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Einleitung

Der 5, drziliche Jahresbericht der Kinderheilstitte und Kinderklinik SEEHOSPIZ ,Kaiserin Friedrich”
Uber das Jahr 1954 berichtet Uber die arztliche Versorgung von 1642 Patienten in Heilsigite,
Klinik und beim Personal, sowie von 415 Erholungskindern (spezialisierte Kur-HeilfGrsorge).

Am 31,12, 1954 befanden sich noch 323 Kinder in stationdrer Behandlung, die erst im néchsten
Jahresbericht erfafit werden.

For die Belegung standen insgesamt 450 Betten zur Verflgung, die sich im einzelnen wie folgt
verteilen:

1. Vorwiegend extrapulmonale Tuberkulose

- {(Knochen-, Gelenk-, Lymphknoten- und chHuberkuiose)
und Hilustuberkulose 150 Betten

2. Allefgische Krankheiten ‘
(Asthma bronchiale, asthmatische Bronchitis, sowie Uber-
gangsformen, Neurodermitis) und chronische Bronchitis,
rezidivierende Kalarrhe der oberen Lufiwege,

Bronchiektasen sowie Diathesen 210 Betten

3. Spezidlisierte Kur-Heilfirsorge ) 50 Beften
4. Kinderklinik mit Infekfionscbieilun'g | . 35 Beiten
5. Krankenabteilung fir das Anstaltspersonal | 5 Belten
450 BeﬂeT

Die Kureinrichtungen des Staatsbades Norderney wurden im gleichen Umfange wie in den
Yorjahren weitgehend ausgenufit. Vor allem wurden das Seewasser-Wellenschwimmbad wéhrend
der kditeren Jahreszeiten und die warmen Seebdder mit gutem Erfolg in Anspruch genommen.

Die Durchithrung der fir die As%hmqbehandlung wnchhgen Heil- und Aiemgymnasﬂk geschah
durch geschulte Kranken-Gymnastiklehrerinnen,

In der zahnérzilichen Betreuung durch driliche Zahnérzte (mit Krankenschein) trat keine Anderung ein.
Schulunterricht wurde weiterhin durch eigene Lehrkrafte erteilt,

Die seelsorgerliche Belreuung der evangelischen Kinder und der Hausgemeinde lag in den
Hénden des Leiters der Heilstaite, Pastor Gumpert, wihrend die katholischen Kinder durch
den Plarrer der kath, Inselgemeinde, Pastor Rautenberg, versorgt wurden.



l. Tuberku‘l_o'se

Gesamtubersichi:
Entsende-Stellen LVA Landes-
. firsorge- | Sonsti- | Zohl der
' und Dissel } Oldbg.- verband ge Kinder
Tuberkulose-Formen dorf .| Munster chrmover Bromen Bremen
1. Hilus- und: Lungen-Thc, 62 6 2 1 242 7 320
2, Knochen- und Gelenk-The, 10 4 — 1 - i 16
3. The. der peripheren Lymph- | '
knoten 41 3% 28 8 8 13 129
4. Mesenteriatlymphknoten-The. 32 21 1 1 5 10 70
5, Sonstige Formen von The. 5 1 1 - 9 - 16
Zahl der Kinder 150 63 32 11 264 31 551
1. Hilus- und Lungen-Tuberkulose 172 Jungen
: 148 Mddchen
320 Kinder
Herkunft der Kinder: cus ibe.-belastefen Familien 156
aus gesunden Familien 148 " aus der Stodt 306
Familienanamnese unbekannt 16 vom Lande 14
320 ' 320
bei derAXSfrnohme Jungen Mdadchen Zusammen -
unter & Jahre 28 22 50
ber & lahre 80 61 141
Uber 10 Jahre &0 58 118
Uber 14 lahre 4 7 11
172 148 320
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a} Landesfiirsorgeverband Bremen 130 Jungen
112 Méddhen

242 Kinder
Diese Kinder werden gesondert aufgefihrt, da die Kurdauer auf 7 Wochen festgelegt ist.
Einfache Kur: 224 Kinder im Sommer: 105 Kuren
Doppel -Kur: 18 Kinder im Winter: 137 Kuren
Befunde: inaktiv akliv
Hilus-Tbe. 159 i2
Primarkomplex der Lunge 46 -
Hilus-Tbc. mit Sekunddrinfilirierung — 8
Hilus-The. oder Primérkemplex mit Pleurabetailigung 15 -
Hilus-The. mit negativer Tuberkulin-Reaktion (GT. 1:100) 2 —
272 20
Komplikationen:
tbe. Art: sonstige Komplikationen:
Conjunktivitis phlyktaenulosa 1 Adipositas 1
Angina 49
i davon mit Lymphadenitis colli 7
-nicht tbc, At Enieraler Infekt 5
von Seiten der Lunge: gnuresis[: ok 4
i t 17
Asthma brondhicle 1 H:r?\}i): ;enrg e 1
Chronische Bronchitis 12 Konstitutionelles Ekzem . 1
Otitis media pur. 4

Infektionskrankheiten:

Mumps 9
Pankreaiitis 1
Periussis |
Rateln 22
Varicellen g



b) Ubrige Entsendestellen

42 Jungen

78 Kinder

unter 3 Mon, 3 Mon. 4 Mon. Uber 4 Mon.
Kurdauver:
Kinder: 4 47 16 11
im Sommer: 30 Kuren
im Winter: 45
ganzjahrig: 3 |, -
Befunde: bei der Aufnahme bei der Entlassung:
inaktiv ciktiv inaktiv aktiv
Hilus-The. 37 8 44 1
Primérkomplex der Lunge 10 5 15 —
Primérkomplex mit Pleurabeteiligung g 3 1 1
Hilus-The. mit Sekundérinfiltrierung — 4 4 —
56 20 74 2
2 Fehldiagnosen: Kein Tbe.-Befund, The.-Reuktion negativ
Komplikationen:
tbe. Art: sonstige Komplikationen:
Conjunktivilis phlyki, Blepharoconjunctivitis 4 Angina 18
Lichen scrofulosorum I Akute Bronchitis 2
Meningitis-Tbe., abgeheilt 1 Bronchopneumonie 1
. Verdacht auf Halslymphknoten-The. 1 Enderitis 1
Verdacht auf Mesenteriallymphknoten -Toe, 1 Grippaler Infekt 2
' Lob&rpneumonie 1
von Seiten der Lunge: Neurodermitis 1
Asthma bronchiale 3 Qiliis 4
Rezidivierende Bronchitis 14
Spastische Bronchitis 2
Verdadht auf Bronchiekliasen 2
Infektionskrankheiten:
Mumps 3
Rételn 6
Scharlach 1
Windpocken 8

