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1. Verdnderungen des Gewichies Neugeborner.

Chaussier hat zuerst gefunden, dass alle Kinder
in den ersten Lebenstagen an Korpergewicht verlieren,
nach 2—6 Tagen in der Mehrzahl wieder langsam an
Giewicht zunehmen, in einer Minderzahl aber bis zum
Tode oder bis zur Aufbesserung ihrer Erndhrung ab-
nehmen.

Quetelet (sur 'homme et le développement de sa
faculté livre 2, pag. 38) stellte 7 Reihen von Beobach-
tungen an, aus denen hervorgcht, dass nach Verlaufl
von sieben Tagen noch keine Gewichtszunahme erfolgt.
Im Durchschnitt betrugen die Gewichte:

Gleich nach der Geburt 3,126 Kilo,

Am zweiten Tag 3,057 »
» dritten » 3,017 »
»  vierten % 3,035 »
» siebenten » 3,080 »

In Deutschland war Elsisser der erste, welcher
genauere Wigungen vornahm (Schmidt’s Jahrb. Bd. 7,
pag. 315). Er bestimmte bei 50 Knaben und 50 Midchen
das Durchschnittsgewicht nach der Geburt zu 6 Pfd.
29,3 Lot, resp. 6 PId. 26,5 Lot, bei ihrer Entlassung am
16. Tage fiir Knaben zu 6 Pfd. 28,6 Lot, also eine Ab-
nahme von 0,7 Lot, bei Midchen dagegen zu 6 Pfd.
28,2 Lot, also cine Zunahme von 1,6 Lot.

Hofmann (Neue Zeitschrift fitr Geburtskunde, Bd. 26,
pag. 146) stellte fest, dass sich die Abnahme mindestens
auf 48, meist auf 72 Stunden erstreckt, und dass das
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urspriingliche Gewicht am 5. oder 6 Tage wieder er-
reicht wird.

Auch Bartseh (in einer Marburger Dissertation iither
den Stoffwechsel 1859) fand bei 4 Kindern als mittleren
Verlust 35 pr. Mille und schliesst daraus, da bei einem
zweitdgigen Kinde derselhe blos B pr. Mille belrug, dass
der dritte Tag waluscheinlich dic Wendezeit ahgebhe.
an dem die Zunahme heginnt.

Breslau giebl an, dass von 100 Kindern 61 bei
ihrem Abgange aus der Anstall abecenommen hatten.

Ferner verdffentlichte v. Siebold in der Monals-
schrift fir Geburtskunde Bd. 15, pag. 8344 Wigungen
bei 49 Kindern, wovon 356 in den ersten Tagen ab-
nahmen und zwar 16 um b, Pd.. 14 um Yy Prd., die
andern bis zu 1 Pfd. Bei den letzteren walteten patho-
logische Verhiiltnisse der Multer ob. Von dieser bis
zum 3. Tag erflolgenden Abnahme an bleibt das Gewieht
bis zum 4. sclbst 6. Tage stehen und erreichl am 5.
bis 7. Tage die urspriingliche Hohe wieder. 14 Kinder
hingegen zeigten an den ersten Tagen weder Ab-
nahme noch Zunahme, wohl aber vom 6.—8. Tage.
Niemals nahmen Kinder sofort zu. Die seit langer Zeit
regelméissig von v. Siebold vorgenommenen Wigungen
samtlicher in seiner Anstalt geborenen Kinder ergahen
als Resultat, dass einzelne Kinder bis zum 14. Tage
hin abnahmen infolge von Krankheiten von Mutter und
Kind. Die normale Gewichtszunahme betriigt fir die
ersten 9 Tage durchschnittlich /s, von da an 1, Pfd..
vom 28. Tage an 1 Pfd.

Haake, dem wir vollstiindige Litcraturangahen
(Monatsschrift fir Geburtskunde Bd. 19, pag. 343) ver-
danken, wog 100 gesunde, reife Kinder der Leipziger
Gebdranstalt tiaglich zu bestimmter Zeit, und fand fiir
den 11. Tag fiir 1 Knaben 1 Lot, fiir 2 Midchen je
2 Lot als geringste, fiir 1 Méddchen und 1 Knaben je
17 Lot als grosste, durchschnittlich far Knaben 8, fir
Midchen 81Y, Lot Abnahme. Die totale Abnahme betriigt



fir Knaben 122 Lot, fiir Madchen 12,1+ Lot, sodass
das Verhiltnis fiir Knaben elwas ungiinstiger liegt, da
sie Yis bis Y1z, Madchen nur Y5 bis /46 ihres Korper-
gewichts verlieren. Auch Haake giebt in [Uberein-
stinmung mit Hofmann und Bartsch den zweiten bis
dritten Tag als Wendezeit an. Die Gewichtszunahme
frat am dritten Tage ein bei 58 %, in den uichsifolgenden
Tagen bei 229, etwas frither bei 20°,. Das Anfangs-
gewicht wurde am 9. Tage durchschnittlich wieder
crreicht.

Winckel (Monatsschrift (e Geburtskunde Bd. 19,
pag. 416) fand die Durchschnittsabnahme fiir 100 Kinder
(von denen 78 mit Muttermilch, 15 mit Kuhmilch
erniihrt wurden und 7 nicht vollstindig ausgetragen
waren) 14,51 Lot (fir die mit Muttermilch erndhrten
12,2 Lot). Die grosste Abnahme fillt auf die ersten
beiden Tage. Auch (rifft in Ubereinstimmung mit
den Vorgéngern der Wendepunkt auf den 2.—3. Tag.
Knahen nahmen nach ihm etwas weniger ab als
Miadchen. Die Abnahme nicht véllig reifer Kinder ist
etwas grosser. Fir die Zeit und die [Tohe der Abnahme
macht die Ernihrung durch Mutter- oder Kuhmilch
keinen Unterschied; dagegen nehmen die durch erstere
erndhrten Kinder sofort zu, entgegen v. Siebold, der
immer einen Stillstand beobachtet haben will, wikrend
sich bei denr mit Kuhmilch erniihrten Kindern die Ab-
nahme selbst bis zum 10. Tage fortsetzt. Die Durch-
schnittszunahme bis zum 10. Tage betrdgt 15,02 Lot,
sodass auch nach W. am 10. Tage das Anfangsgewicht
bei normal erndhrten Kindern wieder erreicht ist.

