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BekanntermaRen erkranken kon-
stitutionell empfindliche Kinder leicht
und haufig, auch zeigt ihre Krankheit
in der Regel einen schweren Verlauf.
Daruber jedoch, in welchem Ver-
héltnis diese konstitutionelle Emp-
findlichkeit, die exsudative, lympha-
tische bzw. neurovegetative Diathese,
unter gesunden Sauglingen und Kin-
dern vorkommt bzw. wie oft eine
empfindliche Konstitution bei kran-
ken Saughngen und Kindern vor-
kommt und wie die Erkrankung bei
diesen verlauft und endet, sind keine
ausfuhrlichen Angaben in der Lite-
ratur anzutreffen.

Die nachfolgend beschriebenen
Untersuchungen verfolgten den Zweck,
ausfihrliche Zahlenangaben Uber die
Héaufigkeit der erwahnten konstitutio-
nellen Empfindlichkeit bei gesunden
Sadughngen und Kindern und Uber
das Verhéltnis der vorkommenden
Diathesen zu sammeln. Uber die an
kranken Saughngen und Kindern
durchgefiihrten Untersuchungen so-
wie Uber die SchluRfolgerungen, die
sich aus den Resultaten fur die
Praxis ergeben, werden wir in einer
anderen Mitteilung berichten.

Bevor wir auf die Einzelheiten ein-
gehen, scheint es indessen notwendig, die
Begriffe der Konstitution sowie der exsuda-
tiven, lymphatischen und neurovegetati-
ven Diathese im Sinne ihrer Anwendung
in dieser Arbeit moglichst genau zu defi-
nieren. Unter Konstitution verstehen wir
hier ausschlieBlich den funktionellen Be-
griff, ohne auf morphologische Beziehun-
gen (z. B. auf den Habitus) einzugehen.
Die konstitutionelle Empfindlichkeitbedeu-
tet somit in dieser Arbeit jene funktio-
nellen Eigentiimlichkeiten der Gewebe, die
zum leichteren Zustandekommen gewisser
Krankheitssymptome disponieren. In die-
sem Sinne benutzen wir auch den Aus-
druck Diathese. Aber auch innerhalb der
Diathesen haben wir engere Grenzen gezo-
gen. Die in dieser Mitteilung vorkommen-
den Diathesen (exsudative, lymphatische
und neurovegetative) sind nur funktio-
neller, konstitutioneller Natur und beziehen
sich auf die Empfindlichkeitsdisposition
der Haut, Schleimhdute, Lymphknoten
und des Nervensystems. Unter der Bezeich-
nung exsudative Diathese gruppierten wir
im Sinne Czebnys [2] die katarrhalische
Disposition der Haut und Schleimhéute.
Der besseren Ubersicht halber rechneten
wir auch die Manifestationen der Allergie-
disposition dazu, obwohl die allergische
Diathese mit der exsudativen nicht iden-
tisch ist. In die Gruppe der lymphatischen
Diathese wurden die mit der entzindlichen
Disposition der Mandeln und Lymphkno-
ten zusammenhédngenden Symptome ein-
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gereiht. Zur neuropathischen bzw. neuro-
vegetativen Diathese aber zdhlen wir die
auf gesteigerte Empfindlichkeit und Reiz-
barkeit des Zentralnervensystems und
vegetativen Nervensystems deutenden Er-
scheinungen, der Auffassung von Ulirich
[13], Granzmann [5], Romingkr [7] und
Einkelstein [3] entsprechend, die die
neuropathische Diathese teils als Teiler-
scheinung der exsudativ-lymphatischen

Konstitution, teils als einen selbstdndigen
Zustand betrachten.

Uber das Vorkommen der erwéhn-
ten Diathesen bei gesunden Sdaug-
lingen und Kindern finden sich in der
Literatur nur wenige Angaben. Die
meisten Untersuchungen  beschaf-
tigten sich mit morphologischen Mes-
sungen auf Grund konstitutioneller
Indexe, fallen demnach nicht in den
Rahmen des hier behandelten The-

mas. Einschlagige Angaben finden
wir z. B. bei Rondinini [8], der
69% Knaben und 31% Madchen
unter exsudativen S&uglingen fest-

stellte. Tachait [12] beobachtete in
seinem Material zu 58% Epithelemp-
findlichkeit, zu 56% Katarrhneigung
und zu 17% teils isolierte, teils kom-
binierte lymphatische Hyperplasie.
Strschelbitzky [11] vermochte bei
13% von 2400 Kindern Landkarten-
zunge sowie in einem geringen Pro-
zentsatz Prurigo und Strophulus nach-
zuweisen. Laut Petényi [6] sind ver-
groRerte Tonsillen am h&ufigsten
(40%) im Alter von 4 Jahren zu
beobachten. Auch Secker [10] sah
auf lymphatische Diathese deutende
Symptome in 40% seiner Félle. Boyd
und Scammon [1] haben das Gewicht
der mesenterialen Drisen ermittelt
und im Alter von 10—12 Jahren die
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hochsten Werte festgestellt. Neben
diesen Teilergebnissen finden wir in
der Literatur keinerlei ausfihrliche,
zusammenfassende Untersuchungsan-
gaben, die sich auf Gesunde beziehen.

Material und Methoden

Insgesamt wurden 2214 Sauglinge
und Kinder untersucht, und zwar
1092 Knaben und 1122 Maédchen,
85—98% der Sduglinge und Kinder
in den '5 Ortschaften Nagybaracska,
Bacsbokod, Szeremle, Ersekcsanad
und Fels@szentivan. Die Einheitlich-
keit der Untersuchungen suchten wir
dadurch zu gewdhrleisten, dal3 alle
Reihenbeobachtungen von uns selbst
und 1 oder 2 seit langer Zeit mit uns
kooperierenden Mitarbeitern durch-
gefihrt wurden.

Die Untersuchungen geschahen auf
Grund von Fragebogen, die fir jedes Kind
gesondert ausgestellt wurden und aufer
den Personalangaben und KdrpermaRen
42 verschiedene Fragen enthielten. Als
Untersuchungsmethoden kamen natirlich
nur solche in Frage, die mittels Inspektion,
Perkussion, Palpation bzw. Auskultation
rasch und dennoch mdglichst genau durch-
gefihrt werden kdénnen. Die auf die Dia-
thesen bezuglichen Spezialfragen waren so
zusammengestellt, daB sie auch die cha-
rakteristischen anamnestischen Angaben
betrafen, da — nachdem es sich um die
Disposition handelt — auch die Gescheh-
nisse in der Vergangenheit zur Stltzung
der wahrgenommenen Symptome wesent-
lich sein kdnnen.