Zustisliche Behandlung mit Streptomycin und Neoteben 2



-

2. Knochen- und Gelenk-Tuberkulose 8 Jungen

8 Madchen
16 Kinder
Herkunft der Kinder: aus tbc.-belasteten Familian 3 .
aus gesunden Familien 1 aus der Stadi 1
.Familienanamnese unbekannt 2 vom Lande 5
té 16
Alter

bei der Aufnahme Ju-ngen Madchen Zusammen

unter 6 Jahre — 1 1
Ober & Jahre 1 1 2
Gber 10 lahre 5 3 8
iber 14 lahre ' 3 5

Durchschnittliche Kurdauer: 20 Monate

Befunde:

Prozefy bei der Aufnahme floride:

Spondylitis 3

(davon 2 mit multiplen Knochen- und Woeichteilherden,
1 mit Coxitis kompliziert)

Coxitis 5
Gonitis 3.
Ellenbogengelenk-Thc. i

Bei der Entlassung sind die Prozesse bei 9 Kindern in Abheilung und mit Apparat versorgt
2 Kinder wurden zur Korrekiur der Fehlstellung in ein Heimatkrankenhaus, 1 Kind zur,
operativen Behandlung der floriden Coxitis verlegh

Prozefy bei der Aufnahme schon in Ausheilung
vnd orthopldisch versorgt:

Spo.ndyliiis : 1
Coxitis i
Gonitis 2

Komplikationen durch The.:

Hilus-Thc. 1
Primtrkomplex der Lunge 8
Strevherdige Lungen-The. 1

Erkrankungen wdhrend der Kur:

Oliis _ ?
Réleln ‘ 1

Windpocken 3



3. Tuberkulose der peripheren Lymphknoten

Herkunft der Kinder:

Kurdaper

Befunde:

61 Jungen
.68 Madchen
129 Kinder
aus ibc.-belasteten Familien 35
(davon 8 aus Fam, m. Lymphkn.-The,) -
aus gesunden Familien 76 aus der Stadi 73
Familienanamnese unbekannt 18 vom Lande 56
S 129 129
Alter 7 .. .
bei der Aufnahme Jungen Médchen Zusammen
unter é Jahre 9 7 16
iber & lahre 18 28 . 46
Gber 10 Jahre 26 24 50 -
Uber. 14 Jahre 8 g 17
61 ’ 68 129
uhter 3 Mon. 3 Mon., 4 Mon. Uber 4 Mon,
Kinder: 14 - 34 68

im Sommer: 59 Kuren
im Winter: 70 Kuren

Behandiungen, die vor der Avinahme durchgefihrt worden waren:

Operative Behandlung

{davon mit
Toensillekiomie

Tonsillekiomie: 7)

Rénigenbestrahlung
Medikamentése Behandlung .
{Streptomycin, Pasalon, Neoteben oder Kombination der Priparafe)
Heilstéten- oder Krankenhaus-Kuren {meist mehrere)
Histologisch oder bakteriologisch gesichert

Lokalisation der Lymphknoten-The.

am Halse

in der Achseitithle

34
12
24
19

28
20

126

"



Lokalbefunde:

Komplikationen the. Art:

Narbe nach Radikaloperation
{dovon 1 Facialisparese)
- Nur Tumor
Fistelnarbe und Tumor
Sezernierende Fistel und Tumor
Skrofuloderm
Spontan geheilte Narben ohne Tumor
{davon Lupus auf 1 Narbe) .
Réntgenologisch nachgewiesen: vetkalkte Lymphknoten in den
Weidhleilen des Halses
Retropharyngealabzely
(dovon 1 vernarbi) )
BCG-geimpft, chne unmittelbaren Zusammenhang mit der
Lymphknoten-Tbe,

Sonstige Erkrankungen:

Hilus-The. 23 Angina
PK. der Lunge 8 Bronchitis
Konjunktivitis phlyktaenulosa 2 Grippaler Infekt
Mesenteriallymphknoten-The, mit Lues connaia
Kalknachweis im Abdomen 2 Neurodermitis
Ciitis
" Psoriasis
Infektionskrankheiten: Windpocken 12
' Rételn 9
Therapie: nur Klimakurr 66 — dovon

iz

als Kur nach operativer Behandlung zu Hause 16
bei in Abheilung begriffener Lymphknolen-Thc, 28
bei spontaner Rickbildung des Tumors T30
Radikaloperationen: {Heilung primér bis auf t Fall) 49
Durch hakt. Untersuchung der Lymphknofen konnten The.-Bakierien
nachgewiesen werden in 3 Fallen
Vor der Operation wurde die Tonsillektomie durchgefUhrt in 47,
Eine Tonsillen-The. konnte gesicheri werden
durch histologische Untersuchung in12
durch bakieriologische Untersuchung in 14,
Zahnsanierung geschah in 2,
Empfehlung einer Tonsillekiomie zu Hause . in 6
Empiehlung von Zohnsanierung zu Hause in 1 Fall

Fehldiagnosen: 6
Lymphogranulomatose i {durch Probeexcision und histologische
Untersuchung gesichert) '
Speicheldrisenentzindung 1
Unspez. Lymphadenitis 4
davon 1 mit positiver Tuberkulinprobe nach BCG-Impfung