Ingerslev (Schmidt’s Jahrb. 1867, Heft 2) fand bei
96 Kindern, mit Ausnahme von dreien, Gewichtsabnahme
in den ersten 2 Tagen, ausnahmsweise bis iiber den
10. Tag. Vom 4. Tage an trat durchschnittlich wieder
Zunahme ein. Im Durchschnitt betrug der Gesamt-
verlust 2226 g — !+ des Korpergewichts eines reifen
Neugeborenen. Knaben erleiden einen absolut und




relativ grosseren, die Kinder Mehrgehiirender einen ah-
solut und relativ klcineren Verlust. 16 Kinder Krst-
gebéirender wuarden von Anlanyg an durch Wichnerinnen,
die 4—b Tage enthunden waren, gestillt und verloren
relativ. mehr an Gewicht und nahmen erst spiater zu,
zum Beweis, dass es nicht die anfiinglich ungeniigende
Nahrungszufuhr allein isl, welche die Abnalime bedingt
(im Gegensatz zn neugeborenen Siugelicren, die nach
Kehrer rasch und anhaltend zunchmen), sondern dass
bei dieser unvermeidlichen Gewichtzabnahme der Kinder
noch andere Faktoren eine Rolle spiclen.

Gregory (Dissertation Milnchen) verfilgt ither ein
Material von 60 Kindern. die gleich nach der Geburt,
sodann fortan tiglich zweimal bis zu ihrer Entlassang
gewogen wurden. Er kommit, was die \Wendezeil an-
langl, zu etwas anderen Resultaten als Winckel, und
zwar bezeichnet er als Wendezeit den 2, Tay fir reile
mit Muttermilch ernihrte Kinder. den 3.—4. Tag fiw
reife mit Kuhmileh erniihrte Kinder. Als durchschnitt-
liche Abnahme berechnete er 189 g fiir die ersten
beiden Tage, bis zum Wendepunkt 203 g. in ziemlicher
Ubereinstimmung mit Haake und Winckel. Das An-
fangsgewicht wird nach Gregory schon am 7. Tage
erreicht. Die mit Kuhmilch ernihrten 1reifen Kinder
nehmen nach ihm in ziemlich g¢lcicher Weise ah, hin-
gegen tritt die Wendezeit, wie oben gesagt, spiiter ein.
Bei unreifen Kindern fand Gregory, ebenso wie Winekel.
ein  schwankendes Verhiiltnis. Wurde den Woeh-
nerinnen eine im Verhiiltnis zu der iiblichen kviftigere
Kost gereicht, so wurde die Abnahme verkiirzt, wenn
auch nicht verringert, und die Zunahme beschleunigt
und verstirkt.

Dr. Theodor Kézmdrczky (Archiv fir Gynae-
kologie, Bd. 5, pag. H47) erhiclt folgende Resualtate:

Von 19 Kindern zeigten

1 nach 2 Stunden eine Abnahme von 1925 g

1 » 3 » » » » 35,0 »
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1 nach 4 Stunden eine Abnahme von 35,0 g
1 > 4 » S » » H2.0 »
1 » b » » » » 17,5 »
1 » b » » » » 35,0 »
4 » &) » » » » je 35,0 »
2 » 6 » » » » » D20 »

6 Kinder erlitten gar keine Einbusse nach 1—5 Stunden.
I Kind sogar eine Zunahme nach 6 Stunden uin 835 g.
dann 1Yy Tag betrichtlichen Vertust, woraul ununter-
brochene Zunahme. Die scheinbare Zunahme. die sclten
konstatiert werden kann, beruht auf Mangel an jeder
Stuhl- und Hammentleerung and sofortiger Davreichung
der Brust, wozu Mehrgebirende bei bald aultretender
Milehsekretion hier und da in der Lage sind.
I'ir die ersten Tage giebt Kézmirezky foleende
Zahleur:
Durchschnittsabnahme am
1. Tag 1305 g (g des Korpergewichts)
2. pod 84,07 »>
3. » 7,06 »
worauf Zunahme erfolgi, und zwar am
4. Tag um 30, ¢
B, » » 285 »
. » > 27,8 »
7. » » 282 »
wobei das sehr regelmiissige Ansteigen zu vermerken isl.
Schon im Anfangsgewicht besteht ein Verhiiltnis
zu Gunsten der Knaben. Dassclbe tritt auch weiterhin
zut Tage, indem die Knaben einmal geringeren Verlust
und téglich grissere Zunahme aufweisen. Je hoher
iherhaupt das  Anfangsgewicht war, desto giinsliger
stellt sich die Fortentwickelung, was erklirlich ist, da
die Schwere des Kindes ja im Allgemeinen ein Aus-
druck seines Entwickclungsgrades und auch seiner Ent-
wickelungsfihigkeit ist. Dass auch Kinder Mehrgebirender
meist cine schoellere Zunahme zeigen als die Erst-
gebirender, hat seinen Grund einesteils eben in dem
- 2
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hoheren Anfangsgewicht, dann aber auch in der grisseren
(reschicklichkeit im Trinkenlassen, fritherer Absonderung
reichlicherer Milch und der meist besseren Ausbhildung
der Brustwarzen.

Einer Behauptung Winckels sei noch gedacht. Der-
selbe nahm einen Kausalnexus zwischen Gewichts-
zunahme und Abfall des Nahelschnurrestes derart an.
dass nach Abfall des Resles der Nabelschnur sofort
Giewichtszunahme erfolge. Doch haben Ilaake, Gre-
gory und Kézmdavcezky durch ihre Beobachtungen
das Irrige dieser Angabe nachgewiesen.

8. Yerdnderungen der Eigenwirme Neugeborner,

Die Temperatur des Neugeborenen rcigl nach
Sommier interessante, vom Verhalten des Erwvachsenen
nicht unerheblich abweichendeVerhiiltnisse. Wiihirend der
Geburt betriigt die ofter bei Steissgeburten im Rektum
gemessene Korperwiirme des Kindes meist einige Zehntel
Grade mehr als die der Mutter. Unmittelbar nach der
Geburt misst man 37,72° C. im Durchschnitt. Zu Gunsten
der Knaben und besser entwickelten Kinder sind nur
ganz geringe Unterschiede faestgestellt worden. Bedeutend
dagegen war die Differenz zwischen den hochsten und
niedersten tiberhaupt gemessenen Werten, namlich 1,5°C.

