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Uber die Gestaltung der Frequenz
und der Mortalitdt der Lebendgeborenen
mit einem Geburtsgewicht von 3000=3499 ¢

Von
J. SARKANY

Heim P&l Kinderkrankenhaus, Budapest
(Eingegangen am 21 Mai, 1973)

Die im Spiegel des Mindesgewichts bei der Geburt durchgefiihrten
sich auf die Mortalitat des ersten Lebensjahrs beziehenden Untersuchungen
sprechen eindeutig dafur, daR die besten Lebensaussichten bei der Gruppe
zwischen 3000—4499 g zu erwarten sind. Diese Behauptung wird u. a.
durch die Tatsache unterstutzt, daR die Besserung der Lebensverhaltnisse
und der medizinisch-hygienischen Fursorge vor allem bei dieser Kategorie
die Verringerung der Mortalitdt zur Folge hat. Demnach ist es berechtigt,
die Haufigkeit dieser Kategorie mit besonderer Sorgfalt zu registrieren und
es zu bestreben, dalR ein je groRBerer Anteil der Neugeborenenpopulation
zu dieser Gruppe gehore. Insofern sich ndmlich die Proportion dieser Gruppe
herabsetzt, steigt die Sauglingsmortalitdat nebst identischen Lebensverhalt-
nissen und Ubereinstimmender &rztlicher Versorgung — und auch umge-
kehrt. Die Frequenz der mit einem Gewicht zwischen 3000 —3499 g auf
die Welt gekommenen Sauglinge lag in Ungarn innerhalb der erwéhn-
ten Gruppe in jedem Jahr am hdchsten, wahrend ihre Mortalitdt konsequent
groRer war, als die der Kategorie mit 3500 - 4499 g. Zwischen der Héaufig-
keit der mit einem Geburstgewicht zwischen 3000 und 3499 g geborenen
Sauglinge und der Geburts-Reihenfolge lieR sich eine eigenartige Korrelation
nachweisen. In Ungarn hat sich in den letzten 18 Jahren die H&ufigkeit
der mit 3000 —3499 g geborenen Sauglinge vermindert, und das MaR der
Verminderung zeigte einen engen Zusammenhang mit der Serienzahl der
Geburt.

Sowohl die internationale als auch
die ungarische Literatur ist der An-
sicht, daR die Gestaltung der Morbidi-
tdt bzw. Mortalitdt des Neugeborenen-
und Sduglingsalters unter dem Ein-
fluR der Gestaltung der Prozentzahl
der mit niedrigem Geburtsgewicht
(unter 2500 g) geborenen oder unreifen
(unter 1500 g) Sauglinge steht [1, 2, 4,
5]. Das sine qua non der Herab-
setzung der perinatalen Mortalitat
und der paranatalen Schadigungen ist
nach crirfora [6] die Vorbeugung
von Geburten, aus denen Neugeborene

mit niedrigem Geburtsgewicht ent-
stammen — und mit dieser seiner
Meinung sind sadmtliche Fachleute
einverstanden [1, 3, 6, 12]. In Ungarn
wird diese These in modifiziertem
Sinne interpretiert und zwar heift
es, dall die perinatale Sterblichkeit
zwischen 1960 und 1971 ausschlief3lich
deshalb anstieg, weil sich die Zahl der
mit niedrigem Geburtsgewicht auf die
Welt gekommenen Neugeborenen er-
héht hat [9, 11]. Unter der ungari-
schen 22,leigen Neugeborenensterb-
lichkeit (innerhalb der ersten 6 Tage)
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des Jahres 1960 fielen 16,5~ auf die
Kategorie der mit weniger als 2500 g
Geburtsgewicht Geborenen, wéahrend
1970dieseProportion 25,1$"zu 21,0%0
betrug. Die perinatale Sterblichkeit
hat sich nur deshalb nicht der obigen
Differenz entsprechenderhéht (anstatt
4,570 »nur« 3,0%0), weil sich die Mor-
talitdt der mit einem Geburtsgewicht
tber 2500 g Geborenen ausdricklich
(von 5,3%0 auf 4,0M0) herabgesetzt
hat. Wéhrend die Frihmortalitat (in-
nerhalb der ersten 6 Tage) Uber die An-
passungsfahigkeit der Neugeborenen
zur AuBenwelt und gewissermalien
tber das Niveau ihrer fachérztlichen
Versorgung eine Aufklarung gibt,
widerspiegeln sich in der Mortalitat
des ersten Lebensjahres die sozialen
und kulturellen Verhéltnisse der Fa-
milie, die hygienische Lage der Um-
gebung des Sduglings und der Stand
der péadiatrischen Betreuung bzw.
der Arbeit der Firsorgerin. Diese
Feststellung ist in erster Linie auf das
Absterben der zu den verschiedenen
Kategorien (zusammengestellt auf-
grund des Geburtsgewichts gehdren-

den Sé&uglinge zwischen dem 31
und 365. Tag und vor allem
auf die Spéatmortalitdit der zur

Kategorie 3000—4499 g gehdrenden
Neugeborenen giltig.

