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doch im Laufe der Zeit eher ab- als zuzunehmen scheint —
wohl in Folge der Fortschritte der diagnostischen Kunst und
der Verbesserung der diagnostischen Hiilfsmittel. War sie im

ersten Jahrzehnt noch bei
ursache,

13,08 aller Gestorbenen die Todes-
so sank dieser Procentsatz im zweiten auf 13,02, im
auf 11,08, erhob zwar im
11,78, fiel dann aber im fiinften wieder auf 11,25. Die absolute
Zahl der in den letzten Jahrzehnten
Gestorbenen ist so iiberwiegend, dass der Procentsatz fiir den
flinfzigjihrigen Zeitraum mit 11,63
Procentsatz der Jahrzehnte weit niiher steht, als dem hdichsten
Und zum zweiten Theile unserer
hier gestellten Aufgabe, zu einer Betrachtung der Veriinderungen
des Gewichtes

dritten sich derselbe vierten

an Lungenschwindsucht

ganzen dem nicdrigsten

hiermit kommen wir

der verschiedenen Todesursachen im Laufe der

Jahrzehnte.
Wie der nachstehende, zugleich auf graphische Veranschau-

auf

lichung berechnete, Auszug aus der Tabelle XII zeigt,
nur zwel Todesursachen, deren Gewicht vom ersten Jahrzehnt
ab consequent abnimmt, nidmlich der Typhus und die Unter-
leibsentziindung. Die procentale Abnahme des Typhus ist
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sehr bedeutend und fillt um so mehr ins Gewicht, da die
absoluten Zahlen der Typhusfille betriichtlich sind. Man wird

die Abnahme der verheerenden Wirkung der Typhusfille wohl
den Fortschritten, welche
die Therapie dieser Krankheit in den letzten Jahrzehnten ge-
macht hat, zuschreiben diirfen; bei den Unterleibsentziindungen,

ausschliesslich bekannten grossen

einer freilich ziemlich gemischten Krankheitsklasse, hat wahr-
scheinlich ein dhnlicher Grund vermindernd eingewirkt: iibrigens
sind hier die Gewichtsverinderungen nicht so betrichtlich, und,

wegen der kleinen absoluten Zahlen,
sind, minder einflussreich,

aus denen sie berechnet
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Todesursachen

1) Typhus 3 5 158 14,q¢

2) Asiatische Cholera . . . . AL TP o R R e M g

3) Andere Infections-Krankheiten . . . e 5

1) Lungenschwindsucht . . e 4

D) Krebs 8 SR v . 2,97
0) . Celenk-RheumabiBIE " o i 36 e e e D e s e 1,63
¥} ERADOIDE TN S0 e e i ran b A R SR 0,00
8) Geisteskrankheiten ete. 0,59
vashireEntsindone ell - ', o0y et Moy R g Sy I,49
10) Chronisché Gehirn- und Riiekenmarks-Krankheiten E.o3
11) Entziindl. Krankh. der Organe der Brusthihle . Yok 0,36
12) Chronische Entziindungen (Katarrhe) der Lungenschleim-

haut und Emphysem S AR

13) Chronische Herzkrankheiten . . . . . . .

14) Unterleibsentziindung excl. Puerperalfieber 3,5
15) Chronische: Leberkrankheiten . . . o o o v v o & 0 0 4,16
E6) Broiphitiche RranlkBeit: . .hi:iy' /0 & el a: WA tioa o,
17) Aeussere Schiiden und Geschwiire . . . . . I,34
18) Gehirn-Schlagfluss RIS e N b N LR LY P 12,48
19) Lungen-Schlagfluss . 1,9
2V} Sonstipe KrankBeitensi: v iiiashl coi e @ v dsin i 15,01
21) Selbstentleibung . I,6
e AT Lol T oS | SRR S AR AL e 1,49
23) Altersschwiiche 0,45

Bel vier Todesursachen
Herzkrankheiten,

- Diabetes mellitus, Chron.
Krankheit, Alters-
schwiiche — beobachtet man eine consequente, bei der zwei-
ten und

sleigerung.

Bright’sche

vierten von ihnen eine sehr betriichtliche Gewichts-

Die bel der vierten erklirt
Theil aus dem wachsenden Alter der Anstalt. Je mehr sich der
Procentsatz der Sterbefiille, welche auf diese Todesursache zu-
riickzufiihren sind, 100 niihert, desto besser fiir die' Versiche-
rungs-Anstalt, vorausgesetzt nur, dass der marasmus senilis in
der Regel in den Altersklassen vorkommt, in denen er sich als
normaler Process darstellt. Aus der unten folgenden Tab. XVI
ist zu ermitteln, dass bei der Gothaer Anstalt das Durchschnitts-
alter der an Altersschwiiche Gestorbenen 76 hetrug.
Das i eine Altersstufe, bei welcher der Tod in
Folge von Altersschwiiche nichts Befremdliches hat.

Die Steigcerung des Gewichtes der chronischen Herzkrank-
heiten wird zum Theil gewiss darauf zuriickzufiihren sein, dass
die pathologischen Zustinde,
zeichnet,

Steigerung sich zum

Jahre

st denn schon

welche man heutzutage so he-
in den letzten Jahrzehnten in Folge der gesteigerten
Hast und Unruhe des Lebens wirklich und zunehmend hiiufiger
vorkommen, als friiher, theils wohl darauf, man
bei diesen Leiden immer mehr die richtige Bezeichnung blos

symptomatischen (z. B. Wassersucht)

dass

gerade

Benennungen vorzieht,
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oder auch wirklich hiufiger den eigentlichen Sitz des Uebels

erkennt.

Die iibrigens auf absolut niedrige Zahlen sich stiitzende
Steigerung des Gewichtes des Diabetes und der Bright’schen
Krankheit spiegelt das aus der allgemeinen Sterblichkeits-
Statistik schon bekannte Bild deutlich wieder., Man kann es
dahin gestellt sein lassen, ob diese beiden Krankheiten iiber-

haupt erst in neuerer Zeit in Europa aufgetreten sind

als selbstiindige Krankheiten beobachtet werden sie jedenfalls
erst seit einigen Jahrzehnten und zwar mit jedem Jahrzehnt
in hiufigeren Fillen. Moglich, dass die chemische, mikro-

skopische und mikrochemische Analyse jetzt manche Erkrankung
auf jene organischen Veriinderungen und Functionsstérungen,
welche als Diabetes oder als Bright'sche Krankheit hezeichnet
werden, zurtickfiihrt, wiihrend

ganz anders diagnosticirt wurde,

frither die gleiche Erkrankung

Aber unverkennbar sind
auch, seit man sich iiber ihre Symptomatologie und Diagnose
verslindigt hat, im Zunehmen begriffen; sie sind Feinde, denen
die Lebensversicherung die grisste Aufmerksamkeit widmen muss
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Die asiatische Cholera, welche der Bank iiberhaupt
in Sterbefillle, und, etwa Jahre
1866 :|l>;_rr,\'|-j,m|.— W0 Q3 Cholera-Sterbefiille vorkamen, niemals
eine grosse Zahl von Sterbefillen gebracht hat, hat auch ihr

nur 23 von 50 Jahren vom




