden: 1. Reiche, 2. Mittelstand, 
3. Arme, 4. Notleidende. Da mir nur die • fiber den Beruf der 
Eltern zu Gebote standen, und sich naeh diesem oft schwer die VermSgens- 
lage beur~eilen l~Bt, so muBte ich jeden Fall unter diejenige Klasse 
reehnen, welche im allgemeinen den betreffenden Berufsarten entspricht. 
Trotzdem war es oft schwer zu entscheiden, weloher Klasse die Fhlle zu- 
zurechnen seien, und ieh habe hier den Grundsatz verfolgt, derartige Fhlle 
stets in die hShere der in Frage kommenden VermSgensklassen zu setzen. 
Diesem Umstande ist es wohl auch zuzuschreiben, dab die Zahlen ftir die 
4. Klasse (Notleidende) so gering gegenfiber denen der 3. sind; vielleicht 
w~re es praktischer gewesen, nut drei Klassen zu unterscheiden und die 
Notleidenden mit unter die Armen zu rechnen, da die Zugeh5rigkeit zu 
einer dieser beiden Klassen oft ganz besonders schwer zu entscheiden sein 
dfirfte. Hier spricht vor allem die Anzahl tier Familienmitgieder mit; so 
z. B. kann yon zwei Arbeiterfamilien, welche dasselbe Einkommen haben, 
die eine mit 10 Kindern schon zu den Notleidenden gehSren, w~ihrend die 
andere mit vielleicht einem oder zwei Kindern noeh der dritten Klasse 
zuzureehnen ist. Es widerspraeh mir daher, wie es P r a u s n i t z  getan hat, 
die Arbeiterfamilien s~mtlich in die 4. Klasse aufzunehmen, und so h~be 
ich dieser haupts~ehlich (lie Kinder yon Arbeiter- und Handwerkerwitwen 
und ferner die uneheliehen Kinder zugeteilt. Dagegen enth~lt die 3. Klasse 
Kinder yon • nicht selbst~ndigen Handwerkern, kleinen Kauf- 
leuten, Kondukteuren, Dienstmhnnern usw. Zur 2. Klasse wurden ge- 
rechnet die Kinder yon Beamten, Xrzten, Ingenieuren, Lehrern hSherer 
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Anstalten, Milit~irpersonen, Kaufleuten usw. und nut ganz vereinzelte F~ille 
unter diesen Berufsarten konnten in die 1. Klasse aufgenommen werden. 
- -  Bin ich mir auch gewisser M~ngel in den folgenden Tabellen voll- 
kommen bewuBt, so glaube ich doch, dab dieselben im allgemeinen ein 
richtiges Bild geben, namentlich da sie ffir Halle dasselbe beweisen, was 
auch andere statistische Erhebungen bereits dargetan haben, namlich dab 
bei sch leoh te r  Vermiigenslage der E l t e rn  die im S~ugl ingsa l t e r  
s t e h e n d e n  Kinde r  ganz besonders  gef~hrde t  sind. 

Nr. 31. huf 1000 Lebendgeborene starben im 1. Lebensjahre an Magen- 
Darmkrankheiten in den VermSgensklassen Ib i s  IV: 

H 
1896 1897 1898 1899 1900 1901 190211 ~1893 1894 1895 ~ ~ _  )1~ _.~ 1893--1902 

r . . . .  

[II. 1117.9117.9116.2 12.7 17.8 14.7 20.8 21.7 12"61 16"3 
III. [143"5 40-7143.8 33"8 46"7 50-1159.2 72.0 47"5137"511 48"3 
IV. 1120.4 15"2/22.0 19.1123.7125,9/23.3[3o.5 24.5 21.oll 22.7 

Tabelle Nr. 31 zeigt, wieviel K inde r  u n t e r  e inem Jah re ,  auf  
1000 Lebendgeborene  des b e t r e f f e n d e n  J a h r e s  be rechne t ,  in 
den e inzelnen VermSgensk lassen  an V e r d a u u n g s s t S r u n g e n  
starben.  Die weitaus hSehsten Zahlen befinden sich hier in der Klasse 
tier Armen. Eine ganz auffallend hohe Sterblichkeit zeigt dieselbe im 
Jahre 1900, wo auf 1000 Lebendgeborene 72 Kinder im ersten Jahre an 
Magen-Darmkrankheiten starben. Die n~chsthSheren Zahlen bietet die 
Klasse der Notleidenden; nur im Jahre 1894 ist die Zahl ffir die Sterbe- 
fiille der zweiten Klasse grSBer. Recht bedeutend sind die Zahlen tier 
vierten Klasse gegenfiber denen der zweiten in den letzten drei Jahren. 
Ganz versr dagegen sind die Falle der Kinder, welche in der 
ersten VermSgensklasse an VerdauungsstSrungen starben. In einer ganzen 
Reihe yon .Yahren war fiberhaupt kein e inz ige r  Sterbefa l l  hierher zu 
rechnen. 

