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Секция I.

Биология и евгеника.

ИЗМЕНЧИВОСТЬ И НАСЛЕДСТВЕННОСТЬ У ЧЕЛОВЕКА. (Тезисы.)

Профессор Дж. Серджи, профессор антропологии, Рим.

В своем докладе профессор Дж. Серджи стремится показать, что у человека после того, как его морфологические характеристики установлены, не происходит глубоких изменений, способных изменить типичные формы, которые являются естественно устойчивыми.

Основная дискуссия касается различных форм черепа, которые важны как расовые характеристики. Профессор Серджи выделяет в человеческом черепе две основные и первоначальные формы: долихоморфную и брахиморфную; обе они очень древние, поскольку встречаются одновременно в ископаемых останках европейцев. Следовательно, он оспаривает идею трансформации одной формы в другую. Он не находит доказательств того, что долихоморфный тип трансформируется в брахиморфный, и считает причины, приводимые для этой предполагаемой трансформации, недостаточными. Форма черепа не трансформируется в другой тип ни под влиянием среды равнин или гор, ни под влиянием климата экстремального холода, ни вследствие увеличения объема мозга, якобы обусловленного большей мозговой активностью из-за более развитой культуры. Все эти предположения противоречат фактам, поскольку долихоморфные и брахиморфные черепа встречаются одинаково как в горах, так и на равнинах, в северных и южных регионах, среди примитивных и цивилизованных народов, фактически без какого-либо различия.

Мутации, которые, как полагают, обнаруживаются в различных популяциях, обусловлены эффектом смешения и проникновения новых демографических элементов, а не трансформацией форм. Это также доказывается скрещиванием двух различных человеческих типов, от которых не происходит никаких промежуточных форм: вместо этого в наследственности происходит сегрегация, аналогичная той, что описывается менделевской теорией. Если бы это было не так, то сегодня, после многих тысяч лет смешения самых разнообразных рас, существовала бы лишь одна форма, возникшая в результате трансформации; демонстрация фактов доказывает, что этого не произошло.



Человеческие физические формы обладают большой устойчивостью, изменчивость минимальна после формирования рас и не приводит к изменениям типа.

Тот же факт можно заметить в отношении внешних характеристик человека, таких как цвет кожи, цвет и форма волос, а также цвет радужной оболочки глаз. Только при скрещивании могут возникать промежуточные формы, которые не обладают неопределенной наследственностью, поскольку сегрегация признаков происходит и в этом случае.

Однако исследования и наблюдения по этому вопросу все еще неполны, особенно в свете менделевской теории, и существует потребность в новых и тщательных наблюдениях.

Что касается патологической наследственности, то существуют факты, подтверждающие ее в общем виде, но законы, по которым происходит эта наследственность, еще не были полностью верифицированы.



О РОСТЕ СТАТУРЫ У НЕКОТОРЫХ ЕВРОПЕЙСКИХ ПОПУЛЯЦИЙ.

(Тезисы.)

Сорен Хансен, доктор медицины, директор Датского антропологического обследования, Копенгаген.


Увеличение роста во многих европейских странах за последние 50 лет обычно приписывают просто улучшению гигиенических и экономических условий, но вопрос на самом деле очень сложен. Наличие различных расовых элементов, социальный отбор с его тенденцией привлекать хорошо сложенных людей в города, снижение смертности и т. д. усложняют исследования. Во всех странах ощущается большая нехватка действительно сопоставимых данных за прошлые годы. Британский межведомственный комитет по физическому вырождению, например, хотя и собрал огромное количество материала, не преуспел в своих попытках решить основной вопрос. Отдельные случаи, например, сравнение фабричных детей с мальчиками школы квакеров в Йорке (Антропометрический комитет, Британская ассоциация, 1883 г.), безусловно, представляют большой интерес, но как можно считать такие случаи репрезентативными для среднего значения?

Другие страны обладают богатым источником информации в своих призывных списках. Так, в Дании эти списки показывают несомненное увеличение среднего роста взрослого датчанина на 3,7 см (1,5 дюйма) за последние 50-60 лет. Подобные увеличения отмечены в Норвегии, Швеции и Голландии. Это увеличение предполагает, что могли существовать более или менее периодические волны роста и снижения высоты, поскольку, с одной стороны, мы не можем представить, чтобы такое увеличение продолжалось бесконечно, а с другой — мы знаем, что люди, скажем, 1000 лет назад были такими же высокими, как и в настоящее время. Каковы факторы, попеременно улучшающие или ухудшающие расовые качества? Прежде всего, располагаем ли мы достаточно точной численной информацией относительно расовых качеств?

Критическое изучение всех доступных данных крайне необходимо. Например, утверждается, что вес новорожденных детей в Англии увеличился на 59 и 82 грамма за последние 20 лет, а в Дании мы можем указать на увеличение на 40 граммов за 35 лет. Но если учесть все возможные источники ошибок, следует признать, что эти утверждения, и особенно первые, требуют подтверждения. Материал не является однородным. Опять же, утверждается, что средний рост взрослых женщин во Франции увеличился на 3 см за последние 80 лет — но когда мы читаем, что общее количество измерений в последний период составило всего 255, мы не можем слишком сильно полагаться на это утверждение.

В целом можно сказать, что у нас есть несколько случаев определенного увеличения и значительное число весьма сомнительных. Нам действительно необходимо, чтобы первая из основных рекомендаций Межведомственного комитета по физическому вырождению была выполнена во всех странах, ибо чем больше мы подвергаем доступные данные критическому анализу, тем больше мы видим безнадежность достижения каких-либо реальных и плодотворных выводов, если у нас нет эффективной организации способных работников, поддерживаемой как правительственной, так и частной поддержкой.



ТАК НАЗЫВАЕМЫЕ ЗАКОНЫ НАСЛЕДСТВЕННОСТИ У ЧЕЛОВЕКА.

(Тезисы.)

Профессор В. Джуффрида-Руджери, профессор антропологии, Неаполь.


Менделевские законы находят подтверждение у человека. Каждая раса, будь то подвид или разновидность, обладает наследственным владением определенными признаками; владением, которое полностью передается потомкам, в которых сохраняется та же зародышевая плазма, что и у предков.

Исследования Ч. Б. и Г. Давенпортов, по-видимому, доказали рецессивный характер альбинизма и его подчинение закону Менделя. Херст представил цифры, которые показывают, что наследование цвета радужной оболочки человеческого глаза подчиняется менделевским законам. Давенпорт установил порядок доминирования по форме волос, которая также подчиняется менделевскому закону.

Де Катрфаж за много лет до повторного открытия открытий Менделя писал:

«Союз индивидов разных рас предполагает борьбу между их двумя природами — борьбу, театром которой является поле, где организуется новое существо. Теперь эта борьба не происходит en bloc, так сказать, как это обычно признавалось. Каждый из признаков двух родителей борется от своего имени против соответствующего признака (его антагониста, как только что было сказано). Когда наследственная энергия равна с обеих сторон, неизбежно возникает своего рода процесс, следствием которого является слияние материнских и отцовских признаков в промежуточный признак. Если энергии очень неравны, гибрид наследует признак, заимствованный целиком от одного из своих родителей; но этот родитель, победитель в одном пункте, может быть побежден в другом. Отсюда у гибрида возникает сопоставление признаков, полученных от каждого из типов, детьми которых он является».

Прежде всего, я хотел обратить внимание на так называемые законы доминирования из-за их большого значения. Мы можем сделать вывод, что в случае человека доминантные признаки являются также и исходными.



НАСЛЕДОВАНИЕ ПЛОДОВИТОСТИ.

(Тезисы.)

Рэймонд Перл, биолог, Сельскохозяйственная экспериментальная станция штата Мэн.


Цель этого доклада — дать отчет (неизбежно сокращенный и без представления полных доказательств) о результатах исследования способа наследования плодовитости у домашней птицы и указать на некоторые возможные евгенические следствия этих результатов.

Показано, что, хотя продолжающийся отбор высокоплодовитых самок в течение ряда лет не привел к каким-либо изменениям в средней плодовитости используемого штамма, этот признак, тем не менее, должен наследоваться, поскольку были изолированы родословные линии, которые равномерно воспроизводят определенные степени плодовитости.

Далее показано, что наблюдаемые вариации в фактически реализованной плодовитости (количество отложенных яиц) не зависят от анатомических различий в отношении количества видимых ооцитов в яичнике. Дифференциальный фактор, от которого зависят вариации плодовитости, должен быть прежде всего физиологическим.

Показано, что плодовитость у птиц наследуется в строгом соответствии со следующим менделевским планом:

1. Наблюдаемые индивидуальные вариации плодовитости зависят по существу от двух отдельно наследуемых физиологических факторов (обозначенных L1 и L2).

2. Высокая плодовитость проявляется только тогда, когда оба этих фактора присутствуют вместе в одном и том же индивиде.



3. Любой из этих факторов при наличии в одиночку, будь то в гомозиготной или гетерозиготной форме, вызывает проявление примерно одинаковой степени низкой плодовитости.

4. Один из этих факторов, а именно L2, является сцепленным с полом или коррелирующим с полом в своем наследовании таким образом, что при гаметогенезе любая гамета, несущая женский детерминант пола F, не несет L2.

5. Существует определенная и четкая сегрегация высокой плодовитости от низкой плодовитости способом, изложенным выше.

С точки зрения евгеники указывается, что эти результаты дают новую концепцию способа наследования плодовитости и могут быть полезны для предложения метода решения той же проблемы для человека.



ЭТНИЧЕСКАЯ ПСИХОЛОГИЯ И НАУКА ЕВГЕНИКА.

(Тезисы.)

Проф. Энрико Морселли, директор Клиники психических и нервных болезней, Генуэзский университет.


Все естественные разновидности или расы человечества различаются не только физическими, но и психическими характеристиками. Таким образом, существует «этническая психология», которая вместе с «этнической соматологией» составляет полную науку антропологию или естественную историю человека. Она должна описывать и классифицировать расы и популяции в двойном аспекте — физическом и психическом.

Психические характеристики рас отчасти являются исходными, а отчасти приобретенными путем адаптации. Они сохраняются в расе до тех пор, пока длится такая мезологическая адаптация; они варьируются в зависимости от изменений условий жизни, включая социальную деятельность и межрасовые отношения.

В смешанных союзах между различными расами всегда есть те, которые являются более энергичными, биологически и психически, более полно развитыми, которые накладывают свои характеристики на своих потомков. Для жизнеспособности и благополучия смешанных или метаморфических популяций необходима определенная степень различий между родительскими расами, но слишком большое различие вредно для потомства.

Потомство смешанных союзов представляет в своей психологии смесь, опять же комбинацию или слияние психических характеристик родительских рас: иногда определенные психические характеристики расы становятся доминантными характеристиками.

Все этнические группировки имеют свою судьбу, отмеченную степенью, достигнутой в человеческой психофизической иерархии. Тем не менее, необходимо, чтобы каждая раса или нация, когда она осознает свой вклад в развитие всеобщей цивилизации, созерцала сохранение своего собственного этнического типа. Дифференциация между народами является необходимым фактором человеческого прогресса.

Наука евгеника не должна искать реализации единого типа человека, но варьировать свои цели и методы в соответствии с естественной дифференциацией рас и наций, принимая во внимание этническую психологию наравне с этнической соматологией.

Человечество будущего будет физически и психически превосходить существующее человечество, но улучшение вида не должно быть направлено на равенство рас и популяций. Эти расы и популяции не должны терять свое приобретение особых адаптаций к различным условиям существования.

Наука всеобщей или общей евгеники должна позволить существовать евгенической этнологии, которая должна указывать и облегчать для каждой расы или нации защиту и распространение своего собственного физического типа и своей собственной ментальности. Самые энергичные и доминантные расы всегда будут теми, которые знают, как создавать и сохранять в сексуальных союзах свои характеристики структуры и культуры.



НАСЛЕДОВАНИЕ ЭПИЛЕПСИИ.

(Тезисы.)

Дэвид Фэрчайлд Уикс, доктор медицины, медицинский суперинтендант и исполнительный директор Деревни штата Нью-Джерси для эпилептиков в Скиллмане, США.


В этом докладе автор попытался узнать, каким законам, если таковые имеются, следует эпилепсия при ее возвращении в последующие поколения, и какую связь она имеет с алкоголизмом, мигренью, параличом и другими симптомами недостатка нервной силы.

Данные, использованные в исследовании, были проанализированы в соответствии с менделевским методом, который предполагает, что наследование любого признака происходит не от родителей, бабушек и дедушек и т. д., а от зародышевой плазмы, из которой возникла каждая группа потомков, ее родители и другие родственники. Если сома обладает признаком типа рецессивного по отношению к нормальности, ей не хватает в зародышевой плазме детерминанта, от которого зависит нормальное развитие, и это состояние называется нуллиплексным. Если сома обладает признаком типа доминантного по отношению к нормальности, детерминант был получен от обоих родителей и является двойным в зародышевой плазме, или нормальным, все половые клетки имеют детерминант; или же он пришел только от одного родителя, является одиночным в зародышевой плазме, или симплексным, и половина половых клеток имеет, а половина не имеет детерминанта.

Метод получения данных заключался в использовании полевых работников, которые опрашивали на дому родителей, родственников и всех других лиц, заинтересованных в пациенте-эпилептике. Эти визиты установили дружеское отношение к Учреждению и его работе и понимание ее.

Исследование основано на данных, полученных из 397 историй болезни, охватывающих 440 брачных союзов.

Брачные союзы классифицируются по шести возможным типам: нуллиплекс × нуллиплекс, нуллиплекс × симплекс, нуллиплекс × нормальный, симплекс × симплекс, симплекс × нормальный и нормальный × нормальный.

К первому типу относятся все те союзы, где оба родителя были эпилептиками, один был эпилептиком, а другой умственно отсталым, или оба были умственно отсталыми. Согласно закону Менделя, все дети должны быть нуллиплексными. Данные показали, что все дети были дефектными.

К типу нуллиплекс × симплекс относятся все союзы, где один родитель был эпилептиком или умственно отсталым, а другой «отягощенным», то есть алкоголиком, невротиком, страдающим мигренью или проявляющим некоторую умственную слабость. От этого типа союза ожидается, что 50% потомства будут нуллиплексными и 50% симплексными. От союзов, где один родитель был эпилептиком или умственно отсталым, а другой алкоголиком, было 61% умственно неполноценных или нуллиплексных, остальные — симплексные. Цифры для потомства от других союзов показали 47% нуллиплексных и 53% симплексных.

Для третьего типа, нуллиплекс × нормальный, классифицируются все те союзы, где один родитель был эпилептиком или умственно отсталым, а другой сообщался как психически нормальный. От этого типа союза ожидается, что все дети будут симплексными. Изучение предков нормальных родителей показало, что эти родители были симплексными, а не нормальными. Анализ потомства показал по крайней мере 43% нуллиплексных, что близко соответствует типу союза нуллиплекс × симплекс.

Четвертый тип союза — симплекс × симплекс. Здесь классифицируются все союзы, где оба родителя были «отягощенными». Ожидается, что 25% потомства будут нуллиплексными, в действительности 35% оказались умственно неполноценными.

Симплекс × нормальный — пятый рассматриваемый тип союза. Здесь классифицируются союзы, где один родитель был отягощенным, а другой предположительно нормальным. Из изучения их предков эти нормальные родители оказались симплексными, и классификация потомства показала более 25% нуллиплексных, что является ожиданием от союза симплекс × симплекс.

Шестой тип — нормальный × нормальный, и союзы, где оба родителя сообщались как нормальные, изучаются под этим заголовком. Здесь, как и прежде, изучение предков этих нормальных родителей указывает на то, что они симплексные, а не нормальные. Классификация детей показала близкое соответствие ожиданию от союза симплекс × симплекс.



Специальное изучение союзов, где один или оба родителя страдали мигренью или алкоголизмом, показывает тесную связь между этими состояниями и эпилепсией.

Из исследования сделаны следующие выводы.

Обычным типам эпилептиков не хватает некоторого элемента, необходимого для полного умственного развития. Это также верно для умственно отсталых.

Два родителя-эпилептика производят только дефектных детей. Когда оба родителя являются либо эпилептиками, либо умственно отсталыми, их потомство также является умственно неполноценным.

Эпилепсия имеет тенденцию в последующих поколениях составлять большую часть популяции.

Нормальные родители эпилептиков не являются нормальными, а являются симплексными и происходят от отягощенных предков.

Алкоголь может быть причиной дефекта в том смысле, что больше детей у родителей-алкоголиков являются дефектными, чем там, где алкоголизм не является фактором.

Невротические и другие отягощенные состояния тесно связаны с эпилепсией.

В свете современных знаний эпилепсия, рассматриваемая сама по себе, не является менделевским фактором, но эпилепсия и умственная отсталость являются менделевскими факторами рецессивного типа.

Отягощенные индивиды, такие как невротики, алкоголики, преступники, сексуальные правонарушители и т. д., являются симплексными, а нормальные — симплексными и нормальными по характеру.



ВЛИЯНИЕ ВОЗРАСТА РОДИТЕЛЕЙ НА ПСИХОФИЗИЧЕСКИЕ ХАРАКТЕРИСТИКИ ПОТОМСТВА.

(Тезисы.)

Антонио Марро, директор психиатрической больницы, Турин.


Естественный закон наследственности справедлив как для физических характеристик, так и для тех, которые являются биологическими и моральными.

Очевидные аномалии, которые представляют дети, не воспроизводя качества родителей, и несходство, часто отмечаемое среди детей одной семьи, служат лишь для выявления наличия особых условий родителей во время зачатия, которые повлияли на потомство.

У нас есть доказательство этого закона в аномалиях, представленных детьми родителей, которые во время зачатия сами находились в аномальных условиях по причине интоксикации или болезни.

Среди условий родителей, которые способны влиять на характеристики детей, должны быть включены изменения, которые их организм претерпевает по причине преклонного возраста.

Я предлагаю изучить влияние возраста на физические и моральные характеристики детей. Мои исследования распространились на многочисленных преступников и душевнобольных, а также на учеников государственных школ и других нормальных лиц, пораженных или не пораженных особыми заболеваниями.

Из моих исследований преступников результат таков: дети молодых родителей в большом количестве оказываются виновными в преступлениях против собственности; и это естественно. Первый импульс к этому обусловлен не порочностью, которая побуждает их причинять вред другим, а любовью к удовольствиям, к разгулу, к праздности — все это черты юности, в течение которой страсти очень активны, и нет сдерживающего начала, с помощью которого можно было бы подавить и подчинить их.

Только мошенники являются исключением из этого правила, но мошенничество — это преступление более зрелых лет, согласно изречению Кетле.

Среди преступлений против личности я обнаружил численное превосходство у детей пожилых родителей. Убийцы, те, кто проявляет полное отсутствие чувств привязанности и часто бред преследования, более или менее выраженный, дали пропорцию детей пожилых родителей, гораздо большую, чем та, что представлена всеми другими категориями правонарушителей; пропорция высока как для отцов, так и для матерей преклонного возраста.

Здесь мы также отмечаем определенную корреляцию между состоянием недовольства, подозрительности, холодного эгоизма, которые упадок физической энергии имеет тенденцию вызывать у стариков, и отсутствием привязанности и склонностью к бреду преследования, которые обычны у убийц. Среди душевнобольных моральная идиотия в частности и дегенеративные формы в целом появлялись чаще у детей пожилых родителей.

Что касается школьников, я заметил, что минимум хорошего поведения и максимум лучше развитого интеллекта совпадает с обладанием молодостью обоими родителями.

Возраст полного развития соответствует максимуму хорошего поведения и минимуму плохого поведения и сохраняет большую пропорцию умных детей.

В период упадка обоих родителей хорошее поведение детей наблюдается в меньшей пропорции, чем в предыдущий период, а высокий интеллект — в очень малой пропорции.

Среди биологических качеств я сделал наблюдения о долголетии; среди лиц 70 и 80 лет, которых я обследовал, есть большая пропорция родителей, которые сами наслаждались удивительно долгими жизнями, что доказывает передаваемость от отца к сыну способностей сопротивления стрессам жизни.

Среди физических качеств я отметил тот факт, что от алкоголиков или пожилых родителей происходили дети, у которых наиболее часто проявлялись дегенеративные физические характеристики, напоминающие некоторые черты низшего человеческого типа, такие как преувеличение лобных пазух, затылочный бугор, уши с выступающими дарвиновскими бугорками, отступающий лоб и т. д. В то же время предки тех, кто представлял типичные и аномальные характеры, обусловленные болезненными влияниями различного рода и последовавшие за неправильным развитием плода, такие как кретинизм, врожденный зоб, носовые искривления, косоглазие, плагиоцефалия, гидроцефалия, зубная деформация и т. д., показали большое количество алкоголиков и эпилептиков.

Объяснение пагубных последствий для психофизических характеристик детей родителей, слишком молодых или слишком преклонного возраста, не представляет больших трудностей.

В более молодом возрасте организм все еще находится в процессе формирования; неполное развитие скелета, как и всех других органов, постоянно поглощает массу пластических материалов, необходимых для формирования потомства. Поэтому мы можем считать, что недостатки детей, рожденных от слишком молодых родителей, обусловлены неполным развитием из-за недостаточности пластического материала.

Мы должны, с другой стороны, искать в условиях, которые сопровождают старость, причину того, почему она оказывает катастрофическое влияние на жизнеспособность зародышевых элементов родителей и предрасполагает потомков к различным формам физической и моральной дегенерации.

В этот период мы имеем в тканях, вместо развития и обновления протоплазмы, тенденцию к накоплению жира; и во всем организме, главным образом в тканях артериальной системы, мы находим тенденцию к отложению в их структуре аморфного вещества, которое превращает гибкие эластичные каналы в жесткие трубки; и из этого проистекает общее замедление органических функций (циркуляция, окисление, секреция); кровь, не достигая той степени проработки, которую она имела раньше, приобретает большую кислотность и не может через обычные выделительные каналы так быстро избавиться от катаболических продуктов, которыми она заряжена.

По причине этих условий организм пожилых людей подвергается своего рода медленной и постепенной интоксикации, которая, в то же время, как она проявляется у индивида постепенным угасанием всех его функций, катастрофическим образом влияет на зародыши, которые развиваются внутри него, и предрасполагает их стать существами, обреченными на дегенерацию.

Следовательно, эта причина дегенерации входит в общую категорию интоксикаций.





ГЕНЕТИКА И ЕВГЕНИКА.

(Тезисы.)

Р. К. Паннетт, профессор биологии, Кембридж.


Для исследователя генетики человек, как и любое другое животное, является материалом для выяснения того, каким образом признаки, будь то физические или психические, передаются от одного поколения к следующему. Рассматриваемый таким образом, он должен считаться бесперспективным, не только из-за малого размера его семей, времени, затрачиваемого на их производство, и длительного периода незрелости, но также потому, что полный экспериментальный контроль здесь исключен. По этим причинам человек представляет интерес для исследователя генетики главным образом постольку, поскольку он представляет проблемы наследственности, которые редко встречаются у других видов и могут быть изучены в настоящее время только на самом человеке. Цель евгениста, с другой стороны, состоит в том, чтобы контролировать человеческое спаривание, чтобы получить наибольшую пропорцию индивидов, которых он считает наиболее приспособленными к форме общества, которую он предпочитает. Очевидно, что для эффективного выполнения этого он должен обладать точным знанием того, каким образом происходит передача признаков, и особенно тех, с которыми он особенно хочет иметь дело. Точное знание в настоящее время доступно для человека относительно немногих признаков; и эти признаки, такие как цвет глаз и некоторые довольно редкие деформации, не являются тем видом, на котором евгенист делает большой акцент. Единственным примером евгенической важности, который можно было бы взять под немедленный контроль, является умственная отсталость. Говоря в целом, доступные доказательства предполагают, что это случай простого менделевского наследования. Случайные исключения встречаются, но есть все основания ожидать, что политика строгой сегрегации быстро приведет к устранению этого признака.

Есть основания предполагать, что многие человеческие качества более сложны в своей передаче, и вероятно, что некоторые явления, которые сейчас изучаются у растений и животных, прольют определенный свет на человека. Хотя признаки часто передаются по менделевской схеме совершенно независимо друг от друга, известны случаи, в которых они связаны более или менее полностью в половых клетках с детерминантом определенного пола. Сцепленное с полом наследование такого рода было тщательно разработано в конкретных случаях у чешуекрылых и домашней птицы. Пока еще многое предстоит узнать в этом направлении, и можно ожидать, что дальнейший прогресс в конечном итоге приведет к точному знанию способа передачи многих человеческих дефектов, таких как цветовая слепота и гемофилия. Не исключено, что аналогичный способ передачи будет найден справедливым для многих человеческих признаков, обычно классифицируемых как нормальные.



Другой набор явлений, которые, вероятно, будут признаны важными в наследственности человека, — это те, которые включены под терминами «сцепление» и «отталкивание». Признаки, каждый из которых демонстрирует простую менделевскую сегрегацию, могут стать связанными вместе более или менее полностью в процессе наследственности, или может произойти обратное. Наши знания об этих явлениях в настоящее время почти полностью ограничены случаями у растений, но начинают появляться доказательства их возникновения у животных. Не исключено, что они будут играть значительную роль в наследственности человека. Ибо одна из самых заметных вещей в человеке — это частота, с которой дети напоминают одного или другого родителя при кажущемся почти полном исключении другого. Ввиду метисации человеческой расы частота этих случаев весьма примечательна и не может не предполагать, что некоторого рода сцепление между признаками играет большую роль в наследственности человека.

За исключением очень немногих случаев, наши знания о наследственности у человека в настоящее время слишком скудны и слишком неопределенны, чтобы основывать на них законодательство. С другой стороны, опыт, полученный от растений и животных, показал, что проблемы значительной сложности могут быть распутаны экспериментальным методом, а соответствующие признаки взяты под контроль. Хотя прямой метод вряд ли осуществим у человека, многое еще можно узнать, собирая точные родословные и сравнивая их со стандартными случаями, разработанными у других животных. Но должно быть ясно осознано, что сбор таких родословных — это трудное предприятие, требующее высокой критической способности и выполняемое удовлетворительно только теми, кто был обучен и осознает тенденцию генетических исследований.





Секция II.

Практическая евгеника.



ОБЩИЕ СООБРАЖЕНИЯ ПО ПОВОДУ «ВОСПИТАНИЯ ДО ЗАЧАТИЯ».

(Тезисы.)

Адольф Пинар, профессор факультета; член Медицинской академии Парижа.


Сэр Фрэнсис Гальтон назвал евгеникой новую науку, имеющую своей целью изучение причин, поддающихся социальному контролю, которые могут улучшить или ухудшить расовые качества будущих поколений, будь то физические или психические.

Евгеника, определенная таким образом, есть не что иное, как «Воспитание до зачатия», которое изучалось во Франции в течение ряда лет и которое составляет первую часть ухода за детьми, «науку, имеющую своей целью поиск информации, относящейся к воспроизводству, сохранению и улучшению человеческого вида» ([1]).


[1] см. De la Puériculture в Revue Scientifique, 1897.



Конгресс должен тогда иметь своей целью работу по исследованию условий, необходимых для обеспечения благоприятного зачатия. Теперь кажется, что слово «Евгеника» с этимологической точки зрения не характеризует ни явно, ни достаточно предложенный объект, в то время как слово «Eugénique», от [греч.: gennaô], сразу напоминает уму идею благоприятного зачатия ([2]).