Sehr schnell beginnt dann die Temperatur zu
sinken, oft schon nach 2-—8 Minuten, was leicht ver-
stindlich ist, wenn man bedenkt, eine wie grosse
Korperoberfliche im Verhiillnis das Kind der Ver-
dunstung darbietet, und dass ihm durch die noch
mangelhafte Respiration nicht geniigend Sauerstoff zu-
. gefiihrt wird, um durch die Verbrennung den abkiihlenden
Einfliissen Widerstand zu leisten. Das Minimum wird
meist nach dem ersten Bade errcicht. Hierbei ergab
sich ein betriichtlicher Unterschied zwischen Knaben
und Méadchen, indem bei ersteren die Differenz vor
und nach dem Bade im Durchschnitt 1,110 C. betrug,
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bei letzteren jedoch 2,20 €. Der grisste iiberhaupt ge-
messene Verlust betrug 4,12 C. bei cinem Midchen.
Dicse Inkonstanz der kindlichen Eigenwitrme tritt auch
in der crsten Zeit noch dentlich zu Tage. Jedes Bad
vermag - die Temperatur bhis win 19 C. herabzusetzen.
Das Kind erinnert also in seinem Verhalten gegen fusscre
Eintliisse aufl seine Korperwirme einigermassen an die
Allothermen, indem es, wie diesc, geneigt ist, Schwan-
kungen der Dmgehungstemperatur zu folgen.

Nach ohigen Ergebnissen darl man Temperaturen
von 33,5 ., bhesonders nach dem ersten Bade, noch
als physiologisch betrachten.

Die Schwankungen der ersten Stunden kann man
nach 24— 40 Stunden als abgeschlossen  betrachtern.
woraul die Norm, . h. die Temperatur des Erwachsenen.
crreicht wird. Dann aber soll meist am 3.—4. Tage
ein nochmaliges Sinken einbreten, das 2—3 Tage an-
dauert.  Daraul kehrt die Temperatur wieder zar Norn
zariick.

Dic Labilitit der Kigenwiirme des Kindes zeigl sich
auch in ihrer Abhiingigkeit von der Nahrungsaufnahme,
indem Sommer das Kind slets am wiirmsten fand.
wenn es von der Brusl abgelegt wurde.

Nach diesen Angaben sind also bestimmte Be-
ziehangen  zwischen Gewichl und Temperatur nicht
beobaebtet, “bei  der Unbesltiindigkeit der  kindlichen
Temperatur iibrigens kaun zu erwarten.

3. Verdnderungen des Blutes Neugeborner,

Uber die Menge der roten Blutkdirper wund
den Hdmoglobingehalt des DBlutes der Neugeborenen
existieren bereits eine ganze Reihe von Uintersuchungen,

Einmal bewecisen Storenscns Blutkdrperchen-
zithlangen einen ausserordentlichen Beichtum des Blules
der Neugeborenen an solehen. I fand nitmlich
im ebn bei Knaben D,resso0 in den ersten H—8 Tuaygen

» » » Midchen H,se0s00 » 5 » 14 >
P
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withrend die Ziahlungen bei dlteren Kindern und Er-
wachsenen folgende Zahlen ergaben:

minnlich. weiblich.
Kinder von D—10 Jahren 4950000  Dozoooe Mill.
irwachsene » 19—20 » B,sos 000 F,820000 >
% » 2h—30  »  DB,ao000  Do10000 »
» » B0—bH2  »  DBirose 4600000 »

Demnach {iillt das Maximum der Zahl der rolen
Blutkdrperchen in die ersten Lebenstage.

Hayem.weleher fihnliche Zahlen fand, giebt ausser-
dem noch an. dass das Blut der Neugchorenen he-
tichtlich dunklev sei. als das der Erwachsenen, dass
Capillarblut beinahe wie venoses aussehe.  Diese dunkle
Farbe nehme zwar nach einigen Tagen ah. aber noch
nach 12 Tagen sei ein Fraubenunterschied in demscelben
Sinne zu konstatieren.  Eine Lrkliung dieser Blui-
fiirbung ist nicht gegeben; vielleicht hitngt sie zusammen
mit dem von mir gefundenen enormen Hamoglobingehall
des Blutes Neugeborener. der ebenfalls wmn diese Zeil
den Erwachsener noch iibertrifft. Ubrigens muss ich
Hayem’s Behauptung, der Hiamoglobingehalt sei gleich
dem des Erwachsenen, als nicht zutreffend zu bezeichnen.

Auch Wiskeniann fand den Hiamoglohingehalt
mittels spekiralanalytischer Methode so abgestuft, dass
Neugeborene die hichste Stufe einnehmen, denen sich
junge Minner, IFrauen und Midchen, dann Gravidae
absteigend anreihen.

Neuerdings hat Mikwulicz die Schwankungen in den
verschiedenen Lebensaltern folgendermassen angegeben:
Der grosse DBlutkorper-Reichtum Neugeborener sinkt
bhald unter das Mittel, um nach dem 10, Jahre auf das
Mittel zu steigen und zwischen dem 20. und 30. Jahre
seinen Hohepunkt zu erreichen.

Die anderen Angaben verlegen f[reilich alle das
Maximum in die ersten Lebenstage, womit auch meine
Resultate Gbereinzustimmen scheinen.
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Kin Abhiingigkeitsverhiiltnis zwischen Gewicht und
Blutkérperchengehall wivd von Lépince angegeben.
Nach diesem Autor betriigt der Gehalt eines ehmm Blut
an roten Blutkorperchen in den ersten 24 Stunden
kanstant B Millionen und einige 100,000, steigi dann
aul 6 Millionen, woraul er sinkt und in ecinigen Tagen
» Millionen nicht mehr iibersteigt.  Pavallel geht Ge-
wichisabnahme his zum 2. Tag, dann wiedey Zunahme.