Exsudativ-lymphatische Fragen im
Zusammenhang mit friheren Geschehnis-
sen waren unter dem Sammelnamen »hau-
fige Katarrhe«: Schnupfen, Bronchialka-
tarrh, spastischer Bronchialkatarrh, Bla-
sen-Nierenbeckenkatarrh, Darmkatarrh,
Mittelohrentziindung, weiterhin exsudative
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oder allergische Exantheme, Entzindun-
gen. Unter den anldRlich der Untersuchung
beobachteten Symptomen kamen Lingua
geographica, exsudative oder allergische
Ausschlage, Hautentzindungen, grofle Ton-
sillen, Hals-, Inguinal- und Achselgruben-
lymphknoten sowie vergroBerte Milz vor.
Als neurovegetative Erscheinungen kamen
in Frage: unter dem Kennwort »vorange-
gangene nervfise Manifestationen« als
anamnestische Angaben unbegrindete Wei-
nerlichkeit, Schreckhaftigkeit, Reizbarkeit,
oberfldchlicher Schlaf, néchtliches Auf-
schrecken, Erbrechen, Darmkoliken, Stuhl-
stdrungen, Neigung zu Schweilausbriichen,
Blasse, Ohnmaéchten, Herzklopfen. Als ob-
jektive Symptome galten das Verhalten
des Patellarreflexes, Dermographismus,
Atmungsarrhythmie, Bradykardie-Tachy-
kardie sowie der Bulbusdruckreflex (Asch-
neb). Wo es mdglich und erforderlich war,
wurden zur genauen Bezeichnung derSym-
ptomstarke auch Abstufungen festgestellt.
So legten wir zur Bezeichnung der Tonsil-
longrofen von den in der Tiefe der Nische
liegenden kleinen bis zu den in der Mitte
zusammentreffenden Tonsillen 4 GroRRen
fest. Die Lymphknoten wurden am Hals
von der BohnengrdfRe, in der Inguinalbeuge
und Achselgrube von der ErbsengroRe an
als bewertbar vergréfRert angesehen. Beim
Patellarreflex teilten wir die sich vom
minimalen Zittern bis zur Bewegung von
90° oder dariiberhinaus erstreckenden Aus-
weichungen des Unterschenkels in 4 Ab-
stufungen ein, und ebenso beurteilten wir
den Dermographismus und die Atmungs-
arrhytbmie nach der Starke. Der Bulbus-
reflex wurde vom Erscheinen der ganz aus-
geprdgten Bradykardie an als positiv
angesehen. Die Stdrke der Symptome be-
zeichneten wir mit Kreuzen ++,
+ -{-+ und + + + + ) Bei der Bewertung
wurden nur die mehr als zwei Kreuze erge-
benden Symptome als positiv betrachtet,
zwei Kreuze nur dann, wenn auch andere
ausgeprédgte Symptome vorhanden waren.
Die Feststellung der Anwesenheit einer
Diathese hatte mindestens die mit zwei
Kreuzen zu bezeichnende Positivitat von
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wenigstens zwei Symptomen zur Voraus-
setzung. Ebenso mufBten zur Konstatie-
rung einer Diathesenkombination von jeder
Diathese mindestens zwei -f--(--Symptome
vorhanden sein. Die sympathische und
parasympathische Empfindlichkeit wurde
nicht gesondert angegeben, sondern der
Einfachheit halber unter der Bezeichnung
vegetative Empfindlichkeit in einer Gruppe
zusammengefaBt. Spuren der Tonsillekto-
mie wurden, da sie im Zeitpunkt der
Untersuchung keine Aufklarungen uber
die Tonsillen gaben, nicht als positiv
bewertet.

Die Aufarbeitung der etwa 20 000
Untersuchungsbefunde geschah zum
Teil mit finanzieller Unterstiitzung
der Ungarischen Akademie der Wis-
senschaften.

Ergebnisse

Die Untersuchungsergebnisse sind
in Tabellen und graphischen Darstel-
lungen zusammengefallt. Der besse-
ren Ubersichtlichkeit halber ist das
Untersuchungsmaterial in Altersgrup-
pen eingeteilt. Die ersten 12 Monate
bezeichnen wir als Sduglingsalter, die
Zeitspanne vom 13—36. Monat als
Kleinkindalter, vom 4—6. Jahr als
Kindergartenalter, vom 7—10. als
unteres und vom 11—14. Jahr als
oberes Volksschulalter.

Die Ergebnisse sind in absoluten
Zahlen bzw. in Prozentsdtzen ange-
geben. Angesichts ihrer Natur weisen
die Resultate Fehlergrenzen auf,
welche Uber die der exakten Labor-
versuche weit hinausgehen. Die mathe-
matisch-statistische Auswertung der
Ergebnisse erschien daher nicht an-
gezeigt.
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Tabette |

Anzahl und Geschlecht der untersuchten Kinder in den einzelnen Ortschaften
1-12 Monate 13- 36 Monate 4--6 Jahre 7- 10 Jahre 11--14 Jahre
Ins- Ins- Ins- Ins- Ins-
@ ¥ g & ¥ ge o ¥ ge- 3 ¥ ge S ¥ ge
samt samt samt samt samt
Nagybaracska 12 9 21 20 15 3B 45 34 79 76 92 168 73 103 176
Bacsbhokod 16 26 42 61 66 127 73 61 134 96 119 215 99 101 200
Szerem le 17 25 14 14 28 33 31 64 63 69 132 30 34 64
Fels6szentivan 8 4 12 12 4 16 8 8 16 41 43 84 47 53 100
Ersekcsanad 14 10 24 31 25 56 47 52 99 71 70 141 85 71 156
Insgesamt 67 57 124 138 124 262 206 186 392 347 393 740334 362 696
Tabette Il

Das Vorkommen von exsudativen

und lymphatischen Symptomen

in absoluten Zahlen und im Prozentsatz der einzelnen Altersgruppen

1-12 Monate 13-36 Monate 4—6 Jahre 7—10 Jahre 11-14 Jahre
Zahl % Zahl % Zahl % Zahl % Zahl %
Anamnestische
Katarrhe............. 27 21,8 48 18,3 38 9,7 68 9,2 13 1,9
Anamnestische
Exantheme........... 17 13,7 24 9,2 22 5,6 22 29 12 1,7
Exsudative
Exantheme........... 33 26,6 39 14,9 24 6,i 24 3,2 - -
Tonsillenver-
grolerung ... 29 23,4 125 47,7 198 50,6 278 376 179 25,6
Lymphknoten-
vergroferung .... 23 18,5 73 279 156 39,9 262 354 170 24,3
Tabelle | enthalt die Einteilung phatischen Symptome angegeben. Die

der Kinder nach Altersgruppen, Ge-
schlecht und Ortschaften. Innerhalb
der ersten beiden Altersgruppen
kommt eine starke Senkung der
Geburtenzahl zum Ausdruck.

Die in der letzten Reihe der 1.
Tabelle angegebenen Gesamtzahlen
beziehen sich auf alle weiteren Tabel-
len.

In Tabelle Il sind die am h&ufigsten
beobachteten exsudativen und lym-
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absolute Zahl zeigt an, in wie vielen
Fallen das Symptom positiv war, und
der Prozentsatz, welchen Anteil sdmt-
licher Félle der Altersgruppe diese
Zahl ausmacht.