Untersucht man die in Gewichts-
gruppen (500 g Gewichtserhéhung je
Gruppe) eingeteilten Lebendgebore-
nen, so ergibt sich, da in Ungarn in
jedem Jahr die zur Gruppe 3000—
3499 g gehdrenden Sdauglinge die
groRte Prozentzahl représentieren
(rund 400%0). Wir Gberpriften die An-
gaben der letzten 18 Jahre, genauer
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gesagt die Mortalitdt dej ersten Le-
bensjahres bei jeder Gewichtsgruppe,
woraus sich herausstellte, dall es kein
Jahr gab, in dem die Mortalitat der
mit einem Geburtsgewicht von 3000 —
3499 g Geborenen am niedrigsten ge-
wesen waére; die besten Lebensaus-
sichten wiesen jene S&uglinge auf, de-
ren Geburtsgewicht zwischen 4000 —
4499 oder 3500 — 3999 g lag.
Das steht im Gegensatz zur all-
gemeinen Auffassung, dall némlich
die Neugeborenen, deren Geburts-
gewicht 3,0—3y2 kg betrédgt, als die
physiologischeste Kategorie zu be-
trachten sind. (S. Tabelle 1)

1954 betrug die Mortalitdat der
Gruppe, deren Geburtsgewicht zwi-
schen 3000 und 3499 g lag, 33,57
und die der Gruppe von 4000
bis 4499 g 24,5"0- In den darauffolgen-
den Jahren gestalteten sich diese In-
dexe wie folgt: 1960 229%0 bzw.
19,60, 1965 13,2” bzw. 12,2” und
1971 9,2” bzw. 6,9%0. Die Mortalitat
der beiden Gruppen — Geburtsge-
wicht 3000—3499 bzw. 4000—4499 ¢
—hat sich im Laufe von 18 Jahren in
identischer Proportion um 72%—73 %
des urspringlichen Wertes vermin-
dert; bei der Gewichtsgruppe 3500—
3999 g war das Ausmal derVerminde-
rung noch ausgepragter. Bei den nied-
rigeren Gewichtsgruppen liel sich
eine wesentlich geringere Reduktion
der  Mortalitatsziffern  erkennen:
2500—2999 g: 64,9%, 2000- 2499 g:
54,5%, 1500-1999 g: 38,3%, im Ge-
gensatz zur mehr als 70%-igen Verrin-
gerung bei der Gewichtsgruppe von
4500—4999 g. Aus diesen Angaben ist
es deutlich zu entnehmen, daR die
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Tabelle |

Mortalitdt im ersten Lebensjahr nach Geburtsgewicht
(Auf 1000 Neugeborene mit identischem Geburtsgewicht gerechnet)
Ungarn: 1954 —1971