[2] Кроме того, слово «Евгеника» напоминает во Франции химический термин: эвгеновая кислота.


Частью долга нашего первого основного заседания является установление правила по этому пункту.

Конечно, биологические, социологические и исторические исследования, законы и социальные обычаи, рассматриваемые в их отношениях с наукой евгеникой, необходимы и, несомненно, приведут к чрезвычайно интересным данным, но с настоящего момента прежде всего важно установить и провозгласить евгенические принципы.

Исследования, относящиеся к физиологической наследственности и патологической наследственности, должны продолжаться без перерыва, но необходимо как можно скорее довести до сведения масс людей индивидуальные условия, полностью понятые, которые одни только позволяют благоприятное и здоровое зачатие. Одним словом, необходимо всеми средствами и как можно скорее организовать великое движение, чтобы показать наибольшему числу человеческих существ абсолютную необходимость сознательного, т.е. просвещенного зачатия. Мы должны смело подойти к цивилизованию репродуктивного инстинкта, который один только остался в варварском состоянии среди всех так называемых цивилизованных наций с древнейших времен.

Только тогда, когда общества выполнят этот долг, они будут иметь право исследовать, что они должны и могут предпринять против тех, для кого будущее потомство было бы признано фатально катастрофическим.

Наконец, полностью понятно, что исследования, относящиеся к отбору в человеческом виде, должны проводиться параллельным образом, как это сейчас делается с такими плодотворными результатами для животных и овощей в генетике, и проливая свет на постоянно растущие завоевания этой другой науки.



ПРАКТИЧЕСКАЯ ОРГАНИЗАЦИЯ ЕВГЕНИЧЕСКОГО ДЕЙСТВИЯ.

(Тезисы.)

Д-р Луи Квертон, профессор Брюссельского университета.


Теперь, когда было проведено много исследований по физиологии и гигиене воспроизводства человека и много исследований по дегенерации, мы можем столкнуться с проблемой улучшения расы с практической точки зрения.

Если евгеническое действие еще не может бороться напрямую против наследственной передачи аномалий, оно может успешно бороться против причин дегенерации, которые действуют во время развития индивида.

Физическая и социальная среда влияет на эти причины, которые из-за своей растущей сложности создают все больше препятствий для нормальной эволюции индивида, в то же время заставляя его приобретать большие и более разнообразные способности.

Чтобы предотвратить пагубное действие среды на развитие индивида, систематическая организация этого развития кажется первостепенной важности.



Контроль за развитием детей на разных фазах их эволюции строго необходим для обеспечения воспитания индивида и проверки дегенерации расы.

Контроль уже установлен для определенных классов детей и в течение ограниченных периодов их развития. Грудные дети, школьники и рабочие уже могут, иногда принудительно, быть подвергнуты контролю.

Но недостаточность фактической организации очень очевидна, и результаты с евгенической точки зрения неудовлетворительны.

Чтобы быть действительно эффективным и способствовать улучшению индивида и улучшению расы, контроль за развитием должен, насколько это возможно, осуществляться над всеми детьми, и он должен длиться в течение всего периода их эволюции. Этот контроль должен быть обязательным, как и образование; он должен осуществляться учреждением, посещение которого, как и школы, могло бы быть навязано всем детям, чье развитие не подвергается эффективному контролю в их домах. Частная инициатива должна создавать такие учреждения повсюду и тем самым подготавливать законодательное вмешательство.

Эти методически организованные евгенические учреждения должны в будущем стать развитием административных учреждений, которые фактически устанавливают гражданское состояние индивидов. Они стремились бы облегчить образование индивидов и общественных органов; в то же время они обеспечили бы строгое применение законов, касающихся защиты и воспитания детства.

Они собирали бы документы, необходимые для научного знания фактов наследственности, и предоставляли бы точную информацию относительно эффективной работы различных социальных институтов по трансформации расы.



ЗАКОНЫ И ОБЫЧАИ БРАКА.

(Тезисы.)

Ч. Б. Давенпорт, директор Бюро регистрации евгеники, США.


Из различных законов, ограничивающих свободу брака, три имеют биологическое значение. Во-первых, ограничение родства между супругами; во-вторых, ограничения в умственных способностях супругов; и в-третьих, ограничения расы.

Для первого существует биологическое оправдание, поскольку браки между кузенами склонны привносить с обеих сторон один и тот же дефект. Для второго оправдание частичное; но есть равная причина для запрета брака нормальных лиц, оба из которых имеют умственно дефектных родителей или других близких родственников. Отказ в браке между расами имеет то оправдание, что большинство других рас не достигли путем отбора социального статуса кавказцев. В таких случаях социально неадекватные должны быть стерилизованы или сегрегированы в других расах, так же как и у кавказцев.



ЕВГЕНИЧЕСКИЙ ОТБОР И ПРОИСХОЖДЕНИЕ ДЕФЕКТОВ.

(Тезисы.)

Фредерик Уссе, профессор науки, Парижский университет.


Евгеника, которая является социальным применением биологической науки, еще не может быть судима по своим результатам; она должна судиться по своим тенденциям. Чтобы определить их, мы должны приспособить их к принципам, общепризнанным.

И поскольку она выступает за практические правила и стремится проверить распространение непригодных путем изоляции или стерилизации (добровольной или принудительной), это искусственный отбор.

Ее оправдание заключается в том факте, что без вмешательства потомки дефектных или дегенератов через несколько поколений устранили бы себя сами ранней смертью детей или естественной стерильностью. Это произвело бы естественный отбор, который евгеника просто предлагает предвосхитить социальной экономией.

Кажется, что, применяя дарвиновские принципы, группу дефектных, рассматриваемую в данный момент, можно было бы быстро истребить. Но эта группа постоянно подкрепляется свежей дегенерацией здоровых запасов, которые становятся отягощенными.

Отсюда необходимость следить за формированием группы, а также ее устранением, и поддерживать связь с ламарковскими принципами. Изучение происхождения и наследственного сохранения дефектов указывает уже как на существенные факторы на алкоголизм, сифилис и более вообще на каждое хроническое заболевание и диатез, среди которых подагра должна быть поставлена на ведущую позицию. Все, что будет стремиться ограничить действие этих факторов, имеет капитальное значение с нашей нынешней точки зрения, происходит ли это в рядах богатых или бедных.

Вопросы, таким образом, на которые евгеника стремится ответить, были бы с этой точки зрения сведены к вопросам гигиены и морали.

Так что различные биологические принципы, которые иногда кажутся во взаимной оппозиции, стали бы конвергентными и нашли бы в евгенике готовое примирение и поле полезного сотрудничества.





ПРЕДВАРИТЕЛЬНЫЙ ОТЧЕТ ПЕРВОМУ МЕЖДУНАРОДНОМУ ЕВГЕНИЧЕСКОМУ КОНГРЕССУ,

Комитета Евгенической секции Американской ассоциации селекционеров по изучению и отчету о лучших практических средствах для отсечения дефектной зародышевой плазмы в человеческой популяции.

(Тезисы.)

Бликер Ван Вагенен, председатель.

1. Краткая история Американской ассоциации селекционеров, Евгенической секции и Комитета по устранению дефектной зародышевой плазмы.

2. Краткое изложение проблемы перед Комитетом и причины исследования.

3. История законодательства в Соединенных Штатах, разрешающего или требующего стерилизации определенных классов преступников, дефектных и дегенератов, которые находятся под контролем штата в учреждениях. Дайджест законов, действующих в настоящее время. (Это может быть представлено как слайд с фонарем с большим эффектом.)

Правовые взгляды относительно конституционности этих законов.

4. Исследования вазэктомии в Индиане, Иллинойсе, Массачусетсе и других местах, с подробными отчетами о некоторых типичных случаях. (Со слайдами с фонарем.)

5. Отчеты о стерилизации женщин, как нормальной, так и аномальной ментальности, с рядом типичных случаев, показывающих последствия. (Со слайдами с фонарем.)

6. Некоторые наблюдения в тремматологии, предлагающие важные вопросы относительно практической эффективности стерилизации как евгенической меры.

7. Техническое описание нескольких видов стерилизующих операций, как они выполняются сейчас. Вазэктомия, овариэктомия и сальпингэктомия (с полным иссечением и без него), кастрация.

8. Отчеты о нескольких случаях лиц, мужчин и женщин, которые, будучи полностью стерилизованными на время, восстановили способность к воспроизводству и фактически воспроизводили после этого.

9. Состояние общественного мнения относительно стерилизации в Соединенных Штатах в настоящее время. Письма от губернаторов штатов, взгляды социальных работников и людей из учреждений. Противоречивые взгляды римских католиков (как таковых). Дайджест аргументов, изложенных в долгой полемике, проводимой в American Ecclesiastical Review, главным образом на латыни.

10. Краткий отчет о других данных, собранных Комитетом, и программа будущей работы с призывом к сотрудничеству в обеспечении дальнейших данных, относящихся к этому запросу.





ЕВГЕНИКА И НОВОЕ СОЦИАЛЬНОЕ СОЗНАНИЕ.

(Тезисы.)

Сэмюэл Джордж Смит.

Новое социальное сознание обозначается: во-первых, большими полномочиями и обязанностями, принятыми государством; во-вторых, новым чувством социальной солидарности, затрагивающим лиц и группы лиц внутри государства. Исключение из родительства таких подопечных государства, как умственно отсталые, душевнобольные и нищие, вышло за рамки дебатов; и для всех, кто юридически исключен из родительства, требуется опекунский уход. Существует необходимость развить новое этическое чувство индивида в отношении его собственных отношений к социальной группе. У нас еще недостаточно фактов, чтобы установить определенную связь между физической пригодностью и социальной эффективностью. Это место для осторожности.

Вопросы материнства среди бедных: (a) Тяжелый труд должен быть запрещен ожидающей матери; (b) она должна иметь питательную пищу; (c) окружение должно быть здоровым. Экономическая проблема решается в повышенной жизнеспособности и, как следствие, в способности к заработку грядущего поколения.

Проблема родительства лучших классов: так же важна и более трудна. Вопрос не только жизненный и экономический; он также этический.

Невежество родителей и дефекты детей. Государство вторглось в дом и установило стандарты, как физические, так и моральные, для семьи. Долг государства — обеспечить надлежащую физическую среду для дома. Это муниципальная проблема. Это проблема общественного здравоохранения. Все движение смотрит на триумф жизненной демократии, которая важнее, чем политическая или промышленная демократия.

Связь алкоголизма с неврастенией, туберкулеза с умственной отсталостью, а также влияние неблагоприятных социальных и трудовых условий на оба этих состояния указывают на наличие пересекающихся аспектов в данной проблеме. Пороки богатых в большинстве стран значительнее пороков бедных. Жизнеспособная демократия не может основываться на физических испытаниях и материальном комфорте. Ее глубочайшие основы — психические и этические.





ПРАКТИЧЕСКАЯ ЕВГЕНИКА В ОБРАЗОВАНИИ.

(Тезисы.)

Д-р Ф. К. С. Шиллер.

Опасность для человечества, возникающая вследствие сохранения неприспособленных особей в условиях современного общества. Саморазрушительный характер цивилизации. Ее превосходство зависит от передачи накопленных знаний через образование. Опасность несовершенства образовательных систем. Является ли образование богатых неизбежно неудачным? Средний класс как источник способностей для обеспечения профессиональной деятельности; однако цена, которую им приходится платить в настоящее время, слишком часто ведет к расовому вымиранию. Отток способностей из низших классов.

Существующая образовательная система и ее потенциальная ценность для евгеники. Ее антиинтеллектуальный характер. Щедрое финансирование «либерального образования». Коммерциализация и система стипендий. Спортивная система, игровые инстинкты и нравственное воспитание. Обе системы являются дарвиновскими и отвечают британскому характеру.

Предлагаемые улучшения: (1) в спортивной системе; «пригодность» как нечто большее, чем просто физический идеал; (2) в системе стипендий; «либеральное образование» должно рассматриваться как внутренне полезное, а не просто как игра с внутренне бесполезными предметами.

Следует ли ограничивать стипендии только нуждающимися? Образовательные опасности такой политики. Евгеническая ценность существующей системы.

Возможность внедрения евгенического духа в спорт. Привлекательность евгеники для высших классов. Истинное благородство против ложного. Евгенический идеал по своей сути является вопросом чувств и не обязательно антидемократичен.





Секция III.

Социология и евгеника.



ПСИХОФИЗИЧЕСКАЯ ЭЛИТА И ЭКОНОМИЧЕСКАЯ ЭЛИТА.

(Тезисы.)

Профессор Акилле Лориа, Туринский университет.


Искусственный отбор мог бы быть идеально применен к человеческому виду, и в этом случае браки заключались бы между лицами, лучше одаренными физически и умственно, а хуже одаренные исключались бы из брака. Но этот отбор сталкивается с серьезнейшими практическими трудностями; ибо, если относительно легко оценить физические качества человека, то, с другой стороны, нет ничего труднее, чем оценить его умственные качества. Динамометра интеллекта не существует, а метод Гальтона по наблюдению за показателями успеваемости выпускников университетов весьма недостаточен и ошибочен.

Перед лицом этих трудностей естественным образом возникает идея выводить психофизические способности индивидов из их социального и экономического положения или из их дохода, который легко измерить. В соответствии с этой идеей речь шла бы о том, чтобы действовать так, чтобы браки заключались исключительно и преимущественно между лицами с высокими доходами и чтобы, насколько это возможно, предотвращать браки между лицами с низкими доходами или вовсе без дохода.

Но все это было бы правдоподобно, если бы существовала реальная аналогия между экономической элитой и психофизической элитой, или если бы первая действительно была продуктом второй. А это именно то, что я отрицаю. Экономическая элита вовсе не является продуктом обладания превосходными качествами, а есть просто результат слепой борьбы доходов, которая выносит наверх тех, кто изначально обладает большим доходом в силу причин, которые могут быть абсолютно независимы от обладания превосходными задатками. (См. мою работу Sintesi economica — Париж, Giard et Briard, 1911.) Следовательно, ничто не исключает того, что более состоятельные люди могут быть как раз наименее одаренными физически и умственно, и на деле это происходит в бесчисленных случаях.

Кроме того, мы имеем косвенное доказательство этого в самих результатах селекционных процессов, как они практикуются до сих пор. И действительно, супружеский отбор сегодня происходит именно среди лиц одного класса или принадлежащих к одному уровню дохода, так что люди высших классов всегда вступают в брак исключительно друг с другом. Таким образом, эти браки, которые, согласно теории, должны давать более блестящие результаты, дают, напротив, более плачевные результаты. Тот же закон Гальтона о «возврате к среднему» или тот факт, что потомки лиц высокого класса иногда имеют худшие задатки по сравнению со средним уровнем расы, не мог бы выполняться, если бы лица высших классов, вступающие в брак друг с другом, были действительно избранными людьми в физическом и умственном отношении.

В этом случае также наблюдалось бы отклонение от сверхнормальных качеств исключительно одаренного родителя, но тогда характеристики детей всегда были бы выше, чем у потомков низших классов. Если этого не происходит, если дети высших классов демонстрируют качества, уступающие средним показателям детей низших классов, это убедительно доказывает, что супруги из высших классов вовсе не были наделены особо высокими способностями, а, напротив, демонстрировали противоположные характеристики. Таким образом, тот же закон Гальтона при правильной интерпретации показывает абсолютную независимость величины дохода от превосходства индивидуальных качеств, отсюда абсурдность и опасность евгеники на экономической основе, к которой многие стремятся.

Исследования Фальбека о шведском дворянстве, которые показывают быстрое вымирание высших классов, практикующих экономическую евгенику, являются дополнительным доказательством отсутствия какой-либо связи между экономическим превосходством и психофизическим превосходством; поскольку, если бы более состоятельные люди, которые обычно вступают в браки между собой, были действительно лучше одарены, их потомки никогда не демонстрировали бы тех явлений вымирания, которые выдают наличие внутренней дегенерации.

Я заключаю, что экономическая евгеника уже практикуется сегодня в широких масштабах, и поэтому уже можно составить точное суждение о ее результатах — которые сводятся к возврату к среднему, дегенерации и вымиранию расы. Теперь эти же результаты показывают, что экономически превосходящие классы вовсе не являются наиболее одаренными, а часто даже вырождаются, и что, следовательно, единственный метод, рассчитанный на осуществление супружеского отбора, который был бы социально полезен, — это не объединять в браке более богатых людей, а объединять индивидов, действительно обладающих превосходными качествами, и исключать из брака тех, кто ими не обладает.





ПРИЧИНА НЕПОЛНОЦЕННОСТИ ФИЗИЧЕСКИХ И УМСТВЕННЫХ ХАРАКТЕРИСТИК В НИЗШИХ СОЦИАЛЬНЫХ КЛАССАХ.

(Тезисы.)

Профессор Альфредо Ничефоро, Неаполитанский университет.


Автор сравнил физические, демографические и умственные характеристики высших и обеспеченных классов с теми же характеристиками у индивидов низших и бедных классов. Он использовал несколько методов: (1) сравнение детей из обеспеченных и бедных семей в школах; (2) сравнение индивидов, принадлежащих к разным профессиям; (3) сравнение богатых и бедных кварталов одного и того же города.

Он также изучил 4000 детей в школах Лозанны; итальянских крестьян; призывников разных стран, классифицированных по роду занятий; а также богатые и бедные кварталы Лозанны, Парижа и т. д.

Он обнаружил, что индивиды низших классов демонстрируют меньшее развитие роста, черепной емкости, чувствительности, сопротивляемости умственной усталости, задержку в периоде наступления половой зрелости, замедление роста, очень большое количество аномалий и т. д.

Причины этих различий, установленные при сравнении двух групп, относятся к мезологическому и индивидуальному порядку.

Мезологического порядка, поскольку условия жизни, в которых вынуждены жить люди низших классов, являются одной из причин ухудшения их физических и умственных характеристик.

Индивидуального порядка, поскольку благодаря биологической изменчивости каждый человек рождается отличным от всех других людей, и люди, рожденные с превосходными физическими и умственными характеристиками, стремятся подняться в высшие классы, в то время как люди, рожденные с низшими физическими и умственными характеристиками, стремятся опуститься в самые обездоленные классы.

Однако, изучая каталоги измерений и наблюдений, автор обнаружил, что в массе людей, принадлежащих к высшим классам, встречается небольшое число людей с низшими качествами, в то время как в массе людей, составляющих низшие классы, встречается определенное число людей, обладающих превосходными характеристиками.

Именно между этими двумя исключительными категориями должны происходить социальные обмены, позволяющие лучшим и наиболее способным представителям низшего слоя подняться вверх, и принуждающие неприспособленных, находящихся наверху, опуститься в низший слой.





ПЛОДОВИТОСТЬ БРАКОВ В ЗАВИСИМОСТИ ОТ ПРОФЕССИИ И СОЦИАЛЬНОГО ПОЛОЖЕНИЯ.

(Тезисы.)

Г-н Люсьен Марш, директор Генеральной статистики Франции.


Статистика семей предоставляет, пожалуй, наиболее подходящие данные для изучения факторов, которые определяют продуктивность браков или их бесплодие.

Статистика детей, рожденных в одиннадцати с половиной миллионах французских семей, классифицированных по роду занятий, была подготовлена во Франции впервые по результатам переписи 1906 года. Эта статистика дает информацию о количестве детей в семье, живых на день переписи или умерших ранее, по каждому роду занятий для всех семей в стране в целом и для различных провинций. Кроме того, специальное исследование 200 000 семей служащих и рабочих государственных служб предоставило более подробные сведения, которые позволили соотнести количество детей и количество смертей детей в семье с доходом главы семьи.

Результаты, полученные описанным выше методом, являются предметом данного доклада. Влияние профессии, социального положения и дохода анализируется с помощью коэффициентов, выражающих продуктивность браков, после исключения влияния таких факторов, как продолжительность брака, возраст и место проживания, каждый из которых может очевидно влиять на продуктивность брака.

Эти результаты подтверждают то, что было известно из предыдущих исследований плодовитости различных социальных классов, но они идут дальше, показывая, что разница зависит не исключительно от дохода.

В целом в семьях рабочих больше детей, чем в семьях работодателей, а в последних их больше, чем в семьях служащих, не являющихся рабочими. Кроме того, встречаются отрасли, в которых количество детей в семьях работодателей больше, чем в семьях рабочих в других отраслях. Таким образом, различия вносятся профессией. Отрасли, использующие много рабочей силы, по-видимому, более благоприятны для рождения больших семей, как среди рабочих, так и среди работодателей. Сельское хозяйство, в котором во Франции занято большое количество людей, по-видимому, не способствует плодовитости. Рыбаки и моряки торгового флота, с другой стороны, по-видимому, образуют класс, в котором плодовитость наиболее значительна.

Важность профессионального фактора такова, что мы могли бы поставить его влияние на один уровень с «концентрацией» населения, с которой он находится в тесной связи, поскольку лица, занимающиеся определенными видами профессий, как, например, представители свободных профессий, а также клерки и другие наемные работники, наиболее многочисленны в городах.

Не похоже, чтобы во Франции случайные и неквалифицированные рабочие, лица, получающие пособия по бедности и т. д., были особенно плодовиты. Таким образом, в действительности нет слишком большого риска увидеть, что обновление населения осуществляется опасным образом его наименее ценной частью. Однако даже среди рабочих классов наиболее высокооплачиваемые профессии не являются теми, среди которых встречается наибольшее количество детей.

Экономическое, социальное или моральное бремя детей — это фактор, сложным образом связанный не только с индивидуальными условиями существования, но также с трансформациями общества, прогрессом в нравах и обычаях и концепцией, которую человек формирует о жизни.

Именно это бремя должно быть облегчено там, где облегчение было бы наиболее эффективным и принесло бы наилучшие результаты, чтобы положить конец движению, которое может быть опасным для цивилизации.



ЕВГЕНИКА И МИЛИТАРИЗМ.

(Тезисы.)

Вернон Л. Келлогг. (Профессор Стэнфордского университета, Калифорния.)


Утверждение о том, что война и военная служба оказывают прямое ухудшающее влияние посредством военного отбора на население, склонное к милитаризму, было четко сформулировано фон Либихом, Карлом Марксом, Гербертом Спенсером, Чуриловым, Отто Зеком, Дэвидом Старром Джорданом и другими, не говоря уже о предвосхитивших их греках. Военный отбор можно рассматривать как катастрофически влияющий на население как через фактическую гибель во время войны от ран и болезней крепких молодых людей, отобранных по призыву или вербовке, так и через изъятие из репродуктивной части населения гораздо большего числа этих отобранных молодых людей как в военное, так и в мирное время. Еще одной фазой расовой опасности от военной службы является возможность заражения стойкой и наследственной болезнью, которая может быть принесена из лагерей и гарнизонов с возвращением солдат к гражданскому населению.

Сколь бы вероятными ни казались все эти и некоторые другие антиевгенические влияния, возникающие вследствие военного отбора, обоснование их фактических результатов на основе наблюдаемых фактов необходимо для того, чтобы придать им реальный статус евгенических аргументов против милитаризма.



Автор в настоящее время занят попыткой найти и раскрыть некоторые фактические результаты военной службы и войны, которые имеют прямое отношение к расовой модификации. Его доклад представляет некоторые уместные факты и цифры, уже полученные. Эти факты рассматриваются в свете критики таких людей, как Бишофф и Ливи, которые признали слабости в военной и гигиенической статистике, и в свете других возможностей для ошибок как в записи, так и в интерпретации фактов, которые пришли ему на ум. Также необходимо учитывать возможную реальность евгенических преимуществ военного отбора. Зек и Аммон полагают, что они обнаружили некоторые из них.

Автор, помня как об опасностях ошибки, так и о возможности евгенического преимущества, тем не менее считает себя способным представить некоторые определенные факты, показывающие значительное прямое евгеническое невыгодное положение при определенных типах милитаризма.



ЕВГЕНИКА В ПАРТИЙНОЙ ОРГАНИЗАЦИИ.

(Тезисы.)

Роберто Михельс, Туринский университет, Италия.


Олигархия неизменно формируется во всех политических партиях по причинам, основанным отчасти на индивидуальной психологии, отчасти на психологии толпы и отчасти на социальной необходимости партийной организации. К первому пункту относится осознание индивидом собственной значимости, которое при наличии возможности перерастает в естественную человеческую жажду власти, а также такие индивидуальные качества, как врожденный такт, редакторские способности и так далее. Психология толпы характеризуется главным образом некомпетентностью масс, их зависимостью от традиционных методов партийного управления и чувством благодарности лидерам, которые пострадали за дело. Наконец, необходимость партийных организаций растет с каждым увеличением численности и расширением функций. Для крупных партийных групп физически невозможно управлять собой напрямую. Все партии живут в состоянии постоянной борьбы с оппозиционными партиями, а если они носят революционный характер, то и с самим социальным порядком. Тактические соображения и, прежде всего, необходимость поддержания состояния военной готовности укрепляют позиции контролирующей клики внутри партии и делают с каждым днем все более невозможной подлинную демократию.

Селективная или евгеническая ценность партийной организации заключается в том, что она позволяет людям, одаренным определенными качествами, подняться над своими товарищами на позиции превосходства, которые, в силу изложенных выше соображений, являются более или менее постоянными. Эта ценность имеет тем большее значение, что возможности для способных и амбициозных рабочих подняться по экономической лестнице до ранга работодателей быстро исчезают, во всяком случае, в старых странах.

Обсуждаются качества, необходимые для успешного партийного лидера. Кратко говоря, они состоят из ораторских способностей, которые являются отчасти психической, а отчасти физиологической и анатомической характеристикой; энергии воли; превосходства интеллекта и знаний; глубины убежденности, часто граничащей с фанатизмом, и уверенности в себе, доведенной даже до самодовольства. Также во многих странах, как, например, в Италии, физическая красота важна для того, чтобы помочь человеку подняться, в то время как в более редких случаях доброта сердца и бескорыстие влияют на толпу, пробуждая религиозные чувства.

Мы видели, что некоторые элементы толпы захватываются селекционной машиной партийной организации, которая поднимает их над своими товарищами, автоматически увеличивая социальную дистанцию между ними и их последователями. Чтобы привести эту автоматическую селекционную машину в действие, появляются определенные индивиды, обладающие особыми физическими и интеллектуальными дарованиями, которые спонтанно отличают их от массы партии.



ВЛИЯНИЕ РАСЫ НА ИСТОРИЮ.

(Тезисы.)

У. К. Д. и К. Д. Уэтем.

История Европы представляет собой длинную череду наций, последовательно поднимающихся и опускающихся в масштабах процветания и влияния. Такие постоянные чередования предполагают общую причину, лежащую в основе явлений. Вся история — это летопись перемен. Внешние изменения, зафиксированные летописцем, вероятно, имеют свой аналог в незаметных вариациях внутренней биологической структуры нации.

Большинство наций имеют сложный характер. Они содержат два или более расовых типа, выполняющих различные функции в национальной жизни. Вероятно, пропорция, в которой присутствуют эти типы, не всегда постоянна. Изменение пропорции, возможно, является агентом, вызывающим внутреннее изменение структуры, которое становится внешне явным в подъеме или упадке нации.