4. Mesenteriallymphknoten-Tuberkulose 25 Jungen

- . 45 Mdadchen
70 Kinder
.Herkunft der Kinder: aus tbe.-belasteten Familien 13
aus gesunden Familien 41 aus der Stadt 46
Familienanamnese unbekannt 16 vom Lande 4
70 70
Alter .
bei dor Aufnchme Jungen Médchen Zusammen
vnler 6 Jahre 5 — 5
Ober & Jahre 8 9 i7
Uber 10 lahre 10 , 29 39
Uber 14 Jahre 2 7 "9
25 45 70
‘ unter 3 Mon. 3 Mon. 4 Mon. tiber 4 Mon,
Kurdauer: 3
Kinder: 0 -7 24 9
im Sommer: 33 Kuren
im Winter: 37 Kuren
Die Diagnose war gestelit worden nach einer Laparatomie . in 43 Fallen
(Appendektomie, Jleus) _
davon waren durch histologische oder bakieriol. Unfersuchung gesichert : 11 Fille
konnte hier durch MNachweis verkalkier Mesenterialiymphknoten '
rontgenol. gesichert werden in 21 Fdilen
Kemplikationen the. Art: ' Erkrankungen wahrend der Kur:
PK. der Lunge 7 Angina .13
Hilus-The, 15 Enteritis 1
Halslymphknoten-The. gleichzeitig bei 2 Kindern Infeki 6
(Vgl. periphere Lymphknoten S. 11} Ofitis 5
Sonstige Komplikationen: Infektionskrankheiten:
Fistelnde Operationsnorbe 1 Mumps 1
leus 2 Rételn 2
Herier - Heubner 1 Windpocken 8
Askaridicsis 2
Bei 3 Kindern wor eine BCG-impfung durchgefihrt worden.
Fehldiagnosen: ‘

Bei 7 Kindern war die Diagnose auf Grund des typischen Befundes bei der Appendekiomie
gestellt worden. Die Tuberkulinproben blieben bis GT. Stérke 1000 negativ.
Die Mesenterigllymphknoteniuberkulose konnte klinisch nicht nachgewiesen werden.
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7 Jungen
9 Mdadchen
‘ 16 Kinder
Herkunft der Kinder: aus tbe.-belasteten Familien 13
. aus gesunden Familien 3 aus der Stadi 16
16
Alter "
bei der Aufnchmel Jlungen Méadchen Zusammen
unter 6 Jahre — 1 i
Ober 6 Jahre 3 4 7
{ber 10 Jahre 1 4 5
Ober 14 Jahre 3 - 3
7 9 i6
Kurdaver: unter 3 Mon. 3 Mon. 4 Mon. 6 Men.
Kinder: 8 : 5 1 2 !
im Sommer: 8 Kuren
im Winter: 8 Kuren
Befunde:
Zustand nach Meningitis -The. in 1 Fall
Histolog. gesicherte Darm-The. in 1 Fall
Verdacht auf Nieren-Tbe, in 1 Fall
The, culis lvposa in 2 Fallen
The. infizierte, erholungsbediiritige '
Kinder ohne nachweisbaren The.-Prozefy in 11 Fallen
Erkrankungen wihrend der Kur:
Angina 4
Bronchitis 1
Lymphodenitis colli 1
Otitis 1
Rételn 1

14
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l. Allergische Erkrankungen

1. Asthmo brondchiale und asthmatische Bronchitis 290 Jungen
154 N\@idchgn

444 Kinder

Im Jahre 1954 wurden 444 Kinder wegen eines Asthmaleidens bei uns eingewiesen, (88 Kinder, die auferdem an

einem Ekzem litfen, werden in einer besonderen Gruppe ,,Asthma und Ekzem* erfafit; vgl. 5. 18)

Entsendestellen: LVA Diisseldorf 379
Landschaftsverband Munster 17
Verschiedene Sozialdmter 9
VYerschiedene Krankenkassen 27
Selbstzahler 6
Buurman-Stiftung . 3
Freistellen 3
444
Jungen Médchen
Alter Asthma  asthm. Asthma  asthm, Zusammen
bei der Autnaohme bronch.  Bronch. bronch.  Bronch.
unter 3 Johre 13 1 12 5 1 4 18
ther 3 lahre &0 21 39 32 12 20 " g2
ober 6 Jahre 88 42 46 46 25 21 134
Gbher 10 lahre 129 . 100 29 71 46 25 200
290 164 126 154 84 70 444
Kurdauer 1 Mon. 2 Men. 3 Mon. 4 Mon. 5 Mon. 6 Mon.
Kinder: 10 &0 334 3 6 -3
Der Kuraufenthalt fiel vorwiegend in das 1. Vierteljohr bei 130 Kindern
V L 1 2' L1 ir 102 i
I L2 3' i 1z 103 "
" r 4' mn " 109 "

Bei der Beurteilung der Anamrese ergaben sich in der Familie allergische Krankheifen bei 105 Kindern {= 23,6 %f2).

Der Krankheitsbeginn lag vor Voliendung des 2. Lebensjahres bei 144 Kindern
4, i o 103 o
5. o w4 o
1 i B o w31 r
0. . w25 o
2. » o 8 o

unbekannt v 99 o

" 3 "

In 44 Falien wurde der Beginn des Asthmaleidens nach Keuchhusten, in 20 Fdllen nach einer Pneumonie angegeben.
Haufig wurde eine vorousgegongene akute oder chronische Bronchitis genannt. 37 Kinder litten als Séugling

an Milchschorf.
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Bei 144 Kindern (= 32,4%¢) waren bereits eine oder mehrere Kuren vorausgegangen {bei Potienten Gbher 10 Jahren
in 51,5 %),

Ein Asthma bronchiale bestand bei 248 Kindern, eine asthmatische Bronchitis oder Ubergangsformen bei 248 Kindern,
Ein ausgesprochen schweres leiden lag bei 48 Kindem vor (43 mal bei Asthma bronchiale und 3 mal bei
asthmatischer Bronchifis). :

Komplikationen: bei Asthma brond. bei asthm. Brondh.
Unspezifische Infiltrate 18 1
Ausgesprochenes Emphysem 2 =
Peribronchitis 2 3
Verdacht auf Bronchiektasen 2 4
'Ekzemneigung wurde nach dem hier erhobenen Befund oder der Anamnese bei 70 Kindern === 15,7 %, festgestell.

Hautverdnderungen im Sinne einer ichthyosis konnten 17 mal beobochtet werden,

Bei 1 Kind war in der Anamnese Heuschnupfen, 1 mal Strophulus und 2 mal Neigung zu Urticaria angegeben.
Urticarielle Hautverdnderungen zeigten wéhrend des Aufenthaltes 3 weitere Patienten.

Thoraxvertinderungen zeigten 256 Kinder = 57,9% (davon leichten Grades 113, schwereren bis schwersten
‘Grades 143).

‘MNevropathische Symptome lagen bei 38 Kindern vor {Enuresis in 23 Féllen, Erbrechen in & Féllen).