Alle Messungen des Himoglobingehaltes des Blutes
iiherhaupt  und  hesonders  die nencren  mittels  der
hequemen Apparate haben gezeigl, dass derselbe he-
deulenden  tiglichen  Sehwankungen  unterworfen sl
Reichliche Flisssigkeitsaufnahime und -abgabhe, sowie
Nahrungszufuhr sind als Ursachen soleher Schwankungen
nachgewiesen. Fiw den Neugeborenen speziell muss noch
der Zcit von der Geburt his zur Abnabelung Bedeutuny
zugesprochen werden, indem bei spiter Abnabelung
das Blut meist hiamoglobinreicher als bei bald crfolgler
gefunden wird. Infolge spiter Abnabelung wird néamlich
zunichst mehr Blut zugefithrt, und, da der Wasscrgehalt.
des Blules schneller reguliert wird, als die itherschiissigen
Rlutkdrperchen zugrunde gehen konnen, muss eine
relative Zunahme des Himoglobingehaltes resullieren,

Dic oben dargelezten Schwankungen des Hamo-
globingehaltes in den verschiedenen Lebensaltern, die
angedeutete Beziehung zwischen Gewicht und Himo-
globin eincrseits, Temperatur und Gewicht andererseits,
sowie die neuerdings hervorgchobene Abhéngigkeit des
Hiunoglobingehaltes von demn allgemeinen Gesundheits-
zustand des Korpers, die nach Mikulicz eine so kon-
stante bei den einzelnen, hesonders den chronischen
Allgemeinleiden ist, dass man sie fast zur Stellung einer
Dingnose benutzen kann. all dies lisst es gerechtfertigl
erscheinen. sowohl genauere Bestimmungen des Hamo-
globingehaltes des Blutes Neugehorener anzuslellen, als
auch nach Wechselbezichungen zwischen demselben
und Gewicht und Temperatur zu torschen.
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Zu diesem Zwecke habe ich den Himoglobingehalt
des Blutes einer Anzahl Neugeborener der Heidelberger
Frauenklinik an den ersten 10—14 Tagen tiglich genau
bestimmt, und zugleich Gewicht und Temperatur anf-
gezeichnet. Das Gewicht wurde morgens nach dem
Bade ermittelt, die Temperatur teils vor, teils nach dem
Bade gemessen und zwar im Rectum (genaueres s. u.).
Zur Hamoglobinbestimmung wurde v. Fleiseh’ls Himo-
meter benutzt. Ich war genitigt, um iberhaupt mit
dem genannten Instrument die Bestimmung des enorm
hohen Hiimoglobingehaltes noch ausfithren zu kénnen.
folgendes Auskunftsmittel anzuwenden: Da das Hiamo-
meter nur bis 1309, zu messen gestattet, so verdiinnte
ich die entnommene Blutmenge mit der doppelten Menge
Wasser, als beim gewdohnlichen Gebrauch genommen
wird. Dies geschah in der Weise, dass ich die ganze
Menge des in dem Cylinder enthaltenen Wassers in ein
vollkommen trockenes Gefiiss vollstindig entleerte und
gleichméissig mit dem Blute vermischte. Mit dieser nun-
mehr genau doppell verdiinnten Blutlosung filllte ich die
eine Hillte des Cylinders bis zum oberen Rand der
Scheidewand.  Kontrolversuche ergaben, dass durch
diese Behandlung kein Fehler in die Messung gebracht
wurde.

Ich lasse zuniéichst die zur besseren [bersicht in
Kurven dargestellten Resultale der Messungen folgen,
und bemerke nur noch, dass die Gewichtskurve durch

eine feine ( ), die Temperaturkurve durch eine
punktierte ( ), die Hamoglobinkurve durch eine
dicke ( ) Linie bezeichnet ist.

Noch sei bemerkt, dass bei uns die Abnabelung
erst nach dem Aufhéren der Pulsationen der Nabel-
arlerien vorgenommen wird.  Nur bei asphyktischen
Neugeborenen trennt man, zum Zwecke der Wieder-
belebung, den Nabelstrang (rither.



1. Sachs. 1p.

Vom vierten Tage an reichliche Milch,
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Tag Gesichtsschmerzen (Antipyrin).
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2. Hemberger.
Vom dritten Tage ab reichliche Milch, am. sechsten bis nemnten
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3. Jung. I p.

Vom zweiten Tag ab viel Mileh.
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4. Weingiirtner, 28 j.
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b. Losech, 20].
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Vom dritten Tage an reichliche Milch.
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Vom fiinften Tag an reichliche Milch,

6. Jiiger, 25].
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Knabe, trinkt ziemlich gut. Am vierten Tag anf Klysma geringer
Stull, am achten Tag gelbgrimer Stuhl, auf Klysma am neunten

Tag dasselbe.




7. Edelmann, 243, 1T p.

‘ . Vom dritten Tag ab wenig Mileh. Verdacht ant Phthise,
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} _2£00 2.9_ K

2700| 28

2000\ 27

g e AR S LR T L

20 U ‘;.:1 . "lf__' ]
2 B i B RIS
% A O Fa ﬂ__| | ; oabondes

al |

L

L

Miidchen, trank guf,



8. Kuppel, 20j. 1p.

Seit dritten Tag wenig wiissrige Milch bis zur Entlassang. -

Daturme. | Mo 77 # @ 20 20 21 25 2% 25 26 I 2 29

TagdMesung| 1 2. 3 # 5 6 % & 9 104 12 13 7K
[l PR |

10|38 | 710

CEEART RN R
a900|46|190 | \ 81 O R T
772 P71 O B Gt
T e R R T
350042\ 50 | AT

Knabe, trank gut {Amme),



9. Reichert, 21 j.

1p.

Seit fiinften Tag reichlich Mileh.

S0, 17 I8 /9 20 2 29 23 2% 25 Z6 Zr B 28

7.2 0.0 4. 6 7. &9 10 1ETBE

3700|358

\ro |
3 fé‘a s

1720

140

A ¥ i B

il S

T

l'

=

|
|

He

&

a0
0

S0

10

o} 30

20

-
elereds

Knabe, Forceps Asphyxic, trank wenig, schrie wenig, spiter besser.
Vierten Tag Icterus.
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10. Korn, 18j. 1p.
Seit dritten Tag wenig Milch.

Vierten Tag 37.8; sechsten Tag 39.2; achten Tag 39.0.

Daturm yee 48, 19 20 24 22 23 2% 25 76 27 28 29 0.

Tug dMessung| 7 2. 3 % & 6 T & 9 10 78 13 Ik
= : . :

4000
3900
3800
3700
3000

4%
45
»
%

T
471

2
47

T

20| || !
vl B B ' | I
150 ‘ |

170 PSR RE
o) | !
450

ok I
| ‘__

AL

740

£
720

el

2700
2600

S
.
L%

2000
2300

2200| 29

2700
2000

Seterus

Mddchen, trank gut. Am dritten Tag leterns.