WNIBIIUBIOS ORI WAPROY BOIIIEIPAR L BIOY

‘y1 seorsehunp
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Jahr —1000 1000-1499  1500-1999 2000 2499 2500 2999  3000—3499 3500 3999 4000-4499 4500 - 4999 2%86% Z%rg
1954 921,0 786,5 455,4 138,3 51,6 33,5 31,1 24,5 53,4 315,9 41,5
1955 859,6 484,8 142,6 55,0 33,1 30,3 29,2 56,9 318,4 36,7
1956 865,9 445,68 143,7 52,5 30,8 29,3 24,8 41,9 311,1 34,7
1957 985,0 832,5 449.4 150,1 51,8 32,6 32,5 28,9 81,1’ 320,0 36,9
1958 929,1 793,4 409,4 146,0 50,0 30,7 29,3 27,3 74,5 297,9 34,8
1959 963,9 760,4 398,7 125,1 43,6 24,8 23,9 25,2 64,5 285,1 29,4
1960 1000,0 757,6 322,5 107,7 36,8 22,9 19,7 19,6 38,3 257,3 25,5
1961 971,7 730,1 317,7 94,5 33,8 18,4 17,3 17,1 29,3 2422 22,1
1962 971,5 721,5 330,1 99,4 35,2 20,8 18,5 17,1 41,8 253,1 24,1
1963 1000,0 696,5 303,5 89,5 28,7 16,3 15,6 15,9 43,5 240,1 19,6
1964 1000,0 696,6 263,6 86,4 26,1 15,6 13,5 11,5 30,0 227,8 17,8
1965 997,4 661,9 277,8 72,6 23,1 13,2 12 2 12,2 21,1 232,5 15,6
1966 974,3 733,7 2445 78,9 21,7 11,8 10,2 11,3 27,4 239,6 14,0
1967 981,6 764,3 2443 64,8 21,3 10,6 8,8 9,4 18,8 234,0 12,9
1968 978,0 643,2 243,3 64,9 18,7 10,5 8,8 11,1 10,3 227,6 12,3
1969 962,5 680,9 251,9 69,0 19,9 9,6 8,5 7,3 21,6 227,6 11,9
1970 953,0 656,2 269,2 66,8 20,1 8,7 6,9 5,6 12,7 229,8 11,1
1971 961,0 647,2 281,2 62,9 18,1 9,2 7.1 6,9 15,2 228,9 9,6
1971 Index
1954 = 100 104,7 82,3 61,7 45,5 35,1 27,5 22,8 28,2 28,5 72,5 23,1
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Tabelle Il

Anzahl der Neugeborenen mit 3000 —3499 g Geburtsgewicht auf 1000 Lebendgeborenen
gerechnet, der Serienzahl nach

Ungarn: 1969 —1971
Jahr 1 2 3 4 5 6 Dyrch
1959 412,6 404,7 386,7 381,8 381,0 374,3 402,2
1960 413,4 401,3 386,4 382,8 372,6 357,4 400,8
1961 408,5 400,1 384,7 377,0 367,3 379,5 397,9
1962 404,1 400,9 382,0 375,4 379,9 368,9 396,0
1963 403,5 401,5 383,6 374,9 363,6 365,8 395,9
1964 409,1 396,6 3771 366,0 361,5 364,8 396,1
1965 406,6 397,4 367,9 364,9 356,2 358,2 394,5
1966 407,7 385,7 366,1 361,1 352,6 354,0 3914
1967 405,5 388,8 372,7 348,8 3442 336,9 390,8
1968 405,9 385,3 369,7 359,1 3454 350,8 390,2
1969 402,4 387,7 356,0 349,4 329,5 324,4 387,5
1970 405,2 383,0 357,4 328,0 3334 331,0 386,3
1971 400,0 378,7 337,0 330,6 323,2 291,6 380,6
1971 Index
1959 = 100 96,9 93,6 87,1 86,6 84,8 77,9 94,6

Wirksamkeit der die Herabsetzung
der Mortalitat bestrebenden Anstren-
gungen desto geringer ist, je niedriger
das Geburtsgewicht.

Uberblickt man die Dynamik der ge-
wichtsspezifischen Mortalitatsziffern,
so ergibt sich daraus unweigerlich die
Folgerung, dal wir unsere Aufmerk-
samkeit in groBerem Male der Steige-
rung der Frequenz der Neugeborenen
mit einem Geburtsgewicht zwischen
3000 und 4499 g zuwenden mussen,
zumal bei dieser Gruppe die post-
natale und postneonatale Mortalitat
und auch die Zahl der kongenitalen
Entwicklungsanomalien am nied-
rigsten liegen. Diese S&uglinge zeigen
nicht nur die gréfite Resistenz gegen-

tiber den verschiedenen Infektionen,
Erndhrungsfeldern und anderen Um-
weltsschéden, sie weisen laut longitu-
dinaler Untersuchungen — ceteris
paribus — spdter die besten Schuler-
gebnisse auf, so daR von ihnen auf
ihrem zukiinftigen Arbeitsgebiet —
sowohl in physikalischer, als auch in
intellektueller Beziehung—die besten
Leistungen zu erwarten sind [15].

Im Rahmen dieser Kategorie ver-
dient ihrer eigenartigen Ziige zufolge,
die unter den Lebendgeborenen in
groRter Prozentzahl vorkommende
Gewichtsgruppe 3000—3499 eine be-
sondere Aufmerksamkeit. In Ungarn
hat sich die Frequenz dieser Gruppe
in den vergangenen 15 Jahren auf
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eigenartige Weise herabgesetzt: 1954:
404,2%,; 1960: 400,8%,; 1965: 394,5%,;
1971: 380,6%,. In Budapest lag dieser
Index bereits 1960 sehr niedrig
388,5%, und machte 1971 nur mehr
371,9%, aus.