Wie aus Tabelle Il hervorgeht,
sind exsudative Exantheme vor allem
im Séuglings- und Kleinkindalter
zahlreich anzutreffen; spater kommen
sie immer seltener vor. Dagegen
nehmen die lymphatischen Symptome
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bis zum Kindergartenalter immer Zahl beobachteten neurovegetativen
mehr zu und von da an bis zum Symptome.

Pubertatsalter mehr und mehr ab. Wie Tabelle 111 zeigt, kommt ein ge-
Das Zahlenverhaltnis zwischen der steigerter Patellarreflex im Sduglings-
Tonsillen- und Lymphknotenver- alter verhéltnisméRig oft vor; die
groBerung verlduft im groRen und gan- Zahl steigt allméhlich bis zur Pré-

zen parallel. pubertdt und sinkt dann im Puber-
%
Exsudative
701 O Exantheme
60\ Q Torsillenvergrolerung
HILymphknotenVergrRerung
Jahre Jahre

Abb. 1. Das Vorkommen exsudativer imd lymphatischer Symptome im Prozentsatz
der einzelnen Altersgruppen

Die Entwicklung des prozentualen tétsalter. Die vegetativen Empfind-

Vorkommens der drei letzten Sym- lichkeitserscheinungen gestalten sich
ptome innerhalb der einzelnen Alters- &hnlich wie der Patellarreflex.
gruppen veranschaulicht Abb. 1. In Abb. 2 sind die Ergebnisse der

Tabelle 11 enth&lt die in grofBter Tabelle 11l in bezug auf die in der

Tabelle 111

Das Vorkommen von neurovegetativen Symptomen in absoluten Zahlen
und im Prozentsatz der einzelnen Altersgruppen

1-12 Monate 13-36 Monate 4—6 Jahre 7-10 Jahre 11-14 Jahre

Zahl % Zahl % Zahl % Zahl % Zahl %

Anamnestische

Nervositét........... 20 16.2 43 16,4 44 113 60 8,1 28 4,0
Patellarreflex ... 34 27,4 97 37,0 193 492 358 484 299 428
Dermographismus 12 9,7 49 18,7 136 34,6 281 38,2 239 34,2
Atmungsarrhythmie — — 9 4.8 66 16,8 239 323 229 329
Bulbusreflex............. — — 20 7,7 7% 19,3 253 34,2 168 24,2
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Mitte angefiihrten drei

graphisch dargestellt.
Um die Angaben eingehend be-

Symptome

werten zu koénnen, bedarf es einer
Aufteilung nach Geschlechtern. In
Tabelle 1V sind die hauptséchlichen
%
80
70-
60
50 A9,2
AO 37,0 346
30-276
20- L 368
97 1
10 43
1-12 13-36 4~6
Monate  Jahre
Abb. 2. Das Vorkommen neurovegetativ
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den Madchen vor. Dieser Unterschied
wird im Schulalter immer kleiner
und verschwindet in der Pubertat
fast ganz.

Die Angaben der Tabelle 1V (ber
die Tonsillen zeigt Abb. 3 in graphi-

Q Patellarreflex
1 Dermographismus

\ Aimungsarrhythmie

48,4
42,8

34,2 32.9

11-14
Jahre

7-10
Jahre

er Symptome im Prozentsatz der einzelnen

Altersgruppen

exsudativ-lymphatischen Symptome
nach Geschlechtern angefuhrt.

Wie aus den Angaben ersichtlich,
kommen beinahe sdmtliche Symptome
bis zum Kindergartenalter bei den
Knaben wesentlich haufiger als bei

scher Darstellung.

Tabelle V gibt die Haufigkeit der
neurovegetativen Symptome wieder.
Die Bedeutung der Zahlen stimmt
mit der in Tabelle IV (berein.

Hinsichtlich der neurovegetativen

Tabelle IV

Das Vorkommen von exsudativ-lymphatischen Symptomen nach Geschlechtern in

$
Anamnestische Katarrhe............... 18
Anamnestische Exantheme............. 10
Exsudative Exantheme ... 17
Tonsillenvergroferung.....coceeeene. 16
LymphknotenvergroRerung 13
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gleichen
1-12 Mmonate 13-36 Monate
% ? % S % ? %

26,8 9 15,8 28 20,3 20 16,2
14,9 7 12,3 13 9,4 1 8,9
25,3 i6 28,0 23 16,7 16 12,9
23,9 13 22,8 73 52,9 52 42.1
19.3 10 17,6 40 29,1 33 26.3
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Empfindlichkeit besteht demnach
gleichfalls bis zum Kindergartenalter
ein  Unterschied zwischen Knaben
und Madchen, wenn auch in gerin-
gerem Male als bei den exsudativ-
lymphatischen Symptomen. Von der

239

Beschreibung der Methode angefihr-
ten Bedingungen versuchten wir, die
Konstitution jedes Kindes zu charak-
terisieren. Tabelle VI demonstriert
das zahlenmdfRige und prozentuale
Vorkommen der Individuen mit posi-

%
70 I]Knaben
60 60,1

J "

529 LLI Mé&dchen
50-
42,1

40 39,8 38’%66
30

239228 Al45
20
10

1-12 13-36 4-6 7-10 71-74

Monde Monate Jahre Jahre Jahre

Abb. 3 Das Vorkommen von Tonsillenhypertrophie bei den Geschlechtern im

Prozentsatz der

Pubertadt an tritt der Unterschied
jedoch verschwommener zutage.
Abb. 4 veranschaulicht dies in
bezug auf den Patellarreflex.
Unter Berlicksichtigung der beob-
achteten Symptome wund der bei

absoluten Zahlen und
Geschlechts

einzelnen Altersgruppen gleichen Geschlechts

tiver bzw. negativer konstitutioneller
Empfindlichkeit. Als positiv galt jenes
Kind, bei welchem auf Grund der
Symptome eine einfache oder kom-
binierte Diathese festzustellen war, als
negativ jenes Kind,bei dem Symptome

im Prozentsatz der einzelnen Altersgruppen gleichen

4—6 Jahre 7 - 10 Jahre 11—14 Jahre
3 % 9 % 8 % 9 % 3 % 9 %
25 12,3 13 7,0 33 9,5 35 8,9 7 2,1 6 1,7
18 8,8 4 2,1 n 3,2 11 2,8 7 2,1 5 11
Ui 7,9 8 4,2 1 3.2 13 3,3 — — — —
124 60,0 74 39,8 134 38.6 144 36,6 90 26,5 89 245
113 54,7 43 23,2 131 37,8 131 33.2 88 26.4 82 22,7
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Tabelle V