=

11. Strotz, 20}.
Fiintten Tag wenig, siebenten Tag viel Milch, siebenten Tag 38.20,

rﬁalmn, Gpgg f0 P4 92 23 24 25 26 27 28 29 S0. W 2.
Tagd Messungl 2 2. 3 % 5 6 7 & 9 10 /.

200

46 | 190

0

170

i

40
150

720

710

Knabe, Forceps, trank gut,



12. Bressler, 22, [ p.
Seit dritten Tag reichlich Mileh.

0. 22 22 2% 25 26 27 28 29 30. Wy 2. 3 %

¥ .7 #* & 6 T & 9 woiore sk
- i — : < :

L?I‘f

180
170
160

450

740

50

720
e

r00

£O
'v
'l

60

J0
40

30
20

| 70

Mddchen, trank gut. Dritten Tag Teterns.



13. Hotz, 32j. 11 p.

Seif 20./4. viel wiissrige Milch.

= .
Daturm

9024 25. 26 27 28 29 Jo. W 2 3

¥

&

6

Aiesswrng 7,

2 3

# I 6 T X G 10 a oAe Atk

| 5000
45900
2800
¥700
#600
500
#H00

ca s

Tagd
g

#200|
4100/

fr
¥7

12

e

#0000

200

L

b, T ] ‘

T T T
Vi eqta ] [
bt ‘
i T T T I

[

ﬂé

3900,
500
2700

5500
2400
2900
3200
500

J600

Jeo0 |,

28

P
29

£

| Jo

30
20
/o

&

Knabe, Forceps, Abmabelung nach 25 Minuten.




14. Levi, 20j. 1p.

Seit 26,4, viel Mileh.

Datum | w25 26 27 28 29 50. " 2. 3 % 5 6 7

TagdMessang) 2 2. 3 % & 6 7 & 9 10 1 12 713 sk d
E) T | #E. = T T I T T T T

4000\ 47 | 200 | | | | | : | |

390046 190 | |

3800\ 45| 1S0 |

3700\ 14| 170 '

F600| 43 | 160

3500 | 2| 450

3400| 41 | 740

3300\ ¥ | #30 7

J200| 39| 720

.?!()f _‘:? _cf 770

3000 |37 | r00 |
2900|36| 90| |
280035 | §0| [t
200|5%| 70| —_|

2600|33| 60 i

2900|3532 S0 . \ | | I
- N : s i i

| 2400\ 37 | 40 | | N

2300(30| 30| | | S0l L LA.lr]e
220029 | 20 {1 . iR
2)‘0{}_2,9__;0“- - 0 ! N ; = ‘
2000\ 27 L T

0t

Mddchen, trank gut, Abnabelung nach # Min.




15. Sehube, 22j. [ p.
Seit dem dritten Tage viel Milch,

I Dt o 25 26 27 28 29 Jo. Y 2. 3 5 5 6.7

Togd Messungl 1 2. 3 % & 6 7 £ 9 1o 1 12 73 7k

72
F 2z

5900
3800
J700
5600
Kadods

kol

T
&7
%5
s
%

#2| 7

. T | T
200| | -

37

o1,

=
28

27 el

Mdadchen, trank gut Abnabelung nach 12 Min,




e

16. Winkelspecht, 23j. 1p.
Seit. vierten Tag wenig Mileh, Schenkt nicht, da vom dritten
Tag bis sichenten Tag Geschwiir, seit achten Tag sich reinigend.

Datum 20 25 26 27 28 29 30 W 2. 3 % £ 6 %

7 1T 7 = 1 i
yo00| 47 | 200| | fi 2 i) | -
e _ F— et Lt

3900 | 46| 190 Lo | ‘ : | |
: | el | bt t.3
SE0| 45| 150 | |

lagd.Hessung) 4 2. 3 % & 6 7 & 9 10 1 12 73 /(‘-_
: :
i

S700| 4| 170 _ _
Joao| 43 | 160 _ i '
a500| 42| 450 7]
3400\ 41| 140
2300\ 40| 130
3200|538 120
J/r‘zo 38| 170
\ 3000 |37 | 700
28900\ 36 90
280035 | 80 |
2700|5%| 7O
260033

2500|382 | 50
250087 | 40
2300130 | 3

2200129 20

Groo| 28| 10

]
i
20| 27 | s AT A | ! l il
o -1 1 5 { 1 " . b L S 4
|

Mdchen, trank gut bei Tiift (17). Abnabelung nach ca. 8 Min,




17, Liift, 18]

— 5

I p.

Vom vierten Tag viel wiissrige Milch,

g0 36 27 28 29 30. W 2 8

B BTN,

v &9

0. K 12 13 1k

J&

770

720

0

T |
|1_|

|

|

=i

|

4 ! =5
|

=

|
l

20136

Knabe, trank gut,

Abnahelung nach ca.

6 Min.

7!’
r
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18. Oser, 36 .

Verdacht auf Phthise.

I p.

Seit vierten Tag reichliche Milcl,

Detteerre

Tieg d Messung| 7 2.

2&iyrog 27

[
4000,
8900
SF0
Sr00
3600
S500
3400
3300,

200
Jr00|,

S0 |,

G T A

e
200

790
780
7 .‘:’ (7
760
250
740
730
20
70

re0

PR PO T B o F ok B Xk

.

# 4 6

24,
a

AR AR SR )

. f2 73 %

2800
2700
2600

2400
2300
_.?_2{?(_’
2700
2000

2900

2500 |,

28
27

Médehen, Steissgeburt, trank gnt.

Abnabelung nach ca. 3 Min.




19. Huber, 23j.

Seit vierten Tag reichlich Mileh.

Il p.

Zehnten Tag Mastitis,

Delum

Lroo 3

Lo & 8T 8 & 0 e N

Teeg ol Messung

d &£ 4 8

AR

0 i (283 re

[ 7
| 4000\ 47

3900 | 46
SFO0| 45
| 3700| 44
3600| 13
500 #2
3400\ 1
Asec e
3200|359

90
0
rio

50

#h.
200

160

740
730

720
7o

|

|
1.
|

200027

Miidchen, trank gut. Seit vierten Tag Melaeua bis sechsten Tag.
Abnabelung nach 10 Min,
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I ‘ 20. Sartison, 26j. 1 p.
serl vierten Tag wenig wiissrige, seif fiinften Tag reichlich
gute Milel.