Die folgende Tabelle l~r. 32 drfickt aus, wieviel yon 100 Todes- 
fhl len jedes  J a h r e s  an Verdauungss tS rungen  auf die 4 Ver- 

Nr. 32. Von 100 j~hrlichen Todesf~llen im 1. Lebensjahre an ~Iagen- 
Darmkrankheiten kamen auf die VermSgensklassen I b i s  IV: 

11893 1894 1895 1896 189711898 1899 1900 1901119021 1893--1902 

I. ~ 1-0 
II. !21.7 I 24.1 

HI. 152.9 54.6 
Iv. 124.8J20.3 

19,8 16-2 
53,4 51,5 52,9 55-3 
26.8129.1126. 9 28.5 

2~ ~ 0.2 " I " ~  0.2 
17,4 14,1115" 18-7 

57.315~.9 58.4 5~.~11 55.2 
2~.~124.5 27.5 80.4 25.9 
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mSgensklassen entf ie len.  Beztiglich der dutch die ttShe der Sterbe- 
ziffern bedingten Reihenfolge der Klassen gilt hier dasselbe wie bei der 
vorigen Tabelle. Aus der Tabelle ersehen wir, dal~ auf die dritte Klasse 
regelm~ig fiber 50 Prozent der Todesf~lle und auf die beiden letzten 
Klassen zusammen stets mehr als 75 Prozent - -  ausgenommen im Jahre 1894 

kamen. 
Vergleiehsweise fiige ich diesem Absehnitt hier noch eine Tabelle 

(Nr. 33) an, welehe entspreehend der vorigen die Prozentzahlen der an 
Erkrankungen der •  im 1. Jahre Gestorbenen ffir 

Nr. 33. Von 100 j~hrlichen Todesf~llen im 1. Lebensjahre an Er- 
krankungen der Atmungsorgane kamen auf die VermSgensklassen Ib is  IV: 

1893 1894 1895 1896 I 1897 1898] 1899 1900 1901 1902! 1893--1902 

I. 21.9 II. 
III. 57.6 
IV. 1/12"5 

26"2 
59"3 
14.5 

0"7 I 1"9 i �9 . 
11.1124.8L18.8 17.2 
54.8 56-1 61-6 63"9 
33.4 17.2 19"6 18.9 

154.sjj 60.2 
125.o/I 19.8 

Nr. 34. TodesfMle in den VermSgens- 
klassen I b i s  IV yon 100 TodesfMlen 
im 1. Lebensjahre an Magen-Darm- 

krankheiten ffir die Zeit 
1893 bis 1902. 

(Durchschnittszahlen yon Nr. 32.~ 

L 

6 0  ~ _ 

52 

tt~ . . . .  

3 6  

32 

~  

'ZO - -  
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8 - - - -  - -  

Nr. 35. Todesf~lle in den u 
klassen I bis IV "con 100 Todesf~llen 
im 1. Lebensjahre an Erkrankungen 

der Atmungsorgane ftir die Zeit 
1893 bis 1902. 

(Durchschnit~szahlen yon Nr. 33.) 

L 

J6 

32 

28 

2~ 
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die vier  VermSgensklassen  enth~lt. Ganz interessant ist es, dab hier 
die Zahlen in der dritten Klasse durchschnittlich bedeutend h5her sind 
als in Tabelle Nr. 32. W~hrend dort in keinem Jahre die Zahlen 60 Pro- 
zent erreichen, gehen sie bier mehrfaeh darfiber hinaus; und im Jahre 1899 
betrfigt die Zahl sogar 73.6 Prozent. Was bier die zweite und vierte 
Klasse anlangt, so finden wit die hShere Zahl bald in der einen bald in 
der anderen. In mehreren Jahren ist die Differenz zwischen den Zahlen 
dieser beiden Klassen recht bedeutend; die Durohschnittsberechnung ffir 
die 10 Jahre ergibt jedoeh fast die gleichen Werte fiir die beiden Ver- 
mSgensklassen. Ich schlieBe bier noeh zwei Diagramme (Nr. 34 und 
35) an, welohe die Durchschnittszahlen der beiden letzten Tabellen dar- 
stellen und wohl am besten das Yerha l ten  der S te rb l iehke i t  im 
1. Lebens j ah re  an Ye rdauungss tS rungen  und E r k r a n k u n g e n  
der A t m u n g s o r g a n e  w~hrend der 10 J a h r e  zu demonstrieren ver- 
mSgen. 

Um auch die Wohnungsve rh~ l tn i s se ,  die sich meist nach tier 
Stadtgegend ganz gut beurteilen lassen, za berficksiehtigen, wurde die 
Stadt Halle a.S., wie auf dem beigeffigten Plane ersichtlich, in mehrere 
Teile zerlegt und berechnet, wieviel Prozent aller an VerdauungsstSrungen 
in den 10 Jahren gestorbenen S~uglinge auf diese einzelnen Stadtteile 
entfielen. Bezfiglich der Einteilung ergaben sich gewisse Sehwierigkeiten, 
da ich nut die Namen der StraBen, in denen die Kinder gestorben waren, 
zur Verffigung hatte, und suehte ich daher die Einteilung so zu w~hlen, 
dab die Grenzen der einzelnen Teile mSgliehst mit den Endpunkten der 
StraBen zusammenfielen. Mag auch eine Einteflung yon diesem Gesichts- 
punkte aus etwas willkfirlich erscheinen, so l~iBt sich bier ffir die Stadt 
Halle bei Berficksichtigung aller Yerh~ltnisse doch einiges ersehen. 