Das Vorkommen von neurovegetativen Symptomen nach Geschlechtern

gleichen
1—12 Monate 13-36 Monate
S % ? % 3 % ? %

Anamnestische Nervositat. i6 23,8 4 7,1 26 18,8 17 13,7
PatellarrefleX ..ovvviiviciiceienn, 20 29.8 14 24,5 55 39,8 42 33,9
Dermographismus ... 7 10,5 5 5,8 30 21,8 19 15,4
Atmungsarrhythmie ... — — — — 7 51 5 41
BulbusrefleX ....oooviviiiicciiiccceeicees — — — — n 8,0 9 7,2

konstitutioneller Empfindlichkeit ent-
weder Uberhaupt nicht nachgewiesen
werden konnten oder ihre Starke nicht
zwei Kreuzen entsprach. Die ersten 7
Reihen enthalten die Angaben der
positiven Kinder, die letzte Reihe
zeigt die Befunde der negativen.

tiven Fé&lle wesentlich die der nega-
tiven, wdahrend im S&uglings- und
oberen Schulalter die negativen Falle
das Ubergewicht haben. Auffallen-
derweise kommen unter den positiven
Féllen viel mehr kombinierte Diathe-
sen vor, unter denen der lympha-

Im Kleinkind- und Kindergarten- tisch-neurovegetative Typus domi-

alter Uberschreitet die Zahl der posi- niert.
Tabettle VI
Das Vorkommen von selbstdndigen und kombinierten Diathesen
in absoluten Zahlen und im Prozentsatz der einzelnen Altersgruppen
1-12 Monate 13-36 Monate 4—6 Jahre 7-10 Jahre 11-14 Jahre
Zahl % Zahl % Zahl % Zahl % Zahl %

Exsudativ.......... 6 4,8 3 i - - - -
Lymphatisch....... 2 1,6 12 4,6 10 2,6 o} 0,8 5 0,7
Neurovegetativ .... 7 5,7 7 2,8 14 3,5 63 85 40 5,8
Exsudativ-lymphatisch 7 5,7 10 3,8 6 15 — _ _ _
Exsudativ-neuro-

vegetativ...... . 13 10,5 14 53 9 2,3 io 2,2 _ _
Lymphatisch-neuro-

vegetativ ... 13 10,5 80 30,6 148 37,8 280 378 264 37,9
Exsudativ-lympha-

tisch-neurovege-

tativ s 1n 8,9 34 130 28 72 13 17 —
Positive Féalle..... 59 477 160 61,2 215 54,9 378 51,0 309 444
Negative Falle 65 52,3 102 38,8 177 451 362 49,0 387 556
Insgesamt ... 124 100,0 262 100,0 392 100,0 740 100,0 696 100,0

Acta pacdiat. hung. Vol. 3.
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in absoluten Zahlen und im Prozentsatz der einzelnen Altersgruppen

Geschlechts

4—6 Jahre 7-10 Jahre 11-14 Jahre
3 % ¥ % 3 % 1 ¥ % 3 % ¥ %
27 131 17 9,2 31 8,9 29 7.4 15 4,5 13 3,6
117 56,9 76 40,7 166 47,8 192 48,6 143 42,7 156 43,2
73 35,4 63 33,8 133 38,3 148 37,8 109 32,6 130 35,8
46 22,4 20 10,8 116 33,5 123 31,4 111 33,2 118 32,6
50 24,2 26 14,0 125 36,0 128 32,6 77 231 91 25,1
%
70- "Knaben
60- 569 [[if7<H/c/en
50 47.8S 6
40 39,8 407
33,9
30 28.8
24.5
20
10
1
1-12 13-36 4-6 7-10 11-14
Monate Monate Jahre Jahre Jahre

Abb. 4. Das Vorkommen des gesteigerten Patellarreflexes

nach Geschlechtern im

Prozentsatz der einzelnen Altersgruppen gleichen Geschlechts

Tabelle VII unterrichtet Gber die
Verteilung der einfachen und kombi-
nierten Diathesen innerhalb der posi-
tiven Falle. Die absoluten Zahlen
zeigen das Vorkommen der Diathesen
an, die prozentualen in erster Linie
die prozentuale Beteiligung der posi-
tiven Falle an der Gesamtzahl der
Altersgruppe, die Zahlen in der zwei-
ten und dritten Reihe hingegen die
prozentuale Beteiligung der entspre-
chenden Diathesen an der Gesamt-
zahl sdmtlicher positiven Félle.

4%

Die einfachen Diathesen kommen
somit am h&ufigsten im Sduglings-
alter vor und machen etwa 25%
der positiven Falle aus, wéhrend der
Anteil bei den anderen Altersgruppen
unter 20% liegt.

Abb. 5 zeigt das prozentuale Vor-
kommen der einfachen und kombi-
nierten Formen der konstitutionellen
Empfindlichkeit.

Im Hinblick darauf, dall die cha-
rakteristischen Symptome der Dia-
thesen bei den Geschlechtern untor-

Acta paediat. hung. Vol. 3.
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1-12 13-36
Morete  Monate

Abb . 5. Aufteilung der einfachen und kombinierten Formen konstitutioneller

7-10
Jahre

Konstitutionelle Empfindlichkeit

I Exsudativ

I Lymphatisch

I Neurovegetativ
"Exsudativ -lymphatisch
"Exsudativ-neurovegetativ

I Lynphatischneurovegetativ
T

~]Negativ

o~

37,9

556

11-14
Jahre

Emp-

findlichkeit im Prozentsatz der einzelnen Altersgruppen

schiedlich zutage treten, schien es an-
gezeigt, die einfachen und kombinier-
ten Diathesentypen dementsprechend
aufzuschlisseln (Tabelle VIII).
Unter sdmtlichen positiven Féllen
(die Uberwiegend aus Kindern vom
lymphatisch-neurovegetativen Typus
bestehen) zeigt sich in geringem Male

Tabelle

bereits im Sduglingsalter ein gewisses
Ubergewicht bei den Knaben. In-
dessen tritt der Unterschied am aus-
gepréagtesten im Kleinkind- und Kin-
dergartenalter in Erscheinung, wo
das Verhéltnis der Knaben das der
Mé&dchen um 25—30% ubertrifft.
Im Schulalter 14kt der Unterschied

VI

Aufteilung der konstitutionell positiven Félle in einfache
und kombinierte Diathesen in absoluten Zahlen und im Prozentsatz
sdémtlicher untersuchten positiven Félle der einzelnen Altersgruppen

1-12 Monate 13—36 Monate 4—6 Jahre 7—10 Jahre 11-14 Jahre Insgesamt
Zahl % Zahl % Zahl % Zahl % Zahl % Zahl %
Samtliche
positive
Falle 59 47,7 160 61,2 215 54,9 378 51,2 309 444 1121 50,3
Einfache
Diathesen 15 254 22 13,8 24 11,3 70 18,5 45 14,6 176 15,7
Kombinierte
Diathesen 44 746 138 86,3 191 88,7 308 815 264 854 945 84,3
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allméachlich nach, und im Puber-
tatsalter gleicht er sich aus.

Den prozentualen Unterschied zwi-
schen den Geschlechtern unter den
positiven Fallen der verschiedenen
Altersgruppen veranschaulicht Abb. 6.