Физические характеристики населения Европы в исторические времена указывают на три основные расы: (1) средиземноморскую, (2) альпийскую, (3) северную. Индивиды этих рас обладают также отчетливыми психическими и интеллектуальными атрибутами, и история Европы — это фундаментально история взаимодействия трех рас.

Предполагается, что верховная власть Греции и Рима, каждая в своем направлении, была обусловлена достижением удачного баланса между социальными и политическими функциями составляющих нации, причем направляющая сила поставлялась главным образом захватчиками северной расы, которые сформировали доминирующий класс среди южного коренного средиземноморского населения. В каждом случае северные элементы постепенно уменьшались из-за таких факторов, как потери на войне, селективное действие дифференциальной рождаемости и расовое смешение с более многочисленным южным типом.

Всплеск художественного гения и интеллектуального превосходства, который ознаменовал Возрождение в Северной Италии, возможно, может быть обусловлен схожим расовым составом, при этом северные элементы были пополнены потомками варварских захватчиков поздней Римской империи.

Великобритания также имеет схожие расовые элементы. Средиземноморская раса, распространяясь вдоль берегов Атлантики, в значительной степени входит в состав населения юго-запада. Северный элемент, иммигрировавший с берегов Балтийского и Северного морей, наиболее силен на востоке и севере.

Мы знаем, что сейчас действуют два влияния, затрагивающие средний расовый характер английской нации: (1) рост городского населения за счет сельского, (2) добровольное ограничение рождаемости, которое затрагивает определенные слои всех классов больше, чем другие. Вероятно, оба этих изменения имеют тенденцию селективно благоприятствовать южным расовым элементам за счет северных. В конечном итоге нынешняя структура общества может стать нестабильной вследствие этого расового изменения, и необходимая перестройка, в свою очередь, добавит главу в историю.



НЕКОТОРЫЕ ВЗАИМОСВЯЗИ МЕЖДУ ЕВГЕНИКОЙ И ИСТОРИЧЕСКИМИ ИССЛЕДОВАНИЯМИ.

(Тезисы.)

Фредерик Адамс Вудс, доктор медицины, Гарвардская медицинская школа.


Относительное влияние наследственности и среды долгое время было предметом дискуссий, но по большей части такие дискуссии не были плодотворными. Правда, наследственность нельзя отделить от среды, если рассматривать только одного индивида; но как только мы начинаем исследовать причины различий между человеком и человеком, становится вполне возможным пролить реальный свет на этот предмет, столь важный для сторонников евгеники. Все должно быть превращено в проблему различий. Математические измерения сходства между близкими родственниками иногда могут помочь. В других случаях коэффициент корреляции бесполезен, и только интенсивное изучение подробных родословных выявит такие различия, которые не могут быть обусловлены действием окружения.



История и генеалогия недвусмысленно говорят в пользу наследственности. У людей гениальных столько же выдающихся родственников, сколько требует ожидание наследственности. То же самое верно и среди высших аристократических классов, и в равной степени верно при демократическом правлении, что доказывается изучением семейной истории тех американцев, чьи имена находятся в Зале славы. История показывает, что около половины ранних монархов не были жестокими или распутными. Альтернативная наследственность может хорошо объяснить это. Добродетельные типы лишь незначительно увеличились в численном отношении. Среда не может быть очень эффективной; но существуют биологические факторы более скрытого характера, которые молчаливо способствуют прогрессу. Умственные качества коррелируют с моральными; и в европейских династиях выжившие были, как правило, потомками морально превосходящих.

Физические различия также могут быть продемонстрированы, проявляясь в ходе поколений. Изучение портретов королевских, знатных и других исторических личностей показывает, что костный каркас лица, особенно в области носа и глаз, быстро изменился с начала шестнадцатого века.

При объяснении подъема и упадка наций гаметические и личностные причины могут быть измерены и отмечены. Все свидетельства истории указывают на силу и важность очень немногих великих личностей — они сами являются продуктом врожденных сил. Это были главные причины политических и экономических различий, но негаметическая (средовая) причинность может быть иногда обнаружена и выделена; как, например, современная научная продуктивность в Германии и пропорциональная интеллектуальная активность среди женщин в Америке. По оценкам, существует четыреста тысяч книг по истории. Они образуют почти нетронутую шахту информации, легко доступную каждому исследователю евгеники. Давно пора использовать человеческую летопись, столь древнюю в своих началах, для содействия той самой современной науке — улучшению человеческой породы.



ДЕМОГРАФИЧЕСКИЙ ВКЛАД В ПРОБЛЕМЫ ЕВГЕНИКИ.

(Тезисы.)

Д-р Коррадо Джини, профессор статистики в Королевском университете Кальяри, Италия.


Таблицы смертности, относящиеся к людям с классификацией по возрасту, при сравнении с аналогичной статистикой, относящейся к виду лошадиных, показывают, что человек в период развития имеет гораздо более высокую смертность. Невозможно сказать, обладают ли высшие виды животных в естественном состоянии более высокой или более низкой смертностью в период развития, чем в условиях одомашнивания, но второй из вариантов кажется более вероятным. Остается определить, является ли высокая смертность в период развития, которую человеческая раса показывает в сравнении, отличительной естественной характеристикой, присущей ей, или же это скорее результат более или менее искусственных обстоятельств, в которых человек рождается и воспитывается.

Человеческая раса отличается в отношении размножения и воспитания своего потомства от высших видов животных в их естественном состоянии, главным образом в трех отношениях: (a) В случае человеческой расы размножение происходит во все времена года, в то время как высшие животные имеют один единственный период для размножения, или, в некоторых случаях, два или три периода; (b) животные размножаются, как только организм становится способным к размножению, в то время как у цивилизованных человеческих рас, как правило, проходит более или менее длительный период между временем, когда индивид становится способным к размножению, и временем, когда он фактически начинает размножаться; (c) у цивилизованного человека развитие альтруистических чувств защищает слабых и болезненных лиц от элиминирующего действия естественного отбора и часто позволяет им принимать участие в деторождении будущих поколений.

Работа автора имеет целью внимательно изучить эти три аргумента, основанные на очень обширных данных, взятых отчасти из демографической статистики, а отчасти из исследований, проведенных лично им или по его поручению, особенно в муниципальных статистических бюро Рима и Кальяри, а также в акушерской клинике Болоньи. Основные результаты указаны здесь.

A. Правило большего числа зачатий весной, наблюдаемое в умеренных регионах, претерпевает заметные исключения в тропических и арктических регионах. Следовательно, ослабляется идея о том, что в нем следует признать атавистическое наследие особого сезона для размножения, который человеческая раса изначально демонстрировала, аналогично тому, что мы находим сегодня у многих видов животных. С другой стороны, ни частота многоплодных родов, выкидышей или мертворождений, ни продолжительность жизни потомства, ни их интеллектуальные способности не показывают никакой корреляции с сезоном зачатия. Частота мертворождений, однако, и продолжительность жизни потомства показывают четкую корреляцию с сезоном рождения в том смысле, что рожденные в умеренные сезоны показывают более низкий уровень мертворождений и большую продолжительность жизни.

B. Возраст матери во время родов не оказывает никакого регулярного влияния на размер и вес ребенка. Он оказывает весьма заметное влияние на частоту выкидышей и мертворождений; она увеличивается с увеличением возраста. Возраст матери во время вступления в брак оказывает решающее влияние на жизнеспособность потомства: чем больше возраст матери во время вступления в брак, тем меньше будет жизнеспособность детей.

Возраст отца при рождении ребенка имеет некоторое влияние на количество мертворождений среди его детей. Это влияние — во всяком случае, после определенного возраста — увеличивается с увеличением возраста отца. Нельзя ни опровергнуть, ни подтвердить, что возраст отца во время вступления в брак оказывает влияние на жизнеспособность детей; несомненно, однако, что если какое-либо влияние такого рода существует, оно гораздо менее интенсивно, чем то, которое оказывается возрастом матери.

Также было проведено исследование влияния на характеристики потомства, оказываемого: (1) порядком рождения; (2) разницей в возрасте родителей; и (3) возрастом женщины при первой менструации.

C. Лица, которые умирают в более преклонном возрасте, имеют детей в большем количестве и наделенных большей продолжительностью жизни. Для некоторых классов неприспособленных (сумасшедшие, туберкулезные, самоубийцы) можно вне всякого сомнения доказать, что количество рожденных детей меньше, а их смертность выше, чем среди женатых людей в целом. Те, кто умирает от болезней сердца или рака, показывают количество детей, немного превышающее средний показатель женатых лиц; но это можно объяснить тем фактом, что их возраст смерти выше среднего возраста смерти женатых людей.



СТАТИСТИКА МАТЕРИНСТВА ШТАТА РОД-АЙЛЕНД, ПЕРЕПИСЬ ШТАТА 1905 ГОДА.

(Тезисы.)

Фредерик Л. Хоффман, доктор права, член Королевского статистического общества, статистик страховой компании Prudential в Америке.


Как вклад в практическое изучение евгеники, десятилетняя статистика материнства Род-Айленда представляет исключительный интерес и важность.

В 1905 году из 36 766 замужних женщин, родившихся в стране, 26 329 (71,6%) были матерями, а 10 477 (28,4%) — бездетными. Из 32 960 замужних женщин, родившихся за границей, 27 207 (82,5%) были матерями, а 5 753 (17,5%) — бездетными. При сопоставлении этих процентов факт требует лишь констатации, чтобы подчеркнуть его глубокое и далеко идущее социальное, а также политическое значение.

При рассмотрении в отношении религиозных убеждений, 72,7% протестантских и 80,3% римско-католических замужних женщин были матерями. Из замужних женщин иудейского вероисповедания 88,0% были матерями.

В возрасте 25-34 лет доля матерей, родившихся в стране, имеющих только одного ребенка, составляла 35,1% против 22,6% для родившихся за границей; доля матерей, имеющих от шести до десяти детей, составляла 6,8% для родившихся в стране против 12,9% для родившихся за границей. Во всех возрастах заметна схожая диспропорция.

Гораздо важнее множества общих социальных и экономических фактов эта статистика того, что за неимением лучшего термина можно назвать человеческим производством, и которая раскрывает то, что должно считаться самой тревожной тенденцией в американской жизни. Признавая, что чрезмерно большие семьи нежелательны, по крайней мере с экономической точки зрения, нельзя отрицать, что уменьшение среднего размера семьи и увеличение доли бездетных семей среди коренного населения является свидетельством физического ухудшения и должно иметь длительный и пагубный эффект на национальную жизнь и характер.





Секция IV.

Медицина и евгеника.



ПРОФИЛАКТИКА НАСЛЕДСТВЕННОГО СИФИЛИСА И ЕЕ ЕВГЕНИЧЕСКИЙ ЭФФЕКТ.

(Тезисы.)

Д-р А. Аллопо.

Сифилис является сильно дисгеническим; он вызывает появление глубоко поврежденных детей; предотвращая его, врач эффективно сотрудничает с евгеническим действием. Чтобы предотвратить распространение этой болезни, мы должны прибегнуть к административной профилактике, профилактике путем убеждения и профилактике с помощью медицинских мер.

Административная профилактика должна действовать особенно путем умножения бесплатных консультаций и обеспечения, насколько это возможно, больничного лечения лиц, пораженных трансмиссивными поражениями, особенно проституток.

Врачу принадлежит обязанность действовать путем убеждения, указывая сифилитикам, что они не имеют права иметь детей до тех пор, пока они способны передать свою болезнь потомству.

Мы должны прервать сифилис, если он находится в стадии первичной инвазии: эта инвазия не ограничивается, как считалось до недавнего времени, шанкром и сопровождающими его припухлостями; она включает всю промежуточную стадию; чтобы уничтожить трипаносомы, мы должны использовать повторные инъекции бензосульфонпарааминофениларсината натрия, широко известного как гектин (Мунейра), единственного специфического медикамента, который хорошо переносится местно.

Результаты, подобные тем, что мы только что показали, получаются при проведении в данном регионе двух или трех инъекций сальварсана. Однако сравнение между двумя медикаментами полностью в пользу гектина. Действительно, опыт доказывает, что вторичная генерализация заметно чаще встречается после инъекций сальварсана, и, кроме того, они далеко не всегда безболезненны. Мы сообщили Медицинской академии о случае, в котором в течение 48 часов они вызвали смерть молодого человека в добром здравии. С тех пор было зарегистрировано несколько подобных случаев, в частности д-ром Гоше. Уверенно веря в аксиому «Primo non nocere» (прежде всего не навреди), мы прямо объявляем себя противниками практики, которая влечет за собой такие несчастные случаи.

На вторичной стадии мы должны прибегнуть одновременно к различным специфическим агентам.

Деторождение может быть разрешено, когда через шесть месяцев после абортивного лечения реакция Вассермана после нескольких проб дала единообразно отрицательные результаты.

Врач таким образом совершает глубоко евгеническую работу, способствуя и ускоряя появление неиспорченных детей.





ВЛИЯНИЕ АЛКОГОЛЯ НА ЗАРОДЫШЕВУЮ ПЛАЗМУ.

(Новое алкогольное законодательство в Норвегии.)

(Тезисы.)

Д-р Альфред Мьёэн.

Вредное влияние алкоголя зависит не только от принятого количества, но и от других факторов, например, от его разведения и от вида пищи, принимаемой вместе с ним. Не может быть сомнений в том, что алкоголь ниже определенного процента не повреждает и не может повредить ни соматические клетки, ни, что более важно для расовой гигиены, половые клетки. И, с другой стороны, должно считаться доказанным, что алкоголь выше определенного процента вреден для качества потомства, не только когда пьет мать (влияние на эмбрион), но и когда пьет только отец (разрушение зародыша). Последние исследования в этой области подтверждают это предположение.

Существует, правда, средний класс напитков, влияние которых на зародышевую плазму (потомство) не было установлено или не может быть установлено вовсе. Как общее правило, можно установить правило: вредное влияние алкогольного напитка на индивидов или расу возрастает от определенного процента прогрессивно с увеличением содержания в нем алкоголя.

Поэтому я предлагаю разделить алкогольные напитки на классы и обращаться с ними в соответствии с количеством содержания в них алкоголя, т.е. в соответствии с их вредностью.

Все бочки, бутылки и т. д., поступающие на рынок, должны быть снабжены классовым знаком (например, I, II, III, выжженным на пробке).

Например, в случае пива первый класс (ниже 2 1/4%) должен быть доступен везде. Для этого класса будет востребовано, помимо снижения пошлины, также облегчение продажи и некоторые льготы. Класс I (до 2 1/4%) будет облагаться 2 эре; Класс II (2 1/4—3 3/4%) — 8 эре; и Класс III (3 3/4—5%) — 15-16 эре за литр. Пиво выше 5% или 5 1/2% будет запрещено [3].


[3] Это предложение было благосклонно встречено норвежским министром Кнудсеном и внесено в Стортинг как правительственная мера. Предложение было принято как часть предвыборной программы радикалов, социал-демократов и всех организаций трезвости.



Классовая система позволяет осуществлять простой, дешевый и практичный контроль, и, действительно, контроль, который не ограничивается пивоварней или какой-либо отдельной стадией подготовки, но который следует за товаром по всей стране от его происхождения до его потребления. Когда алкогольные напитки маркируются своим классом и ставятся под государственный контроль, потребители сами легко будут осуществлять контроль. И общественность постепенно привыкнет формировать мнение о влиянии различных товаров на работоспособность и здоровье не только индивида, но также семьи и расы. Государственные и сельские власти при контролируемых государством классах легче увидят справедливость, соблюденную со всех сторон. Это последнее преимущество, естественно, будет полезно только в тех странах, где разрешение на продажу алкогольных напитков возложено на местные власти. Прогрессивная классовая система также даст государству, муниципалитетам, а также частным трудовым организациям возможность поддерживать те рестораны и гостиницы, которые поставляют только чистые и безвредные напитки, и потребление претерпит медленное и постепенное изменение в сторону самых легких напитков.

В настоящее время самые легкие сорта пива облагаются слишком тяжелым налогом по сравнению с самыми тяжелыми сортами, а последние, в свою очередь, слишком тяжелым налогом по сравнению с бренди. С точки зрения расовой гигиены борьба должна быть направлена особенно против четвертого и самого опасного класса, а именно всех видов бренди (запрет или система Ивана Братта), а также против смешанных вин, которые так часто фальсифицируются и вредны.



АЛКОГОЛИЗМ И ДЕГЕНЕРАЦИЯ.

Статистика Центрального бюро по управлению душевнобольными Парижа и департамента Сены с 1867 по 1912 год.

(Тезисы.)

М. Маньян, главный врач Центрального бюро, член Медицинской академии, и д-р Филасье.



С 1869 по 1912 год число больных, поступающих в Центральное бюро приюта Св. Анны, неуклонно растет: иногда замечаются признаки спада, быстро компенсируемые количеством поступлений за последующие годы.

Среди этих пациентов большое число доставляется в приют из-за злоупотребления алкогольными напитками. Некоторые из них — простые алкоголики, т.е. те, кто обязан своим безумием исключительно чрезмерному пьянству; другие составляют многочисленную группу дегенератов, которые по большей части являются потомками алкоголиков и на которых падает вся тяжесть физической, интеллектуальной и моральной деградации.

Для последних алкоголь был лишь спусковым крючком, который привел в действие их предрасположенность к безумию; приступ мании, когда он проходит, оставляет обнаженными психические расстройства, которые, если бы не нарушение равновесия алкоголем, оставались бы в латентном состоянии, но которые, будучи развитыми, остаются часто на гораздо более долгое время; так мы видим увеличение числа этих пациентов — случайных пьяниц — идущее в ногу с числом хронических алкоголиков.

Они особенно вызовут интерес у членов Евгенического конгресса. С клинической точки зрения они представляют большую важность; ибо, демонстрируя все эпизодические синдромы дегенерации, можно увидеть все ее ментальные формы — маниакальные, меланхолические, идиотические: безумия полиморфные или систематические, навязчивые идеи, мономании, связанные со словами или числами, всякого рода фобии, одержимости, импульсы и симптоматические проявления большой важности. Когда их объект заключается в сексуальной перверсии, воровстве, поджоге, убийстве и т. д., эти различные состояния поднимают самые деликатные вопросы, будь то с точки зрения философии, психологии, социологии или судебной медицины.

Этот класс общества, находящийся во власти этого яда, к сожалению, не бесплоден; их жалкие потомки приходят в приют; настолько, что если мы соберем вместе различные элементы, если мы добавим несчастных, постоянно инвалидов, таких как эпилептики, и растущую толпу умственно отсталых, идиотических, туберкулезных детей, разум отшатывается в ужасе от серьезности опасности. Необходимость беспощадной войны против алкоголизма, который переполняет наши приюты, наши больницы и наши дома душевнобольными и посылает постоянный поток в наши тюрьмы и исправительные учреждения — такая война должна быть главной целью Евгенического конгресса.

Долгое время злой гений человечества, алкоголизм сегодня наложил свою лапу на женщин, и цифры приема теперь показывают, что их число увеличивается с каждым годом.

Таковы уроки, которые можно извлечь из доклада Маньяна и Филасье.



ЕВГЕНИКА И АКУШЕРСТВО.

(Тезисы.)

Д-р Агнес Блум, Берлин.

1. Среди агентств, находящихся под социальным контролем, которые ухудшают расовые качества будущих поколений, важное место занимает медицина, особенно акушерство. Ибо развитие акушерства увеличивает неспособность к деторождению будущих поколений.

2. Большая разница в способности к деторождению между примитивными и цивилизованными расами зависит лишь отчасти от сниженной приспособленности последних из-за увеличения квалифицированной помощи.

3. Неспособность к деторождению может быть приобретенной; она развивается, однако, обильно на почве врожденной предрасположенности.

4. Поскольку последнее имеет место, акушерство способствует распространению этой неспособности.



5. Самые серьезные препятствия для родов вызываются деформациями таза, по крайней мере в 90% которых наследственность играет роль. В этой связи рахит, предрасположенность к которому наследуется, занимает первое место.

6. Немецкая медицинская статистика делает вероятным, что неспособность к деторождению находится на подъеме.

7. Медицинская помощь при родах приносит, несомненно, численное преимущество расе, но она ставит под угрозу качество расы другими способами, нежели через поощрение непригодности к деторождению.

8. Опасность увеличения неспособности к деторождению через увеличение помощи при родах может быть преодолена:—

(a) Через отказ от потомства женщинами, непригодными к деторождению.

(b) Через энергичную кампанию против рахита, к которому может наследоваться только предрасположенность.

(c) Через пропитывание акушерства духом евгеники, так что акушер больше не действует согласно установленному правилу (живая мать и живой ребенок), но в каждом отдельном случае принимает во внимание интересы расы.



НАСЛЕДСТВЕННОСТЬ И ЕВГЕНИКА В ОТНОШЕНИИ БЕЗУМИЯ.

(Тезисы.)

Ф. У. Мотт, доктор медицины, член Королевского общества, врач больницы Чаринг-Кросс и патолог приютов Лондонского графства.


Что такое безумие? Каждый случай безумия — это биологическая проблема, решение которой зависит от знания того, с чем человек родился — природа — и что произошло после рождения — воспитание. Увеличение зарегистрированного безумия в Лондоне; причины увеличения. (1) Стандарт безумия был повышен. (2) Увеличение мест для приема душевнобольных. Снижающийся уровень смертности в приютах, вызывающий прогрессивное накопление. Уменьшенное количество выздоровлений. (3) Большая доля пожилых людей, поступающих в приюты, ранее находившихся в лазаретах.

Воспитание. — Корреляция пауперизма, безумия и умственной отсталости, алкоголя, сифилиса и туберкулеза в отношении безумия и умственной отсталости. Врожденная умственная недостаточность как отличие от наследственной умственной недостаточности. Хроническое отравление крови этими агентами в отношении пониженной специфической жизнеспособности половых клеток. Среда в отношении умственной энергии и силы воли.

Природа. Изучение родословных пациентов больниц и приютов, демонстрирующее важность наследственности при нервных и психических заболеваниях. Природа невропатической предрасположенности; ее передача в различных формах нервных и психических заболеваний в последующих поколениях. Ее латентность и повторное проявление в родах. Связь неврастении с невропатическим отягощением. Выводы, сделанные в отношении наследственности и безумия на основе изучения с помощью картотечной системы 3118 связанных родством лиц, которые в настоящее время находятся или находились в приютах графства Лондон. Среди 20 000 нынешних обитателей 715 человек являются столь близкими родственниками, как родители и потомство или братья и сестры. Природа всегда пытается положить конец или исправить вырождающийся род, если предоставить его самому себе. Анализ данных, касающихся первого приступа безумия у 464 родителей и их 508 потомков; выраженная тенденция к возникновению заболевания в более интенсивной форме и в более раннем возрасте у потомства. Это «антидатирование» или «предупреждение» в связи с природным процессом устранения неприспособленных. Почти 50 процентов потомства поражаются на 20 лет раньше, чем родители. То же самое наблюдается у дядей и тетей по отношению к племянникам и племянницам, хотя и не столь выражено. Учитывая, что неприспособленные в настоящее время способны выживать, прекращает ли природа вырождающиеся роды или исправляет их, или же линии невропатического наследования были лишь частично прерваны этой тенденцией к «предупреждению»? Мы хотим знать: какова судьба всего потомства безумного родителя или родителей, ибо существует множество фактов, показывающих, что болезнь может быть латентной и вновь проявиться в роду, когда условия спаривания или окружающая среда неблагоприятны? Требуется коллекция родословных, которая окончательно докажет, что потомство безумных родителей, свободное от проявлений безумия в подростковом возрасте, будет производить детей, которые не станут безумными. Если бы было показано, что случаи, выписанные как выздоровевшие, имели зачатки безумия, исходя из того факта, что их потомство было умственно отсталым, эпилептичным или безумным, это было бы четким указанием на необходимость принятия мер по предотвращению передачи ими болезни. Рецидивирующее безумие — рождение детей в периоды просветления. Анализ родословных с двойным невропатическим наследованием по материнской и отцовской линиям в сравнении с одиночным невропатическим наследованием. Вывод о том, что ребенок, рожденный с невропатическим наследованием в обоих родословных древах, в среднем имеет в четыре раза больше шансов стать безумным, чем когда затронут только один род. Существуют ли типы безумия, особенно склонные к передаче в той же или иной форме? Прогноз расовой ценности индивидуального наследования может быть сделан только путем изучения того, с чем человек родился — Природа, и того, что произошло после рождения — Воспитание.





МЕСТО ЕВГЕНИКИ В МЕДИЦИНСКОЙ УЧЕБНОЙ ПРОГРАММЕ.

(Тезисы.)

Г. Э. Джордан, председатель секции евгеники Американской ассоциации по изучению и профилактике младенческой смертности.


Наука евгеника заслуживает места в медицинской учебной программе по трем причинам. Во-первых: медицина быстро становится наукой о профилактике слабости и заболеваемости; их постоянном, а не временном излечении, их расовом искоренении, а не личном облегчении. Евгеническое поведение, несомненно, является фактором в достижении скорейшего результата расового здоровья. Евгеника, охватывающая генетику, является, таким образом, одной из важных дисциплин среди будущих медицинских наук. Будущий врач должен иметь адекватную подготовку в вопросах, касающихся наследственности и евгеники. Во-вторых: по мере того как население становится более образованным в вопросах личного и расового здоровья и гигиены, оно будет все больше требовать советов относительно предотвращения слабости у себя и своего потомства. Врачи логически являются теми людьми, которые должны давать эти советы. В-третьих: врачи будут более эффективными общественными служащими, если они будут подходить к своей работе с евгеническим взглядом на жизнь.

Обучение евгенике в форме ряда специальных лекций по предмету уже проводится в некоторых наших медицинских школах. Это указывает, по крайней мере, на то, что потребность ощущается и важность таких знаний для лучшего врача признается. Однако, поскольку не все лучшие медицинские школы дают такие курсы, мы можем сделать вывод, что на пути существуют препятствия. Какова их природа?

Одним из них может быть отсутствие адекватной подготовки студентов в области основ биологии для правильного понимания значения и применения евгенических фактов. Это препятствие быстро устраняется, так как значительная биологическая подготовка уже является обязательным условием медицинского курса. Но может ощущаться нехватка должным образом подготовленных преподавателей, чтобы представить этот предмет даже должным образом подготовленным студентам-медикам. Это препятствие также быстро исчезает. Как только будет озвучен спрос на этот вид помощи, появятся должным образом обученные преподаватели для обучения врачей.

Другое препятствие может быть создано недальновидными и корыстными врачами, для которых меньше болезней и слабости может означать меньше работы и сниженный доход. Но это, возможно, лишь относительно очень малый фактор в оппозиции, а также лишь преходящая фаза, которая скоро исправит себя сама.

Наиболее обнадеживающей перспективой для этой новой схемы деятельности является глубокий интерес, проявляемый молодыми студентами-медиками к вопросам наследственности и евгеники.





ЗДОРОВАЯ ЗДРАВОМЫСЛЯЩАЯ СЕМЬЯ, ДЕМОНСТРИРУЮЩАЯ ДОЛГОЛЕТИЕ В КАТАЛОНИИ.

(Тезисы.)

Профессор И. Валенти Виво.

I. Здоровая семья, демонстрирующая долголетие в Каталонии: большая часть из них умерла в возрасте старше 60 лет от острых заболеваний. Все они принадлежали к районам Барселоны и Жероны. Запись об их способностях в медицине, искусстве и сельском хозяйстве, их средняя плодовитость.