Datum

g ot Hios frerrg,
& o |

Yroa 3 6 Y £ 9 1o 4 18 T3 TR B 16 AL

7 P 4

. 0.7 18 73 g

g ¥

L 2

@
4000
3900

S8
Sreo

Fe00
SS00
3400
2300
32p0

i
47 | 200

4

|
L

R

3109

Y6
L3
4
77
72
Yr
40
39
J&
J7

7850
180
170 i |
0| | £i
750
740
#50
720
2o |

700

EESEV M
- I

i

2900
2800,
2700
2600
2500
2500
2300
o
2700
2000

2

36
3F 3
i
33.

&0
2
&0
50
4(3_ ]

20

70

Mdidchen, trank gut.

Abnabelnng nach 11 Min.




21. Bayerle, 25j. 1 p.
Seit dritten Tag reichliche Milch,

Dbt Yron 5 6 7 & 2.8 M M5 18 s

7
£ 9 10w A8 13Tk
T —

| B

Tog s e::r;u-{q 7 SHE NG R S
2 T | T T
s 8 12074 S SR OIS S |
e o R Y N O
3800\ 45| 180 | | L 1% S .
3200\ 44| 170 | ! o ‘ bed ] ‘ | B _' | ‘
soooimpiool | [ Lop T
350012 130 o Eup el
3400\ 47| 140 WLV (R ERT =
2300 40| 130 L AT |
F200 3.9 _f_.?d
38

70

i | ! J | | | | | i |
Knabe, trank gut. Am sechsten Tagemiissiger Teterns. Nabelschonr
pulslos, daher sofort Abnabelung.




22 F, Heibel, 34j. Vv p.
Wenig Milch,

| Dature | spa0 6 7 8 a m AP N
% 4 6 T £ 9 o1 42 43 rh

-

| #5. | I T T [ T [ T

lag d Hewsung| 7 2. 3
— — .
4O00| 47 | 200 | W [ g i

P e e
3900 | 46 | 190 | i 4| I | | Y R
3800\ 45| 180 _ ! G, I ! | | L5
Jroo| w170 S il b, B I
3600| 43 | 160 ! fas st

3500 |42 | 150 e d = 7 | [ ]
3200, 41 | 140 =K B, - I Lot
2300 ¥0 | 130 . |
3200|38 | 720

Sr0o _36' 770

o
|3000| 37 | 700 oy

2900|356 90
2800|535 | 80
2200|3%| 7O
2600|33| 60

2400|582 50

2900 3r | 40 _ 50 _ . i .
2500|530 30 | febts Lt T bl U vl A, i) Loyssid
2200129 | 20 | THe | |
* 2 5 R R ket e o e S U MR S L s =
Zroo| 28| 10 : Jisqnl %) |
4 B S St e e o A 6 AL ) 5
2000| 27 : s ol

Knabe, kiinstliche Friihgeburt, (Wendung anf die Fiisse), trank
schlechit.  Vom vierten bis nennten Tage starker Teterus, sofortige
Albnabelung,




23. Fr. Plang, 30j. 1V p.
Sehr wenig Milch.

Datum

INEP0. 8 O W 1K M K5 M W 8 2o

Tag o Messung

;e |

&
| FOE

00
800
$700
600
hioa

y 400

#2000
+rag
FG0

#3000 ‘

T
¥7
$i5
#5
¥
43
y2
4
w0
39
38

37

.
a0

r50
£0
70
760
750
0
730
720
"o

100

4

Fo 7 8% MR BT

S900
3800
S700
2600
3500
5400
2300

Fooo

2200
2200 |

e

36
35
3¢
33
82
37
30
29
28

27|

90 |

£0
7o
60
Jo

30
20
10

| Seterus :

Knabe, trank gut

bei Ammon (24).  Abnabelung mach 10 Min.




SR

24, Ammon, 26j. 1l p.
Viel Milch.

Datume | gmm 10 4 70 1 H, 16 17 7 9 J0 2 92
i lagd Howsingl 1 2. 2 4 4 ¢ ¥ i B TR I EE P B
| e sy T T T T T r——— o e
i 4069\ 47 | 200 | g | |

i 3900 | 46 | 7190
| SE00| 45| 180
| S7o0| 14| 1i0
! 3600\ 43| 160
' 3500|412 | 7150

3400\ 4r | 140 i
2300\ #0| 130
3200\ 39| 120
S|\ 38 | 110

| 3000 |37 | 700 e ! T
2000|36| 90| | S o0 O |

' 2800\ 35| 80| _\’,_.\ Sk oY g e e
2700|3%| 70 ; \_I Ll ' ; |
o e O O i R i
250032 50 !

f 2400\ 37 | 4¢

H 2300130 | 30
2200 29| 20
gxg_p 28| 10
2000| 27

Knabe, trank gut, Abnabelung nach 6 Min,




25. Horn, 24). 11 p.
Seit dem vierten Tag viel Milch.

Datem

= >
FOON 47

a900| 46
B0 45
STO0| $#
J600| 43
S50 ¥2
3400] 41
2300 W
220,39
2100|358

3000 | 37

/ rI{(}' . -'!f:-;ts'lf.r.y
,_._” ST

%
240
780
180
70
160
70
740
50
720
7o

700

7.

S0 72 /3. 14, AE TE 7 78 2, <0 2f 22. .23 «‘.’ﬁf—l
il dus 2 P

Rl o o & TR g g T 73 7y

2000, 36
2800|535

2600| 33
2500 |.32
2200|837
2300|30
2200| 29
2700 28
2000| 27

2700|3%

80
70
60
<8
1L
30
2
70

| oSeterus |

Madehen, trank gnt. Am fanften und sechsten Tag Icterus.

Abnabelung nach 17 Min,




26. Schautt, 29j.
Seit dem dritten Tag viel Milch.

II1 p.

Dexleerre

Frge ¥ 15 N6 77 M 49 20 9% 99 23 24 95 P8

Teeq of Hessung
[ i
| #000| 47

200
790
7fe

3900
SF0

46
£
94
97
#2
&
L

rig
760
#30

Jroo

Jo00
3500
| 3400
2300 130
I200| 39
38

37

20
Froo 10

700

T# 1

40|

% & & ¥ S L 0 1 I

|
|

| P
| 2900
2800
2200|.