Besprechung

Bei der Auswertung der Resultate
muR  zunachst entschieden werden,

%

Abb . 6. Aufteilung der

Prozentsatz der

konstitutionell

inwieweit die angefihrten Befunde
als beweiskréftig angesehen werden
kénnen. Einleitend wurde schon be-
tont, daB es von vornherein unmdog-
lich war, die Untersuchungen unter
exakten Laboratoriumsbedingungen
durchzufiihren. Zu einem geringen
Teil beruhen die Ergebnisse auf Anga-
ben der Angehorigen, (berwiegend
jedoch auf eingehenden Untersuchun-
gen. Bei den Mitteilungen der Ange-
hérigen handelte es sich unzweifelhaft
bis zu einem gewissen Grade um sub-

positiven
einzelnen Altersgruppen gleichen Geschlechts

jektive Angaben, was wir indessen
dadurch zu kompensieren versuchten,
daB wir die anamnestischen Fragen
(die in der Mitteilung der Kirze hal-
ber zusammengefal3t sind, z. B. anam-
nestische Katarrhe, Nervositiat) den
Eltern sehr detailliert stellten und
nur entschiedene Antworten auf die
konkreten Fragen als positiv akzep-
tierten, insbesondere wenn mehrere
Fragen bejahend beanwortet wurden.

Q Knaben

Ll nac/chen

53A

7-10
Jahre

11-14
Jahre

Féalle nach Geschlechtern im

Selbst in diesem Fall wurde die Anam-
nese nur dann als positiv bewertet,
wenn auBerdem mindestens noch ein
Symptom war. Es wurde dem-
nach keine anamnestische Angabe
allein zur Feststellung des Vorhanden-
seins der Diathese als ausschlag-
gebend anerkannt. Die einheitliche
und genaue Beobachtung der objek-
tiven Symptome suchten wir also bis
zur aufersten Grenze des Mdglichen
zu gewahrleisten. Wo nur die Positi-
vitat des Symptoms entschieden wer-
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Tabelle VIII
Aufteilung der einfachen und kombinierten Diathesen nach Geschlechtern
der einzelnen Altersgruppen

1—12 Monate 13—36 Monate
3 ? S 9
Zahl Zahl % Zahl % Zahl %
EXSUAATIV oo 3 46 3 5,3 2 14 1 0,8
LymphatisSch . — 2 3,4 5 3,6 7 55
Neurovegetativ ... 5 7,6 3 53 2 1,4 5 41
Exsudativ-lymphatisch............. 4 59 3 5,3 6 43 4 3,2
Exsudativ-neurovegetativ. ......... 7 10,4 5 8,8 9 6,5 5 4,0
Lymphatisch-neurovegetativ...... 8 11,9 5 8,8 53 38,4 27 21,8
Exsudativ-lymphatisch-neuro-

VegetatiVv s 6 8,9 5 8,8 18 13,2 16 12,9
Positive Falle e 33 49,3 26 45,7 95 68,8 65 52,3
Negative Falle.. 34 50,7 31 54,3 43 31,2 59 47,7
INSPESAME oo 67 100,0 57 100,0 138 100,0 124  100,0

den mufite, war die Fehlermdglich-
keit von vornherein geringer. Meistens
untersuchten wir aber auch den
Starkegrad des Symptoms. Hierbei
sicherte die moglichst genaue Fest-
stellung der Abstufungen die groft-
maogliche Prézision.

Angesichts der Natur des Themas ent-
sprechen somit die Ergebnisse nicht den
Ansprichen, die hinsichtlich mathem atisch-
statistischer Genauigkeit an einen exakten
Laborversuch gestellt werden missen. Aus
diesem Grunde haben wir auch kleinen
Abweichungen keine besondere Bedeutung
heigemessen. Indessen glauben wir, daB es
unberechtigt wéare, die Bewertbarkeit der
gréReren Abweichungeninnerhalb der zahl-
reichen Befunde in Zweifel zu ziehen.

Im Zusammenhang mit der Aus-
wertung sollen zundchst die einzelnen
konstitutionellen Empfindlichkeits-
symptome besprochen werden. Die
exsudativen Symptome sind im Hin-
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blick auf die Natur der Diathesen
am hé&ufigsten im Sauglings- und
nachfolgenden Kleinkindalter zu be-
obachten. Nach den Angaben ist
etwa bei jedem 3. S&ugling mit
exsudativer Disposition zu rechnen,
was indessen nicht bedeutet, dal bei
etwa 30% der Sduglinge nur exsuda-
tive Symptome wahrgenommen wer-
den koénnen. Aus den Befunden er-
hellt, dal die Symptome in der Mehr-
zahl der Falle den Diathesenkombi-
nationen gemafR vermischt auftreten.
AusschlieBlich exsudative Symptome
waren lediglich bei etwa 5% der
Séuglinge anzutreffen, bei 4% kamen
siein Kombination mit lymphatischen,
bei etwa 10% zusammen mit neuro-
vegetativen und bei etwa weiteren 9%
gemeinsam mit lypmhatischen und
neurovegetativen Symptomen vor.
Die Untersuchungsergebnisse geben
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in absoluten Zahlen und im Prozentsatz sdmtlicher untersuchten Falle
gleichen Geschlechts
4—6 Jahre 7—10 Jahre 11—14 Jahre
¥ 3 ¥ 3 ¥
Zahl % Zahl % Zahl % Zahl % Zahl % zZahl %
8 3,9 2 11 4 1,2 2 0,5 4 12 1 0,3
4 19 10 53 33 9,5 30 7,6 16 4.8 24 6,6
3 15 3 1,6
2 1,0 7 3,8 6 1,7 10 2,5 — —
90 43,6 58 31,3 135 389 145 36,9 125 374 139 38,4
18 8,8 10 5,4 8 2,4 5 1,3 — — — —
125 60,7 90 48,4 186 53,7 192 48,8 145 43,4 164 45,3
81 39,3 96 51,6 161 46,3 201 51,2 189 56,6 198 54,7
206  100,0 186 100,0 347 100,0 393 100,0 334 100,0 362 100,0
auch iber die weitere Gestaltung der das Verschwinden der Disposition.

exsudativen Symptome Auskunft.
Hiernach sind im Kleinkindalter die
exsudativen Symptome noch etwa bei
jedem 7. Kind anzutreffen, im Kin-
dergartenalter nur noch bei jedem

10—11.; nachher nimmt ihre Zahl
stirmisch ab, und im Pubertatsalter
kommt ihnen Utberhaupt keine Be-

deutung mehr zu. Die Untersuchung
der kranken Sdauglinge und Kinder
hat allerdings ergeben, daR diese
Zahlen nur fir die Gesunden gelten,
die noch keiner Infektion ausgesetzt
waren. Fir den Ausgang des Kampfes,
den der Organismus mit der Infektion
zu bestehen hat, kommt indessen der
exsudativen Disposition bis zur Pu-
bertat erhebliche Bedeutung zu. Die
mit fortschreitendem Alter einherge-
hende Verminderung der exsudativen
Symptome bedeutet somit nicht auch

Nach den Untersuchungsresultaten
begleitet die exsudative Disposition
das Kind mehr oder minder bis zur
Pubertét, und es hdngt hauptsachlich
von den Verhéltnissen und den Ge-
legenheiten zur Erkrankung ab, wann
diese auftritt. Esempfiehlt sich daher,
die Verminderung der exsudativen
Symptome mit zunehmendem Alter
unter Berlcksichtigung dieser Ein-
schrankung zu bewerten.