Nur 31 Kinder waren BCG-schufigeimpft. Bei den nichtgeimpften Kindern waren die Tuberkulinproben (nach
Moro bzw. Mantoux) in 153 Filien positiv, und zwar bei Kindem

unter 6 Jahren 11 =10 % von 110
tther & Jahren 28 = 209% ,, 134
Utber 10 lahren 114 = 57 % ,, 200

Beil 7 Kindern wurde noch eine oktive Hilustuberkuvlose, bei 1 Kind noch ein aktfiver Primérkomplex fesigestellt.
Aukerdem wurde einmal ein spezifisches Infiltrat mit kulturellem Nadhweis von The-Bakterien im Mudhternsekret
gefunden.

Wurmbefall zeigte sich bei 138 Kindern = 31 %

Es handelte sich dabei um Oxyuren in 116 Fallen
um Askariden in 18,
um Trichocephalus dispar  in 4,

Bei dern gréhten Teil der Kinder wurden fachirztliche Hals-MNasen «Ohren-Untersuchungen durchgefihit,

Dabei ergaben sich: Eindeutige oder fragliche chron. Tonsilliis in 32 Fallen
Rachenmandelvergréherungen,
soweit sic einen Eingriff erforderlich madhten, in 28
Nasenschleimhautverdnderungen und -verférbungen in 29,
davon mit sicherer Nasennebenhéhlenbeteiligung in 2
Chronische Mittelohreiterung _ n .
Mandeloperationen (Tonsillektomien, Adenctomien und Adeno-
Tonsillektomien) wurden hier vorgenommen in 14 Fallen
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Asthmatische Beschwerden wurden beobachiet bei 132 Kindermn — 29,7% und zwar:

starke oder anhaliende Afemnot bei 21 Kindern = 4,7%,
mikige, mehrere Tage anhaltende oder mehrfach wieder-

kehrende, im Loufe der Kur aber abnehmende Beschwerden bei 64 Kindern = 14,4%
ein- oder zweimalige geringfiigige asthmatische Beschwerden  bei 47 Kindern = 10,5%0

véllig beschwerdefrei waren hier 312 Kinder = 70,4%,
Medikamentdse Behandlung war bei 88 Kindemn = 1%%¢ erforderlich.
Inhalationen wurden bei 32 Kindern durchgefUhrt.

Bindegewebsmassagen wurden in einigen Féllen mit Erolg angewandt, Alle Kinder nahmen teil an atem-
gymnastischen Ubungen. Durch ihre Beherrschung gelang es hdufig, beginnende Asthmaanféile zu kupieren,
Die hei vielen Kindern bestehenden Haltungsfehler wurden durch orthopéidisches Turnen beeinfluft,  Regelmabig
wurde auferdem eine aligemeine und Fuk-Gymnaostik durchgeflhrt. Allen Kindern, bei denen keine Gegen-
indikation bestand, wurden regelmdhig dosierte Seebiider, bei wormem Soemmerwetter in der freien See, sonst im
Seewasserwellenschwimmbad verabfolgh

Erkrankungen withrend der Kur: Anging, Bronchitis, grippaler Infekt 238

Pavon besondere Komplikationen: - Pneumonie
mit anschliekender Pleurifis exsudativa
Bronchopneumonie mit Pleuritis sicen
interlobtirpleuritis
Glomerulonephritis nach Anging
Glanzmann’sche Purpura
Appendicitis acuta (2 hier operiert)

—_ ) = A o

Unterarmfraktur
Infektionskrankheiten: Keuchhusten 4 Rételn 12
Mumps 1 Ringelrételn 7
Scharlach 4 Hepatitis epid. &
Windpocken 2G. Pfeiffer'sches Drisenfieber 1
Folgende Komplikationen bestonden bereits vor Kurantritt:
Schwere Muskeldystrophie 1
Erb'sche Léhmung i
Schwere Psychopathie mit Verdacht
auf beginnende Schizophrenie 1
Glomerulonephritis 1

Die Infekthaufigkelt war mit 27,7% im 3. Vieteljohr weitaus am niedrigsten.

Kurerfoig: gut bis sehr gut bel 352 Kindern = 793%:
mékig . 85, = 19100
ungeniigend v 7 " == 1,6%
Durchschnitil, bester Kurerfolg bei Asthmo bronchiale im 1. Viertsljahr
» asthm. Bronchitis 3 o
Unbefriedigender Kurerfolg bei asthm. Bronchitis o 4 Vierteljahr
Kurwiederholung ' wurde empfohlen bei 140 Kinderm.




2. Asthma und Ekzem kombiniert 54 Jungen

_ 34 Mddchen
88 Kinder
Entsendestellen: Alter bei der Aufnahme:
LVA Doisseldorf 49 unter 3 lahre 3
Landschaftsverband Minster 4 unter & Jahre 23
Verschiedene Sozialémter 2 Gber 6 lahre 15
Yerschiedene Krankenkassen 10 Uber 10 Jahre 39
Seibstzahler 2 iber 15 Jahre - B
Buurman-Stiftung 1
88 BB
Kurdauer: Wochen: 5 6 8 10 1213 18 19 20 2
Kinder: 1 2 5 3 72 2 1 1 1

im Sommer: 43 Kuren
im Winter; 45 Kuren

Das Auftreten des Ekzems oder der asthmatischen Beschwerden lag bei allen 88 Kindern ldnger als 1 Johr zuriick
Auch hier hondelie es sich fast ausschlieklich um Erkrankungen an Neurodermitis.

Neurcdermitis mit Ichthyesis vulgaris kombiniert 5
Familitire Belastung sicher bekannt 13
Wiederholungskur im Seehospiz 18

Charakter der Havutverdinderungen bei der Aufnahme:

Generalisiertes Ekzem i0
Lokalisiertes Ekzem 56
2. Zt. ekzemfrei 22

Zustand der Ekzeme bei der Entlassung:

abgeheilt oder fast abgeheilt 13
deutlich gebessert 41
unver&ndert 7
verschlechters 5

Ekzemfdlle kombiniert mit Asfhmc bronchiale &8
" " , asthm. Bronchitis 20

HMNQ - fuchiirziliche Untersuchungen wurden auch bei diesen Kindern durchgefohrt:

Chron. Tonsillitis {Tonsillekiomie empfohlen) bei 2 Kindern
Chron. Tonsillitis, komb. mit adenciden Vegstoiionen o 3 o

(¥ Adeno-Tonsillektonie hier durchgefihrt) :
Adenoide (2 Adenofomien hier durchgetihri) o 4 .