II. Сообщение по биометрике: Лицензиаты в области медицины, 50 ученых в 1910 году: 70 в 1912 году. Данные: головной указатель, рост, размах рук, динамометр, возраст, район.





НЕКОТОРЫЕ ЗАМЕЧАНИЯ ОБ ОТСТАЮЩИХ ДЕТЯХ.

(Тезисы.)

Д-р Рауль Дюпюи.

Когда мы говорим об отстающем ребенке, мы имеем в виду любого субъекта, у которого наблюдается остановка или задержка в той или иной степени в его телесной, психической и сенсорной эволюции вследствие врожденных и приобретенных поражений или просто вследствие физиологических нарушений, которые касаются одновременно или в разное время мозга и желез внутренней секреции (щитовидной железы, гипофиза, надпочечников и половых желез). Мозговые поражения, практически неизлечимые при нынешнем состоянии науки, вызывают «атрофическую отсталость»; функциональные расстройства мозга или те, что вызваны железами внутренней секреции, которые могут быть модифицированы «комбинированной органотерапией», вызывают дистрофическую отсталость. Однако мы также находим смешанные типы, наполовину одного и наполовину другого, которые также поддаются улучшению. Количество, и прежде всего разнообразие типов дистрофической отсталости, делает невозможной их общую классификацию. Изучение их телесных, психических и сенсорных аномалий доказывает, что в большинстве проявлений отсталости и незрелости эти дети представляют собой извращения эволюции, которые имеют общее влияние на развитие тела, ума и духа. Хотя они кажутся отличными друг от друга, эти отсталые лица, будь то телесные, психические или сенсорные нарушения, показывают патологические особенности, которые доказывают, что причина их различных дистрофий имеет сходное происхождение и что они часто возникают из-за дефектной функции симпатической системы, которая, по-видимому, приводится в действие внутренними железами. Отсталые дети состоят из интоксицированных, низкорослых или анемичных лиц, которые, кроме того, страдают от задержки веществ, которые должны нормально выводиться, главным образом хлоридов и фосфатов (в случаях апатии) или гиперэкскреции тех же веществ (в случаях нестабильности). Более того, комбинированная органотерапия должна рассматриваться как «идеальный пробный камень» дистрофии, и если она применяется согласно определенным правилам, она дает результаты, которые являются более полными и более определенными, чем тиреоидная органотерапия сама по себе. Само собой разумеется, что для интеллектуально «отсталых» необходимо специальное обучение; но перед любой попыткой образования необходимо лечить их телесные недостатки и помещать их в специальные школы с интернатной системой, где они будут под присмотром как врача, так и учителя.



ПЕРВЫЙ МЕЖДУНАРОДНЫЙ ЕВГЕНИЧЕСКИЙ КОНГРЕСС,


ЛОНДОН,

с 24 по 30 июля 1912 года,

ЛОНДОНСКИЙ УНИВЕРСИТЕТ,

ЮЖНЫЙ КЕНСИНГТОН.



КАТАЛОГ

ВЫСТАВКИ.

ВЫСТАВКИ.



ЧАРЛЬЗ НАЙТ И КО., Лтд., 227-239 Тули-стрит, Лондон, S.E.




Ссылки в указателе относятся к алфавитному перечислению на полях каждой страницы каталога.



Выставочный комитет желает воспользоваться этой возможностью, чтобы выразить свою благодарность экспонентам за предоставление своих экспонатов. Они особенно хотят отметить любезность профессора фон Грубера за разрешение использовать переводы из каталога Международного конгресса расовой гигиены, состоявшегося в Дрездене в прошлом году.





УКАЗАТЕЛЬ ЭКСПОНАТОВ.


A. Административные способности, родословная, показывающая происхождение, I. 1. Наследование способностей, как показано на примере семей Дарвина, Гальтона и Веджвуда, O. 5. Аномальное производство зародышевой плазмы, см. под заголовком Производство зародышевой плазмы. Аномалии, наблюдаемые у детей пьяниц, C. 92. Аборты и преждевременные роды в различных профессиях, C. 101. Административные способности, родословная, показывающая происхождение, I. 1. Возрастные интервалы, разделяющие различные поколения семей Мангейма, C. 39. Возраст родителей совместно с порядковым номером в семье в отношении младенческой смертности, C. 51. Возраст при смерти и валовая и чистая брачная плодовитость, C. 7. И смертность детей до 5 лет, C. 9-10. И смертность детей до 20 лет, C. 7-8. СЕЛЬСКОХОЗЯЙСТВЕННЫЙ КОЛЛЕДЖ ЮТЫ, ДЖОН А. УИДТСИ, А.М., Ph.D., диаграмма, показывающая наследование физических и умственных качеств и дефектов, а также литературных способностей из полигамной семьи в Юте, N. 1. Алкоголь и дегенерация, C. 91-3. Влияние алкоголя на человеческое потомство, C. 96. Эксперименты с алкоголем на животных в малых количествах, C. 95. Частота и интенсивность вредных влияний через алкоголь, относительные, городские и сельские, C. 88. Вред от алкоголя для репродуктивных функций, C. 89-90. Алкоголик, эпилептик, сексуально аморальный мужчина и невротичная и сексуально аморальная женщина, потомство, D. 9. Острая алкогольная интоксикация, влияние на возникновение умственной отсталости, C. 97. Алкоголик-мужчина и умственно отсталая женщина, потомство, D. 10. И женщина, страдающая мигренью, потомство, D. 13. Алкоголизм, отцовский, влияние на способность к вскармливанию у дочерей, C. 93. Взаимосвязь алкоголизма с туберкулезом, нервными заболеваниями и психозами потомства, C. 94. Alytes obstetricans, см. Повитуха (жаба). «Весь Лондон», классификация Бута, сравнение с нормальными классами, O. 3. АМЕРИКАНСКАЯ АССОЦИАЦИЯ СЕЛЕКЦИОНЕРОВ, СЕКЦИЯ ЕВГЕНИКИ (ЧАРЛЬЗ ДАВЕНПОРТ, ЭСК.). Диаграммы касательно дефективных, классификация и статистика, P. Предки, теоретическое число, C. 115. Потеря предков, феномен, C. 96. Животные, эксперименты на животных с малыми количествами алкоголя, C. 95. Араб против испанца, сегрегационное наследование цвета глаз, K. 4. Эрцгерцогиня Мария... Тосканская, родословная, C. 112. Ассоциация признаков в наследственности у душистого горошка, M. 6 и 7 (a и b). Атрофия, прогрессирующая мышечная, C. 13. Австралия, уровни рождаемости и смертности в, H. 25. B. Бавария, грудное вскармливание в отношении младенческой смертности в, C. 60, 70. «Бельведер», родословная, C. 110. Берлин, уровень рождаемости и смертности для, H. 28. Плодовитость в Берлине, снижение, ок. 1869-1910, C. 126-129. Кривая рождаемости, общая, и сравнение с кривой для умственно отсталых детей, C. 97. Частота рождений в отношении привычки к грудному вскармливанию, C. 72, 73. Интервал между рождениями в отношении продолжительности грудного вскармливания, C. 63. Средняя продолжительность, C. 63, 64. Здоровье потомства, C. 58. Младенческая смертность, C. 57, 58. Жизнеспособность ребенка, с грудным вскармливанием и без него, 65. Место рождения, местность и размер, в отношении военной пригодности, Германия, C. 26-30. Уровень рождаемости в отношении продолжительности грудного вскармливания, C. 72, 73. Богатство, C. 118-122. Растущий уровень рождаемости, страны с, H. 21-4. Стационарный уровень рождаемости, страны с, H. 17-20. Уровень рождаемости и смертности в Австралии, H. 25. В Берлине, H. 28. В Европе и Западной Европе, H. 30-1. Во Франции, H. 7. В Нидерландах, H. 10. В Торонто, городе, H. 27. В Соединенном Королевстве и Германской империи, H. 5, 6. Различных стран, связь между, H. 1-31. Уровни рождаемости и смертности и младенческая смертность, связь между, H. 1-31. Для Новой Зеландии, H. 26. В протестантских странах, H. 11-13. Уровни рождаемости и скорректированные уровни смертности, связь между, H. 2. Рождения на пару, необходимые для предотвращения упадка наций, C. 123. Преждевременные роды в различных профессиях, C. 101. Ограничение рождаемости, C. 125-128. Слепота, см. Цветовая слепота и ночная слепота. Кровное родство родителей и здоровье потомства, C. 108. Интенсификация признаков при кровном родстве, C. 106-7. Голубые андалузские куры, менделевское наследование, гаметическая чистота как иллюстрация теории, O. 1 (f). Без доминирования, O. 1 (e). Бут, К., классификация «Всего Лондона», сравнение с нормальными классами, O. 3. Грудное вскармливание в отношении интервалов между рождениями, продолжительности и средней продолжительности, C. 63, 64. Рака, C. 71. Младенческой смертности, интервал между рождениями и, C. 59-62. Женского труда и, C. 99. Способность к вскармливанию у дочерей, на которую влияет отцовский алкоголизм, C. 93. Как доказательство наследственной конституции в отношении младенческой смертности, C. 79-82. И количества детей, C. 61. Продолжительность в отношении среднего количества кариозных зубов, C. 74, 75. Уровня рождаемости, C. 72, 73. Частоты рахитических нарушений развития, C. 78. Младенческой смертности, C. 74. В сочетании с порядковым номером, C. 60. Физического развития, C. 76. Средних школьных оценок, C. 77. Привычка к грудному вскармливанию в отношении частоты рождений, C. 72, 73. Как семейная черта и младенческая смертность, C. 62. C. Канада, см. Торонто. Рак, грудное вскармливание в отношении рака, C. 71. Катаракта, наследственная, L. 4. Диаграммы, объясняющие метод сбора и записи данных, D. 15 (a и b). Деторождение, растущая частота хирургических операций в связи с деторождением, расовое значение, C. 48 (1-6). Плодовитые и бездетные пары, физическое состояние, контраст, C. 45. Дети, см. также Младенческая смертность, Числа, Порядковый номер и т.д. Дети пьяниц, аномалии, наблюдаемые у них, C. 92. Здоровье детей в связи с кровным родством родителей, C. 108. Смертность детей, возраст родителей при смерти в отношении смертности детей, до 5 лет, C. 9, 10. До 20 лет, C. 7, 8. Незаконнорожденные дети, C. 104, 105. Количество детей в отношении смертности, C. 60. Количество детей, среднее в каждом поколении, Мангейм, C. 38. В Париже в отношении богатства, C. 119. Клеопатра, родословная, показывающая инбридинг, C. 114. Цветовая слепота, врожденная, родословная с необычными особенностями, L. 1. Изменения цвета кожи огненной саламандры в зависимости от помещения на желтую или черную землю, C. 1, 2. Цвета, рекомбинация цветов у домашней птицы, менделевские эксперименты, показывающие, M. 3. Сравнение классификации г-на Бута «Всего Лондона» с нормальными классами, O. 3. Зачатия и потери зачатий, количество и объяснения, C. 52 (1-4). Врожденная цветовая слепота, родословная с необычными особенностями, L. 1. Наследственный нистагм, L. 3 (a и b). Конституция, см. Наследственная конституция. Чахотка в трех поколениях, мужская младенческая смертность, E. 5 (c). Копенгаген, плодовитость браков, профессия и богатство для Копенгагена, C. 122. Страны с растущим уровнем рождаемости, H. 21-4. Стационарным уровнем рождаемости, H. 17-20. Страна против города, плодовитость в Пруссии, C. 126, 128. Перекрестное оплодотворение у кукурузы, C. 111. Скрещивание рас, плодовитость и здоровье в отношении скрещивания рас, C. 117. Инбридинг и скрещивание, C. 106, 107. D. Дарвин, Чарльз, дом, Даун-хаус, кабинеты в Дауне, офорт большого кабинета работы Хейга, B. 7. Фотография маленького кабинета, в котором было написано «Происхождение видов», B. 6. Акварельный рисунок работы А. Гудвина, B. 8. Письма (два) о «Червях и их привычках», B. 9. Портреты, гравюра работы Фламенга по Кольеру, B. 4. Портреты, картина работы У. У. Оулсса, B. 1. Фотография работы Молла и Полибланка, B. 3. На своей лошади, Томми, B. 5. Дарвин, д-р Эразм, и его сын Эразм, портреты (силуэт), A. 2. Дарвин, миссис, портрет (силуэт), A. 3. ДАРВИН, УИЛЬЯМ Э., и ЛЕОНАРД, B. 1-9. Семьи Дарвина, Гальтона и Веджвуда, наследование способностей, как показано на их примере, O. 5. Дочери, способность к вскармливанию у дочерей, на которую влияет отцовский алкоголизм, C. 93. ДАВЕНПОРТ, Ч. Б., P. Уровни смертности, см. также Уровни рождаемости и смертности женатых и разведенных лиц, и вдов, сравнение, C. 102. Смерти в отношении потерь зачатий, C. 52, 53. Дефект, передача дефекта, пауперизм из-за передачи дефекта, E. 1-6 (d). Дефективные и пауперские семьи, тенденция к межбрачным связям между ними, E. 2. Дефективные, классификация, диаграммы, P. 1. Статистика диаграмм, P. Дегенерация, алкоголь и дегенерация, C. 91-3. Белая горячка, эпилепсия и общий паралич, частота в прусских сумасшедших домах, C. 38. Дания, плодовитость в Дании в отношении богатства, C. 121, 122. Количество детей в Дании в семьях разных классов, 1901, C. 121. Происхождение, см. также Наследственность, Наследование и Менделизм. Качеств в популяции (по Гальтону), O. 4. Стандартная схема происхождения (по Гальтону), O. 2. Развитие, на которое влияет продолжительность грудного вскармливания, C. 74-8. Болезни, вариации болезней, Англия и Уэльс, H. 9. Даун-хаус, дом Чарльза Дарвина, кабинеты в нем, большой, офорт Хейга, B. 7. Маленький, фотография, B. 6. Акварель работы А. Гудвина, B. 8. Дети пьяниц, аномалии, наблюдаемые у них, C. 92. ДРАЙСДЕЙЛ, К. В., H. 1-30. Голландские условия плодовитости в отношении брака, богатства и профессии, C. 122. Вымирание высших слоев общества, C. 34. Масштаб вымирания, C. 36. Быстрый процесс, катастрофические изменения, инициирующие его, C. 38-43. E. Земля, цвет земли как влияющий на цвет кожи огненной саламандры, C. 1-2. Англия и Уэльс, уровень рождаемости и смертности и младенческая смертность для, H. 9. Плодовитость замужних женщин в Англии и Уэльсе, H. 9. Незаконнорожденность в Англии и Уэльсе, H. 9. Англичанин против цыгана, наследование расовой формы носа, K. 1. Гравюра Леопольда Фламенга с портрета Ч. Дарвина работы Кольера, B. 4. Окружающая среда, изменения цвета кожи из-за окружающей среды, C. 1-2. Эпилепсия, частота в прусских сумасшедших домах, C. 88. Эпилептический, алкогольный, сексуально аморальный мужчина и сексуально аморальная женщина, потомство, D. 9. И умственно отсталые родители, потомство, D. 2, 4, 5, 7 (a и b). Мужчина и женщина с хореей, потомство, D. 11. Низкого уровня, состояние родственников, D. 13. И нормальная женщина, потомство, D. 12. Родители, потомство, D. 1. Незамужняя мать, потомство, D. 6. Эпилептики, деревня для эпилептиков штата Нью-Джерси, в Скиллмане, D. 1-15. Офорт Акселя Хейга большого кабинета Дарвина в Дауне, B. 7. Европейские государства, снижение плодовитости в некоторых, C. 129. Европеец против американского краснокожего индейца, наследование расовой формы носа, K. 2 (a и b). Сегрегационное наследование цвета глаз, K. 3. Глаз, хрусталик глаза, реконструкция из радужки, C. 49. Позвоночных, развитие, C. 49. Цвет глаз у человека, менделевское происхождение, родословная, I. 3. Расовая сегрегация цвета глаз, K. 3-5. Болезнь глаз, разрушительная, и умственный дефект в одном роду, E. 1. Зрение, дефекты зрения, L. 1-4. F. Семьи, возвращенные на землю, Северная Германия, C. 23-5. Частота туберкулеза в семьях, C. 15. Неправильное положение ребенка при рождении в отношении мертворождения, C. 48 (5 и 6). Умственно отсталые дети, кривая рождаемости, сравнение с общей кривой рождаемости, C. 97. Умственно отсталые родители, потомство, D. 8. Спаренные с эпилептиком, потомство, D. 2, 4, 5, 7 (a и b). Женщина и алкоголик-мужчина, потомство, D. 10. Умственная отсталость, инцест и потомство, D. 3. Происхождение умственной отсталости, острая интоксикация в отношении происхождения, C. 97. Женский труд и младенческая смертность, C. 99-101. Как влияющий на воспроизводство, C. 99, 100. Плодовитые и бездетные пары, физическое состояние, контраст, C. 45. Плодовитость, возраст родителей при смерти в отношении плодовитости, C. 7. И здоровье в отношении скрещивания рас, C. 117. В отношении высокого умственного дарования во Франции, C. 124. В Голландии, C. 123. Законная плодовитость в Берлине, снижение: система двух детей, C. 127-9. Браков, профессия и богатство для Копенгагена и голландские условия, C. 122. Замужних женщин, Англия и Уэльс, H. 9. Отсутствие плодовитости во французских и немецких городах, C. 125-9. И богатство, C. 118. В Дании, C. 121, 122. В Мюнхене, C. 120. Полевые работники в Америке, диаграммы, собранные ими, P. Огненная саламандра, изменения цвета кожи при помещении на желтую или черную землю, C. 1-2. Первенец, см. также Порядковый номер, предполагаемая неполноценность первенцев, C. 64. И последующие дети, младенческая смертность среди них, C. 56. Миопия высокой степени и частота среди первенцев, C. 54. Пригодность к военной службе в отношении места рождения, местности и размера, и родительской профессии, C. 26-30. Плод, влияние на плод отравления свинцом, C. 98. Франция, уровни рождаемости и смертности для Франции с 1781 года, H. 8. Департаменты Франции, плодовитость в отношении богатства в департаментах, C. 118. Плодовитость во Франции в отношении высокого умственного дарования, C. 124. Общее население и уровни рождаемости и смертности для Франции, вариации, H. 7. Города Франции, отсутствие плодовитости в городах, C. 125. G. Семьи Гальтона, Дарвина и Веджвуда, наследование способностей, как показано на их примере, O. 5. Гальтон, Сэмюэл Терциус, его сын Эразм и три дочери, портреты (силуэт), A. 4. Гальтон, сэр Фрэнсис, портрет работы Чарльза Фурса, A. 1. Гаметическая чистота в менделевской наследственности, теория гаметической чистоты, иллюстрации в голубых андалузских курах, O. 1 (f). Мышах, O. 1 (d). Общий паралич безумных, частота в прусских сумасшедших домах, C. 88. Поколения семей Мангейма, возрастные интервалы, разделяющие поколения, C. 39. Среднее количество детей в каждом поколении, C. 38. Количество, достигнутое поколениями, C. 38. Зародышевые клетки, влияние на них отравления свинцом, C. 98. Производство зародышевой плазмы, аномальное, нарушение нормальной пропорции полов как симптом аномального производства зародышевой плазмы, C. 44. Германия, см. Берлин, Мюнхен и Соединенное Королевство. Рекруты в Германии, причина непригодности у тех, кто квалифицирован на один год, и в целом, C. 33, 34. ГРУБЕР, ПРОФ. фон, C. 1-123. H. Гемофилическая семья, родословная, C. 12. Особенности волос, наследственность особенностей волос, вьющиеся волосы, C. 5. Белая прядь волос, C. 6. Здоровье и плодовитость в отношении скрещивания рас, C. 117. Здоровье женатых лиц, важность брака для здоровья женатых лиц, C. 102. Здоровье потомства в отношении интервала между рождениями, C. 58. Кровного родства родителей, C. 108. Сердце и сосуды, влияние на них сифилиса, C. 85. Наследственная катаракта, L. 4. Изменения в Alytes obstetricans, C. 3-4. Врожденный нистагм, L. 3 (a и b). Наследственная конституция, как подтверждается способностью к грудному вскармливанию, в отношении младенческой смертности, C. 79-82. Ночная слепота с миопией, L. 2. Наследственность, см. также Происхождение, Наследование и Менделизм. Среди моральных имбецилов, C. 17. Наследование особенностей волос, завивка, C. 5. Белая прядь, C. 6. Наследование конкретных отягощений, распределение среди ближайших родственников, C. 16-19. Принципы наследственности, диаграммы, P. Высшие слои общества, вымирание высших слоев общества, C. 34. Масштаб вымирания, C. 36. Городское вымирание, C. 37. Быстрый процесс, катастрофические изменения, инициирующие его, C. 38-43. Голландия, см. также Голландские и Нидерланды. Плодовитость в Голландии в отношении высокого умственного дарования, C. 123. ХОУП, Э. У., ДЕПАРТАМЕНТ ОБЩЕСТВЕННОГО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ, ГОРОД ЛИВЕРПУЛЬ, F. 1-3 (f). Человеческие расы, см. также Расы. Скрещивание рас, инбридинг и скрещивание, C. 106-7. Скрещивание различных рас, результаты, K. 3. Гибриды, возникающие в результате перекрестного оплодотворения, C. 111. Гибридизация у кукурузы, C. 111. I. Незаконнорожденность в Англии и Уэльсе, H. 9. Незаконнорожденные дети, смертность незаконнорожденных детей, C. 104, 105. Имбецилы, моральные, наследственность среди моральных имбецилов, C. 20. Инбридинг и скрещивание рас, C. 106. Среди патологических, вред инбридинга, C. 109. В правящих семьях, C. 112-14. Инцест и умственная отсталость, D. 3. Младенческая смертность в отношении возраста родителей, C. 51. Интервала между рождениями (см. также этот заголовок), C. 57, 58, 66. Длинного или короткого, C. 65. Грудного вскармливания, см. под заголовком Грудное вскармливание. Уровней рождаемости и смертности, связь между, H. 1. Женского труда, C. 99-101. Наследственной конституции, C. 79-82. Брака родителей, C. 104, 105. Порядкового номера в семье, C. 50, 60. В княжеских семьях, C. 53. В Англии и Уэльсе, H. 9. В Нидерландах, H. 10. В Новой Зеландии, H. 26. В протестантских странах, H. 11-13. В римско-католических странах, H. 14-16. Туберкулеза и пауперизма, связь между, E. 5 (a-e). Наследование способностей, как показано на примере семей Дарвина, Гальтона и Веджвуда, O. 5. В полигамной семье Юты, наследование физических и умственных качеств и дефектов, и литературных способностей, N. 1. Сегрегационное наследование расовой формы носа, K. 1-2 (a и b). Несанитарная собственность в Ливерпуле, модель, F. 1. Фотографии несанитарной собственности и новых жилищ, возведенных после сноса, F. 3 (a и b). Безумие (см. также Сумасшедшие), чахотка и младенческая смертность, E. 5 (b). Скрещивание различных человеческих рас, результаты, K. 3. Межбрачные связи, см. также Брак между пауперскими и дефективными семьями, тенденция к межбрачным связям, E. 2. Интоксикация, алкогольная, острая, в отношении происхождения умственной отсталости, C. 97. L. Земля, переселение семей, с которыми велась работа, Сев. Германия, C. 23-5. Отравление свинцом как влияющее на зародышевые клетки и плод, C. 98. Законные и незаконнорожденные дети, Берлин, 1885, выживаемость, C. 105. Письма (автограф) Чарльза Дарвина (два) о «Червях и их привычках», B. 9. ЛИДБЕТТЕР, Э. Дж., E. 1-6 (d). Жизнь, мужская, продолжительность жизни, городская и сельская, в Пруссии, C. 22. ЛИВЕРПУЛЬ, ГОРОД, ДЕПАРТАМЕНТ ОБЩЕСТВЕННОГО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ, F. 1-3 (f). Лондон (см. также Весь Лондон), уровни рождаемости и смертности, связь между, H. 3. Низкотипный род, увековечение низкотипного рода, пауперизм из-за этого, E. 1-6 (d). С небольшим физическим дефектом, E. 3. Сумасшедшие дома, прусские сумасшедшие дома, частота в них белой горячки, эпилепсии и общего паралича, C. 88. M. Кукуруза, перекрестно оплодотворенная, гибридизированная, самооплодотворенная, C. 111. Мужская и женская смертность, городская и сельская, сравнение, C. 83-5. Жизнь, продолжительность жизни, городская и сельская, Пруссия, C. 22. Мальтузианская теория населения, H. 1-30. Человечество, цвет глаз у человека, менделевское происхождение, родословная, I. 3. Семьи Мангейма, постепенное вымирание семей Мангейма, 19 век, C. 37. Уровень брачности, Англия и Уэльс, H. 9. Брак(и) в отношении плодовитости, профессии и богатства, Копенгаген и Голландия, C. 122. Первый брак, плодовитость первых браков, 19 век, C. 40. Важность брака для здоровья женатых лиц, C. 102. И смертность в Пруссии (1894-7), C. 102. Между крестьянином и бродягой, родословная, показывающая результаты, C. 21. Менделевское происхождение цвета глаз у человека, родословная, I. 3.






































































































































































































































































































































































































































































































































