Die Symptome der lymphatischen
konstitutionellen Empfindlichkeit kom-
men im S&uglingsalter allein nur
selten vor. Lediglich bei kaum 2%
samtlicher Sduglinge waren ausschliel3-
lich lymphatische Symptome nach-
weisbar, bei etwa 4% in Kombination
mit exsudativen, bei mehr als 10%
zusammen mit neurovegetativen und
bei etwa 9% mit exsudativen und
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neurovegetativen Symptomen. Sum-
mieren wir jedoch die Prozentsétze,
so stellt sich heraus, dal lymphati-
sche Empfindlichkeit in irgendeiner
Form bei etwa jedem 4. S&ugling
beobachtet werden kann. Dies muf
bis zu einem gewissen Grade als ein
Novum angesehen werden, weil z. B.
Tonsillenhypertrophie nach den bis-
herigen Erfahrungen im S&uglings-
alter kaum anzutreffen ist. Dal es
sich bei dem hdaufigen Vorkommen
der lymphatischen Empfindlichkeit
um keinen Zufall handelt, beweist
auch das Verhalten der Lymphknoten,
die zwar etwas seltener vergrdRert
sind als die Mandeln, aber in den
verschiedenen Altersgruppen ebenso
haufig wie die Mandeln vergroéBert in
Erscheinung treten. Wie die Angaben
zeigen, ist die Tonsillenhypertrophie
mit zunehmendem Alter immer hau-
figer zu beobachten und erreicht den
Hochststand im Kindergartenalter.
Zu diesem Zeitpunkt sind die Mandeln
bei etwa jedem 2. Kind groRer als
normalerweise. Dieses Verhéltnis ist
héher als der 40%ige Befund von
Petényi [6] und Secker [10], doch
beweist die groBe Zahl der Falle, daB
es sich wiederum nicht um einen
Zufall handelt. Hierfur spricht auch
der Umstand, dal die Lymphknoten
gleichfalls in diesem Alter am hé&u-
figsten Vorkommen. Es ist nicht aus-
geschlossen, dal lokale Umsténde
diese verstiarkte lymphatische Emp-
findlichkeit begilinstigt haben. Aus
dem Verlauf der Tonsillenhypertro-
phieinzidenz scheint hervorzugehen,
daR die Rickentwicklung der Mandeln
mit dem Alter etwas langsamer vor
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sich geht, als bisher angenommen
wurde. Noch im unteren Schulalter
kdénnen die Tonsillen bei etwa jedem
3. Kind groRer sein als normalerweise,
ja sogar im Pubertitsalter ist noch
etwa bei jedem 4. Kind — wie die
Angaben besagen — eine mehr oder
minder starke Hypertrophie der Man-
deln nachweisbar.

Gleichzeitig geben die Untersuch ungs-
ergebnisse gewisse Auskinfte dartber,
inwieweit die VergréfRerung der Lymph-
knoten als Folgeerscheinung der sich
standig erneuernden Katarrhe bzw.
als angeboren, d. h. als konstitutio-
nell zu betrachten ist. Die Unter-
suchungsformulare unterrichten genau
uber die friheren katarrhalischen
Erkrankungen der untersuchten Kin-
der. Ein Vergleich der Angaben
ergibt keinerlei Parallelitdt zwischen
der Zahl der anamnestischen Katarrhe

und der Tonsillen- bzw. Lymph-
knotenhypertrophie. In der Anam-
nese von hdchstens 20—25% der

Kinder mit starkster Tonsillen- bzw.
Lymphknotenhypertrophie waren vor-
angehend haufige Katarrhe nach-
zuweisen, und auch anamnestische
Katarrhe kamen hdchstens bei 25%
der S&uglinge und Kinder mit Gber-
normalen Tonsillen bzw. Lymph-
knoten vor. Nach diesen Angaben
sind demnach die Symptome lympha-
tischer Empfindlichkeit in der Mehr-
zahl der Falle weniger als Folgen der
wiederholten Katarrhe, sondern eher
als solche der selbstdndigen angebo-
renen konstitutionellen Empfindlich-
keit zu betrachten.

Im allgemeinen wird die Ansicht
vertreten, die Symptome der lympha-
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tischen Disposition — vor allem die
Tonsillenhypertrophie — seien auf
Grund ihrer Haufigkeit »innerhalb
der Grenzen des Normalzustandes«
(Petényi, 6). Zweifellos verhdlt es
sieh auch so, solange das Kind keiner
Infektion ausgesetzt ist. Sobald aber
eine Infektion auftritt, ist die Ent-
zundungsneigung der lymphatischen
Organe vom Gesichtspunkt des Kamp-
fes zwischen Infektion und Organis-
mus keineswegs indifferent. Hierbei
fallt den Mandeln auch schon als
locus minoris resistentiae eine Rolle
zu, und in diesem Fall stellt die
lymphatische Disposition bereits einen
Schritt zur Erkrankung dar. Vielleicht
wére es richtig, diese Einschrankung
starker zu betonen, wenn man die
exsudativ-lymphatischen Erscheinun-
gen als innerhalb normaler Grenzen
befindlich ansieht.

Die Auswertung der neurovegetati-
ven Empfindlichkeitssymptome mussen
wir mit einer Besprechung der in
der Anamnese vorkommenden ner-
vosen Erscheinungen einleiten. Der
ausschlaggebende EinfluB der Um-
weltverhéltnisse auf das Zustande-
kommen der nervisen Manifestatio-
nen ist bekannt. Je nach der Gestal-
tung dieser Verhéltnisse sind die
Symptome wahrnehmbar oder nicht.
Es kommt demnach vor, daB die
charakteristischen Erscheinungen der
gesteigerten Reizbarkeit im Augen-
blick nicht nachgewiesen werden kdn-
nen, die konstitutionelle Disposition
aber dennoch vorhanden ist. In diesen
Féllen vermag die zuverléssige, posi-
tive Anamnese wertvolle Hilfe zur
richtigen Beurteilung der Disposition
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zu bieten. Leicht zu untersuchende
Zeichen der gesteigerten neuralen
Reizbarkeit bilden die Sehnenreflexe,
hauptséchlich der Patellarreflex, des-
sen starke Positivitat im allgemeinen
als Zeichen erhéhter neuraler Reiz-
barkeit zu betrachten ist, wenn auch
der normale Reflex »Nervositit« nicht
ausschlielt. Nach den Untersuchungs-
ergebnissen tritt der Reflex bereits im
Sduglingsaltef in nahezu 30% der
Félle in starkerer Form als normaler-
weise auf. Naturgeman ist zu erwégen,
ob der gesteigerte Patellarreflex im
Sduglingsalter nicht als Symptom der
neuropathischen Konstitution, son-
dern einfach als eine Manifestation
der neuralen Unterentwicklnug, der
vermehrten Spasmusbereitschaft zu-
tage tritt. In diesem Sinne hétten wir
indessen bei samtlichen S&uglingen
einen starkeren Patellarreflex feststel-
len mussen, der jedoch nur bei nicht
ganz 13 der Kinder beobachtet wur-
de. Wahrscheinlich handelt es sich
bei letzteren (ber die gesteigerte
Spasmusbereitschaft im Sduglings-
alter hinaus um eine Erscheinung,
die nicht mehr mit dem unentwickel-
ten Nervensystem zusammenhéngt.
Dieser UberschuB ware eine Mani-
festation der neuropathischen bzw.
neurovegetativen konstitutionellen
Empfindlichkeit.