Beeinflussung der Atembeschwerden durch die Kur:

Asthm. bronch. asthm. Bronch,
Ohne Atembeschwerden 45 14
Leichte Afembeschwerden
bei Kurende abgeklungen 10 5
Leichte Atembeschwerden
bei Kurende unverténdert 7 1

Schwere Atembeschwerden

bei Kurende deutlich gebessert

oder abgeklungen & —
Schwere Alembeschwerden

bei Kurende unbeeinflufst . - —



3. Ekzem : 65 Jungen

62 Mdéaddhen
127 Kinder
Entsendestellen: Aler bei der Aufnahme:
LVA Disseldorf 83 unter 3 lahre 16
Landschafisverband Minster 4 iber 3 Jahre “ . 28
Verschiedene Sozialdmter 8 Ober 6 lahre 27
Verschiedene Krankenkassen 31 ther 10 Jahre 44
Selbstzahler ‘ 1 Ober 15 Jahre 12
127 127
Kurdaver: Wodhen: 4 6 8 10 12-13 2
Kinder: 2 5 17 8 94 o

Es handelte sich (mit Ausnohme von 3 Seborrh, Ekzemen) um konsfituelle Ekzeme {MNeurodermitis), In allen Féllen
lag dus Aufireten der Haulerscheinungen beim Aufnahmetermin itinger als, 1 Jahr zuriick, ausgenammen die Kinder
im 1. Lebensjahr.

Familidre Belastung sicher bekannt 20
Wiederholungskuren im Seshospiz 22

Charakter der Haviverdnderungen bei der Aufnahme:

Generalisiertes Ekzem : 34
Lokalisiertes Ekzem 69
z, Zt. ekzemfrei 24

Zustand der Ekzeme bei der Entlassung:

abgeheilt oder fast abgehsilt 25
deutlich gebessert .81
unverdndert 16
verschlechtert 1

Neurodermitis war mit Ichthyosis vulgaris kombiniert bei 4 Kindern

HNO -fachdérztliche Untersuchungen wurden auch bei diesen Kindern durchgefGhrf:

Chrenische Tonsilitis bei 8 Kindern
{Tonsillekiomie empfohlen)
Adenocide Yegetationen . b "

Wehrend in den beiden Verjohren der Eindruck gewonnen wurde, dafi Ekzeme durch sine Kur withrend der
strahlungsarmen Wintermonale besser beeinflufi werden, konnle im lekien sehr regenreichen Sommer diese Er-
fahrong nicht bestétigt werden.  Auch im Sommerhalbjahr 1954 war der Behandlungserfolg sehr gut.

In der folgenden Ubersicht sind die manifesten Ekzeme der Gruppen Ekzem und Asthma und Ekzem

{vgl. auch 5. 18) — insgesamt 169 Faélle — unler diesem Gesichispunkt zusammengefafyt:
. Sommer Winter
. maximale Besserung . 16 = 20,2% 22 = 24,4%
deutliche Besserung 53 = 67,2% 49 = 54,4%
keine Anderung B = 10,1% 15 = 16,7%:
Verschlechferung ) 2= 25% 4 = 45%
Gesamizahl der Kuren 79 30
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. Sonsﬁge Heimstatteneinweisungen

Endsendestellen: LVA Disseldorf

Landschaftsverband Miinster
Verschiedene Krankenkassen

Selbstzahler

Buurman - Siiffung

- Freistellen

166 Jungen
141 Madchen
307 Kinder
237
10
29 -
i1
11
e

im Sommer: 203 Kuren

im Winter:

104

"

Die Kurdauer betrug !y bis 5 Monate, in den meisten Féllen jedoch 3 Monate,

Alfer .
bei Eier Autnahme Jungen Médchen Zusammen
unfer 3 fohre 10 4 14
Ober 3 Johre 41 33 74
Uber 6 Jahre 81 &7 148
Uber 12 lahre 34 37 "
166 141 307
Diagnose bei der Avfnahme:
Adipositas ¢ Rez. Nasennebenhéhlenentzindungen 2
Allgemeine Erholungsbedirfligkeit 45 Sekundtire Bronchiektasen 4
Chronische Bronehitis - 181 Vegetative Dystonie 2
Dystrophia adiposogenitalis 4 Zustand nach Lobekiomie (wegen Bronchiekt.) 1
Exsudative Diathese : 5 Zustand nach Nephrotomie i
Heuschnupfen i Zustand nach Osteomyelitis i
Katarrhneigung 50 Zustand nach Poliomyelifis 2
Lymphatische Diathese 1 Zustand nach Rachitis i
Neuropathie 1 307

Bei einem grofien Teil der Kinder ergaben sich Nebenbefunde aus dem Hals-, Nasen- und Ohrenfachgebiet,
Hierbei war insbesondere wieder ein Zusammenhang der Tonsillenhypertrophie, der adenoiden Vegetationen und
der chron. Tonsiliilis bei chronischer Bronchifis und Katarrhneigung zu erkennen,
Rachenraumes erscheint vor Kurantrit in vielen Féllen sehr ratsam.

withrend des Kuraufenthalles durchgeflihrt, bei anderen Kindern fir zu Hause empiohlen.

Tonsillenhypertrophie, adencid. Vegetat.

Chronische Tonsillitis
Chronische Otitis

Nasen-Nebenhéhlenentziindungen

Bei 2 Kindern konnte die Adenotomie hier vorgenommen werden, wihrend bei 41 Kindern die

bei 121 Kindern

n 7 H
n 3 1
» 1 Kind

Tonsiliektomie bezw. Adenciomie zu Hause dringend angeraten wurde.

Die Tuberkulinuntersuchungen fielen bei 137 Kindern positiv aus; nur 19 Kinder waren BCG-geimpfi.

Enuresis nocturna besiand in 6 Fdllen,

Der Wurmbefall {meist Oxyuren} bei 81 Kindern {das sind 26°) ist auffallend hoch. Enisprechende Behand-
Am erfolgversprechendsten waren die Piperazin-Préparate.

lungen wurden durchgefShrt,

20
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Folgende Nebenerkeankungen bezw. Kompiikationen mufjlen hehandelt werden:

Eine Wiedersinweisung wurde in 60 Fallen empfohlen.