Эксперименты с курами, показывающие рекомбинацию цветов, M. 3. Наследственность у голубых андалузских кур, гаметическая чистота как иллюстрация теории, O. 1 (f). Без доминирования, O. 1 (e). У мышей, иллюстрация теории гаметической чистоты, O. 1 (d). С доминированием, теоретические примеры, O. 1 (c). У гороха, теоретические примеры, O. 1 (a и b). У кроликов, M. 1, 2. Менделизм, O. 1. Умственный дефект, см. также Дефект, Дефективный и т.д. Передача умственного дефекта через внешне нормальных, E. 6 (a-d). Болезнь и разрушительная болезнь глаз в одном роду, E. 1. Умственное дарование, высокое, в отношении плодовитости во Франции, C. 124. В Голландии, C. 123. Умственное отягощение, распределение среди ближайших родственников, C. 17. Мыши, менделевская наследственность у мышей, гаметическая чистота, O. 1 (d). (Теоретическая), с доминированием, O. 1 (c). Повитуха (жаба), наследственные изменения в привычках, C. 3-4. Родители, страдающие мигренью, потомство, D. 14. Военная пригодность и непригодность, Германия, в отношении школьной жизни, C. 31, 32, 33. Рекруты, частота венерических заболеваний среди рекрутов, C. 87. Выкидыши в отношении потерь зачатий, C. 52 (2). Моральные имбецилы, наследственность среди моральных имбецилов, C. 20. Смертность, см. также Младенческая, Мужская и женская, Чахотка, Сифилитическая. Детей, в отношении возраста родителей при смерти, C. 7-10. Незаконнорожденных детей, C. 104, 105. В отношении брака, C. 102. МАДЖ, Г. П., K. 1-5. Мюнхен, плодовитость в Мюнхене в отношении богатства, C. 120. Мюнхенские полки, процент пригодности, C. 34. Мышечная атрофия, прогрессирующая, C. 13. Миопия, с наследственной ночной слепотой, L. 2. Высокая степень миопии и частота среди первенцев, C. 54. N. Неомальтузианство, C. 118-29. Нидерланды, см. также Голландия. Уровни рождаемости и смертности и младенческая смертность для Нидерландов, H. 10. Деревня штата Нью-Джерси для эпилептиков, в Скиллмане, диаграммы, D. 1-15. Новая Зеландия, уровень рождаемости и смертности и младенческая смертность, H. 26. Ночная слепота, наследственная с миопией, L. 2. Наследуемая стационарная ночная слепота, родословная страдающих от нее из семьи Нонгаре, C. 14. Семья Нонгаре, страдающие от наследуемой стационарной ночной слепоты, родословная, C. 14. Нормальные классы, сравнение с нормальными классами классификации Бута «Всего Лондона», O. 3. Женщина с двумя туберкулезными мужьями, E. 5 (d). Нос, расовая форма носа и ее сегрегационное наследование, K. 1-2 (a и b). Количество детей и способность к грудному вскармливанию, C. 61. Смертность детей, C. 60. Порядковый номер в семье, см. также Первенец и продолжительность грудного вскармливания в отношении младенческой смертности, C. 20. В отношении младенческой смертности, C. 50, 55. В княжеских семьях, C. 53. Нистагм, наследственный врожденный, L. 3 (a и b). O. Профессия в отношении плодовитости, Дания и Голландия, C. 122. Потомство, человеческое потомство, влияние на него алкоголя, кровного родства родителей, эпилептических и умственно отсталых родителей и т.д., см. эти заголовки. P. Возраст родителей при смерти и смертность детей, C. 7-10. Профессия родителей в отношении военной пригодности, Германия, C. 26-30. Родители, кровное родство родителей и здоровье потомства, C. 108. Эпилептические родители, потомство, D. 1. Париж, уровни рождаемости и смертности Парижа, связь между, H. 4. Количество детей в Париже в отношении богатства, C. 119. Отцовский алкоголизм, как влияющий на способность дочерей к вскармливанию, C. 93. С взаимосвязью туберкулеза, неврозов и психозов потомства, C. 94. Отцовское отравление свинцом, влияние на воспроизводство здорового потомства, C. 98. Патологический инбридинг, вред патологического инбридинга, C. 109. Пауперские и дефективные семьи, тенденция к межбрачным связям между ними, E. 2. Пауперизм из-за передачи дефекта и увековечения низкотипных родов, E. 1-6 (d). Туберкулез и младенческая смертность, связь между, E. 5 (a-e). Горох, см. также Душистый горошек. Менделевское наследование у гороха, теоретические примеры, O. 1 (a и b). ПЕРЛ, Д-Р РЭЙМОНД, G. Межбрачные связи крестьян и бродяг, родословная, показывающая результаты, C. 21. Записи родословных, система составления, G. 1. Родословные эрцгерцогини Марии... Тосканской, показывающие инбридинг, C. 112. «Бельведер», C. 100. Собранные полевыми работниками в Америке, P. Происхождение административных способностей, I. 1, см. также семьи Дарвина, Гальтона и Веджвуда. Научных способностей (родословная Уолластона), I. 2. Менделевское происхождение цвета глаз у человека, I. 3. Семья с необычно вьющимися волосами, C. 5. Гемофилическая семья, C. 12. Иллюстрирующая королевскую тенденцию к межбрачным связям, C. 112-14. Правящие дома, показывающие потерю предков, C. 116. Семья Зеро фон Йоргера, C. 21. Физическое состояние бездетных и плодовитых пар, контраст, C. 45. Фотографии Чарльза Дарвина, B. 3, 5, маленького кабинета, в котором было написано «Происхождение видов», B. 6. Физическое развитие в отношении продолжительности грудного вскармливания, C. 7. Качества, наследственность качеств, таблицы, показывающие, C. 7. Смертность от чахотки, снижение для Англии и Уэльса, F. 2 (a). Англии и Ирландии, F. 2 (b). Ливерпуля, F. 2 (d). Шотландии, F. 2 (c). Полигамная семья Юты, наследование физических и умственных качеств и дефектов, и литературных способностей, N. 1. Популяция, рождения на пару, необходимые для предотвращения упадка нации, C. 123. Происхождение качеств в популяции (по Гальтону), O. 4. Мальтузианская теория населения, H. 1-30. Неомальтузианская теория населения, C. 118-29. Портреты Дарвина, Чарльза (гравюра Л. Фламенга с картины достопочтенного Джона Кольера), B. 4. Работы Молла и Полибланка (фотография), B. 3. На своей лошади Томми (фотография), B. 5. Картина работы У. У. Оулсса, B. 1. Дарвина, д-ра Эразма, и его сына Эразма (силуэт), A. 2. Дарвина, миссис (силуэт), A. 3. Гальтона, Сэмюэла Терциуса, его сына Эразма и трех дочерей (силуэт), A. 4. Гальтона, сэра Фрэнсиса, работы Чарльза Фурса, A. 1. Домашняя птица, см. Голубые андалузские куры. Беременность, влияние на беременность женского труда, C. 99-101. Преждевременные роды и аборты в различных профессиях, C. 101. В отношении потерь зачатий, C. 52 (2). Княжеские семьи, младенческая смертность в княжеских семьях в отношении порядкового номера, C. 53. Принципы наследственности, диаграммы, P. Потомство высокоодаренных во Франции, C. 124. Прогрессирующая мышечная атрофия, наследование, C. 13. Плодовитость первых браков, 19 век, C. 40. Протестантские страны, уровни рождаемости и смертности и младенческая смертность в, H. 11-13. Пруссия, плодовитость (ограниченная) в Пруссии, C. 126. Пруссия, сумасшедшие дома Пруссии, частота в них белой горячки, эпилепсии и общего паралича, C. 88. Мужская продолжительность жизни, городская и сельская, C. 22. Птолемей X., родословная, показывающая инбридинг, C. 113. Испанец против цыгана, наследование, сегрегация цвета глаз, K. 3. ПАННЕТТ, ПРОФ. Р. Ч., M. 1-7 (b). Q. Качества, происхождение качеств в популяции (по Гальтону), O. 4. R. Кролики, менделевское наследование у кроликов, M. 1, 2. Рахитические нарушения развития, частота в отношении продолжительности грудного вскармливания, C. 78. Расовая гигиена, C. 46-7. Расовое скрещивание, C. 106-7. Плодовитость и здоровье в отношении расового скрещивания, C. 117. Цвет глаз, сегрегация расового цвета глаз, K. Форма носа и ее сегрегационное наследование, K. 1-2 (a и b). Инбридинг, C. 106-7. Рекомбинация цветов у кур, менделевские эксперименты, показывающие, M. 3. Рекруты, квалифицированные на один год службы, и рекруты в целом, Германия, причины непригодности у них, сравнение, C. 33, 34. Правящие семьи, инбридинг в правящих семьях, C. 112. Дома, родословные правящих домов, показывающие потерю предков, C. 116. Родственники, ближайшие родственники, распределение среди них конкретных отягощений, C. 16-9. Воспроизводство, влияние на воспроизводство женского труда, C. 99-101. Отцовского отравления свинцом, C. 98. Методы воспроизводства Alytes obstetricans, наследственные изменения, C. 3-4. Репродуктивные функции, вред для репродуктивных функций от алкоголя, C. 89-90. Ограничение рождаемости, C. 125-8. Реверсия у душистого горошка при скрещивании, за которой следует появление в следующем поколении многочисленных типов, M. 4. В структурных признаках, M. 5. Римско-католические страны, уровни рождаемости и смертности и младенческая смертность в, H. 14-16. Сельская и городская продолжительность мужской жизни, Пруссия, C. 22. S. Самооплодотворение у кукурузы, C. 111. Школьные отчеты, средние, в отношении продолжительности грудного вскармливания, C. 77. Школы, немецкие школы в отношении военной пригодности, C. 31. Научные способности, происхождение научных способностей, родословная, I. 2, и см. семьи Дарвина, Гальтона, Веджвуда. Полы, нормальная пропорция полов, нарушение в ней как симптом аномального производства зародышевой плазмы, C. 44. Сегрегационное наследование расовой формы носа, K. 1-2 (a и b). Сегрегация расового цвета глаз, K. (3-5). Силуэты Дарвина, д-ра Эразма, и его сына Эразма, A. 2. Дарвина, миссис, A. 3. Гальтона, Сэмюэла Терциуса, его сына Эразма и трех дочерей, A. 4. Цвет кожи, изменения цвета кожи у огненной саламандры в зависимости от того, держали ли ее на желтой или черной земле, C. 1-2. Сотер II., родословная, показывающая инбридинг, C. 113. Испанец против цыгана, наследование, сегрегация цвета глаз, K. 3. Мертворождения в отношении потерь зачатий, C. 52-3. Снижение общего количества мертворождений, C. 48 (4). Структурные признаки, реверсия в структурных признаках у душистого горошка, M. 5. Студенты, немецкие студенты, причины военной непригодности, C. 32, 33. Самоубийства в цивилизованных странах, растущее число самоубийств, C. 35-6. Вскармливание, см. Грудное вскармливание. Младенцы, см. Младенческая смертность. Хирургия при деторождении, рост хирургии, расовое значение, C. 48 (1-6). Стандартная схема происхождения (по Гальтону), O. 2. Душистый горошек, ассоциация признаков в наследственности у душистого горошка, M. 6 и 7 (a и b). Реверсия при скрещивании, за которой следует появление многочисленных типов в следующем поколении, M. 4. В структурных признаках, M. 5. Сифилитическая и сексуально аморальная пара, потомство, D. 15. Сифилис, сердце и сосуды, поврежденные сифилисом, C. 85. Смертность от сифилиса в возрасте от 36 до 50 лет, C. 85. Частота сифилиса, относительная, городская и сельская, C. 86-8. T. Отягощения, конкретные отягощения, распределение среди ближайших родственников, C. 16-9. Зубы, кариозные зубы, среднее количество, грудное вскармливание в отношении кариозных зубов, C. 74, 75. Торонто, город, уровни рождаемости и смертности Торонто, H. 27. Города, см. также Городские. Французские и немецкие города, ограничение рождаемости в городах, C. 125-9. Жизнь в городах, особое влияние жизни в городах на мужскую смертность, C. 83-5. Бродяга и крестьянин, межбрачные связи, родословная, показывающая результаты, C. 21. Туберкулез, частота туберкулеза в семьях, C. 15. Младенческая смертность и пауперизм, связь между, E. 5 (a-e). Смертность от туберкулеза женатых и неженатых лиц, C. 102. Туберкулезная семья с внешне нормальными родителями из туберкулезных родов, E. 5 (a). Туберкулезный род, выживание рода за счет притока силы от нормальных, E. 5 (c и d). Близнецы, наследственная склонность к рождению близнецов, C. 11. Система двух детей в Берлине, C. 127-9. U. Соединенное Королевство и Германия, общее население и уровни рождаемости и смертности, вариации, H. 5-6. Городская тенденция к вымиранию семей высшего класса, C. 37. И сельская продолжительность мужской жизни, Пруссия, C. 22. Относительная частота сифилиса и других венерических заболеваний, C. 86-8. V. Жизнеспособность ребенка, влияние на жизнеспособность интервалов между рождениями, C. 65. Венерическое заболевание, частота среди военных рекрутов, C. 87. Городское и сельское, относительная частота, C. 86-8. W. Богатство в отношении уровня рождаемости, C. 118-22. Плодовитости, Дания, C. 121, 122. Франция, C. 118, 119. Веджвуд, Гальтон и Дарвин, семьи, наследование способностей, как показано на их примере, O. 5. УИКС, ДЭВИД ФЭРФИЛД, директор деревни штата Нью-Джерси для эпилептиков в Скиллмане, США, D. 1-15. УИЛЕР, Э. Г., A. (1-4). УИТЕМ, М-Р и М-С У. К. Д., I. 1-3. Вдовы и разведенные лица, высокий уровень смертности, C. 103. УИДТСИ, ДЖОН А., А.М., Ph.D., диаграмма, показывающая наследование физических и умственных качеств и дефектов, и литературных способностей, из полигамной семьи в Юте, N. 1. Жена, важность жены в повышении или понижении семейного статуса, C. 21. Вильгельм II., германский император, родословная, показывающая «потерю предков», C. 116. Родословная Уолластона, показывающая происхождение научных способностей, I. 2. Женщина с двумя мужьями, дефективная семья от первого, E. 4. Z. Семья Зеро фон Йоргера, родословная, C. 21.










































































































































































































































































































































































































Первый международный евгенический конгресс,

Лондон, июль 1912 г.



СПИСОК ЭКСПОНАТОВ.



A.

Экспонент: Э. Г. Уилер, эсквайр.

A 1

Портрет сэра Фрэнсиса Гальтона работы Чарльза Фёрза, 1903 г.

A 2

Силуэты доктора Эразма Дарвина и его сына Эразма.

A 3

Силуэт миссис Дарвин.

A 4

Силуэты Сэмюэла Тертиуса Гальтона, его сына Эразма и трех дочерей.
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B.

Экспоненты: Уильям Э. и Леонард Дарвин.

B 1

Портрет Чарльза Дарвина работы У. У. Оулесса, члена Королевской академии художеств, написанный в 1875 г.

B 2

Портрет Эразма Дарвина (по Райту из Дерби), общего деда Чарльза Дарвина и Фрэнсиса Гальтона.

B 3

Фотография Чарльза Дарвина, сделанная Молл и Полибланк около 1854 года.

B 4

Гравюра Леопольда Фламенга с портрета Чарльза Дарвина работы достопочтенного Джона Кольера, написанного в 1881 году — ныне находится в Национальной портретной галерее.

B 5

Фотография Чарльза Дарвина на его лошади Томми.

B 6

Фотография небольшого кабинета в Дауне, в котором было написано «Происхождение видов».

B 7

Офорт Акселя Хейга, изображающий большой кабинет в Дауне, который Чарльз Дарвин занимал примерно с 1887 года.

B 8

Акварельный рисунок Даун-хауса работы Альберта Гудвина, написанный в 1882 году.

B 9

Два письма Чарльза Дарвина о «червях и их повадках».
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C.

Экспонент: профессор фон Грубер.

C 1 & 2

Эксперименты П. Каммерера по изменениям, вызванным в окраске кожи пятнистой саламандры (Salamandra maculosa) путем содержания их на желтой или черной почве соответственно.

В зависимости от того, содержатся ли животные на желтой или черной почве, желтая или черная окраска кожи распространяется, и это изменение цвета проявляется таким же образом у потомства, хотя прямое влияние цвета почвы на зародышевую плазму совершенно немыслимо. Два рисунка в нижней части фигуры C 1 показывают окраску того поколения, к которому принадлежит изображенное выше животное, в зависимости от того, содержались ли они постоянно на желтой почве (справа) или были возвращены на черную почву (слева). Здесь, правда, речь не идет о новом качестве или склонности. Способность родителей откладывать черный пигмент в коже была увеличена или уменьшена в зависимости от условий окружающей среды. Но отличительный момент остается в том, что их потомство впоследствии наделяется унаследованной склонностью производить пропорционально больше или меньше пигмента. Это, однако, может быть прямым результатом ненормальных жизненных условий родителей, поскольку отложение большего или меньшего количества пигмента в коже родителей, безусловно, не является чисто локальным процессом, а скорее связано с другими метаболическими изменениями, которые могут распространяться на развивающиеся гаметы или влиять на них.

C 3 & 4

Весьма примечательны наследственные изменения, которые Каммерер установил у Alytes obstetricans — повитухи.

У них спаривание обычно происходит на суше. Самец извлекает из самки шнур яиц, наматывает его вокруг своих задних лап и носит его до тех пор, пока яйца не будут готовы. Тогда, и только тогда, он входит в воду, где выходят личинки. Если, однако, содержать этих жаб при высокой температуре (25–30 °C), они входят в воду, чтобы охладиться, и отказываются от своего обычного способа обращения с выводком, потому что шнур икры разбухает в воде и не остается достаточно липким, чтобы самец мог прикрепить его к своим бедрам. Животные постепенно привыкают жить в воде и продолжают заниматься размножением там, даже когда температура становится нормальной. Как только новый инстинкт достаточно закрепляется у родителей, они производят потомство, которое при нормальной температуре по собственной воле идет в воду, чтобы отложить яйца, а также производит яйца более многочисленные и несколько отличающиеся от яиц нормальной жабы. Кроме того, у самцов этого следующего поколения развиваются большие пальцы и предплечья такого характера, который позволяет им выполнять трудную задачу удержания самок во время спаривания в воде.

C 5 & 6

Сходство потомства с родителями чрезвычайно велико и проявляется во многих деталях; мы часто упускаем это из виду, потому что расхождение поражает нас больше, чем сходство. Сходство становится поразительным, когда речь идет о знакомых особенностях. Они часто относятся к внешним маловажным особенностям. Наша коллекция содержит родословную (составленную доктором Уолтером Беллом по работе Бэтсона «Менделевские принципы наследственности»), фигура C 5, семьи с необычно вьющимися волосами; также на фигуре C 6 — случай наследования пряди белых волос, также взятый из работы Бэтсона Риццоли.

C 7

Наследование физических качеств поразительно проиллюстрировано в таблице C 7 Вайнберга, показывающей возраст смерти родителей, а также валовую и чистую плодовитость в браке. Она основана на семейных регистрах Штутгарта и включает около 1900 нетуберкулезных и около 3000 туберкулезных семей («Archiv für Rassen und Gesellschafts-Biologie» и «Württemberger Jahrbücher für Statistik und Landeskunde», 1911). В. Вайнберг добавляет:


Связь возраста смерти родителей с валовой и чистой плодовитостью. (По Вайнбергу.)
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	- Non-tuberculous families, number of children surviving 20th year.
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	- Tuberculous " " " " "
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	- Non-tuberculous families, number of children dying before attaining 20th year.
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	- Tuberculous " " " " "




Количество нетуберкулезных семей около 1900 (1876–79–86), туберкулезных около 3000 (1873–89); из семейных регистров Штутгарта.

Рисунок C 7.



«Как валовая, так и чистая плодовитость тех, кто умер, увеличивается с достигнутым возрастом, последняя, однако, в большей степени, поскольку смертность детей снижается с увеличением возраста смерти. У жены кривая менее крутая и менее регулярная, поскольку в ее случае на смертность неблагоприятно влияют детородные функции; это особенно отчетливо видно в случае туберкулезных женщин, когда кривая имеет два пика».

C 8

Тот же факт наследования «конституции» продемонстрирован в таблице C 8 Вайнберга, показывающей возраст смерти родителей и смертность детей в возрасте до 20 лет. Она основана на том же материале, что и таблица 7, и доказывает: «С увеличением возраста родителей детская смертность снижается, особенно в случае детей туберкулезных больных, и количество детей, достигающих возраста половой зрелости, соответственно увеличивается».


Возраст смерти родителей и смертность детей в возрасте до 20 лет (включая мертворожденных).



	Non-tuberculous.
	Tuberculous.



	Deaths per 100 living-born children:
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	Age at death of father    of mother            
	of father            of mother            




Рисунок C 8.



C 9 & 10

То же самое доказывают две таблицы C 9 и 10 Плёца, относящиеся к возрасту смерти отцов и матерей и детской смертности в возрасте до пяти лет. Очень поразительна в обеих этих таблицах чрезвычайно низкая смертность потомства родителей с наибольшим долголетием.

C 11

Таблица C 11 Вайнберга: Наследование предрасположенности к рождению близнецов (Archiv für Rassen & Gesellschafts-Biologie VI. 1909) примечательна. «Разница в пользу сестер говорит в пользу менделевского закона доминирования и рецессивности. Чем больше близнецов родила женщина, тем чаще то же явление встречается у ее ближайших родственниц». То, что смертность среди близнецов очень высока, — общеизвестный факт.


Наследование склонности к рождению близнецов. Около 2000 семей из семейных регистров Вюртемберга (по Вайнбергу). На каждые 100 000 рождений рождения близнецов приходятся в следующих количествах:







	Total population
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	Among daughters
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	of mothers

of twins



	      "     maidens



	      "     sisters




Рисунок C 11.






In every 1,000 Births there are the following numbers of Twin Births
among the immediate relatives:



	Of all mothers
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	Of women who have had 1 multiple birth



	            "            "            2          "        "



	            "            "            3 or more      "




Смертность близнецов. Процент смертей в возрасте до 20 лет:




	Single-born Children



Twins
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Рисунок C 11 (продолжение).



C 12

Рисунок C 12 — знаменитая родословная семьи гемофиликов («кровоточивых») Мампель (Рюдин по Лоссену).

C 13

Рисунок C 13, показывающий наследование прогрессирующей мышечной атрофии (по Эйхорсту).

C 14

Рисунок C 14 — частичное воспроизведение родословной, включающей более 2000 человек семьи Нонгаре, страдающих наследственной стационарной куриной слепотой (составлено Кюнье, Трюком и Неттлшипом). Что касается этих цифр, следует отметить, что только часть потомства поражена болезнью, остальные совершенно нормальны. Примечательно, что у «кровоточивых» (гемофиликов) женщины не страдают от болезни, хотя передают ее своему мужскому потомству; аналогичная латентная предрасположенность наблюдается при других наследственных состояниях, особенно при цветовой слепоте.

C 15

В. Вайнберг показывает в таблице C 15 частоту туберкулеза внутри семей. Он добавляет: «Это сравнение опыта женатых туберкулезных лиц относительно частоты туберкулеза среди их родителей, братьев и сестер с соответствующим опытом их мужей или жен, которые в среднем происходят из схожих условий. Опыт последних представляет собой нормальное ожидание. Особенно поразительно, что семейное влияние больше всего сказывается на детях состоятельных людей». Общеизвестный факт, что туберкулезные больные часто происходят из туберкулезных семей, ясно продемонстрирован в цифрах этой таблицы.

C 16

C 17

В таблице C 16 доктор Отто Дим показывает распределение конкретных пороков на каждую сотню пораженных членов среди ближайших родственников (родителей, бабушек и дедушек, дядей, тетей, братьев и сестер) всего материала, с которым он работает. Показано, например, что у психически здоровых 15% пораженных родственников были психически больны, по сравнению с 45,9% у психически больных. Рисунок C 17 показывает долю этого процента только среди родителей. Продемонстрировано, что у психически больных гораздо больший процент общего наследственного порока прослеживается до родительского безумия, алкоголизма, аномалии характера, чем у психически здоровых.

C 18

Рисунок C 18 соответствует рисунку C 17, за исключением того, что учитываются не только родители, но и ближайший дефектный родственник любой степени родства.

C 19

Рисунок C 19 учит, что учет всех пороков в родословной, взятых вместе с боковыми родственниками, не дает такой ясной и убедительной картины различий в наследственности психически здоровых и больных, как учет пороков только среди родителей. Установление наследственного порока в прямой родословной представляется поэтому гораздо более важным.

C 20

На рисунке 144 (Journal f. Psychologie und Neurologie. XIII. Bd.) д-р Ганс В. Майер приводит ряд примеров наследственности среди моральных имбецилов и делает следующие выводы: «Следовательно, моральный дефект в частом сочетании с алкоголизмом является наследственным в высшей степени. Средство: заключение этих опасных лиц, не в соответствии со случайной формой совершенного преступления, а как больных, представляющих общественную опасность. Если есть риск побега или если предоставляется свобода — несомненно, стерилизация для предотвращения увековечения дефекта». Этот последний курс уже проводится в Северной Америке, и начало ему было положено в Швейцарии, по крайней мере в тех случаях, когда получено согласие пациентов.

C 21

Родословная семьи Зеро фон Йоргера, рисунок C 21 (Archiv für Rassen & Gesellschafts-Biologie I.), убедительно показывает, насколько важна для защиты общества профилактика размножения дегенератов. С течением времени эта семья обременила здоровых и пригодных налогообложением на сотни тысяч фунтов. Автор отмечает: «Семья Зеро происходит из хорошего крестьянского рода, вступавшего в браки с бездомными бродяжками. Ее история показывает, как алкоголь (особенно крепкие спиртные напитки) и плохая среда (в данном случае всегда в сочетании) могут создать бич для общества, который продолжается из поколения в поколение. Семья породила много преступников, сумасшедших и умственно отсталых. Потомству их суждено вымереть. Их высокая плодовитость временами компенсируется высокой детской смертностью».



«Местами очевидна регенерация, которая неизменно начинается с брака с хорошей женщиной и последующего отказа от злоупотребления алкоголем. Как в дегенерации, так и в регенерации жена играет ведущую роль».

Вопрос о том, являются ли современные цивилизованные расы дегенеративными в телесном и умственном отношении, является предметом больших споров. В некоторых отношениях, например, в увеличении близорукости и кариеса зубов, это общепризнано, но в других это сомнительно, хотя можно считать установленным фактом, что общий средний уровень здоровья среди всех цивилизованных наций неудовлетворителен. Мы точно не знаем, снижается ли общий уровень всех или определенных качеств, и тем более не можем сказать, какую роль играет наследственность.

Требование систематического сбора данных по этим пунктам — первое, что расовая гигиена должна предъявить правительствам.

Экзамены на пригодность к военной службе в Германии могли бы предложить отличный показатель телосложения народа, но для этой цели физическое состояние призывников должно было бы регистрироваться гораздо более тщательно, чем в настоящее время (С. Грубер, Concordia, 1916). Однако, по-видимому, нет сомнений в том, что в целом сельская местность и сельскохозяйственные занятия производят молодых людей с лучшим средним уровнем здоровья, чем города и другие профессии. Это согласуется с тем фактом, что жизнь жителей сельских районов и тех, кто занят в сельском хозяйстве, длиннее, чем у городских жителей.

C 22

Таблица C 22 сравнивает продолжительность жизни мужчин, живущих в городах, с теми, кто живет в сельских районах Пруссии. Вне всякого сомнения, крестьянское население по-прежнему является конституционально наиболее ценной частью народа, и колонизация на родине, которую прусское правительство проводит во все возрастающей степени, может стать величайшей ценностью для улучшения расы.

C 23, 24 & 25

Д-р Вальтер Абельсдорф дает следующие пояснения к таблице C 23 и рисункам C 24 и C 25: «Они пытаются показать количество семей, «вернувшихся на землю» в Северной Германии в 1900–1910 годах».

«Королевская комиссия по поселениям в Западной Пруссии и Позене достигла заметных результатов с начала своей деятельности в 1886 году. Этот орган осуществил с 1886 по 1910 год поселение в сельской местности 18 507 семей, 18 127 на правах аренды и 305 в рабочих жилищах. За 1900–1910 годы общее количество поселенных семей составляет 14 511».



«Королевская генеральная комиссия начала свою деятельность позже, но с 1906 года энергично занимается поселением сельскохозяйственных рабочих. В Мюнстере в 1908–1910 годах было создано 247 арендных мелких хозяйств для ремесленников».

«Результаты работы Королевских окружных администраций пока менее значительны, результаты частных обществ с государственными субсидиями, хотя и нерегулярные, заслуживают внимания».

«Вся работа по поселению осуществляется почти исключительно Комиссией по поселениям и Генеральной комиссией».

«Считая по пять членов на каждую семью, 130 000 человек были переведены в экономически улучшенные условия. Насколько это может принести пользу второму поколению — детям поселенцев — пока определить невозможно».