36| 90
: =
70
60
';0
#0
30

20 :
70

Mdadehen, trank gut,

Abnabelung nach 6 Min.




27. Knell, 21j. Ip.
Hinfige epileptiforme Krampfanfille vor wnd im Pnerperinm ;

stillt micht.

Datum

HIHIA g5 A8 /3 I8 s9 Do L PP 23 Pk 25 %8 o7

7(’(1? o J%Qﬂmg

AR R N e S S e A

0. H 2 13 rE

& |7
4000, 47

3900 | 46
SKO0 | 45

2600|473
3500\ #2
3400| 41
2300| w0
220039
2r00| 38

3700| #4|

He
200

790
150
1ia
760
750
740
730
720
770

J00

—

T

2700 |3%
2600{33
2500/ .32

2300|350
2200| 29
2700| 28
2000 27

2400 37 |

i
80

a
s

60
50
4o
30

20
i

P

o

He

Miidchen, am sechsten Tag etwas Durchfall, Abnabelung

nach 6 Min.,




28. Jest, 22j. 1p.
Wenig Milch, seit dem siebenten Tag veichlich,

-
Decbum. | somgn 6 17 # 9 20 2 92 22 2% 25 26 77 29

[ I | e |
YO0 47 | 200 I

3900 | 46 | 790
SO0\ 45| 180
J200| #| 170
3600 43 | 160
3500|%2 | 450

\
lagd Mgl 2 2. 3 % & 6 7 5 9 10 u 12 12 7% ‘
|
|
|
I

3400\ ¥ _ff'ﬂ
3300\ 90| 130
s2oo|sg\rz0| | | | _ _ [
3r00|58 | r10| _ _ S _ _ |

29090|36| Y90
2800|35 | §0
2700|3%| 70
2600|33| 60

-8

2400\ 37 | 40 Eris |
2300|30| 30 i foif Then |
2200|29| 20 e

2700,28| 10 ; _ e et
2000| 27

Seterus

Knabe, (Forceps), trank erst sehlecht, spiiter gut.  Awm vierten
Tag Durehfall, am fiinfren Tag Ieterus, heides am siehenten Tag
verschwundlen,  Abnabeling nach 6 Min,




Keine Milch, im

29. Kraut, 28j. [p.

Puerp. Gelenkschmerzen, P. meist iiber 100,

Deedurn

b ]

18 =g 20 -2 2P 23

2% 25 26 27 2 29 Jo.

g o Hessung,

7

2

g % & &

Y (213 IR

[ I e
4000\ 47 | 200
38900 | 46 | 190
3800\ 45| 180
Sroo| 44| 170
Jo00| 43 | 160
3500|#2 f.)_'ﬂ
3400\ 41 | 140
2300\ 40| 130
3200|358 | 120
3100|358 | 110
3000|537 | 700

7z & &
| T

2900\36| 90
2X00|35 | £0

2600\ 33| 60
2500|32| S0

240037 | 40
2300|30 | 30

270028 10

| 2o00| 27

2700|3%) 70|

2200029 | 20

LS =" 5

e

Miidchen, Foreeps, am vierten Tag

Ieterns.  Abnabelune sofort.

ik




(Mitralinsofficienz ?)

30. Hoffmanu, 25j. 1l p.

Heit dem dritten Tag reichliche Mileh,

Dabum

Ticg d Messing| 7 2. 3 %

Eiweo. g9 20 2f 22 23 2% 25 P8

27. 28 29 0. 3%

e R

& T B9 e IS

7

[

fin

kit
3600
Ladll

3200
Free

s700|

3500| ¥2

33200 w0

#1
47
39

-33 .
2

b, | |
#|200| | |

2900

el

2700

2700’
2000

et

2300
220029

I#

J2

J0

28
27

20
70

EAEEN

d

Mdidchen, trank gut.

Abmabelnng nach 7 Min.




4B

Die Betrachlung dieser Taleln ergiebt, dass die
Gewichisschwankungen im allgemeinen mit den oben
als normal bezeichnelen wohl ithercinstimmen.

Beziiglich der Temperatur sei bemerkt, dass die
Kinder 1—22 inel. nach dem Bade, 23--30 vor dem
Bade gemessen wuarden, woraus sich dic bedeutend
niederern Temperaturen der ersten evklivren. Die oben
hesprochene, auch in diesen Kurven evkennbare Un-
hestiindigkeit der Eigenwitrme der Kinder lisst es nicht
21, Deziehungen zwischen Temperatur und Gewicht
aulzustellen.  Wenigstens  missten zu - diesem Behufe
unter genau gleichen Bedingungen die Messungen vor-
venommen werden, was im vorliegenden Falle nichi
thunlich war, um die Hauptawlgabe der Hamoglobin-
bestimmunyg nicht zuriicktreten zu lassen.

An den Hdamoglobinkarven sehen wir zunichst,
dass die meisten bedeutende Schwankungen an den
cinzelnen Tagen zeigen, fiir deren Evklarung bereits
oben Wasseraufnahme und -Abgabe und Nahrungs-
zufuhr angefithrt wurden.

Dann aber (allt die betrdchiliche Hohe des Hiinwo-
globingehaltes auf. Mittels des v. FleischlU'schen Hamo-
meters wird das Verhiltnis des Hiamoglobingehaltes des
untersuchten Blutes zu dem gesunder Minncer, letzteres
gleich 100 gesetzt, bestimmt. An manchen der vor-
liegenden Tafelu (13, 26, 28) sehen wir jedoch beinahe
das doppelte dicses Gehaltes verzeichnet,

IFolgende Werle fiir Hamoglobin haben sich cr-
yeben :

Durchschnittszahl bei der Geburt: 141,z
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Die einzelnen Kinder zeigten als Mittel-, als gréssten
und geringsten Gehalt folgende Zahlen :