Komplikationen: Angina 76
Fieberhafie Bronchitis 36
Bronchopneumonie 1
Grippaler Infekt 71
Otipis media akuta A
193
Diese Infekte verteilen sich nach
Alter und Jahreszeit:
Jahre Sommer Winter Zusammen
unter 3 lahre 7 9 16
tber 3 Jahre 41 45 84
i Uber &6 lahre 35 33 48
Uber 12 Jahre 5 18 23
a8 105 193
Infektionskrankheiten: Hepatitis epidemica 3
Keuchhusfer} 2
Mumps 1
Roteln 28
Ringelrdteln 7
Windpodken 5
46
Weitere Komplikalionen (bezw. MNebenbefunde aufier den Haupidiagnosen):
I Abgeheilter P. K. d. Lunge ' 8 Paronychie
Abszef i Phimose
Adipositas 2 Pneumonie mit Pleuritis
Cyslitis 5 Schénlein-Henodh'sche Purpura
Enteritis 1 Scrofulose
Furunkulose 1 Sekunddre Bronchiektosen
Heiserkeit durch Séngerkndtchen 1 Situs inversus totalis
Hydrocele : 1 Skoliose
Interichdrschwarte 2 Thombopenie
"Nasenfurunkel 1 Unspez. Lymphadenitis colli
Neuropathie 2 Verdacht auf offenen Ducius Botalli
Nephritis 1 Zustand nach Poliomyelifis
Otilis externa t
Ku rerfolg : gut befriedigend mdakig*
‘ im Sommer bei 117 62 24 Kindern
, (58 /o) {30%0) {12 °fo)
im Winter bei 53 35 - 16 Kindermn
(51 %a} {34 %) {15 %)

e L = LA e O L A ma R W
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IV. Spezidlisierte Kur-HeiHﬁi’Sorge

Diese Kinder wurden von der Deutschen Bundesboahn zum' Kuraufenthalt entsandt.

betrug allgemein nur 6 Waochen.

243 Jungen
172 Mdédchen

415 Kinder

Die Dauver des Aufenfho!ies‘ :

t Junge mubkte bereits am ersten Tage zur Heilstdtienabteilung verlegt werden.

Kurerfoig: ;ehr gut gut mébkig - Zusammen
: Jungen 83 120 39
Médchen Bt 77 B
‘Gewicht: ibergew. normalgew. untergew. zusammen
bei der Aufnahme 30 9 . 375 414
bei der Entlassung 149 41 224 414

Durchschnittliche Gewichiszunahme: bei Knaben 2,5 kg,

bei Médchen 3,3 kg.

Tuberkulinuntersuchungen waren
positiv  bei: -

negativ bei:

94 Kindern { 73 Knaben und 21 Mﬁdﬁhen)
278 Kindern {145 Knaben und 133 Médchen)

BCG - Schufsimpfungen waren nur bei 42 Kindern durchgeiuhrl worden, davon huifen nur noch:

21 Kinder eine posifive Moro'sche Probe.

Kurmederholqu wurde bei 22 Kindern empfohlen. Wehrend des Kuraufenthaltes m.ufgfen 7 Kinder
wegen interkurrender Erkrankungen in-unsere Kinderklinik verlegt werden.

Komplikationen:

Angina 28 Insekienstichwunden, infiziert 3

Blepharitis 6 Kreislauflabifitét 8

Bronchitis 10 Leichlere Racheninfekie 17
- Conjunctivitis 8 Magendarmkalareh 1

Cystitis 3 Migrtine 1

Encephalitis 1 Nasenfurunkel 1

Enuresis 7 Oiitis media acuta 5

Furunkulose 1 Otitis media chronica 1

Gingivitis . 1 Panaritium t

Grippale [nfekie ‘ 26 Paratonsillirer Abszef 1

Hématom 1 Strophulus 1

Herpes 3 Uricaria . . 2
- Hordeolum 2 Verbrennung 1. Grades 1!

Impetigo 2 Zahngeschwir 3

Iinfektionskrankheiten:

Mumps b

Rételn 8

Scharlach 1

Windpocken 8

Chron. Tonsillitis wurde bei

isill 13 Kindern festgesielll,
tchthyosis bei 8 Kindern. :

'

chron. Ekzeme besicmden.bei 21 Kinﬂer_n,



71 Mdddhen

V. Kinderklinik und Isolierstation | 98 Jungen

169 Kinder

Bei~diesen Kindermn handelie es sich in 108 Féllen um akute Krankheiten und Infekiionskrankheiten,

Aulierdem muBten 35 Kinder wegen ihres schweren, meist generalisierten Ekzems und 26 Kinder wegen schweren
Asthmas bronchiale oder asihmalischer Bronchitis in der klinischen Abteilung behandelf werden. Die sfafistische
Erfussung dieser 61 Krankheitsfille erfolgte zur besseren Ubersicht unfer den entsprechenden Krankheitsgruppen

der Heilstittenabteilung.

Einweisungen: ' Kiinik “Isoliersiation  Zusammen Alter bei der Aufnahme:
durch Arzte der Umgebung 41 & &7 S&uglinge
durch Entsendestellen 31 1 : 32 bis zu 3 Jahren
aus dem Sechaspiz 3 6 9 bis zu & lahren
Akute Krankheiten und Uber & Jahre
Infeklionskrankheiten 95 13 108

Ferner wurden aus’ der Heilsttittenabteilung in der Klinik vorGbergehend behandelt:

zur DurchfOhrung der Tonsillektomie 6 Kindear
" " » Adenotonsillektomie 5,

Die Aufnahme erfolgte wegen folgender Erkrankungen:

Kilinik:

Akute Dyspepsie

Analproiaps

Adenotonsillekiomie

Anacidiiat

Acetondmisches Erbrechen hei allg. Neuropathie
Allg. Erholungshediirfligkeit, Tonsillenhyperfrophie
Adencide Vegetationen im’Nasenrachenraum Mongalismus, chren rez, Bronchitis
Chron. rez. Bronchitis Meningitis tuberkulosa (Verdacht)
Bronchopneumonie mit Stavungsiunge Neigung zu gehdauften Anginen

Hamarthros im rechten Kniegelenk bei
Haemaophilie

Hepalitis epidemica

Hypospadia glandis

Lymphatische Diathese, Infekineigung

Lymphadenitis colli, non spezifica

R = = () == LUt

—_

bei kombiniertern Mitralvitium und rhevmalischen Schiben
Bronchopneumonie Olitis media akula :
Bronchiekiasen Osteomyelilis des linken Unterschenkels
‘Cystitis Paramyeloblastenleukdmie (Exit. let.)

