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Grosse, Gewicht und Massenindex
der Basler Erst- und Viertklassler 1967 —1972'

R. Bruppacher und G. Ritzel
Aus dem Schularztamt des Kantons Basel-Stadt

Einleitung

Summationsstatistiken fir Grésse und Gewicht
der Kinder sind nicht nur fir Kinderérzte nitzlich. Be-
sonders bedeutungsvoll sind sie fiir die praventivmedi-
zinischen Reihenuntersuchungen, wie sie z. B. durch
Schularzte durchgefihrt werden. Auf der einen Seite
dienen sie dazu, die Stellung eines individuellen Kin-
des im Rahmen des Gesamtkollektives festzulegen und
eventuelle Abweichungen von der Norm frihzeitig zu
erkennen. Andererseits haben sie auch gruppenmedi-
zinische Bedeutung, kénnen doch mit ihnen Phéno-
mene wie z. B. die Akzeleration erkannt werden, die
eine Bevodlkerungsgruppe als Ganzes betreffen.

Maaser [4] hat kirzlich anhand einer Analyse von
15 gebrauchlichen Langen/Gewichtstabellen gezeigt,
dass sich der Zusammenhang mit dem Alter im Laufe
der letzten 5 Jahrzehnte wesentlich geandert hat. So
stimmen beispielsweise die Werte fir die 50. Perzentile
des von diesem Autor entwickelten Somatogramms fiir
deutsche Schulkinder 1974 etwa mit der 75. Perzentile
der Standardtabellen von Tanner liberein, die sich auf
britische Kinder der flinfziger Jahre beziehen [2, 3.
Damit wird jeder, der auf Standardtabellen zur Beur-
teilung von Kindern eines Kollektives angewiesen ist,
verpflichtet, die Richtigkeit der Beurteilungsgrund-
lagen zu dberprifen und die Entwicklung der verschie-
denen Messgrossen zu verfolgen.

Verhiltnisse in Basel-Stadt

Wahrend in Basel das Kinderspital nach wie vor
die Standardtabellen von Tanner als Beurteilungs-
grundlage verwendet, bericksichtigt das Schularztamt
auch die 1964 publizierten Somatogramme von Hei-
mendinger [2], die auf Grund von Untersuchungen an
Basler Schulkindern entwickelt wurden. Die indivi-
duelle Gréssen- und Gewichisbestimmung gehorte
immer zum Grundstock der schulérztlichen Unter-
suchung, erst seit 1967 bietet sich dagegen dem
Schularztamt mit der elektronischen Datenverarbei-
tung die Mdglichkeit, ohne grossen Arbeitsaufwand
auch statistische Bestimmungen an verschiedenen
Kollektiven vorzunehmen. Damit lassen sich die Beur-
teilungsgrundlagen laufend (berpriifen und zudem
kann das Wachstum der Bevdikerung auch im indivi-
duellen Sinne verfolgt werden.

Die Schiiler wurden wahrend des ersten Jahres
nach der Einschulung untersucht, d.h, im 7. Lebens-
jahr. (Auf Grund verschiedener Erfahrungen wurde
diese Untersuchung 1971 auf das 5. Lebensjahr vorver-
legt. Dariiber wird an anderer Stelle berichtet [5]; diese
Arbeit verwendet nur Daten der «alten» Einschulungs-
untersuchung.) Eine weitere schulérztliche Untersu-
chung erfasst das 4. Schuljahr, das ungefahr mit dem

1 Gestutzt auf ein Referat anldsslich der wissenschaftlichen

Tagung der Schweizerischen Gesellschaft fir Sozial- und Praven-
tivmedizin, Basel 21./22, Juni 1974.

Kinderarzte und Schulérzte beniitzen Standard-
tabellen, um festzustellen, ob ein Kind ein norma-
les Wachstum aufweist. Hier wird untersucht, ob
die heute geltenden, bereits dlteren Tabellen noch
den Realitéten entsprechen.