Die Uber den Normalwert hinaus-
gehende Lebhaftigkeit des Patellar-
reflexes ist mit zunehmendem Alter
haufiger zu beobachten. Offensicht-
lich manifestiert sich die neuro-
pathische Disposition immer o6fter in
wahrnehmbaren Symptomen. Die
nahezu Ubereinstimmenden Spitzen-
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werte im Kindergarten- und unteren
Schulalter erwecken den Gedanken,
daR zur gesteigerten Empfindlichkeit
des Nervensystems auch die von Tag
zu Tag einwirkendenneuen Eindricke,
ja vielleicht auch die nicht selten
ernsthafte Anstrengungen erfordern-
den Schularbeiten beitragen. Die hau-
fige Ubernormale Lebhaftigkeit des
Patellarreflexes im héheren Schulalter
l1akt sich auf zweierlei Weise deuten.
Der Umstand, dal der Reflex in
schwécherer Form auftritt als bei den
vorangehenden Altersklassen, kann als
ein Zeichen dessen aufgefalRt werden,
daB sich das Nervensystem der Schul-
arbeit bereits angepal’it hat und das
Lernen daher weniger Arbeit bean-
sprucht. DaR der gesteigerte Patellar-
reflex dennoch verhaltnismaRig hau-
fig vorkommt, durfte u. a. auf der
auch das Nervensystem stark berih-
renden Umbildung des Organismus
im Pubertatsalter beruhen.

Die vegetativen Empfindlichkeits-
symptome lassen sich im Sauglingsalter
nicht bewerten und sind daher in
den Tabellen nicht angefuhrt. Auchim
Kleinkindalter sind sie mit volliger
Sicherheit kaum nachweisbar. Bei
den anderen Altersgruppen zeigen
die vegetativen Symptome indessen
ziemlich strenge Parallelitat mit dem
Patellarreflex, was als Zeichen fir
die engen Beziehungen zwischen dem
Zentral- und vegetativen Nervensy-
stem angesehen werden kann.

Im Zusammenhang mit samtlichen
neurovegetativen Symptomen muR
nochmals die bisher wenig bekannte
und gewirdigte Tatsache hervorge-
hoben werden, dal im Kindergarten-
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bzw. unteren Schulalter fast jedes
zweite Kind neural Gberempfindlich
ist.

*

Hiernach koénnen wir auf die Be-
sprechung der Diathesen und ihrer
Kombinationen  Ubergehen. Vom
Gesichtspunkt der konstitutionellen
»Positivitat« ist der erste Eindruck
insofern Uberraschend, als die Mehr-
zahl der Kinder — vom Sauglings-
und hoheren Volksschulalter abge-
sehen — aus konstitutionell empfind-
lichen Individuen besteht. In der
Praxis bedeutet dies, dal etwa jedes
zweite Kind dieser Altersklassen
irgendeine Form der konstitutionellen
Empfindlichkeit aufweist, jedoch
nicht, daR diese Kinder zugleich
auch krank sind. Dennoch mufl} man
nach diesen Angaben unter gleichen
Verhaltnissen bei etwa der Halfte der
Kinder darauf gefalit sein, dald inner-
halb der fraglichen Altersklassen leicht
zustande kommende, schwer verlau-
fende Krankheiten auftreten. Bis zu
einem gewissen Grade hangt es von
den einzelnen Diathesen-Grundtypen
bzw. von ihren Kombinationen ab,
mit welchen Krankheitssymptomen
unter den gegebenen Umstanden eher
gerechnet werden muB: ob nur mit
Haut- und Schleimhautmanifestatio-
nen oder ob sich zu diesen auch
Lymphknoten- bzw. neurale Erschei-
nungen gesellen. Unsere Befunde er-
moglichen die statistische Betrach-
tung der Frage, ja sie gestatten auch
einen gewissen Einblick in die Ein-
zelheiten.

Was die Diathesen betrifft, so bil-
det das Sauglingsalter die interessan-
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teste Periode, weil hier infolge der
haufigen exsudativen Symptome auch
samtliche  Diathesenkombinationen
anzutreffen sind. Mit fortschreiten-
dem Alter wird die Vielfaltigkeit von
einer gewissen Monotonie abgeldst,
und im Pubertdtsalter Gbernimmt so-
zusagen eine einzige Kombination, die
lymphatisch-neurovegetative, die He-
gemonie. Die exsudative Diathese
kommt in irgendeiner Form etwa bei
jedem 3. S&ugling vor. Bisher war
man der Auffassung, die exsudative
Diathese trete meistens in Kombi-
nation mit der lymphatischen auf.
Die Zahlen beweisen jedoch, daR im
Sauglingsalter die exsudativ-neuro-
vegetative Kombination am haufig-
sten zu beobachten ist. Neben der von
Fretjdenberg [4] als neurolympha-
tisch bezeichnete Diathesenkombi-
nation mufl somit auch mit der
exsudativ-neurovegetativen Empfind-
lichkeit gerechnet werden, bei welcher
neben den neurovegetativen Sym-
ptomen auch die Haut- bzw. Schleim-
hautempfindlichkeitssymptome eine
wichtige Rolle spielen. Mit zuneh-
mendem Alter kommt diese Kombi-
nation hdchstens als allergisch-neuro-
vegetativer Typus vor, aber bei
weitem nicht so hdufig wie im S&ug-
lingsalter.

Die lymphatische Diathese ist in
ihrer reinen Form und in den Kombi-
nationen eher fir das Kindergarten-
alter und noch mehr fir das Schulal-
ter charakteristisch und steht weni-
ger mit der neurovegetativen Form
in Beziehung.

Im Zusammenhang mit der neuro-
vegetativen Diathese mussen einige
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Tatsachen hervorgehoben werden. Auf
Grund der Zahlenangaben kann nicht
in Zweifel gezogen werden, dafl die
neurovegetative Diathese existiert.
Ihr verh&ltnismaRig haufiges Vor-
kommen im S&duglingsalter geht gleich-
falls aus den Zahlenangaben hervor,
ebenso die Tatsache, daB sie mit
zunehmendem Alter, bis zum Ende
des unteren Volksschulalters, haufiger
vorkommt. Begriindet scheint auch
die Festellung, dall die neurovegeta-
tive Diathese verhaltnismaRig selten
allein, sondern meistens in Kom-
bination mit der Ilymphatischen
beobachtet werden kann.