— —e —
= ' Hb, Zaﬁ i
No. Namwme. 2 im | der JMax 'Min. Bemerkungen,
3 ‘MJttel Mess ’
1{Sachs K 1350 \117 125
2| Hemberger | M, 130,00 : 13 (1401 95
3| Jung K131, 13 { 150 | 100
| Weingartuer | K| 1275 | 12 136100
5] Losch K 1285 14 150 | 100
6| Jacger K| 1470 11 170! (30
7| Edelmann Mit12400 14 | 140 ' 110
8| Kuppel K 1235, 14 }140[103
9 | Reichert K. 1343 14,150 | 124
10 Korn M 13721 13 160 125
11§ Strotz K 1434 14 165 | 135
12 | Bressler M 14000 14 | 170 116
13| Hots K“176,m‘1 13 1192 154 | aaffill. hoh. Darehschn,
14 | Levi M| 144,92f 13 16l 125
15 | Schube M| 4907 ] 13 180 125
16 | Winkelspecht] M’ 142,55 13 | 160 | 125
17 | Lt K| 1340 12 | 158 | 120
18] Oser M| 132,00) 13 | 158 113
i 20 | Sartison M!128e 12 #160j 110
’ 21 | Baycrle K| 129 13 5 140 | 104
29| Heibel K 111! 13 135 | 86 | rringenure.
231 Planz K 146,571‘ 13 | 1721 120
24 { Ammon 1144 13 ,!173 122
25 | Horn M| 1490 | 13 | 170 | 132
26 | Schautt M| 166 s:} 13 1194 ! 136 | hichster gefund. Wert.
271 Knell M[ 150, 15>| 13 1180 130
25 | Jest, K 16020 10 | 194 | 140 do.
29 | Kraut 1\1‘154331 12 154 118
30} Hoffmann M 1406 13 ] 162 110
| % |
: | |

gemessenen Werte

71 Hotz (13) sei bemerkt, dass es beinahe die héchsten

zeigt,

jedenfalls aber

die héchste

‘ Durchschnittszahl. Die Gewichtskurve macht ersichtlich,
welch abnorm hohes Anfangsgewicht das Kind hatte,
f ~ aber auch einen wie grossen Verlust es zy erlelden




T
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hatte.  Daraus lasst sich das hohe Anstcigen des Hiamo-
globins  erklaren.  Zu  bheachten ist die erst nach
25 Minuten erfolgte Abnabelung

Der Durchschnitt aller Messungen {iberhaupt be-
tragt 139,52,

Duas Verhitlinis der Knaben und Madchen  stellt
=ich folgendermassen :

14 Knaben Mittelwert: 140,71,
15 Madcehen » 144,27,
Differenz  3,56.

Diese schr geringe Differenz kann nieht als he-
weisend e einen  grundsittzlichen  Unterschied ange-
schen werden.

Der Verlauf der [Timoglobinkurven ist ausser-
ovdentlich anregelmiissic und entspricht in den meisten
Iillen nicht dem Verlaute devr andern beiden Kurven.

Beziglich der Verteilung der imoglobin-Maxina
und Minima auf die sinzelnen Tage ergiebt sich foleendes -
Auaf den 1. Tag (illt das Max. 3mal, das Min. 1mal

» » 2 » » » » 8 » » » 2 »
» » 3. » » » » 3 » » » 0 »
» » 4, » » » » B o» » » 3 »
» » Db, » » 5 » 0 » » » O s
» » 6. » » » » 1 » » » 3 »
» » » » » » 3 » » » 1 »
» » 8 » » » > 1 » » » 0 »
» » 9. » » » » 1 » » » 3 »
» » 10, » » » » 0 » » » 3 »
» » 11, = » » » 3 » » » 3 »
» » 12, » » » » 0 » » » 2 »
» » 13, » » » » 1 = » » H »
» » 14. » » » » 0O » » » 2 »
29 29

Also in 19 von 29%) Fillen, d. h. 653% der Fiille
trifft. das Himoglobinmaximum auf die ersten vier Tage,

*) Tall 19 bleibt als pathologisch ausser Betracht.
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wihrend das Hamoglobinminimum nur 6mal, d. h.
in 20,9% auf die vier crsten Tage (Alll, 4mal, d. h. in
13,6%, fallt das Maximum auf den 5.—8, Tag, und
12Zmal, d. h. in 41,5% aul den 9.—12. Tag.

Die aherwiegende Mehrzahl zeigt also das Ilamo-
globinmaximum in den crsten Tagen, in welehe physio-
logischer Weise  das Minimum  des Goewichtes  fallt.
Sonach wird im alleemeinen dje Gowicht=abnahme der
ersten Tage von  einer Hiimoglohinzunahme hegleitet
was  sich  leicht  davaus  evkliiren lisst,  dass  die
Abnahme des Korperocewichts hanpt=iichlich  durch
Wasserverlust  bedingt wird, wodurch auch cine Kin-
dickung des Blutes zustande  konnmen muss. Dass
frotzdewn die Giptel der Hiamoglobinkurven mit den (ie-
wichtsminima nur in einicen  wenigen  Fillen genau
zusammentallen (s, w.) ist verstiindlich bei dem ausser—
ordentlichen Scehwanken  des Hiamoglobins iitberhaupt,
infolge der zahlreichen darauf einwirkenden anderen
Faktoren.

Ein Zusammenfallen der Minima und Maxima aul

einen Tag wurde beobachtet und zwar fiar

1. Das Minimum von (. und Hg. bei No. 17, 18, 20, 24.
L. Das Maximum von T. und Hg. bei No. 2, 4, 15.

3. Das Minimum von T. und He. bei No. 6.

Dagegen fielen die Maxima von Hg. und die Minima
von (. aul densclben Tag bei No. 2, 9, 16, 25, 29,

Ieh fasse die Ergebnisse der Messungen noch ein-
mal zZusammen

1. Der Hdimoglobingehalt des Neugeborenen ist
ein ausserordentlich oher id kann fast das Doppelte
des fitr den eriwachsenerr Main ermittelten Wertes
erreichen.

2. Der Hdmoglobingehalt evreicht in 65,5%, der
Falle sein Maximwin in den ersten Tagen.

b
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3. In den wmeisten Fillen ist ein diberein-
stimnmender Verlawf der Gewichis - Temperatur- wund
Hdioglobinkurven wicht ersichtlich.

4. Nur dm allgemmeinen ist ein Steigen des
Hdimoglobingehaltes it dene Fallen des Gewiclites
und umgekehvt zu bemerken.

Iis sei mir gestattet, auch an dieser Stelle meinem
verchrien Lehrer, Herrn Holvat Th. Kehrer, ganz be-
sonderen Dank auszusprechen v die freundliche (Uber-
lassung  der Fille, sowic die ausscrordentlich giitige
Untersiitzung in allen Teilen der Arbeit.
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