11. Lebensjahr identisch ist. Genau genommen ist das
Durchschnittsalter etwa eineinviertel Jahre héher ais
das vorgeschriebene gesetzliche Ailter fur den Schul-
jahrgang, da das Einschulungsjahr vom Kalenderjahr
des Geburtsdatums bestimmt wird, die Kinder aber
vom Mai des folgenden Jahres bis Marz des Gbernéach-
sten Jahres untersucht werden.

Erarbeiten von eigenen statistischen Grundlagen

Die schulérztlichen Daten erfassen also das Alter
von 6%/12 bis 8%12 Jahren. Wegen im Verlaufe des Jahres
nur schwach variierender Geburtenraten und der zu-
falligen Verteilung der Schularztuntersuchungen lber
das Schuljahr sind die verschiedenen Alter im genann-
ten Spielraum ungeféhr gleichmaéssig vertreten und die
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Abb. 2. MEDIANWERTE FUER DIE XOERPERLAENGE ( MAEDGHEN )
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altersbedingten Unterschiede kdénnen so genau stu-
diert werden. Das gleiche gilt fur das Alter von 10412
bis 12%/12 Jahren. Allerdings kann die Wachstumsge-
schwindigkeit trotzdem nicht flr diese Zeitrdume er-
mittelt werden, da jedes Kind jeweils nur einmal ge-
messen wird.

Im folgenden beschranken wir uns darauf, die Mit-
telwerte des ganzen Schuljahrganges wiederzugeben
und mit den nach Tanner und Heimendinger erwarte-
ten Werten zu vergleichen.

Selbstverstandlich ist dabei nur der Vergleich des
Medians (50. Perzentile) sinnvoll, da unsere Population
eine relativ breite Altersklasse umfasste.

Dies wurde von uns in einer ersten Stufe in Kauf
genommen, um zunédchst eine mdgliche Verschiebung
der Verteilungskurve im Laufe des Oberpriften Zeit-
raumes (1967—1972) zu untersuchen und dann auch
ihren Zentralwert mit den bis jetzt beniitzten Tabellen
zu vergleichen.

Methodik

Die anonym verschlisselten Daten der schulérzt-
lichen Untersuchung wurden zu diesem Zweck mit
unseren {iblichen Routineprogrammen fiir jeden Schul-
jahrgang nach Geschlecht getrennt und in Rohtabel-
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len eingeordnet, die fir Grosse und Gewicht je 10 Klas-
sen vorsehen. Fiir die Uberprifung des Zusammenhan-
ges zwischen Grosse und Gewicht wurde der Massen-
index nach der Formel (Gewicht/Grbsse?) berechnet
und in eine Rohtabelle gleichen Formats eingeordnet.
Die Haufigkeitsverteilung der Schuljahrgange 1967 bis
1971 (fiir Erstklassier) bzw. 19701972 (fur Viertklassler)
wurde so auf einfache Weise bestimmt und miteinan-
der verglichen. Schliesslich wurden die daraus intrapo-
lierten Zentralwerte den in den Tabellen von Heimen-
dinger und Tanner aufgefiihrten Werten gegeniiberge-
stellt.

Resultate

Auf eine ausfithrliche Darstellung der ermitteiten
Haufigkeitsverteilungen kann hier aus Platzmangel
nicht eingegangen werden. Es sei lediglich festgestellt,
dass zwischen den 5 untersuchten Erstklassierjahrgan-
gen (1960—1965 geboren) und zwischen den 3 unter-
suchten Viertkiasslerjahrgangen (1960—1962 geboren}
keine bedeutenden oder systematischen Unterschiede
im Sinne einer Verschiebung oder Kurve oder Verénde-
rung der Streuung auftraten. In diesem Alter unterschei-
den sich erwartungsgemass die beiden Geschiechter
kaum. Da die wegen der Altersstreuung verbreiterte
Kurve nicht mit existierenden Standardtabellen vergli-
chen werden kann, beschrénken wir uns im folgenden
auf die Diskussion der Zentralwerte.