Dysirophie bei Pylorospasmus
Dysirophie nach Fehlerndhrung
Dysirophie bei Neuropathie
Encephalilis {Verdod)
Erbrechen bei neuropathischer Veranlagung
Enuresis diurna, Askaridiasis
Enuresis nociurno . Stomatitis aphtosa
Eklamptische Urdmie nach akuter Nephritis Verdacht auf Coxitis the.
Frihgeburt mit Asphyxie, Blausucht infolge Verdacht aul okfiven Hilusprozefy

Herzmifibildung {Exit. let.) Verdacht auf Laryngospasmus bei gripp. Infeki
Furunkulose Zustand nach Hirnfraumen mit multiplen Schédel-
Grippaler Infekd brichen und postkommotionellen Léhmungen
Gaslroptose _ Zustand nach Lobektomie des rechten Ober- und
Subacide Gastritis mit Hypersekretion bei Mittellappens wegen Bronchiektasen

Parapneumonisches Empyem

Pneumonie

Primdrinfiltrierung re. U. F.

Psychische Lobilitét und Intelligenzschwiiche
Pyodermie )

Sekundére Andimie bei Askaridiasis

— o —a N ea R B = R —
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verkaltkter. Mesenteriallymphkn.-The. i Zustand nodh Poliomyelitis
Isolierstation:
Parctitis epidemica '3 Serdse Meningilis
Pertussis 3 Verdachi auf Typhus bezw. Paratyphus
Rubeolen 2 Gesunder Typhus-Bazillen-Ausscheider
Scarlating 2 mif Asthma bronchiale

17
14
23
54

[ N
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V1. Hausgemeinschaft

Die ambulante und stafionéire Behandlung des Personals erfolgte durch den Oberarzl bezw. dessen Verireler.

Einstellungsuntersuchungen ' 80
Sprechsiundentiille 142
Uberweisungen zu Fachtirzlen ' 14
Arbeilsunfhigkeitserklérungen 97
Krankheitstage beim Personal 1373
Stationdire Behandlungen 24

davon 17 in der eigenen Abfeilung
3 im SiGdi. Krankenhaus Norderney
4 in auswtatigen Kliniken

Stationdire Falle:

im Seehospiz: Angina lacunaris 2
Angina lacunaris mil Kreislaufschwiéiche i
Hypertonie 1
Myodegeneratio cordis mit Dekompensation 2
{1 Exit, let.}
Nephritis
Panmyelopathie 1
Tonsillektomie und Adenotomie i
(wegen ret. Angina mit Gelenkrhaumatismus)

Thrombophlebitis re. Unterschenkel * 1
Verbrennung 1.—2. Grades pi
Verdacht auf Rachen-Diphtherie 2
im Stédt. Krankenhans: Nephrolithiasis 1
Erysipel 1
Appendicitis i

Vil. Operations-Abteilung
Allgemeines: Aderléisse ' : 3
Appendektomien 3
Bluttransfusionen : 22
Gipsverbande ' ‘ 37
Halslymphknoten-Radikaleperatione 49
Incisionen 12
Punktionen 2
Wundversorgungen ‘ 13
Grundumsatzbestimmungen 2
Frakiionierte Magenausheberungen 32
Elekir.-galv. Behandlungen 15
inhalationen 1713
- Kurzwellenbestrahiungen 328
Soliuxbestrahlungen 49
"HNG - Abteilung:: Adenofomien 'l
Adenctonsillekfomien 23
Tonsilektomien . 39
Untersuchungen 812
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Viil. Rontgen-Abteilung

Durchleuchtungen:

Aufnuﬁmen:

iX. Laboratorium

Lungen
Magen — Darm

Lungen

Abdomen

Magen — Darm

Nieren

Halsweichteile

Chirurgie
Schédel « Wirbelsdiulen
Becken . Extremitéten

Nasenneberhséhien . Hypophysen

Zahne

a) Klinische und chemische Untersuchungen:

b) Bakteriologische und serologische Untersuchungen: -

Blutbilder

Blutsenkungen

Sternolpunktate

Blutungs- und Gerinnungszeiten
Blutgruppenbesfimmungen

- Rh-Fakior

Urinuntersuchungen
Stuhluntersuchungen
Blutzuckerbestimmungen
Magensaft

" Liquor-Zellen

Liquor-Zudker

Diastase — Urin und Blu}
Sputum — {Chare. L.-Easinoph.}
Indikan

Bitirubin,

Wekltimann

Takata-ara

Calcium

Harnstiure
Kochsalzbestimmungen
Rest-N

Xanthoprotein

Tuberkulose

Diphtherie

Typhus — Paratyphus — Ruhr
Gruber-Widal

Erreger

Meinicke-Citochol
Honganatziu-Deidher

3753
23

422
83

14

313

62

3776

905

4046
3688

93
7

6454
1309

218
185
239

10
177
S 24

4 681

15984

854

16 840

25



X. Wissenschaftliche Veréffenilichungen und Vorirage.

Ve.raffenﬂichungen 1954:

49)

50)

51)

52)

53)

54)

55)

56)
57)

58)

59)

L

Vortrige 1954:

26

66)

67)

68)

69)

Goeters:

"

Héinsche:
Goeolers:

Lis

"

”

L

"

Goeters:

n

H

L4

Die Men;'ngokokkeninfekfionén.
(Ergebn. Hyg. 28:1, 1954)

und Haberlin: Grundiagen der Meereshe:lkunde
Stuttgart: G. Thieme 1954

Seeklima und Kinderkrankheiten
{In: ,Fibel der Meeresheilkunde”, Disch. Btiderverband E. V., Bonn)

Kurzeiten an der See
(In: ,,F|be1 der Meeresheilkunde”, Dfsch Béiderverband E. Y., Bonn)

Meeresheilkunde (Thalassotherapie)
(Dtsch. Bdderkaiender 1954, S. 49}

{
Die Resistenzentwickiung bei Meningokokken gegenlUber Penicillin und Sirep-"
tomycin und die Wirkung der Kombination dieser beiden Substanzen auf