«Эти усилия, однако, можно рассматривать как регенеративный компонент среди мер по улучшению народа».

C 26 & 27

Рисунок C 26 касается пригодности к военной службе в Германии в зависимости от места рождения и рода занятий индивида или родителей. Таблица C 27 — пригодности к военной службе в городе и деревне (обе по Веллманну).


Пригодность к военной службе в зависимости от места рождения и рода занятий. Германская империя, 1902–08 гг. Процент призывников, осмотренных и признанных годными:









	Country born.
	City born.



	Employed in

Agriculture.
	Otherwise.
	Employed in

Agriculture.
	Otherwise.
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Рисунок C 26.



Пригодность к военной службе в городе и деревне. (По Веллманну.)



	Trade.
	Percentage

of fit.
	Locality of Birth.



	Of those examined.
	Of both parents.



	Large city.

%
	Village.

%
	Large city.

%
	Village.

%



	Brewer
	63.4
	3.0
	55.3
	3.0
	55.3



	Cab Driver
	63.3
	3.2
	69.0
	1.6
	69.8



	Smith
	61.2
	1.9
	71.0
	1.2
	75.7



	Skilled Mechanic
	29.7
	44.4
	10.9
	30.9
	30.0



	Implement maker or
       Tool maker
	28.5
	36.3
	15.9
	24.8
	28.3




Рисунок C 27.

C 28

Призывы в армию в Германии в 1907 и 1908 годах, в зависимости от размера (количества жителей) места рождения, показаны д-ром Вальтером Абельсдорфом на рисунке C 28.

C 29

Рисунок C 29 показывает процент признанных годными при окончательном осмотре в Баварии и род занятий родителей.

C 30

Таблица C 30 показывает общее количество всех унтер-офицеров и рядовых в германской армии на 1 декабря 1906 года, классифицированных в зависимости от того, прибыли ли они из города или деревни, и в зависимости от рода занятий родителей.

Обращается внимание на тот факт, что, согласно рисунку C 26, процент признанных годными к военной службе в Германии в последние годы снизился, но сомнительно, вызвано ли это общим снижением телосложения. Это может быть связано с применением более высокого стандарта вследствие увеличенного предложения. Явное увеличение роста, в Германии, как и во многих других европейских странах, тех, кто обязан явиться для военной службы, говорит против ухудшения среднего телосложения. Против предположения о том, что с увеличением роста может быть связана большая предрасположенность к туберкулезу, следует поставить тот факт, что среди высоких людей процент годных выше среднего.

Абельсдорф отмечает о таблице C 27: «Результаты призыва за 1907 и 1908 годы были сгруппированы в зависимости от размера места рождения призывников.



Средний показатель по всей империи в 1907 году составляет 54,9, в 1908 году — 54,5 годных на каждые 100 окончательно осмотренных. Процент годности снизился на 0,4% с 1907 по 1908 год. Цифры за 1904, 1905 и 1906 годы составляют соответственно 56,4, 56,3 и 55,9%.

Города с населением более 1 000 000 человек показывают наименьшее количество годных: 1907 г. — 31,4%; 1908 г. — 28,2%. Снижение составляет 3,2%. По сравнению с цифрой по всей империи это показывает на 23,5% меньшую годность в 1907 году и на 26,3% в 1908 году.

Для городов с населением от 500 000 до 1 000 000 жителей цифры немного лучше; они достигают 39,9% в 1907 году и 44,0% в 1908 году; улучшение на 4,9% по сравнению с цифрами крупнейших городов. Остальные три класса, а именно: города с населением от 200 000 до 500 000; от 100 000 до 200 000 и от 50 000 до 100 000 жителей, показывают сравнительно небольшое изменение в своих цифрах пригодности к военной службе. Они составляют 50,1% и 48,9%; 47,9 и 48,2%; 51,8 и 51,5%. Различия между двумя годами не являются существенными. В городах с населением от 200 000 до 500 000 и от 50 000 до 100 000 жителей произошло снижение, в то время как в городах с населением от 100 000 до 200 000 жителей — увеличение. Но цифры для всех трех классов остаются ниже среднего показателя по империи, как и цифры для всех городов, они показывают 50,4 и 50,1%.

Наиболее благоприятные результаты дают сельские районы. Здесь были годны в 1907 году 58%, в 1908 году — 57,7%. Незначительное снижение наблюдается даже здесь. Цифры, однако, выше на 3,1% в 1907 году и на 3,2% в 1908 году, чем средний показатель по империи. Вывод заключается в том, что пригодность самая высокая в самых маленьких местах и самая низкая — в самых больших.

Принимая средний показатель по империи за 100, число признанных годными из сельских районов составляет 106, из городов — 92, из городов с населением более 50 000 жителей — 83, а из городов с населением более 100 000 — только 80».

Таблицы, показывающие результаты призыва среди тех, кто имеет право на однолетнюю добровольную службу, особенно интересны.

C 31

В таблице C 31 Швининг (Veröffentlichungen aus dem Militär-Sanitatswesen. 40. Berlin, Hirschwald, 1909) приводит цифры тех, кто был окончательно признан годным к военной службе в средних школах (Mittelschulen), которые классифицированы в соответствии с их характером. Цифры слишком оптимистичны, потому что не были учтены те, кто был признан временно негодным. Классические школы (гимназии) дают наименее удовлетворительные результаты.



Пригодность к военной службе и средние школы. Из каждых 100 учеников следующих школ





	Class of School:
	there were found fit for Military Service:



	Classical High Schools (Gymnasium)

    Old Scientific & Classical High Schools (Realgymnasium)

    Lower Grade of Classical High Schools (Progymnasium)

    Polytechnics

    Lower Grade of Scientific Schools

        "         "       "         "      and Classical High Schools

    Modern Scientific High Schools

    Commercial Schools

    Training Colleges

    Private Schools

    Agricultural Schools

    Average
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Рисунок C 31.

C 32

Таблица C 32 дает основные причины, по которым студенты были признаны негодными к военной службе.


Причины негодности к военной службе в Германской империи, 1904–6 гг. Из каждых 100 постоянно негодных.
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Рисунок C 32.



C 33

Таблица C 33 представляет собой сравнение частоты различных причин негодности между теми, кто имеет право на однолетнюю добровольную службу, и призывниками в целом. Эта таблица очень примечательна, потому что она показывает преобладание общей слабости, болезней сердца и крупных сосудов, а также легочных дефектов среди первых.


Military Fitness and Secondary Schools.


Percentage of unfit to every 100 recruits examined.
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Рисунок C 33.

C 34

Само собой разумеется, что школы несут лишь в меньшей степени ответственность за это; мы имеем здесь дело с серьезным симптомом плохой конституции среди высших социальных слоев, который проявляется также в вымирании социально видных семей. Насколько плохо обстоят дела с их потомством, несмотря на большую заботу, уделяемую ему, проиллюстрировано в таблице C 34. В двух мюнхенских полках процент годных среди всех имеющих право на однолетнюю службу из самых разных частей Германии составлял, по Диедонне, только 21,6, 20,1 и 16,4.

C 35 & 36

Большую тревогу справедливо вызывает растущее число тех, кто находится на попечении в государственных психиатрических больницах. Остается сомнительным, в какой степени это может быть связано с более широким использованием больниц и уменьшением заботы о психически больных в домашних условиях; ухудшение нервной системы, тем не менее, остается, согласно общему впечатлению, неоспоримым фактом. Как симптом этого можно интерпретировать растущее число самоубийств в цивилизованных странах, продемонстрированное в таблицах Рюдина C 35 и C 36, показывающих количество самоубийств на каждый миллион жителей.

Еще более серьезным, чем частота психических и нервных заболеваний, является другое явление, которое демонстрирует, насколько неудовлетворительным является конституциональное состояние большого круга нашего населения сегодня.

Это явление, которое до сих пор получало слишком мало внимания, — это вымирание семей в больших масштабах, поначалу по мужской линии. По-видимому (достаточных наблюдений для контроля нет), это касается в основном тех семей, которые занимают выдающееся экономическое или социальное положение (аристократия, старые дворянские семьи и т. д.). Поскольку исключительная одаренность в одном или нескольких отношениях (интеллект, талант, сила воли и т. д.) обычно требуется для обеспечения или поддержания лидирующего положения, и поскольку такая одаренность дана лишь небольшой части населения, но в значительной степени наследуется потомством, это вымирание ведущих семей означает серьезную потерю для расы.

Недостаточная плодовитость столь одаренного рода приводит к снижению среднего уровня умственных способностей населения в целом и не может в долгосрочной перспективе быть компенсирована постоянным появлением выдающихся людей, возникающих как вариации, наименьшее число которых являются «мутациями».

Тенденция среди городских семей к вымиранию представляется широко распространенной. Профессор С. Шотт в таблицах C 37–C 40 существенно дополняет наши знания по этому вопросу, профессор Шотт делает следующий комментарий к своим таблицам: —

"S. Schott. Old Mannheim families, 4 tables."

«Источник: «Старые мангеймские семьи. Вклад в семейную статистику XIX века», профессор д-р Зигмунд Шотт, Мангейм и Лейпциг, 1910. Й. Ренсхаймер. Статистическая демонстрация развития, упадка и вымирания около 4000 семей, существовавших в Мангейме в начале XIX века, основанная на постоянно поддерживаемых семейных регистрах. Это исследование, проведенное на основе статистики населения, лишь в ограниченной степени поддается применению для биологических целей».



C 37

Постепенное вымирание мангеймских семей в XIX веке. Учитывается только вымирание по причине смерти в Мангейме и по мужской линии. Семьи, исчезнувшие в результате эмиграции, были исключены. Ветви семей, которые вымерли в Мангейме, могут процветать в другом месте. Из 3081 семьи 2538 вымерли по причине смерти в самом Мангейме, 543 выжили. Спиральная кривая показывает количество выживших в любом году как столько-то на тысячу от первоначального числа.


Old Mannheim Families.
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Постепенное вымирание старых мангеймских семей в течение XIX века.



Рисунок C 37.


C 38

Среднее количество детей в каждом поколении; семьи сгруппированы в зависимости от количества поколений, которых они достигли. Семьи 1807 года (первоначальные семьи) и их потомки были классифицированы на пять групп в зависимости от количества поколений, которых они достигли в Мангейме. Для каждой группы рассчитано среднее количество детей в одном поколении — как для каждой отдельной семьи, так и для всей семьи (т. е. общее количество всех отдельных семей, произошедших от одной «первоначальной семьи»). Например: «Первоначальные семьи», которые просуществовали до третьего поколения, 464; отдельные семьи показывают в первом поколении 464 семьи, 2377 детей; во втором поколении 718 семей с 3645 детьми; в третьем поколении 754 семьи с 2454 детьми. Соответственно, общие семьи показывают средние числа 5,1, 7,9, 5,3; отдельные семьи — 5,1, 5,1, 3,3. Все эти средние значения являются минимальными цифрами, потому что было невозможно исключить умеренное количество пар, которые эмигрировали до того, как количество их потомства было завершено.



В поколениях до третьего включительно размножение можно считать завершенным, но в четвертом, и особенно в пятом и шестом, оно все еще продолжается.

C 39

Возрастные интервалы, разделяющие различные поколения.

Принимая во внимание все исследованные семьи, средняя продолжительность времени между рождением основателя семьи и его первенцем-сыном составляла 33 1/4 года, его первенцем-внуком — 63 2/3 года, и его первенцем-правнуком — 95 1/3 года. Кривые постепенно становятся более пологими, потому что возможная разница между минимальным и максимальным возрастным расстоянием от одного поколения к другому увеличивается в арифметической прогрессии.

C 40

Плодовитость первых браков в XIX веке. Принимая весь период с 1811 по 1890 год вместе, процент больших семей (шесть детей или более) и маленьких семей (один-два ребенка), произведенных всеми первыми браками, исключая бездетные, обозначен горизонтальной центральной линией. Положительные или отрицательные отклонения от среднего значения в течение каждого десятилетия внесены соответственно выше и ниже этой линии. Примечание на рисунке C 38, относящееся к семьям, которые могли эмигрировать, будучи еще продуктивными, применимо и здесь. Временное увеличение плодовитых браков после 1870 года может быть связано с существенным снижением возраста тех, кто вступает в брак впервые, по сравнению с предыдущим десятилетием. (Мужчины 28,65 в более ранний период против 27,41 в более поздний, и женщины 25,92 против 24,68 лет.)

Вымирание семей, несомненно, частично связано с другими причинами, чем добровольное ограничение семей — с процессом дегенерации. Весьма примечательное доказательство дегенеративного характера вымирания семей приведено Понтусом Фальбеком в его книге «Аристократия Швеции» (Fischer, Jena, 1903).

C 38-43

Шесть рисунков C 38–43 дают то, что является биологически наиболее интересным в ней. Заметьте, как ужасно быстрое вымирание семей дворянства начинается с катастрофических изменений: быстрое падение частоты браков, количества плодовитых браков и количества их потомства. Кривые выживших семей (красные в оригинальных таблицах) приведены для сравнения. То, что мы имеем здесь дело с естественным, а не добровольным процессом, показывает быстрое увеличение смертности мужской молодежи в последних поколениях; также необычайное изменение в пропорции полов детей — что, конечно, находится вне всякого контроля, заметное преобладание девочек среди выживших (возможно, также по частоте мертворожденных детей мужского пола).



Нарушение нормальной пропорции полов как симптом аномального производства зародышевых клеток может также проявляться в противоположном направлении. О. Лоренц указал на частое возникновение необычайного увеличения детей мужского пола непосредственно перед вымиранием семьи по мужской линии. Один из самых знаменитых таких случаев — случай семьи императора Максимилиана II. У него было шесть сыновей и две дочери, которые все достигли возраста зрелости, но ни одного внука мужского пола по законной мужской линии.

C 44

Новые доказательства представлены фон ден Вельденом на рисунке C 44. В семьях, описанных фон Риффелем, которые вымерли по мужской линии, все еще наблюдается большое преобладание мальчиков в последнем поколении, в котором мальчики достигли возраста половой зрелости, тогда как среди братьев и сестер жен последнего мужского потомства семьи наблюдается преобладание женщин.


Families in Process of Extinction.
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Рисунок C 44.

C 45

В этой связи следует упомянуть еще один рисунок, C 45, фон ден Вельдена. Он показывает, на основе исследований, проведенных фон Риффелем, что физическое состояние бездетных пар в среднем хуже, чем у плодовитых родителей. Это, однако, отнюдь не верно в каждом случае. Доказательство обратного дает родословная аристократической семьи, которая вымерла по мужской линии. Ее можно рассматривать как типичную. Одно поколение (второе), с в три раза большим количеством взрослых мужчин, чем женщин, производит только четырех мальчиков (44% детей), из которых двое достигают зрелости. С четвертым поколением мужское потомство вымирает. Хотя подавляющее большинство членов всех трех поколений (2–4-го) имеют хорошее здоровье и достигают исключительно высокого возраста, большинство женских линий также вымирает. Только в двух ветвях, которые происходят от брака аристократической дочери с человеком из народа, есть дети в пятом поколении, из которых по крайней мере часть обещает здоровое потомство. Фальбек также обратил внимание на тот факт, что вымирающая шведская аристократия не показывает признаков поразительной дегенерации у индивида.

Этот факт имеет величайшее теоретическое и практическое значение, потому что он доказывает, что существует, до определенной степени, независимая дегенерация зародышевой плазмы, точно так же, как зародышевая плазма может оставаться незатронутой повреждением сомы. То, что такая односторонняя дегенерация зародышевой плазмы в отношении способности к размножению может иметь место среди животных, известно давно.

В частности, Ч. Дарвин собрал факты такого рода в своей книге «Изменение животных и растений в домашнем состоянии». Для цивилизованных народов является предметом размышления то, что у животных даже незначительные отклонения от их привычного «естественного» образа жизни могут привести к таким серьезным последствиям.

РАСОВАЯ ГИГИЕНА.

C 46 & 47

Поскольку природа и цели расовой гигиены все еще неизвестны в широких кругах, будет полезно показать в таблицах C 46 и C 47, составленных А. Плёцем, каково ее положение среди других наук и в чем состоят различные отрасли ее деятельности.

Многие теоретики считают, что самая важная миссия расовой гигиены — бороться против терапии и гигиены индивида, ибо по поводу них у них есть самые серьезные опасения. Они считают, что, поддерживая неполноценные вариации до репродуктивного возраста, среднее качество расы должно страдать и что определенным дефектам — которые в противном случае быстро исчезли бы — дается возможность распространиться по всему народу. Эта точка зрения, какой бы близорукой она ни была, должна быть изучена. По-видимому, забывают, что, с одной стороны, гигиена бессильна в случаях высокой степени дегенерации, а с другой стороны, гигиена, путем профилактики заболеваний, устраняет ряд причин неполноценности. Наконец, по-видимому, совершенно упускается из виду, что при лучших врожденных качествах и неблагоприятном окружении индивидуальное развитие может быть плохим и stunted. Какая польза от самых высоких потенциальных возможностей, если они остаются скрытыми? Главный момент заключается в том, что до сих пор убедительные доказательства преобладающей вредности гигиены полностью отсутствуют. (С. Грубер, «Наследственность, отбор и гигиена», Deutsche med. Wochenschr, 1909).

C 48

Растущая частота акушерских операций и их значение для расы. (На основе официальной статистики Бадена, д-р Агнес Блюм.)
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Рисунок C 48.

Д-р Агнес Блюм вносит вклад в вопрос об ухудшении расы вследствие терапевтических мер, рассматривая на рисунке C 48 «Растущую частоту хирургических операций в связи с родами и ее значение для расы». Она пишет в пояснении: «Поскольку число врачей увеличилось относительно гораздо больше, чем число населения, из этого следует, что для растущего числа женщин доступна медицинская помощь при родах. К этому следует добавить, что прогресс в хирургической технике, прежде всего уменьшенная опасность инфекции, позволяет гораздо более частое оперативное вмешательство с хорошими результатами для матери и ребенка. Оба эти факта находят выражение в сокращении числа мертворожденных. Поскольку цель этих операций — помочь уменьшенной детородной способности у женщин, и эта уменьшенная способность частично проистекает из конституциональных и, следовательно, наследственных факторов, возникает вопрос: не уменьшается ли средняя детородная способность женщин прогрессивно из-за того, что все большее число женщин, более или менее непригодных к родам, искусственно получают помощь в рождении живых детей, которые наследуют эту слабость от матери?»

«Наша таблица пытается ответить на этот вопрос на основе официальной статистики акушерства, составленной в Великом герцогстве Баден, восходящей к 1871 году, то есть началу антисептической эры.

«Чтобы избежать ошибок, к которым могли бы привести небольшие цифры, каждый расчет был основан на средних цифрах длительного периода. Рассматриваемый материал включает более двух миллионов родов».

C 48-1

«Рисунок 1 показывает растущую частоту всех операций при родах, взятых вместе. Период с 1871 по 1879 год показывает в среднем 4,38 операции на каждые 100 родов, период с 1900 по 1907 год — до 8,12 операции на каждые 100 родов».

C 48-2

«Рисунок 2 показывает частоту каждого класса операций на каждые 1000 родов. Каждый класс операций показывает увеличение по количеству, но увеличение не было равномерным по различным классам».

C 48-3

«Рисунок A и B показывает долю каждого класса операций в общем количестве для различных периодов. Более ведущая роль отводится операциям после родов, искусственно вызванным преждевременным родам, перфорации головки и кесареву сечению на живой. Послеродовые операции зависят (как и использование щипцов) в такой степени от учений различных школ акушерства (и от времени, имеющегося в распоряжении врача), что они вряд ли могут служить стандартом детородной способности. Кесарево сечение также вряд ли можно принимать в качестве ориентира, так как сейчас гораздо шире рассматриваются показания к этой операции. Но одинаково растущие цифры перфораций головки и искусственно вызванных преждевременных родов вполне заслуживают внимания. Ибо эти две операции исключают друг друга. При существующей тенденции избегать перфорации головки путем искусственного вызова преждевременных родов, рост кривой преждевременных родов должен соответствовать снижению кривой перфорации. С 1871 по 1879 год максимум первых фактически совпадает с минимумом последних; но с тех пор обе кривые растут, хотя и не в одинаковой степени. Преждевременные роды стали с тех пор (см. рис. 2) более чем в восемь раз чаще; перфорации головки утроились; а расчленения ребенка удвоились. Этот факт должен рассматриваться как признак сниженной детородной способности».

C 48-4

«Рисунок 4 показывает снижение общего числа мертворожденных».

C 48-5

«Рисунок 5 дает долю, которую аномальное положение ребенка имеет в этом общем числе, и сравнение этих двух показывает, что, хотя общее число уменьшилось на 1,42%, снижение (с 1880 по 1889 год) составило 2,35% в случае мертворождения из-за аномального положения. Вывод заключается в том, что сейчас больше возможностей для наследственной передачи склонности к неправильному положению ребенка, чем три-четыре десятилетия назад».

C 48-6

«Но рисунок 6 доказывает, что до сих пор повышенного наследования этой склонности не произошло. Кривые этих положений не только показывают нерегулярности, но (за исключением поперечных родов) тенденцию к снижению».

«Рекапитуляция. Растущую частоту хирургически ассистированных родов нельзя принимать как доказательство сниженной детородной способности, но она тесно связана с растущим числом врачей. Против признаков сниженной детородной способности стоят на данный момент те, которые ранее можно было принять как указывающие в противоположном направлении. Таким образом, представляется, что медицинское вмешательство при родах принесло расе преимущества в количественном отношении и никаких недостатков в качественном. Но вероятно, что картина изменится в течение грядущих десятилетий, потому что только тогда дочери матерей, которые не могли бы произвести на свет живых детей без хирургической помощи, сами станут матерями. Отказ от материнства со стороны женщин, наименее подходящих для этой функции, и борьба против рахита могли бы действовать как превентивные меры».

Большая тревога по поводу устранения жесточайшей борьбы за существование основана на несомненно ошибочной фундаментальной концепции, что организм — это жалкий продукт необходимости, который едва может поддерживать трудоемкое существование постоянным напряжением всех своих способностей, и что он требует непрерывного использования кнута необходимости, чтобы предотвратить организм от поддавания своей врожденной склонности к дегенерации. На самом деле, однако, немыслим организм, у которого нет «склонности» поддерживать себя и реагировать соответствующим образом. Есть много фактов, которые доказывают, что богатство способностей и склонностей дремлет в организмах, которые на протяжении бесчисленных поколений не были активны, или, возможно, никогда не функционировали всеми возможными способами, и что, следовательно, если возникает случай, могут произойти замены или приспособления беспрецедентного характера. В беспристрастной системе расовой гигиены эти факты нельзя упускать из виду. Экспозиция в этом разделе дает два особенно поразительных примера; один из жизни животных, другой — из жизни растений.

C 49

Для начала рисунок C 49 дает схематическое представление развития глаза позвоночного — по К. Крепелину (взято из «Experimentelle Biologie II., T. v. Curt Thesing, Leipzig, Teubner, 1911») — которое показывает, что хрусталик формируется из впячивания роговицы, а сетчатка — из выроста мозга. В нижней части пластины показаны различные фазы реконструкции хрусталика из радужной оболочки после того, как он был удален в результате операции по поводу катаракты из глаза личинки тритона. (Этот эксперимент был проведен Густавом Вольфом.) [A] Таким образом, орган, который обычно не занимается формированием хрусталика, берет на себя его регенерацию.


[A] Исследования по физиологии развития II. Archiv für Entwicklungsmechanik der Organismen, XII. том, 3-я часть, 1901.



Большое количество таблиц касается влияния численного порядка в потомстве, количества родов и интервала между родами на здоровье детей, частично действуя отдельно, частично в сочетании с влиянием способа питания в младенчестве.

C 50

Численный порядок в семье и младенческая смертность, по Гейсслеру. Согласно этой статистике, пятый ребенок матери имеет существенно меньшую жизнеспособность, чем первые четыре, второй и третий дети имеют наибольшую; но это не согласуется с другой статистикой.

C 51

Согласно исследованиям Риффеля — влияние численного порядка ребенка и возраста родителей во время брака на младенческую смертность, по в. д. Вельдену, существенная разница между смертностью трех первых родившихся детей и трех следующих родившихся проявляется только в том случае, если оба родителя ко времени брака достигли определенного возраста (мужчина старше 28, женщина старше 25); только седьмой-девятый показывают при всех обстоятельствах существенно большую смертность, чем более ранние дети. Дети более пожилых родителей показывают существенно большую смертность, чем дети более молодых родителей. Количество детей в семье до одиннадцатого не имеет существенного влияния на младенческую смертность, только в семьях с двенадцатью детьми или более существенно большее количество детей погибает до пятого года.



Связь количества родов с младенческой смертностью. Процент смертей на 100 родов.





	
Умерли в течение первого года жизни.
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Смертность 1-го, 2-го, 3-го и 4-го ребенка ниже среднего. Наибольшая жизнеспособность показана 2-м и 3-м ребенком.


	
Гейсслер.

26 429 родов на 5 236 браков членов саксонских касс взаимопомощи шахтеров. (Некоторые мертворожденные младенцы и дети от браков, в которых было только одни или двое родов, не включены).

Умерли до достижения возраста 0,09 года, т. е. чуть больше месяца.
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Смертность 2-го, 3-го, 4-го и 5-го ребенка ниже средней. Наибольшая жизнеспособность наблюдается у 2-го, 3-го и 4-го ребенка.






Рисунок C 50.

Влияние количества родов и возраста родителей на момент вступления в брак на детскую смертность.

(По таблицам Риффеля, согласно ф. д. Вельдену).
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Влияние количества детей, рожденных в семье, на детскую смертность.
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Рисунок C 51.



C 52

Количество зачатий и потери при зачатии, д-р Агнес Блюм; экспонент дает следующее пояснение —

Материал Хамбургера охватывает 1042 брака среди рабочего класса в Берлине, всего 7261 зачатие (в среднем 6,97 зачатия на каждую женщину); материал Блюм включает 856 браков среди более состоятельных и образованных слоев немецкого среднего и высшего классов, всего 3856 зачатий (в среднем 4,50 зачатия на каждую женщину). Хамбургер учитывал в качестве потерь при зачатии только выкидыши, преждевременные роды, мертворождения или смерти от болезней до достижения шестнадцатилетнего возраста. Блюм включила всех до двадцатилетнего возраста. Оба автора учитывали только те браки, которые были заключены не менее двадцати лет назад. Поскольку роды в этих браках, по-видимому, произошли двадцать лет назад, все живые дети считаются выжившими или результатами зачатия, даже если они не достигли шестнадцати- или двадцатилетнего возраста соответственно. Это повлияло на результат в оптимистичную сторону, но поскольку это было сделано обоими авторами одинаково, сравнение их результатов допустимо.

C 52-1

На рисунке 1 показаны потери при зачатии в браках с различным количеством зачатий (Кривая A, семьи рабочих Хамбургера; Кривая B, состоятельные семьи Блюм); обе кривые подтверждают слова Хамбургера о том, что «процент выживших становится меньше по мере увеличения числа зачатий». Подъем кривой B в семьях с десятью родами, вероятно, является иллюзией, вызванной очень малым числом случаев. В браках с одиннадцатью и более родами у состоятельных слоев теряется одна четверть, а у рабочего класса почти две трети зачатий до двадцати- или шестнадцатилетнего возраста соответственно.