Abb. 3: MEDIANWERTE FUER DAS KOERPERGEWICHT { KNABEN )
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Abb. 4: MEDIANWERTE FUER DAS KOERPERGEWICHT ( MAEDCHEN )
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A. Grdsse

Wie die Ubrigen Quantilen wiesen auch die 50.
Perzentilen der Verteilungsfunktionen der verschiede-
nen Jahrgange nur minimale Schwankungen auf. Inter-
essant ist der Parallelveriauf der Kurven der Erstkiass-
untersuchung und der Viertklassuntersuchung fir den
gleichen Jahrgang. Vergleichen wir unsere Resultate
fur die Erstklassler mit den Werten von Tanner, so sind
die Basler Kinder der sechziger Jahre den britischen
Kindern der fiinfziger Jahre etwa 2'/2 cm bzw. 6 Monate
voraus.

Die Werte von Heimendinger dagegen, die sich
etwa auf den gleichen Zeitraum wie diejenigen Tanners
aber auf Basler Schulkinder beziehen, stimmen immer
noch recht gut. Dies gilt gleichermassen fiir beide
Geschlechter.

Fir die Viertkiassier dagegen treffen die Werte
von Tanner zu, nach Heimendinger sind unsere heuti-
gen Knaben etwa 1'/2 cm, die Madchen etwa 1 cm zu-
rick. Dies bedeutet, dass das Wachstum zwischen
7. und 11. Lebensjahr heute offenbar sogar etwas lang-
samer ist als friher.

B. Gewicht

Der Zentralwert des Gewichtes ist grosseren jahr-
lichen Schwankungen unterworfen als derjenige der
Grosse. Interessant ist der Parallelverlauf der Kurven

flir die beiden Geschlechter, der auf einen Eichungs-
fehler hindeuten kénnte, wiirden sich die Schwankun-
gen nicht ebenso konstant wie bei der Grésse bei der
Viertklassuntersuchung wiederholen. Fir Erstklassler
ergibt der Vergleich mit den Werten von Tanner einen
Vorsprung von etwa '/z kg oder 3 Monaten fir beide
Geschlechter. Die Werte von Heimendinger treffen
auch fir die heutigen Basler Schiler zu, seine Werte
fur Schilerinnen liegen /2 kg héher, was altersmassig
etwa 2 Monate bedeutet. Im Gegensatz zu Heimendin-
ger wogen unsere Madchen etwas weniger als die
Knaben.

Bei den Viertklasslern féllt der niedere Zentralwert
fur 1972 auf, der flir beide Geschlechter identisch ist.
Der Durchschnitt der Zentralwerte ist im Vergleich zu
Tanner bei Knaben etwa 1'/2 kg hdher, was etwa 4 Mo-
naten entspricht, bei den Madchen entspricht er etwa
den Erwartungen. Heimendinger errechnete praktisch
die gleichen Zentralwerte fur Madchen, seine Werte
fiir Knaben sind etwa 1'/2 kg niedriger, was einem Ge-
wichtsaltersunterschied von etwa 4 Monaten ent-
spricht.

Im Gegensatz zur K&rperhéhe nimmt also das Ge-
wicht starker zu als in den Standardtabelien, die zum
Vergteich herangezogen wurden. Auf der anderen Seite
verringerte sich diese Gewichtszunahme bei den Jahr-
géngen 1960 bis 1962 stetig.

Abb. 5: MEDIANWERTE FUER DEN MASSENINDEX ( KNABEN )
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Abb. 6: MEDIANWERTE FUER OEN MASSENINDEX ( MAEDCHEN )
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C. Massenindex

Von verschiedenen Autoren, u. a. auch von Maaser
[4] wurde nachgewiesen, dass die sdkulare Verande-
rung den Zusammenhang zwischen Alter und Grdsse
sowie zwischen Alter und Gewicht betrifft, dass dage-
gen die Relation zwischen Gewicht und Grosse kon-
stant bleibt. Als eine der sinnvolisten Kombinationen
dieser beiden Messgrossen gilt der sogenannte «Mas-
senindex», der das Gewicht in Beziehung zum Quadrat
der Korperlange setzt. Eine Diskussion zum Thema der
Messgrossen findet sich z. B. bei Keys [6]. Vergleichs-
werte fanden wir bei Hagen [7], diese beziehen sich
auf eine Population von etwa 1000 bundesdeutschen
Kindern der Jahrgange 1945 und 1964.

