wesentlich verdnderter Neudruck der Ausgabe von.

. Das hier vorliegende Verzeichnis ist ein nur un-

71941, Es ist das Ergebnis der 5. Uberarbeitur_)g.des

R R

| . Einfiihrung

ausfithrlichen internationalen Krankheits- und Todes-

-ursachenverzeichnisses durch die Pariser Konferenz

vom Oktober 1938.

Die alphabetische Liste '

In der alphabetischen Liste sind die Fachausdriicke
(Vorsilben, Eigenschaftsworter usw.) auch bei mehr-
fachem Vorkommen in der Regel nur einmal erklirt;

. von einer solchen Erlduterung ist nur bei scltenen Krank-
heitsbezeichnungen abﬂesehen worden. Fiir die aufbereiten-
den statistischen Stellen empfichlt es sich, ein etwas aus-
fihrlicheres medizinisches Worterbuch (Dornbliith-Pschyreim-
bel u. a. m.), in welchem die gebriuchlichén Fremdwérter
% und wichtigsten Kunstausdriicke der medizinischen Fach-
sprache verdeutscht und erklirt sind, neben dem Verzeichnis
als besonderes Nachschlagewerk zu benutzen.

. Bei Krankheitsbezeichnungen, die nur das Krankheitsbild
angeben, enthilt die Liste die hierbei iiblichen .und zur au-

reichenden Kennzeichnung der Krankheits- art und -ursache
erforderlichen Zusitze, wmir die genauere anhcdomnn ATl
euno"hc]wn oder Nachfom lmn(ren im Einzellall anzuregen,
Denn die Zuordnung der Sterbefille zu einer hestinmmten
Todesursache soll hler maglichst auf Grund der erliuternden

-Zusitze erfolgen, die itber das eigentliche Wesen - der

Krankheit \ufxchluﬁ geben; nur wo nichts anderes
festzustellen ist, diirfen die allgemeinen, am Schluf hinter
dem Vermerk 0. n. A« (olmc nahew Angabe) aufge-
fihrten Nummern Verwendung finden,

l Aufbereltung der Todesursachen Statistik

A Totgeburten

Totgcbmten (d. h. Friichte von 35 und mehr em Liingg,

bei denen die Atmung noch nicht eingesetzt hatte) (rdtcn

.fur die Todesulsauuen\tdtlxtll\ nicht als Sterbefalle, sind
also von ihr auszuschliefien.

B. Auswahl der Todesursache bei mehrfachen
Krankheitsangaben

‘Bei Angabe mehrerer Krankheiten auf der zur Auf-
bereitung dienenden Unterlage (Sterbefallzihlkarte, Toten-
' schein) hat sich der Bearbeiter die Frage vorzulegen, obh die
angegebenen Krankheiten in ihver Intstehung oder in
ihrem Verlauf ursdchlich zusammenhiingen oder nicht.
Lassen diese Angaben durch ihre- Anordnung auf dem Toten-
schein oder auf der Sterbefallziihlkarte nicht ohne weiteres
M Zusammenhang oder Unabhingigkeit erkennen, so ist
dariiber. nach’ ‘\10011(}11\61‘5 cine Auskunft des behandelnden
oder der Rat eines sonstigen Arztes einzuholen. Statistisch
ist nur eine Ursache fiir die Eingliederung des Sterbefalls
W auszihlbar. Fir die Einordnung bei Angabe wmehrerer

" Todesursachen gilt folgendes:

Grundregel 1 :
Bei zusammenhiingenden Krankheiten ist das Grund-
leiden zu zéhlen

So sind z. B. beim Zusammentreflen von:
akuter Gelenkrhenmatismus — Secpsis
l Altersschwiche — Herzschwiche oder Herzlihmung

Blmddarmcntwndun" — Bauchtellentziindung Od(‘l
" Sepsis

Diabetes — Gangriin oder Furunkulose
Diphtherie — Herzmuskelentziindung .
Erndhrungsstorung (bei Kindern ‘unter 1 Jahr) —
Lungenentziindung -
l Krebs — Animie
Krebs oder Tuberkulose — Druckbrand
Masern — Lungenentziindung
Schlaganfall — Lungenentziindung
l die-erstgenannten Ursachen zu zéhlen, ebenso bei der
Verbindung Nierenleiden — Herzleiden, sofern nicht durch

besondere Angaben (wie Herzleiden — Stauungsniere) das
Herzleiden als Grundkrankheit gekennzeichnet- ist,
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Bei stéirkeren duBeren Einwirkungen, (Selbstmord,
Mord, schwere ‘Verungliickung) mit l*u]"exl'mldmten wie
W un(hnid\tmn, Sepsis “der Lun«renent/undunn‘ ist die duliere
Einwirkung auch bei bpattodmiallen als (‘l"(‘llﬂl(’h(} Todes-
ursache anzuschen. Dei Operationen, die zu Heilzwecken
vorgenomnien werden, gilt die operativ behandelte Krank-
heit als Grundleiden.