C 52-2

На рисунке 2 представлена доля, которую выкидыши и преждевременные роды составляют в потерях при зачатии в браках с разной степенью продуктивности (Кривая A, Хамбургер; Кривая B, Блюм). Среди берлинского рабочего класса в среднем 17,89% всех зачатий теряются из-за выкидышей и преждевременных родов; для более состоятельных немецких семей эта цифра составляет 7,59%.

C 52-3

На рисунке 3 показана доля, которую смерти и мертворождения составляют в потерях при зачатии. У рабочего класса она составляет в среднем 32,75% (Кривая A), а в более состоятельных семьях — 10,55% (Кривая B).

C 52-4

Рисунок 4. Чтобы исследовать, вызвано ли постоянное снижение процента выживших, идущее рука об руку с увеличением числа зачатий у матери, конституциональной неполноценностью потомства по мере увеличения порядкового номера, Блюм установила при работе со своим материалом потери для каждого порядкового номера (первое, второе, третье и т. д. зачатие соответственно). Если бы это было так, Кривая A, которая дает потери в зависимости от частоты зачатий в каждом браке, должна была бы быть идентична Кривой B, которая дает потери для первых, вторых, третьих и т. д. зачатий, но это отнюдь не так, поскольку кривые начинают быть параллельными только при очень высоком порядковом номере зачатия. Это доказывает, что утверждение Хамбургера «процент выживших становится меньше по мере увеличения числа зачатий» не является биологическим законом, а лишь выражает социальное явление. С увеличением количества детей снижается ценность каждой отдельной детской жизни. Мать менее осторожна в предотвращении выкидышей; она уделяет, и неизбежно должна уделять, меньше внимания каждому ребенку; кроме того, возрастает риск инфекционных заболеваний, которые являются частой причиной смерти в младенчестве.

C 53

Насколько мало возрастающая смертность детей более поздних родов вплоть до десятого ребенка основана на биологическом законе, показано на рисунке C 53. Порядковый номер рождения и детская смертность в возрасте до пяти лет в княжеских семьях, по Плёцу; 463 седьмых-девятых ребенка показывают ту же смертность, что и 614 первенцев.



Пирсон пытался доказать высокую степень неполноценности первенцев, как физически и интеллектуально, так и морально. Но его результаты весьма уязвимы для критики, как недавно показал Вайнберг; результаты Пирсона напоминают рисунок C 54 Крцеллицера — первые и более поздние роды. Крцеллицер пишет об этом так: «Высокая степень миопии чаще встречается среди первенцев, чем среди последующих детей. Невыгодное положение первенцев в отношении миопии основано на большей наследственной отягощенности и ни на каком другом факторе. Там, где нет наследственной отягощенности, поражена примерно одна четверть или одна треть, независимо от того, являются ли они первыми, вторыми, третьими и т. д. рожденными. Также в состоятельных семьях, где возраст отцов на момент зачатия существенно выше, первенцы чаще страдают миопией, чем их братья или сестры».



Первые и последующие роды. Процент частоты крайней близорукости.
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Рисунок C 54.

Большой объем материала был обработан В. Вайнбергом, в котором сравниваются туберкулезные и нетуберкулезные семьи.

C 55 & 56

Рисунок C 55 — влияние порядкового номера рождения на детскую смертность и рисунок C 56 — смертность первых и последующих рожденных. Вайнберг пишет по этому поводу: «Параллелограммы в первом ряду указывают для каждого порядкового номера рождения, сколько детей из каждой сотни умирает до 20 лет. На это, однако, влияет разница в смертности в семьях с разным количеством детей. Чтобы противодействовать этому, было рассчитано, сколько детей в каждом порядковом номере умерло бы, если бы количество детей в каждой семье не имело влияния, и фактическое количество смертей, выраженное в процентах от ожидаемого, рассчитанного таким образом, дает параллелограммы во втором ряду. После исключения влияния, оказываемого размером семьи, увеличение смертности при более высоком порядковом номере рождения оказывается значительно меньшим. Рисунок C 56, который сравнивает смертность первых и последних рожденных детей, является в некоторой степени проверкой этого. Это ясно показывает значительно более высокий уровень смертности у последних рожденных. Оба рисунка указывают на то, что дети одного и того же порядкового номера рождения показывают более высокую смертность, если они из туберкулезных семей».

Смертность детей в зависимости от последовательности рождения в 3129 туберкулезных и 1830 нетуберкулезных семьях Штутгарта, 1873-1889 гг. (по Вайнбергу).
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Рисунок C 55.



Относительная смертность первых и последних рожденных. 3129 туберкулезных и 1830 нетуберкулезных семей Штутгарта, 1873-1889 гг. (по Вайнбергу).


Из каждых 100 живорожденных умерло до достижения 20-летнего возраста:
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Рисунок C 56.

C 57

Гораздо большее влияние, чем порядковый номер рождения или количество детей в каждой семье, имеет продолжительность интервала между родами. Мы указываем сначала на рисунок C 57 — интервал между родами и детская смертность, по Анселлу и Вестергарду, д-ра А. Блюм. Она пишет в связи с этим: «Анселл продемонстрировал на материале Национального общества страхования жизни в Лондоне, что у ребенка тем больше шансов пережить свой первый год, чем больше интервал между его собственным рождением и рождением ребенка, родившегося до него. Если этот интервал составляет менее года, детская смертность вдвое выше, чем при интервале в два года (15,75% против 7,33%). Это влияние проявляется за пределами младенческого возраста вплоть до пяти лет, но не столь поразительным образом. Пропорция изменяется до 20% против 12%. Поскольку влияние интервала между родами на детскую смертность все еще очень заметно после десятого или последующих детей, можно предположить, что оно вызвано не исключительно истощением материнского организма, вызванным быстрой последовательностью родов. Вероятно, имеет значение и различная продолжительность грудного вскармливания детей. Хотя эта статистика не дает данных о способе кормления младенцев, тем не менее вероятно, что в тех семьях, где интервалы между последовательными родами больше, каждый ребенок вскармливается грудью в течение более длительного периода».

C 58

Интервал между родами и здоровье потомства, по Риффелю — ф. д. Вельдену.

C 59

Влияние продолжительности интервала между родами и длительности грудного вскармливания на детскую смертность, представлено Вайнбергом. Автор пишет по поводу последней таблицы: «пропорционально длительности интервала между двумя родами смертность последующих детей существенно снижается, но эта связь становится ясно заметной только в семьях, в которых несколько детей вскармливались грудью более шести месяцев».

C 60, 61, 62

Тесная связь, существующая между интервалом между родами и вскармливанием, а также огромное значение, которое имеет вскармливание при благоприятном влиянии длительного интервала между родами, показаны на рисунках C 60, C 61 и C 62 д-ра Агнес Блюм — питание младенцев (грудное вскармливание), количество детей и детская смертность, по д-ру Мари Баум. «Материал взят из городов Гладбах, Рейдт, Оденкирхен и Рейндален и включает 1495, в основном бедных, семей, с 9393 случаями, когда мать пережила роды, и 9487 живорожденными детьми. В этой таблице было подсчитано только 7983 ребенка, потому что остальные не достигли возраста одного года на день подсчета. Из этих 7983 умерло до завершения первого года 1276, или 15,98%».

C 60

Количество детей и детская смертность: Блюм добавляет: — «Рисунок 1 показывает на Кривой A влияние продолжительности грудного вскармливания; на Кривой B — влияние порядкового номера рождения на смертность младенца. Очень различающийся ход двух кривых выражает очень разное влияние обоих этих факторов на смертность; последняя почти исключительно зависит от длительности вскармливания и показывает, в соответствии с его увеличением, непрерывное и крутое снижение до 1,46% с максимального числа 35%. Очень незначительное увеличение смертности детей, вскармливаемых грудью в течение шести недель, по сравнению с теми, кто вообще не получал грудного вскармливания, несущественно (35,55% против 35,28%). Эти цифры доказывают лишь то, что грудное вскармливание до шести недель не дает ребенку никакой защиты от смертельных заболеваний. Влияние номера рождения едва ощущается до седьмого ребенка, только с восьмого и далее способность к сопротивлению снижается непрерывно, но далеко не в той же степени, в какой она растет с длительностью грудного вскармливания (максимальная разница всего 21%). Кривая B показывает существенно иной ход, чем аналогичные кривые других авторов, например — известная кривая Гайсслера, касающаяся саксонских шахтеров, в которой не только первенцы выглядят менее благоприятно, чем вторые и третьи дети, но и в которой, начиная с четвертого ребенка, смертность быстро возрастает. Экономическое состояние обеих групп было схожим (85% семей Баум имели максимальный годовой доход 75 фунтов стерлингов), поэтому весьма вероятно, что разница в кривых возникает из-за различных методов кормления младенцев. В Рейнских провинциях, что также подтверждается цифрами Баум, кормление хорошее; в Саксонии, однако, оно общеизвестно плохое. Корреляция детской смертности с кормлением младенцев очень ясно проиллюстрирована на рисунках 2 и 3, первый показывает влияние длительности вскармливания на смертность детей, классифицированных по порядку рождения, второй — влияние порядка рождения в связи с различной длительностью периодов вскармливания. Чрезвычайно регулярный ход всех девяти кривых на рисунке 2 и крайне нерегулярный ход шести верхних кривых на рисунке 3 очень поразительны. Из этих рисунков видно, что первые, вторые и третьи дети, если их вскармливали грудью в течение короткого времени или не вскармливали вовсе, подвергаются гораздо большим рискам, чем восьмые, девятые, десятые или более поздние дети, вскармливаемые в течение достаточного времени (максимальная разница от 1 до 42). На кривой, показывающей детей, которые находились на грудном вскармливании в течение 39 недель (рисунок 3), влияние высокого номера рождения проявляется лишь в очень малой степени».

C 61

Количество детей и способность к грудному вскармливанию. По этому поводу замечено: «Верхняя кривая показывает, какой процент детей должен был обходиться без грудного вскармливания, а нижняя — сколько наслаждались достаточным периодом в 39 недель грудного вскармливания. Хотя цифры Баум предназначены только для того, чтобы иметь дело с количеством случаев грудного вскармливания, а не с его длительностью, и хотя не делается различия между исключительным и частичным грудным вскармливанием, все же можно сделать некоторые выводы в отношении способности к вскармливанию. В районе, где грудное вскармливание так же распространено, как в исследованном здесь, число женщин, которые добровольно отказываются от всякой попытки вскармливания, должно быть неизбежно малым. Кривая, касающаяся детей, которые вообще не получали грудного вскармливания, поэтому, вероятно, дает довольно правильную картину абсолютной или первичной неспособности к вскармливанию со стороны матери; абсолютная неспособность, конечно, не означает, что мать не могла произвести ни капли молока, а то, что она не производит его достаточно, чтобы удовлетворить ребенка, и поэтому должна прибегнуть к искусственному вскармливанию. Поскольку период в 39 недель вскармливания, даже если только частичного, указывает на хорошую способность, нижняя кривая также может быть принята как выражение способности к кормлению. Сравнение обоих рисунков иллюстрирует, что производство молока после первых родов меньше, чем после последующих, и что после восьмых родов оно снижается существенно и непрерывно, вероятно, вследствие истощения материнского организма».

C 62

Привычка к грудному вскармливанию как семейная черта и детская смертность. С этим идет следующее пояснение: «Два рисунка иллюстрируют пропорцию смертности младенцев в 143 семьях, использующих бутылочное кормление, и 376 семьях, использующих грудное вскармливание, первого порядка. Поскольку линию нельзя было провести очень четко, и поскольку в семьи с бутылочным кормлением пришлось включить те, в которых в качестве исключения тот или иной ребенок вскармливался грудью в течение нескольких дней или, возможно, недели, можно видеть в этих группах только выражение привычки, но не силы вскармливания. Оба рисунка иллюстрируют в значительной степени предотвратимую жертву молодыми жизнями, которая все еще продолжается из-за недостатка знаний и чувства ответственности по отношению к грядущему поколению. При отсутствии грудного вскармливания неблагоприятное влияние очень большого количества детей становится гораздо более очевидным; тогда как в семьях с грудным вскармливанием разница в смертности между семьями среднего размера (от четырех до шести детей) и очень большими семьями (более десяти детей) составляет всего 1,39%, в семьях без вскармливания она достигает 12,90%. Здесь, если количество детей превышает десять, почти каждый второй ребенок умирает в грудном возрасте, и среди тринадцати семей нет ни одной, которая не потеряла бы ребенка в этот период, тогда как в семьях с грудным вскармливанием первого порядка, с тем же большим количеством детей, умирал в младенчестве только каждый тринадцатый ребенок, а из шестнадцати семей семь (= 43,75%) не потеряли ни одного младенца». Тот же материал рассматривается по-другому д-ром Мари Баум из Дюссельдорфа на рисунках C 63-66.

C 63

По мере увеличения длительности периода вскармливания предыдущего ребенка происходит постоянное и быстрое уменьшение числа детей, которые рождаются с интервалом менее одного года. Если предыдущий ребенок не находился на грудном вскармливании, новые роды происходили до истечения одного года в 9,6 случаях из 100. При периоде вскармливания от половины до трех четвертей года предыдущего ребенка эта цифра снижается до 1,8 процента, а после еще более длительного периода вскармливания — до 1 процента. Из ста матерей, которые лишь частично или вовсе не вскармливали грудью предыдущего ребенка, семьдесят должны рассчитывать на новые роды в течение периода 1 3/4 года. Если предыдущий ребенок вскармливался грудью не менее 39 недель, только тридцать восемь, а при периоде вскармливания более года только двадцать матерей должны рассчитывать на новые роды в течение 1 3/4 года.

Зависимость детской смертности от длительности грудного вскармливания и продолжительности времени, проходящего между последовательными родами.
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Рисунок C 63.

C 64

Рисунок C 64 показывает параллелизм между средней длительностью грудного вскармливания и средним временем между родами в семьях. От половины до трех четвертей матерей, которые вскармливали грудью либо достаточно долго, либо очень долго, показывают интервал между родами от 1 1/4 до 3 лет, тогда как из тех, кто не вскармливал грудью вовсе или делал это недостаточно, только одна треть принадлежит к этой группе, и они в значительной степени представлены в колонке с меньшими интервалами между родами.

Зависимость детской смертности от средней длительности грудного вскармливания и средней продолжительности времени, проходящего между последовательными родами детей в семье.
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Рисунок C 64.



C 65

Рисунок C 65 позволяет нам исследовать влияние, оказываемое более длительным или коротким интервалом после предыдущих родов на жизнеспособность ребенка, в зависимости от того, не вскармливался ли ребенок грудью вовсе, или умеренно, или в достаточной мере. Черные прямоугольники демонстрируют, что средняя детская смертность падает регулярно и решительно в зависимости от продолжительности времени между рождением рассматриваемых детей и их предшественников. Средняя смертность младенцев, которые рождаются в быстрой последовательности — менее года, от одного до одного с четвертью года, составляет более 25 и 22 процентов соответственно, тогда как средняя смертность детей с интервалом не менее двух лет составляет всего 11 процентов. «В то же время, однако, наблюдается, что влияние длительности вскармливания все еще больше, чем влияние времени, проходящего между родами. Даже при интервале в три года и более смертность детей, которые вскармливались недостаточно или не вскармливались грудью вовсе, была выше 20 процентов. Дети, которые вскармливались грудью не менее трех четвертей года, лишь очень незначительно подвергались влиянию этого фактора во всех группах, за исключением той, где интервал между родами составлял менее одного года, где влияние коротких интервалов между родами не компенсируется даже длительным грудным вскармливанием».

C 66

Рисунок C 66. «Детская смертность в семьях, с которыми велась работа, падает существенно и равномерно по мере удлинения средних интервалов между родами. При среднем интервале между родами менее одного года одна треть детей умирает в первый год, но только 7 процентов, когда средний интервал между родами составлял более трех лет; но здесь также влияние сильно модифицируется способом кормления. В семьях без вскармливания смертность составляет почти 25 процентов, даже при интервале между родами более двух лет. С другой стороны, когда длительность вскармливания достаточна, короткие интервалы между родами почти исчезают (см. Таблицу 2), и при среднем интервале между родами от 1 1/4 до 2 лет и длительности вскармливания не менее полугода смертность остается на чрезвычайно низком уровне».

C 67-73

Грот и Хан представили две большие таблицы C 67 и C 68 и аналогичную C 69, результаты их важных исследований о грудном вскармливании и смертности в административных округах Баварии. Грот показывает в Таблице C 70 «смертность грудных детей в Баварии», и в Таблице C 71 «грудное вскармливание и рак». В Таблицах C 72 и C 73 статистика Грота и Хана рассматривается д-ром А. Блюм с точки зрения влияния привычки к грудному вскармливанию на частоту рождений. В связи с рисунком C 73 она замечает: «Эта диаграмма показывает количество детей, получающих бутылочное кормление, в различных баварских округах, подсчитанное во время вакцинации. Чтобы дать как можно более правильную картину вероятного влияния, которое привычка к грудному вскармливанию оказывает на рождаемость (годовое количество рождений на 1000 всего населения), на этом рисунке зелеными и желтыми колонками представлена средняя рождаемость за пять лет, с 1875 по 1879 год, потому что в тот период была установлена рекордная рождаемость, так что можно предположить, что тогда не было преднамеренного ограничения рождаемости. Мы видим в четырех «старобаварских» округах, где в среднем 64,1% младенцев вообще не получали грудного вскармливания, количество рождений примерно на 4 на 1000 населения выше, чем в Пфальце и трех «франконских» округах, которые вместе показывают только 18% детей, не получающих грудного вскармливания».



C 72 & 73

«Эти два рисунка имеют дело с влиянием длительности вскармливания на рождаемость: чем дольше длительность периода вскармливания, т.е. чем выше число детей, вскармливаемых грудью в течение шести месяцев или более, тем ниже рождаемость. Это справедливо только для сельской местности (Кривая B), а не для городов (Кривая A). Это обстоятельство объясняется тем, что добровольное ограничение рождаемости гораздо чаще встречается в городах, чем в сельской местности, где, следовательно, влияние длительности периода вскармливания на частоту рождений может найти гораздо более сильное выражение, чем в городах, где, как показывает Кривая A, оно полностью подавлено искусственными средствами предотвращения рождений. Из обеих таблиц следует, что для предотвращения бессмысленной траты человеческой жизни интервал между каждыми двумя родами должен быть более двух лет; далее, что его можно увеличить путем грудного вскармливания; количество рождений в округе в основном основано на больших или меньших интервалах, с которыми женщины репродуктивного возраста имеют детей, и поэтому оно может в то же время рассматриваться как выражение этих интервалов. Принимая во внимание эти два факта и учитывая влияние способа кормления младенцев на детскую смертность, представляется в интересах расы, чтобы посредством длительной продолжительности грудного вскармливания интервалы между родами были продлены по крайней мере до двух лет. Факты, установленные в этих двух таблицах, имеют значительное отношение к расовой гигиене, особенно в отношении неомальтузианских утверждений о необходимой неполноценности последних рожденных, и как подтверждение полезности грудного вскармливания для снижения частоты рождений. Чрезвычайно большим представляется влияние грудного вскармливания на детскую смертность».

C 74-78

Эта важность грудного вскармливания далее иллюстрируется рисунком C 74 — длительность грудного вскармливания и детская смертность, по Дитриху; рисунком C 75 — среднее количество кариозных зубов, по Бунге; и тремя рисунками, C 76, 77 и 78 — «средняя длительность грудного вскармливания и физическое развитие, длительность грудного вскармливания и средние школьные отчеты, и длительность грудного вскармливания и частота рахитических нарушений развития», согласно обширным и ценным исследованиям Рёзе.

Необходимо отметить, что гораздо более прямая связь существует между грудным вскармливанием, длительностью вскармливания, детской смертностью и физическим развитием, чем через простое обеспечение подходящего питания для ребенка. Хорошая способность к вскармливанию является симптомом сильной конституции, которая передается от матери к ребенку. Изучение таблицы Рёзе предлагает это предположение.



C 79-82

Важность наследственной конституции (которую он считает зависящей от почвы и климата) в отношении детской смертности ф. Фогель выражает на четырех картах Баварии (рисунки 79-82), к которым он предоставил следующие комментарии (содержащиеся в брошюре «Der Örtliche Stand der Säuglingsterblichkeit in Bayern», Мюнхен, Piloty and Loehle, 1911): «Округ с самой высокой детской смертностью в Баварии населен населением небольшого роста, малой пригодности к военной службе и высокой смертностью от туберкулеза. Обратное верно в целом для округа с низкой смертностью».


[image: ]


Рисунок C 79.

Я не могу подавить еще одно возражение против обычного способа доказательства — на мой взгляд, несомненного — влияния грудного вскармливания на продолжительность жизни в младенчестве. Почему смертность тех детей, которые не вскармливались грудью в течение недели, так велика? Потому ли, что их не вскармливали грудью, или потому, что они прожили в общей сложности менее недели? Или, опять же, чтобы иметь возможность вскармливаться грудью в течение 40 или 50 недель, нужно было прожить 40 или 50 недель, но ребенок, который прожил 40 или 50 недель, вскармливался он грудью или нет, миновал худший период. Хорошо известно, что смертность в первые дни жизни самая высокая на второй неделе, намного выше, чем на третьей неделе, и так далее. Короче говоря, смертность изменяется в такой чрезвычайно высокой степени в течение первого года жизни, что этот период слишком длинный для сравнения между смертностью вскармливаемых и невскармливаемых грудью детей. Следует рассчитать, сколько из тех, кто вскармливался грудью 0 недель, одну неделю, две недели, один месяц, три месяца, шесть месяцев и так далее, пережили первую неделю, вторую неделю, первый месяц и так далее. Только таким образом можно установить, какова доля отсутствия грудного вскармливания и какова доля врожденной слабости и склонности к болезням в степени детской смертности.
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Рисунок C 80.
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Рисунок C 81.
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Рисунок C 82.



C 83

Поразительной особенностью городов, особенно больших городов, является, как указывалось ранее, высокая смертность среди мужчин; для этого общего наблюдения рисунок C 83, мужская и женская смертность в городе и деревне, предлагает пример. В то время как женская смертность в Берлине в старших возрастных группах даже ниже, чем в Мекленбурге с его преимущественно сельским населением — что является доказательством того, что в городской жизни нет присущих обстоятельств, неблагоприятно влияющих на всех лиц в высокой степени, — мужская смертность во всех возрастных группах выше, а в некоторых намного выше. Особое неблагоприятное влияние городской жизни на мужчин также очевидно в верхней части рисунка (сравнение мужской и женской смертности). В Мекленбурге смертность среди мужчин самое большее на 25% выше, чем среди женщин, и в период наиболее интенсивного деторождения, а также в самой старшей возрастной группе она даже меньше, тогда как в Берлине различия гораздо более выражены. Можно заметить, что более высокий уровень смертности мужчин в Мекленбурге в возрасте от 40 до 75 лет может быть лишь в малой степени объяснен физиологическими причинами. Это показано, например, тем фактом, что в провинциях Шлезвиг-Гольштейн, Померания, Ганновер, Гессен-Нассау и Рейнских провинциях в сельской местности ожидаемая продолжительность жизни для мужчин в возрасте 25 лет примерно равна таковой для женщин.

C 84 & 85

Более высокая мужская смертность в городах лишь частично объясняется специфической вредностью, присущей мужским городским профессиям, хотя смертность крестьян и сельскохозяйственных рабочих относится к числу самых низких. Очень важную роль в этой связи может играть сифилис. Как ужасно сифилис повреждает организм, хотя он редко бывает непосредственно смертельным, показывают опыты страховых компаний, примеры которых приведены в Таблицах C 84 и C 85. В Готском банке страхования жизни, например, смертность сифилитиков в возрасте от 36 до 50 лет оказалась почти вдвое выше (186%), чем у несифилитиков.

C 85

Таблица C 85 показывает, до какой высокой степени сердце и сосуды особенно повреждаются сифилисом. В этом месте следует отметить, что теперь можно считать доказанным, что утверждение о том, что общий паралич вызывает смерть в 2,9% случаев среди несифилитиков, является ошибочным, поскольку общий паралич встречается только у лиц, которые были поражены сифилисом. Нет сомнений, что яд сифилиса также наиболее вреден для зародышей и потомства; плод иногда заражается в утробе матери, а иногда страдает от общего истощения материнского организма. Большая часть тех детей, которые достигают более старшего возраста, также либо ослаблены, либо повреждены во многих отношениях, и эта неполноценность часто передается внукам. Самые последние серологические исследования (реакция Вассермана) впервые проливают полный свет на это. В Германии сифилис встречается гораздо чаще в городе, чем в деревне; это, несомненно, зависит от проституции и гораздо большей степени беспорядочности половых сношений в городах. В деревне пары держатся вместе с большей постоянством, даже в случае сожительства без брака.

C 86-88

Частота сифилиса и других венерических заболеваний в городе и деревне проиллюстрирована в Таблице C 86, которая дает результат запросов прусского правительства на 30 апреля 1900 года, и Таблице C 87 по Швинингу, о частоте половых заболеваний среди военных новобранцев. Также Таблица C 88, которая дает частоту белой горячки, эпилепсии и общего паралича в прусских психиатрических лечебницах, указывает в том же направлении большими различиями, показанными в частоте общего паралича в различных учреждениях. Эта таблица в то же время указывает на то, что также поддерживается другими наблюдениями, что частота и интенсивность вредных влияний алкоголя гораздо больше в городах, чем в деревне; это может быть отчасти потому, что в городах существует большее и более регулярное злоупотребление алкогольными напитками, чем в деревне, отчасти потому, что городская жизнь вызывает большую восприимчивость к алкогольному отравлению, чем сельская жизнь (менее интенсивный метаболизм при сидячих профессиях).

C 89-90

Повреждение репродуктивной функции через алкоголь. Давно известно, что пьяницы часто бесплодны. Это должно быть приписано тому факту, что яички пьяниц становятся в значительной степени атрофированными. Состояние показано на рисунке C 89 Р. Вайксельбаумом, [B] представляющим срез через яичко пьяницы. Рисунок C 90, который показывает срез через нормальное яичко, позволяет даже мирянину наблюдать атрофию характерной железистой ткани яичка. Вайксельбаум до сих пор обнаружил, что в пятидесяти четырех случаях, без исключения, в которых был доказан алкоголизм, эта атрофия могла быть продемонстрирована в большей или меньшей степени. В тридцати из этих случаев субъект был настолько молод, что старческая атрофия была исключена. Злоупотребление алкоголем — не единственное вредное влияние, которое способно вызвать такую атрофию яичек, но хронический алкоголизм действует с особой интенсивностью. Очень похожие результаты с результатами Вайксельбаума были получены Бертоле (Zentralbl. f. allg. Pathologie 20 Bd. 1909) у 37 из 39 хронических пьяниц. Они согласуются с наблюдениями над семенными пузырьками пьяниц Симмондса, который обнаружил, что в 61% исследованных случаев сперматозоиды отсутствовали или были мертвы. Допустимо предположение, что яд, который может вызвать полную атрофию половых желез, может, на более ранней стадии, неблагоприятно повлиять в отношении качества на функцию этих органов.


[B] Verhandlungen der Deutschen Patholog: Gesellschaft, 14-й день, Йена, Фишер, 1910, стр. 234.