Der Massenindex wurde fiir jedes Kind einzeln
berechnet. Die Zentralwerte widerspiegeln die Ver-
haltnisse von Grdsse und Gewicht. Die Abbildungen
5 und 6 vergrissern die jahrlichen Unterschiede, da
die y-Achse nur einen kleinen Ausschnitt der Spann-
weite der gefundenen Werte wiedergibt, die von 12 bis
30 kg/m? reichen. Wahrend die Werte fir die Erst-
kiassler etwa denjenigen von Hagen entsprechen, blei-
ben die Werte fiir die Viertkldssler deutlich hinter den
Literaturangaben zuriick. Besonders die Madchen sind
schianker als erwartet. Auch diese Unterschiede wer-
den in der Abbildung zwecks Verdeutlichung stark
vergréssert.
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Diskussion

Die hier beschriebenen Vergleiche missen in ih-
ren Grenzen interpretiert werden. Sie dienten haupt-
sachlich dazu, abzuklaren, wie zutreffend die in Basel
gebrauchlichen Standardtabellen fiir die vom Schul-
arztamt betreute Population eigentiich sind.

Deshalb wurden die Berechnungen auf das gegen-
wartig ohne grossen Aufwand Mégliche beschrankt.

Uberraschend waren fiir uns angesichts der gros-
sen Zahlen von Probanden die betrachtlichen Schwan-
kungen von Jahr zu Jahr, die sich bei spéaterer Unter-
suchung des gleichen Jahrganges bestatigten und die
sich nicht durch messtechnische Fehler erklaren las-
sen.

Der Zentralwert kann natiirlich nur einen groben
Eindruck von der Entwicklung der Schulkinder geben,
er ist allerdings erfahrungsgemass ein relativ unemp-
findlicher Parameter fiir die Haufigkeitsverteilung. Ver-
feinerte Analysen sind aber angesichts der hier disku-
tierten Resultate vorgesehen. Die Analyse der anthro-
pometrischen Untersuchungen ist dabei nur ein kleiner
Ausschnitt aus einer laufenden und umfassenden Uber-
prufung der Ergebnisse schuldrztlicher Tatigkeit in
Basel-Stadt, die auf diese Weise mit der Entwickiung
der Praventivmedizin Schritt zu halten versucht.

Zusammenfassung

Fiir die Jahrgange 1960 bis 1964 wurden die bei der Erst-
klassfer- und Viertkldssleruntersuchung erhobenen Messungen von
Grosse und Gewicht zusammengestelit und die Zentralwerte wur-
den mit den entsprechenden Werten der gebréduchiichen Standard-
tabellen von Tanner und Heimendinger verglichen. Sie unterschie-
den sich teilweisa erheblich, aber nicht in systematischer Weise.

Résumé

Poids, Taille et Indice de masse selon Quetelet chez les éco-
liers de la premiére et de la quatriéme année & Béle 1967-1972.

Les résultats des mesures de la {aille et du poids des enfants
de la premiére et de la guatriéme année scolaire ont éié compilés
et les valeurs médianes obtenues ont été comparées avec les va-
leurs des tables slandards Tanner et Heimendinger en usage i
Bale. Des différences considérables mais non systématiques ont
été observés pour certaines valeurs.

Summary

Weight, Height and Body Mass Index of Basle First and
Fourth Grade School Children 1967-1972.

Results of weight and height determinations in first and
fourth year school children were compiled and the medians were
compared with the values shown by the standard tables of Tanner
and Heimendinger. For some values considerable but non-syste-
matic differences were observed.
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