Ein Vergleich der reinen mit den
gemischten positiven Féllen gestattet
indessen noch weitere SchluBfolge-
rungen. Die Resultate zeigen nédm-
lich eine bedeutende Disproportion
zwischen den einfachen und kombi-
nierten Diathesen zugunsten der letz-
teren. Angesichts dieser Tatsache
ergibt sich von selbst die Frage, ob
die entschiedene Differenzierung der
Grunddiathesen voneinander geni-
gend begriindet ist, ob es berechtigt
ist, von besonderer exsudativer,
lymphatischer und neurovegetativer
Diathese zu sprechen. Schon der Um-
stand, dall nahezu 85% der positiven
Félle als kombinierte Diathesen zu-
tage treten, zeugt fir die Berechti-
gung dieses Zweifels. Fur diesen
spricht ferner die Madglichkeit, daR
auch die im Augenblick der Unter-
suchung einfach scheinenden Typen
nicht sicher als einfach bezeichnet
werden kdnnen. Der Begriff Diathese
besagt, daB es sich lediglich um die
Disposition fur gewisse Krankheiten
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handelt. Die Manifestationen aber
sind in hohem Malke von den Um-
stdnden abhédngig. Es ist daher leicht
madglich, dalR bei dem im Zeitpunkt
der Untersuchung nur exsudativen
Charakter zeigenden Kind gleich-
zeitig auch die lymphatische bzw.
neurovegetative Empfindlichkeit
oder beide vorhanden waren und nur
die Umstdnde die Manifestation der
entsprechenden Symptome nicht be-
glnstigen.

Im Hinblick auf das zahlenméRige
Ubergewicht der kombinierten Dia-
thesen diirfte somit die Frage ange-
zeigt sein, ob es nicht zumindest in
der kinderdrztlichen Praxis zweck-
maRig wdre, den Sammelbegriff der
empfindlichen Konstitution oder kon-
stitutionellen Empfindlichkeit ein-
zufiuhren. In diesem Falle wéren die
unter den Bezeichnungen exsudative,
lymphatische bzw. neurovegetative
Diathese zusammengefalten Empfind-
lichkeits-Teilmanifestationen als Er-
scheinungen zu betrachten, die je
nach dem Alter und den Umstdnden
an die empfindliche Konstitution
gebunden sind oder richtiger von ihr
abhé&ngen. Der Begriff empfindliche
Konstitution oder konstitutionelle
Empfindlichkeit scheint geeigneter
als die Bezeichnung »exsudativ«, weil
letztere, wortlich verstanden, Neigung
zur Exsudation bedeutet und dies
in neurovegetativer Beziehung nur
in stark Ubertragenem Sinne verstan-
den werden kann. Das Wort Emp-
findlichkeit aber charakterisiert samt-
liche Teildispositionen viel getreuer.

Uber die entschiedenen Unter-
schiede in der konstitutionellen Emp-
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findlichkeit der Geschlechter wissen
wir verhéltnismdalig wenig. Bekannt
ist die starkere Erkrankungs-, ja
sogar Letalitdtsneigung der Knaben,
die aber eher auf die schwéchere
Resistenz des ménnlichen Geschlechts
zuriickgefiuhrt wird (De Rudder, 9).
Im Hinblick auf die mitgeteilten An-
gaben diirfte es jedoch keinem Zwei-
fel unterliegen, daB die konstitutio-
nelle Empfindlichkeit in der ersten
Kindheitshalfte, insbesondere im
Kleinkind- und Kindergartenalter,
bei Knaben erheblich haufiger als
bei Mdadchen vorkommt. Interessant
ist fernerhin, daf sich der Unterschied
zur Pubertdt hin allmé&hlich aus-
gleicht. Die ausfiihrliche Erdrterung
der Grinde dieser Differenz (Uber-
schreitet den Rahmen dieser Mittei-
lung. Indessen sei darauf hingewiesen,
daR die nach Geschlechtern ermittelte
Kurve der positiven Féalle der nach
dem  Geschlecht aufgeschlisselten
Entwicklungskurve der KdorpergroRe
und des Korpergewichts im Kindes-
alter sehr &hnlich verlauft. Wahr-
scheinlich mufl somit der Unterschied
auf die entwicklungsbedingten Stoff-
wechselverdnderungen zuriickgefuhrt
werden.

Zusammenfassung

2214 gesunde Sduglinge und Kinder
wurden auf das Vorkommen der
exsudativen, lymphatischen undneuro-
vegetativen Diathese hin untersucht.

1 Exsudative
symptome waren bei etwa 30% der
Sduglinge nachweisbar, und zwar sel-
ten allein, vielmehr meistens mit

Empfindlichkeits-
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lymphatischen bzw. neurovegetativen
Erscheinungen kombiniert. Die Zahl
der exsudativen Manifestationen ver-
ringerte sich mit zunehmendem Alter
und wurde in der Pubertdt unbedeu-
tend.

2. Lymphatische Empfindlichkeits-
symptome kamen im S&uglingsalter in
etwa 23% der Félle vor, selten allein,
uberwiegend in Kombination mit
exsudativen bzw. neurovegetativen
Manifestationen. Die Zahl der lympha-
tischen Erscheinungen nahm mit dem
Alter zu, war im Kindergartenalter am
hochsten und verminderte sich danach
langsam, zeigte aber auch noch in
derPubertatetwa 25%ige Héufigkeit.

3. Neurovegetative Symptome wa-
ren schon im Sduglingsalter verhdlt-
nisméalig oft (etwa bei 30%) zu beob-
achten, meistens in Kombination
mit exsudativen bzw. lymphatischen
Erscheinungen. Mit fortschreitendem
Alter nahm ihre Zahl zu und erreichte
den Hdéhepunkt im 4—10 Jahr. Im
Pubertétsalter war ein geringes Nach-
lassen der Symptome wahrnehmbar.

4. Die nach den Symptomen zu-
sammengestellten Diathesentypen
kamen sowohl selbstdndig als auch
kombiniert vor. Die kombinierten
Diathesen standen zu den einfachen
(zur exsudativen, lymphatischen und
neurovegetativen Diathese) im Ver-
h&ltnis von etwa 4:1. Unter den
kombinierten Diathesen dominierte
der lymphatisch-neurovegetative Typ.

5. Angesichts des starken Uber-
wiegens der kombinierten Diathesen
scheint es angezeigt, den Sammel-
begriffder empfindlichen Konstitution
oder konstitutionellen Empfindlich-
keit in die pédiatrische Praxis ein-
zufuhren, welcher der vom Alter und
den Umstdnden abhé&ngigen Teildis-
position der exsudativen, lympha-
tischen und neurovegetativen Dia-
thesen entsprechen wirde.

6. In derersten Kindheitshélfte tritt
die konstitutionelle Empfindlichkeit
bei Knaben stdrker in Erscheinung,
wdahrend sich der Unterschied zwi-
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