Ausnahmen zar Grundregel 1:

a) ‘Grundleiden, die zu bedeutungslos sind, um als Todes-
ursache gewertet zu werden, gelten nicht als Todes-
wsache; 7z B. ist die Verbindung von Insektenstich
oder leichter Hautabschirfung mit bopm unter »Sepsis«
nachznweisen,

Ist neben ~Arterienverkalkung. ecin besonderex arterio-
sklerotisches Organleiden (artcuosl\lel otische Sehrumpi-
niere. Koronarsklerose) oder »Schlaganfall angegeben,
so wird der Fall bei diesen, nicht bei Arterienve lkall\un«v
gezihlt.

b

~

Grundr egel 2:

Bei nichtzusammenhingenden Krankhelten ist die
. rascher zum Tode fithrende zu- zéhlen

" So sind z. B. bei den Verbindungen
angebarene Syphilis ~— Rachitis

" Kenehhusten — angebotene Syphilis
schwerer Diabetes -— Gallensteine
Diabetes (bei. unter 40 jahrigen) -~ N Vicrenentzimdung
schwere Grippe - Krebs o, n, A.
schwere Grippe — Tuberkulose o. 1. A.
Herzleiden — Schizophrenice
Krebs — Epilepsie «
Krebs —- Tuberkulose
Krebs im Endstadium — Grippe
Nierenentziindung -— multiple Sklerose
Schlaganfall - Altersschwiche
sehwere Tuberkulose —- Diabetes
Tuberkulose — Syphilis '

~die ersteenannten Ursachen zu zithlen, sofern nicht vom

behandelnden Arzt die zuletzt genannte ausdriicklich als
eigentliche oder Haupt- ~Todesursache bezeichnet wurde.,
Namentlich sind auch akute Infektionskrankheiten vor
anderen weniger rasch verlaufenden Krankheiten zu be-
ritcksichtigen.
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Rasch ablaufende IKrankheiten, bei denen indessen ein
todlicher Ausgang ganz ungewahnlich ist, bleiben neben
langsamer verlaufenden, aber Iebensbedrohlicheren unbe-
riicksichtigt; z. B. ist-beim Zusammentreffen: Giirtelrose —
Herzklappenfehler der Herzklappenfehler, bei der Ver-
bindung: leichte Grippe — perniziose Andmie die perni-
ziose Andmie zu wahlen. - T

‘Pest, Cholera, Milzbrand, Aussatz, Pocken, Gelb-
fieber und Fleckfieber gelten in jeder Verbindung mit
anderen Leiden — auller mit gewaltsamem Tod —- als

. Haupt-Todesursache.

In Zweifelsfillen (z. B. beim Zusammentrefien Diabetes —

- Tuberkulose) ist cine Mitteilung des behandelnden Arztes

itber den Verlauf der Krankheiten anzustreben. Sein
Urteil iiber die mafigebende Todesursache wird gerade bei

unzusammenhéngenden Krankheiten oft unentbehrlich sein,

Sonderregeln:

A. Neben festumschricbenen als Todesursache in Betracht
kommenden Krankheiten bleiben unklare Kranlkheits-
bezeichnungen wie Altersschwiiche, Lebensschwiiche oder

Endzustande , wie Herzlihmung, Lungenlihmung, Lungen-’

odem usw. unberiicksichtigt; z. B. sind bei den Verbindungen
Bronchitis — Altersschwiiche .
Gehirnschlag —- Herzschwiiche -
gchizophrenic — Lungenlihmung

die erstgenannten Ursachen zu ziihlen.

Beim Zusammentreffen einer Geisteskrankheit mit einem
ernsthaften kirperlichen Leiden ist im allgemeinen letzteres
als Todesursache zu zihlen: die Geisteskrankheit ist dann

zn wahlen, wenn aus den Angaben des behandelnden

Arztes hervorgeht; daB sic allein oder wenigstens iiber-
wiegend zum Tode gefiihrt hat. -

~
B. Di¢ Eingliederung bei Krankheitshezeichnungen mit

dem Zusatz

karzinomatis, krebsig, sarkomatos erfolgt unter »bos-
artige Gewéchse., |

diabetisch unter »Zuckerkrankheits,
luisch, luetisch unter »Syphilis.,

traumatisch -— abgesehen von traumatischer Neu-
rosc — unter »duBere Einwirkunge,

tuberkuliis unter »Tuberkuloset.

Bei dem Zusatz sspezifisch ist, falls Unklarheit dariiber
besteht, ob eine tuberkulose oder syphilitisché Erkrankung
vorlag, beim behandelnden Arzt nachzufragen,

C. In allen Iillen, in denen bei todlicken ¥ rkrankungen
geschlechtsreifer  Frauen cin Zusamme nhang mit
Schwangerschaft, Fehlgeburt oder Enthindung als
eigentliche Todesursache nicht ‘von vornherein ausge-
schlossen werden kann (ISrbrechen, Krimpfe usw.), ist
entsprechend nachzuforselien. -