Eine sich in jedem Jahr in kon-
sequenter und pregnanter Form mel-
dende Erscheinung ist, daR sich die
Proportion der mit 3000—3499 g
Geborenen mit der Erhdéhung der
Geburts-Serienzahl vermindert. Auf
das Mal dieser Reduktion ist es
charakteristisch, daf der Index
sechstgeborenen Kinder, trotz der
im Verlauf der 12 Jahre eingetrof-
fenen Verminderung, 1959 (globaler
Index: 402,2%,) niedriger (374,3%,)
als der 1971 registrierte Durchschnitt
(380,6%,) war. (S. Tabelle I1)

Ein charakteristischer Zug der Ge-
staltung der Parameter ist ferner jene
enge Korrelation, die zwischen der
sich in den letzten 15 Jahren abge-
spielten Verminderung und der Ge-
burts-Serienzahl besteht. Von 1959
bis 1971 betrégt die Verminderung in
der Durchschnittspopulation 5,4 % des
urspringlichen Wertes; ausschlielRlich
auf die Erstgeborenen gerechnet
macht die Prozentzahl indessen ledig-
lich 3,1 % aus. Parallel mit der sich er-
héhenden Serienzahl (d. h. Erst-,
Zweit-, Drittgeborene usw.) steigt die
Prozentzahl der Verringerung signifi-
kant an: 2: 6,4%; 3: 12,9%; 4: 13,4%;
5: 15,2%; 6: 22,1%. Die von der Ge-
burts-Serienzahl abh&ngende Dyna-
mik der das Mal der Verminderung
charakterisierenden Prozentzahlen er-
innert an den &hnlichen Zusammen-
hang des Indexes der mit niedrigem

239

Gewicht Geborenen
mit umgekehrten
allgemeine Anstieg
der Sdauglinge mit einem Gewicht
bei der Geburt unter 2500, 2000
und 1500 g ergab sich ndmlich daraus,
daR die Werte bei den Erstgeborenen
am hochsten lagen jedoch mit der Ge-
burts-Serienzahl steil anstiegen.

Diese Feststellung stitzt sich auf
die Tatsache, daB sich in Ungarn die
Proportion der Sduglinge mit einem
Geburtsgewicht unter 2500 g im Ver-
lauf von 10 Jahren — von 1960 bis
1970 — um 16,6%, die der Zweitge-
borenen um 22,5% und die der Dritt-
geborenen um 70,9% erhdhte, wéh-
rend sich die der Erstgeborenen um
5,9% verminderte. Die Frequenz je-
ner Sé&uglinge, deren Gewicht bei
der Geburt weniger als 1500 g
betrug, hat sich im Verlauf derselben
Zeit um 40,5% erh6ht, die der Erstge-
borenen um 12,4%, die der Zweitge-
borenen um 34,6 % und die der dritten
Kinder um 102,9%.

Aus den Angaben der Tabelle Il
14t sich noch eine weitere Folgerung
ziehen. Der Wert 382—383%, des In-
dexes der Gewichtsgruppe 3000—3499
g kann bei den Viertgeborenen 1959
1960, bei den Drittgeborenen 1962 —
1963 und bei den Zweitgeborenen 1970
registriert werden. Der Wert von
386)% war bei den Drittgeborenen
1959- 1960, bei den Zweitgeborenen
1966—1968 vorzufinden, wéahrend bei
den Erstgeborenen mit solchen Wer-
ten voraussichtlich nur nach 6—8
Jahren zu rechnen ist. Die Indexzahl
von 400% trifft man bei den Zweitge-
borenen in den Jahren 1961 1962

— wenn auch
Vorzeichen. Der

der Frequenz
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und bei den Erstgeborenen im Jahre

1971 an.

In Ungarn hangt die Gestaltung des
Indexes von 2 Faktoren ab:

a) parallel mit der Geburts-Serien-
zahl zeigt der Index eine Verminde-
rung gréferen AusmaRes;

b) der chronologischen Reihenfolge
nach ist die Verminderung von kleine-
rem AusmafR, aber zweifelsohne ein-
deutig.

Diese Zahlen scheinen den Eindruck
zu erwecken, als ob um 1970 die
Zweitgeborenen (den Index der Ge-
wichtsgruppe 3000—3499 als Grund-
lage genommen) den Drittgeborenen
des Jahrgangs 1962 1963 und den
Viertgeborenen des Jahrgangs 1959—
1960, und in analoger Weise die
Zweitgeborenen von 1966 den Dritt-
geborenen des Jahrgangs 1959—1960
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