Es ergaben sieh ungezwungen seehs Teile, yon denen der eine, das 
Zentrum (die alte Stadt), dutch die ffinf anderen (neue Stadtteile)nach 
Sfiden, Osten und Norden halbkreisfSrmig umschlossen wird. Ein Bliek 
auf den Plan zeigt, wie das Zentrum im Gegensatz zu den neueren Stadt- 
teilen eine Menge ganz regel]os verlaufender kleiner StraBen und GfiBehen 
besitzt. Hieraus kann man schon sehlieBen, dab es sich um einen alten 
und, wie man zu sagen pflegt, ganz ,,verbauten" Stadtteil handelt. Dem- 
entspreehend sind die Wohnungsverh~ltnisse sehr ungesund; meist kleine 
dumpfe Zimmer, ohne geniigend Lieht, oftmals sogar ohne Heizung. Es 
ist klar, dab derartige Wohnungen bei dem entspreehend geringen Miets- 
preise nut der armen BevSlkerung zum Unterschlupf dienen k5nnen, 
welche sich hier oft zu groBen Familien in ein oder zwei Zimmern zu- 
sammendr5ngt. ~hnliche u bietet noeh der nSrdliehe Teil des 
2. Stadtteils. Aueh hier finden wit eine ganz arme Bev51kerung vielfach 
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in miserabeln Wohnungen anshssig. Die Prozentzahlen sind dement- 
sprechend ffir diese beiden Teile gegeniiber denen der anderen auch ganz 
besonders hoch. Von hundert an VerdauungsstSrungen Gestorbenen kommen 

. ~  ~ Halle a.S. vo~too Todesf~llea~ 
-_-: - --~i Mag en-Darmkraukheiten h Halle a~.w~ihrend dl 
:.= :.__~ Zeit lg93-N02 kommea mff die eh~e]neaStadtleile 

-.--4 

! 

-I 
I 
i 

,I I 

1 
I 
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auf alas Zentrum 24 Prozent und auf den 2. Stadtteil 28" 3 Prozent. Be- 
denkt man, dal3 yon dem 2. Teile eigentlich nur eine ganz geringe Boden- 
fl~che - -  geringer als die des 1. Teiles -- in Betracht kommt~ da das 
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ganze sfidlieh der LudwigstraBe liegende Land noch auBerordentlich sp~r- 
lich bebaut war, so ist ffir diesen Tell die Zahl eine ganz besonders hohe. 
Zu berfieksichtigen ist allerdings, dab es sieh hier fast aussehlieBlieh um 
ein Arbeiterviertel handelt, w~hrend sieh in einem Teile des Zentrums 
noeh eine • yon Gesch~iftslokalen und Warenh~usern befindet, da sieh 
bier haupts~chlich der Geseh~ftsverkehr yon Halle abspielt. 

W~hrend sieh die Prozentzahlen ftir die Stadtteile 3 bis 5 in einer 
mittleren HShe halten (15.4, 10.9, 14.5 Prozent), ist dieselbe ffir den 
6. Stadtteil, wo fast nur Familien in besserer VermSgenslage wohnen, reoht 
gering, nur 6.9 Prozent. l~un muB zwar zugegeben werden, daI~ dieser 
Tell kleiner ist als die anderen, trotzdem aber eine nicht viel kleinere 
Bodenfl.~che einnimmt als der 1. Tell und der in Frage kommende Ab- 
schnitt des 2. Stadtteiles. Im Vergleieh zu den Zahlen dieser Teile ist 
allerdings die Prozentzahl des 6. Stadtteils auBerordentlich gering. 

Die statistischen &ngaben dieser hrbeit legen ein beredtes Zeugnis davon 
ab, wie groBe Verheerungen die ~Iagen-Darmerkrankungen unter den im 
S~uglingsalter stehenden Kindern in Halle anrichten, und steht dieses im 
YerhiilLnis zu seiner GrSBe hinter anderen deutsehen St~dten mit hoher 
S~uglingssterblichkeit, wie Berlin, Breslau, KSnigsberg, Stettin nicht sehr 
welt zurfick. Um so mehr ist es mit Freuden zu begrfiBen, dab aueh hier 
eine zielbewuBte Bek~mpfung  t i e r  S~ug l ingss t e rb l i chke i t  ein- 
gesetzt hat. h[iigen aueh mitunter die eifrigsten Bemfihungen bei den 
vielen ungfinstigen Verh~ltnissen - -  ieh hebe nur die entsetzliehen Woh- 
nungsverhhltnisse hervor - -  fruehtlos erscheinen, so wird ein energisches 
Weiterarbeiten auf diesem Gebiete sieher auch ffir Halle seine Erfolge 
zeitigen, und das BewuBtsein, eine nationale Pfiicht zu erflillen, das Ge- 
wissen entlasten. 
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