-Menindokokken.  (Naturwissenschafien 41, H. 19, S. 455)

Die Wirkung von Penicillin und Streplomycin auf Meningokokken bei alleiniger
und kombinierter Anwendung. {Z. Hyg. 140:464, 1954)

Die Behandlung der chronisch-rezidivierenden Erkéltungskrankheiten und
Bronchitiden des Kindes mit perkutanen Expekforantien
{Med. Klinik 40:1614, 1954)

Winterkuren an’ der See
(Das devtsche Gesundhsitsmagazin ,,Du und die Weit”, 5: 12 1954)

Die deuischen Seebtider
{Disch. Handbuch fir Fremdenverkehs, Bond EV S, 333
Darmstadt: E. Jager, 1954) :

Frihjohrs-, Herbst- und Winterkuren an der See
(Balneolog. Beiblétter, Beitugen zu den ,Arztlichen Mlﬁellungen" 1954 Nr 10

Asthma und Seeklima .
(Nordwestdeutsche Gesellschaft fiir Kmderhellkunde
am 30, und 31, 1.-1954 in Bremen}

Die Behandlung des Asthma bronchmxle im Kindesalfer an der deutschen Nordsee
{(Infernat. Kongrek fir Thalassotherapie, Balneologie und Klimalologie -
vom 8. bis 13, 5, 1954 in Opatija [ Jugoslawien) :

i Die Behandiung des kindlichen Asthmas

{Arzil. Fortbildungskissus vom 6. bis 18. 9. 54 in Langeoog)

Diskussionsbemerkung auf der Herbsttagung der Rhein.-wesH. Tuberkulose-
vereinigung in Disseldorf am 13, 11, 1954
Thema: ,Zur Biologie der verschiedenen Tuberkulosebakterientypen”



Anhr.:ng:

Statistischer -Bericht der Yerwaltung

Belegung 1954

Zahl der Verpflegungs- lahresdurchschnitl
Patienten Tage pro Tag Kurdauer
Heilstatte 1770 129 470 354 72
Klinik 178 8091 22 45
Klinik - Personal 17 509 2 i29
Kur - Heil - Abflg. 415 16 157 44 38
Summe 2380 154 227 422 62
Verpflegungstage: Personal 53024
Durchschnittliche Belegung im Monat
1953 1954
1 Vi Hj. vij. H;.
lan. 395 395
Febr. 426 | 419 419 410
Mdrz 437 417
420 |oo—f———| 416
April 415 422 :
Mai 415 4 420 422
Juni 434 425
Juli 433 _ 445
Aug. 426 429 444 442
Sept. 428 437
- 418 433
Okt. 419 438
- Nov, 419 406 424 415
Dez. 379 | 382
419 422
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Zu- und Abgiinge
1953 1954
‘ Bestand 1. Januar 328 326
Heilstatte 1434 1 460
Klinik " 126 164
zu
Klinik {Personal) 16 15
Kur - Heil - Abtlg. 497 | 2073 415 | 2054
Jahres - Summe 2401+ 2380
Heilsttiite 1461 1456
Klinik 103 169
ab
Klinik (Personal} 14 17
Kur-Heil - Abtlg. 497 2075 415 2057
Besiand 31. Dez. 326 323

Entlassungen aus Heilstitte und Klinik

1953 1954

Hilus- und Lungen- The. 323 320
Knochen- und Gelenk- " 19 16
Periphere Lymphknoten- . 129 129
Abdominal- ” 64 70
Sonstige ” 14 16
Zwischen - Summe A 549 551

Bronchial- Asthma 464 418
Chren. Bronchitiden 191 181
Ekzeme 112 180
Sonstige 145 312
Zwischen - Summe B. 912 1 091

Endsumme A + B 1461 1642




Ubersicht tiber dié Entsendestellen

1953 | 1954

I.VA Disseldorf -1 142 1135
LYA Minster 86 93
LVA Hannover 3é 46
LVA Oldenburg 8 13
The. - Firsorge Bremen 293 299
Sozialdmier, verschiedene 36 53
‘ Kr. Kassen Osifriesld. 74 56
Kr. Kassen, Ghrige 80 107
Kr. Kassen Bundesbahn 32 28
Ruhrknappschaft Bochum — 20
Bundesbahn Hannover 497 415
Landschaftsverband Miinster 43 50
Sefbstzahler 47 41
Buurman - Stiftung (Freiplahe) 15 15
Andere Freipltte 10 i5
Jahres - Summe 2 401 2380
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Personal - Ubersicht

Bestand | Bestand

_ 1.1. 5] 1.1. 55
i, .Leifer und Chefarzt 2 2
2, Assistenz- Arzte 6 8

3, Labora nfinnen. 44} 44}
4. ) Mt;iierhat.;s -Schwestern . 44 4
5. Freie Schweslern 11 | 14
6. Lehrkréifie 3 2
7. Kincfergt’xrinerinnen 9 5
8. Kinderpflegerinnen 5 10

2, Kiﬁder-Prakﬁkanﬁnuan 5 8 |
10. Biro - Angesielite 7 7
11. Hausangestellfe 54 49
1#. chuswir.fschl. Prakfikantinnen — 3
13, Ménnl. Angestelite (Handwerker) g 9
Insgesamt: 157 160

+} darunier 2 Multerhaus - Schwestern.




‘Die Postanschrift lavief:

Kinderheilstitte SEEHOSPIZ ,Kaiserin “Friedrich”

(23) Nordseebad Norderney
Postfach 107

Triéger der Kinderheilsidtte ist das -

Diakonissen ~ Mufterhaus Kinderheil”

‘Fernruf:
Telegramme:
Postscheck:
Bank:

Pflegesaty:

Aufnahme~Bedingungen

.Sdmiliche Anfragen

120b) Bad Harvzburg

Kleine Krodostrahe 6

Norderney 185

SEEHOSPIZ Norderney
Hannover 354 14
Norderneyer Bank, Nerderney

z. Zb. 8,50 DM taglich, einschl, Kurtaxe und dezil,
Betreuung; Sonderberechnung von Rdntgen - Auf-
nahmen und besonders teuren Medikamenien,
fir Selbstzahler &rztliche Sondergebithren

werden auf Wunsch zugesand

kénnen gerichtet werden :
an die Verwaliung der Kinderheilstétle