C 91

C 92

Алкоголь и дегенерация, из таблиц по вопросу алкоголя Грубера и Крепелина, Мюнхен; Леман; содержит известные статистические данные Демме, Бунге и Арриве. Таблица C 92 добавляет к резюме статистических наблюдений Демме дальнейшие детали о виде аномалий, которые наблюдались у детей пьяниц. Представляя собой, как они это делают, исключительно плохие случаи с высокой степенью дегенерации, можно сомневаться, в какой мере врожденная наследственная неполноценность родителей могла иметь свое влияние.

C 93

Рисунок C 93 содержит известный результат исследований ф. Бунге о влиянии отцовского алкоголизма на способность дочерей к вскармливанию. Различная частота привычного потребления алкоголя и собственно пьянства отца в двух группах семей наиболее поразительна. Официальные исследования этого вопроса в широком масштабе настоятельно требуются.

C 94

Рисунок C 94, имеющий дело с взаимосвязью туберкулеза, нервных заболеваний и психозов потомства и потребления алкоголя отцом, получен из исследований Бунге. Стоит заметить, что он стремился исключить из своей статистики все семьи, в которых наследственные заболевания могли быть прослежены ранее.

C 95

Таблица C 95 содержит резюме экспериментов Т. Лайтинена на животных с небольшими количествами алкоголя. Степень повреждения потомства, предположительно производимая даже минимальным количеством алкоголя (соответствующим примерно одной трети пинты пива для человека), поразительна. Повторение этих экспериментов в широком масштабе и с самой строгой осторожностью было бы весьма желательно здесь также.

C 96

Таблица C 96 также относится к отчетам Т. Лайтинена. [C] Она имеет дело с влиянием алкоголя на потомство у человека. К сожалению, работа Лайтинена настолько запутана и неточна, что читателю невозможно безопасно сделать из нее выводы. Его личные наблюдения смешаны с теми, которые были собраны с помощью анкет, распространенных им таким образом, что нельзя понять, как он пришел к своим весам при рождении и смертности. Информация отсутствует в отношении питания детей, их возраста по завершении исследований, продолжительности брака, быстроты последовательности рождений и так далее. Поэтому необходимо дождаться более подробного отчета, прежде чем информация Лайтинена может быть использована.


[C] Internat. Monatschrift z. Erforschung des Alkoholismus, июль, 1910.



C 97

Беццола прислал в измененном виде данные, которые он представил на Восьмом международном конгрессе против алкоголизма в Вене в 1901 году, о влиянии острого опьянения на возникновение умственной отсталости. С их помощью была построена кривая на рисунке C 97, показывающая распределение незаконнорожденных детей в Швейцарии в течение разных месяцев года из данных Беццолы и соответствующая кривая рождений умственно выдающихся личностей (взятая из энциклопедии Брокгауза). Автор предоставляет следующие комментарии: —

«Сравнение между общей кривой рождаемости и соответствующей ей для рождения умственно отсталых детей».

Случайное наблюдение при регистрации личной истории умственно отсталых лиц, что 50 процентов дат рождения приходятся всего на четырнадцать недель года (Новый год, карнавал и сбор винограда), вызвало желание иметь дело с сезонной частотой зачатия умственно отсталых на основе как можно большего материала. Для этой цели перепись автора умственно отсталых школьников, которая имела место в 1897 году и относилась к годам 1886-90 включительно, казалась специально подходящей. Первоначально (в 1901 году) была построена кривая, в которую были включены все 8186 умственно отсталых и идиотических детей, чьи точные дни рождения были известны, и эта кривая была сравнена с общей кривой за тот период. (Schweiz. Statistik 112 Liefg.) Последняя была построена следующим образом из общего количества рождений (934 619), которые произошли в эти одиннадцать лет: — Общее ежедневное среднее было принято за 100, и ежедневное среднее для каждого месяца было выражено пропорционально. Таким образом, числа выше 100 показывают ежедневную частоту рождений выше среднего, в то время как для чисел ниже 100 дело обстоит наоборот. Кривая для 8136 умственно отсталых лиц была построена аналогичным образом, и таким образом стало возможным сравнение с общим населением, производящим их. Впоследствии (1910-11), чтобы обеспечить однородный материал, первые и последние годы были исключены, поскольку при их включении, из-за несоответствия школьного года и астрономического года, более ранние месяцы (январь-апрель) были сильно взвешены. Этим ограничением рассматриваемого материала число умственно отсталых сокращается до 7759, но материал для каждого отдельного года более однороден. Распределенное между 2922 днями (восемь лет), ежедневное производство умственно отсталых составляет 2,648, соответствующее общее количество рождений годов 1882-89 составляет 677 083, или 231,7 в день. 1,14 процента всех рождений включены в цифру для умственно отсталых. Если рассматривать общее количество рождений для каждого месяца, а также количество рождений умственно отсталых согласно методу, описанному выше и используемому Федеральным статистическим бюро, получаются две кривые, которые значительно расходятся друг с другом в конкретные месяцы. В целом кривая для умственно отсталых (толстая линия) более плоская, чем кривая для общего числа. Особенно поразительны падение в мае и июне (соответствующее периоду зачатия с 25 июля по 23 сентября) и два пика, поднимающиеся над «общей» кривой. Один из них небольшой, но отчетливый. Он относится к месяцам рождения, июлю и августу, соответствующим периоду зачатия с 24 сентября по 24 ноября. Более заметен второй пик кривой для умственно отсталых с октября по декабрь, в остальном время, бедное на рождения. Центр соответствующего периода зачатия (с 25 декабря по 26 марта) приходится на февраль (карнавал). Это, по-видимому, подтверждает подозрение, что во время сбора винограда и карнавала происходит повышенное зачатие умственно отсталых (зачатие во время пьянства?).

Мы не можем подавить замечание, что колебания кривой для умственно отсталых слишком малы, чтобы допустить выведение этиологического заключения, но колебания кривой интеллекта и кривой незаконнорожденных частично превышают пределы вероятной ошибки. Пики обеих кривых рождаемости в феврале соответствуют пику кривой зачатия в мае. Возможно, можно приписать их существованию остатка периода «течки» (или сезона спаривания) у человека.

C 98

Свинец. В то время как зародышевые клетки хорошо защищены от многих вредных влияний извне, которые воздействуют на сому матери, они и плод, произведенный из них, значительно страдают от некоторых. Среди их самых смертоносных врагов — определенные яды, и печально известным в этом отношении является свинец. Таблица C 98 дает два набора статистических данных по этому вопросу, они оправдывают закон в Германии и в других государствах, запрещающий женский труд в работе со свинцом и свинцовосодержащими материалами. Цифры Пола, показывающие, что отравление свинцом отца также чрезвычайно неблагоприятно для производства здорового потомства, примечательны.

C 99

Женский труд. Пагубное влияние на репродукцию оказывается растущим количеством профессионального женского труда вне дома и экономической эмансипацией женщин. Доказательство этого дано в Таблице C 99 — «женский труд и детская смертность», данные которой взяты из работы Принцинга. Детская смертность выше, чем больше процент женщин, занятых на фабриках в детородный период. Это отчасти связано с вмешательством в грудное вскармливание и отчасти с неблагоприятным влиянием на беременность.

C 100

Д-р Агнес Блюм дала на рисунке C 100 «Женский труд и репродуктивная активность» статистику Роже и Тиро, а также результаты исследования Имперского статистического бюро о «Связи болезней и смертей в Местном фонде инвалидности для Лейпцига и окрестностей». Д-р Блюм дает следующее пояснение: «Верхний рисунок слева основан на материале Местного фонда инвалидности для Лейпцига и окрестностей, имеющем дело с более чем четвертью миллиона женщин детородного возраста. Различие между обязательными и добровольными членами делает возможной оценку влияния работы, продолжаемой до момента родов, потому что добровольные члены получают те же еженедельные выплаты во время родов, что и обязательные, и, следовательно, у женщины нет цели вступать в схему добровольного страхования, кроме как для того, чтобы обеспечить отдых перед родами, который они приобретают для себя за свой собственный счет и с потерей своей заработной платы. (В то время обязательная поддержка во время беременности не существовала.) Следует отметить, что добровольные члены показывают в десять раз больше родов, чем обязательные».

«Левый рисунок вверху показывает, что женщины, которые работают до момента родов, заболевают во время беременности в два раза чаще, и имеют в шесть или семь раз больше выкидышей и преждевременных родов и в 1,28 раза больше случаев смерти в родах, чем те, кто прекращает работу на более или менее длительный период до своих родов».

«Частота болезней после родов в обеих категориях женщин почти одинакова; но длительность болезни сверх периода, для которого обеспечивает законная субвенция (13, 26 или 34 недели соответственно), гораздо больше в случае обязательных членов, которые не щадят себя перед своими родами».

«Левый рисунок внизу — исследования были сделаны Роже и Тиро в родильном доме. Сравнение сделано между женщинами, которые поступили в дом только в начале родов, и теми, кто поступил в течение последнего месяца беременности или раньше. Преждевременные роды случаются почти в одной трети случаев среди первых, но среди вторых только в одной восьмой».

«Правый рисунок внизу — имеющий дело с тем же материалом, что и левый рисунок ниже, сравнивает вес при рождении первых, вторых и последующих рожденных. Средний вес первых на 300 г, а вторых на 341 г выше у матерей, которые прекращают работу за два или три месяца до родов, чем у тех, кто работал до последнего. Возможно, это выражает в основном различную длительность беременности. Важность веса ребенка при рождении для его дальнейшего развития не следует недооценивать».

«Верхний рисунок справа показывает, что важность неблагоприятного влияния женского труда на расу, показанная на рисунках выше, растет, потому что происходит увеличение занятости среди замужних женщин. Цифры Симона показывают, что в обрабатывающих отраслях промышленности, которые в 1907 году сами по себе использовали два миллиона женских рук, число замужних женщин увеличилось почти на 200 000 за последние двенадцать лет. В сельском хозяйстве, в котором четыре с половиной миллиона женщин находят свое основное занятие, доля замужних женщин еще больше».

«Увеличение труда замужних женщин, будучи тесно связанным с развитием нашей экономической жизни, на которое нельзя преднамеренно повлиять, требование страхования материнства для всех работниц любого рода и продление законного времени прекращения работы перед родами по крайней мере до четырех недель следует как практический результат фактов, изложенных выше».

Повторяющееся утверждение д-ра Блюм, которое рассматривается многими как догма, что на экономические условия нельзя преднамеренно повлиять (т.е. что они имеют характер закона природы), не должно оставаться без возражений как принцип. Это абсолютно не доказано, хотя трудность влияния на нашу экономическую жизнь нельзя отрицать; экономический порядок был создан человеком и должен быть изменен, если он оказывается вредным для расы.

C 101

Неблагоприятное влияние женского труда на потомство показано с несколько иной точки зрения в Таблице C 101 — «преждевременные роды и аборты в различных профессиях». Самый серьезный факт, показанный здесь, заключается в том, что низкая рождаемость часто может быть найдена в сочетании с высоким уровнем выкидышей и преждевременных родов; как указывает составитель этой статистики, это сочетание наиболее очевидно в тех профессиях, которые требуют частого общения с публикой, таких как домашняя прислуга, то есть в случаях, когда беременность особенно неудобна. Вероятно, в этих случаях искусственное предотвращение беременности идет рука об руку с совершением аборта!

Расовая гигиена не преследует цель беспорядочного страхования материнства замужних и незамужних матерей, но стремится к экономической поддержке и поощрению законной рождаемости у здоровых и дееспособных родителей, что связано с сокращением женского труда вне дома и становится возможным благодаря этому. Брак является одним из важнейших гигиенических институтов как для индивида, так и для расы, и безумием было бы допустить его упадок и замену суррогатами.

C 102

Важность брака для здоровья супругов показана на рисунке C 102 — «Состояние в отношении брака и смертности в Пруссии, 1894–97 гг.», как приведено в книге Принцинга. То, что мы имеем здесь дело с реальным благоприятным влиянием брака, а не с отбором здоровых лиц на момент вступления в брак, доказывается тем фактом, что низкий уровень смертности среди состоящих в браке сохраняется во всех возрастных группах, а овдовевшие и разведенные демонстрируют самый высокий уровень смертности.



C 103

«Состояние в отношении брака и смертности, случаи смерти от туберкулеза» по Вайнбергу также подтверждает благоприятное влияние брака на здоровье мужчин в отношении туберкулеза. У женщин смертность от туберкулеза до 60 лет наиболее низка среди незамужних. Беременность и кормление грудью действуют здесь неблагоприятно, но, безусловно, худшее положение также занимают вдовы и разведенные женщины.

C 104-105

Преимущество брака для потомства становится очевидным на рисунке C 104 — «Смертность внебрачных детей в различных европейских государствах» и на рисунке C 105, посвященном «Выживаемости законнорожденных и внебрачных детей в Берлине в 1885 году». Через пять лет в живых остается более 60% законнорожденных, но только 40% внебрачных детей. Более высокая смертность последних отнюдь не является очищающим процессом отсева, а выражением большей болезненности, которая наносит постоянный вред и выжившим. Разделение труда между мужем и женой в отношении заботы о потомстве является одним из институтов природы, который приносит величайшую пользу как родителям, так и детям.

C 106-107

Инбридинг и скрещивание рас. В целом к инбридингу у человечества относятся со страхом, и справедливо, учитывая нашу обычную небрежность в отношении физического и психического состояния тех, кто вступает в брак. Если кровные родственники имеют схожие патологические состояния или предрасположенности к болезням или дегенерации, потомство, возникающее в результате их союза, подвергается опасности в особенно высокой степени. Наша коллекция представляет в качестве примера этого в таблице C 106 родословную знаменитого дона Карлоса. Плохая наследственность Хуаны Безумной проявляется в меньшей степени, но все же вполне заметно и у детей Максимилиана II. Таблица C 107 — дети Максимилиана и его двоюродной сестры Марии Испанской; несомненно, император Рудольф II был душевнобольным. Также Карл V и его сын Филипп II были аномальными личностями.

C 108

«Кровное родство родителей и здоровье детей», подготовленная фон дер Фельденом на основе семейных таблиц Риффеля, также говорит о вреде инбридинга. Потомство кровных родственников решительно слабее и болезненнее, чем потомство лиц, состоящих в дальнем родстве или не состоящих в нем вовсе.

C 109

Вред инбридинга среди патологических случаев также проиллюстрирован большой таблицей 222 (представленной Шюле). Родословные из винодельческих районов в центре Бадена; вопреки этому можно считать доказанным, что инбридинг сам по себе между здоровыми и пригодными особями не вреден. Животноводы (как и растениеводы) широко используют его с целью культивирования определенных наследственных признаков.

C 110

Мы показываем в таблице C 110, по де Шаперожу, родословную Бельведера — животного, которое, несмотря на близкородственное скрещивание, отличалось превосходными качествами и от которого, от его собственной дочери, был получен другой производитель высочайшего ранга.

C 111

После длительного и очень близкого инбридинга, даже при безупречном состоянии зародышевой плазмы, проявляется снижение жизнеспособности и плодовитости потомства. Важное доказательство этого приводит Джордж Х. Шалл в своей экспозиции перекрестноопыляемой, самоопыляемой и гибридизированной кукурузы (экспонат № C 111). Шалл делает следующие комментарии: «Результаты инбридинга кукурузы — скрещивание между различными расами или генотипами, если они не слишком отдаленно связаны, приводит к потомству, которое превосходит своих родителей по жизнеспособности, тогда как скрещивания между особями, принадлежащими к одному и тому же генотипу, не вызывают увеличения жизнеспособности по сравнению с родителями».

У кукурузы, и, по-видимому, у большинства других растений и животных, у которых перекрестное опыление является правилом, все особи обычно являются сложными гибридами между различными разновидностями генотипа. Своим энергичным телосложением они обязаны этой гибридной природе.

«Результатом самооплодотворения или близкородственного инбридинга является то, что гибридная природа уменьшается в степени. Популяция сводится к гомозиготному состоянию и, таким образом, лишается стимула, который заключается в гибридном состоянии».

«Когда скрещиваются два данных генотипа, первое гибридное поколение обладает наибольшей энергией. Даже второе поколение показывает гораздо меньшую жизнеспособность, и это снижение продолжается в третьем и последующих поколениях. Но каждое последующее поколение отличается от своего предшественника меньше, чем последний отличался от своих собственных родителей. Как только популяция становится чистой линией, инбридинг не вызывает дальнейшего ослабления».

«Верхний ряд представленной коллекции початков кукурузы (крупные початки с большим количеством зерен) происходит из семьи, в которой в течение пяти поколений самооплодотворение предотвращалось путем использования смешанной пыльцы. Эти условия приближаются к тем, что преобладают на обычном поле».

«Средний ряд початков кукурузы (мелкие початки с небольшим количеством зерен) происходит из семей того же происхождения, что и первый ряд; но в течение пяти поколений они подвергались самооплодотворению. Каждый из них обладает признаками, которыми не обладают другие. Они почти чистопородны, и продолжающееся самооплодотворение не оказывает дальнейшего неблагоприятного влияния. Початок, самый правый, без зерен, имеет пестики настолько короткие, что они не выступают из обертки. Этот генотип, следовательно, должен оплодотворяться искусственно».

«Нижний ряд (самые крупные початки с наибольшим количеством зерен) происходит из семей, которые были созданы путем скрещивания растений, принадлежащих к разным генотипам, родство в каковых случаях обозначено линиями, соединяющими этот ряд со средним рядом».

«Следующие урожаи зерна были получены в 1910 году:—



	Self-fertilization prevented (average of nine families)
	53.5 hi pro ha.



	Self-fertilized (average of ten families)
	25.3  "     "   "



	F1 hybrid (average of six families)
	59.2  "     "   "



	F2 hybrid (average of seven families)
	38.8  "     "   "




C 112-114

Хорошо известно, в какой степени инбридинг практикуется в правящих семьях. Мы показываем в качестве примера этого диаграмму C 112, родословную эрцгерцогини Марии де лос Долорес Тосканской, представленную доктором Стефаном Кекуле фон Страдоницем, и диаграмму C 113 того же экспонента, родословную Птолемея X Сотера II (Латира), и диаграмму C 114, родословную знаменитой Клеопатры. Хотя у Птолемея X эффект полового размножения в создании новых комбинаций наследственных единиц был очень ограничен, поскольку пара, Птолемей V Эпифан и Клеопатра Сира, произвела все зародышевые клетки, из которых он развился, он, тем не менее, кажется, был совершенно нормальным существом. В его внучке Клеопатре, безусловно, циркулировало много «посторонней крови».

C 115

Даже там, где нет высокой степени инбридинга, индивиды одного народа гораздо ближе связаны друг с другом, чем принято считать. Таблица C 115, «теоретическое число предков», показывает, что, если предположить продолжительность одного поколения в 35 лет и что браки между родственниками не заключались, число предков человека, живущего сейчас, составило бы восемнадцать миллиардов в 0 году н. э. В действительности германская раса, мигрировавшая на запад, вероятно, насчитывала лишь сотни тысяч человек. Это явление «потери предков», как называет его Оттокар Лоренц (то, что число реальных предков намного меньше теоретически возможных), можно проиллюстрировать на родословных правящих домов.

C 116

У нас есть в таблице C 116 анализ родословной императора Вильгельма II по Оттокару Лоренцу. Исследования показывают, что двенадцать поколений назад реальное число его предков составляет лишь одну восьмую от возможной цифры. Было найдено только 275 человек, потому что в старых линиях буржуазный элемент, о котором не сохранилось записей, имел очень большую долю.



C 117

Существует очень мало знаний о влиянии скрещивания рас у человека. В целом оно представляется неблагоприятным, если речь идет о скрещивании далеко отстоящих друг от друга рас, даже в чисто физическом отношении. Пример вредного влияния приведен в таблице C 117 фон дер Фельдена — «Плодовитость и здоровье в связи со скрещиванием рас».

НЕОМАЛЬТУЗИАНСТВО.

C 118-122

Следующая и самая большая забота расовой гигиены — гораздо большая, чем относительный рост неполноценности — сегодня это неомальтузианство, преднамеренное ограничение числа рождений в разной степени, вплоть до полной бесплодности. Хотя сознательное регулирование деторождения абсолютно необходимо, оно становится фатальным для нации, если находится под контролем лишь эгоизма индивида. Для своего постоянного процветания нации необходимо, чтобы просто удержаться на своем уровне, достаточное количество «рук» и достаточное количество «голов», чтобы направлять эти «руки». Мы упоминали об этом, когда речь шла о стерильности как явлении дегенерации, но эта причина стерильности в последние десятилетия занимает лишь второе место по сравнению с преднамеренным намерением. Богатые и высшие социальные классы первыми подверглись воздействию неомальтузианства. Их потомство становится все более и более совершенно недостаточным, так что при наших нынешних социальных условиях, которые, в частности, дают разуму и таланту лучшие возможности и тем самым все больше извлекают из массы народа лучшие элементы, предъявляют к ним самые высокие требования и истощают их, опасность возрастающего ухудшения среднего качества потомства становится все больше и больше. Пагубное влияние богатства на плодовитость показано несколькими таблицами. Рисунок C 118 «Плодовитость и богатство» по Гольдштейну и Талквисту дает состояние во французских департаментах; рисунок C 119 «Число детей и богатство» по Бертильону для округов Парижа; рисунок C 120 «Плодовитость и богатство» по Момберту для Мюнхена, 1901 г.; таблица C 121 «Число детей в семьях разных классов в Дании, 1901 г.» по Вестергарду; таблица C 122 «Плодовитость браков, род занятий и богатство для Копенгагена и голландские условия» по Рубину, Вестергарду и Веррейну Стюарту.

C 123

Худшее положение в отношении плодовитости преобладает среди лиц с наивысшими умственными способностями. Доказательство этого приведено на рисунке C 123 «Недостаточная плодовитость высокоодаренных в Голландии» по Дж. Р. Стейнметцу. Он показывает быстроту, с которой уменьшается число детей. Чтобы оценить значимость этой статистики, следует отметить, что после учета смертности среди детей и молодых людей, а также непригодности к родительству значительной доли взрослых, полностью дееспособная пара должна была бы произвести на свет не менее четырех детей, чтобы обеспечить необходимый умеренный рост населения, который требуется для предотвращения погружения народа в стагнацию и дегенерацию.

C 124

Вымирание высокоодаренных семей показано как более выраженное на рисунке 255 по Бертильону «Потомство высокоодаренных во Франции». Четыреста сорок пять самых известных французов со своими женами даже не воспроизвели это число индивидов, и это несмотря на тот факт, что повторные браки одних и тех же лиц не были приняты во внимание.

C 125-126

Даже если до настоящего времени можно было жить в надежде, что число лиц с более чем средними способностями, производимых массой народа, всегда достаточно, чтобы заменить тех, кто истощается, в настоящее время тревога о «головах» заменяется тревогой о «руках». Знание средств предотвращения оплодотворения распространяется непрерывно и безрассудно пропагандируется неомальтузианцами и бесстыдной индустрией. Мы указываем на рисунок C 125 «Нехватка плодовитости во французских городах» по Жейлю и на рисунок C 126 «Плодовитость в Пруссии». В Берлине плодовитость снижается наиболее быстро; в конце шестидесятых годов она все еще составляла 200 на каждые 1000 женщин детородного возраста. В пятилетие 1905–1910 гг. — только 84; в 1910 году — только 74. Это положение вещей показано также в относительном увеличении числа первенцев.

C 127, 128 & 129

Рисунок C 127 «Снижение законной плодовитости в Берлине — система двух детей». Другие немецкие города следуют примеру Берлина. Берлин сегодня производит на 20% меньше детей, чем требуется для поддержания собственного населения без иммиграции, и такие же условия скоро будут преобладать в других городах. До сих пор сельские районы в целом поддерживают свою плодовитость (Западная Пруссия на рисунке C 128), но и там современные практики начинают давать о себе знать. Городское и промышленное население растет так быстро, что условия, преобладающие среди них, оказывают все возрастающее влияние на народ в целом. Таким образом, мы видим даже в настоящее время серьезный спад плодовитости среди подавляющего большинства европейских государств: рисунок C 129 «Снижение плодовитости в некоторых европейских государствах».
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D

Представлено Дэвидом Фэрчайлдом Уиксом, доктором медицины,

Директором Государственной деревни Нью-Джерси для эпилептиков в Скиллмане, США.



Объяснение символов, используемых на диаграммах.

Мужские особи обозначены квадратами, а женские — кругами. Члены каждой группы братьев и сестер соединены одной горизонтальной линией. Линия группы соединена вертикальной линией с линией, соединяющей символы, представляющие отца и мать. Незаконные союзы и внебрачные дети показаны пунктирными линиями. В качестве помощи при отслеживании ближайшей семьи пациента используется зеленая линия для соединения прямых предков по отцовской линии и красная линия — по материнской. Красные квадраты и круги обозначают эпилептиков, зеленые — душевнобольных, черные — умственно отсталых, а фиолетовые — преступников. Цифры непосредственно над линией группы братьев и сестер указывают на очередность рождения, цифра внутри квадрата или круга показывает число индивидов этого пола. Черная точка, подвешенная к линии группы, означает выкидыш или мертворождение. Линия под квадратом или кругом показывает, что был получен институциональный уход. Рука указывает на нашего пациента.

Следующие буквы обозначают различные состояния: A, алкоголик; B, слепой; C, преступник; D, глухой; E, эпилептик; F, умственно отсталый; I, душевнобольной; M, страдающий мигренью; N, нормальный; P, паралитик; S, сифилитик; T, туберкулезный; W, бродяга; d, умер; b, родился; inf, младенчество; Sx, нецеломудренный.

D 1

Эта диаграмма очень ясно показывает опасные результаты брака, в котором оба родителя являются эпилептиками. Из четырех детей первые трое были эпилептиками, а четвертый, мальчик, умерший в возрасте девяти лет, был умственно отсталым. Все четверо этих детей находились на попечении за государственный счет, двое являются пациентами Государственной деревни Нью-Джерси для эпилептиков, а двое других были подопечными Общества поиска домов для детей. Эпилептический отец умер, а мать снова вышла замуж за алкоголика. Когда о ней слышали в последний раз, у нее был еще один ребенок.

D 2

Эпилептическая женщина, вышедшая замуж за умственно отсталого мужчину, несет ответственность за большое число дефективных лиц, показанных на этой диаграмме. Основное скрещивание — это скрещивание одной из эпилептических дочерей этой женщины, которая, как и ее мать, вышла замуж за умственно отсталого мужчину. В результате этого брака родилось восемь детей; один умер в возрасте до двух лет, остальные семь были эпилептиками, пятеро из живущих являются пациентами Государственной деревни для эпилептиков. Две девочки из этой группы имели внебрачных детей до получения надлежащего ухода. Эта семья, несомненно, является ветвью семьи дефективных, большинство из которых живут в соседнем штате.

D 3

Это случай инцеста, который ясно показывает, что «пустая зародышевая плазма может дать только пустоту». Эти люди жили в хижине в лесу. Умственно отсталый мужчина имел от своей дефективной сестры эпилептическую дочь, затем от этой дочери у него было четверо детей: один эпилептик, одна умственно отсталая уличная женщина, которая проводит большую часть своего времени в тюрьме, один анэнцефальный монстр, который умер вскоре после рождения, и один умственно отсталый мальчик, который не дожил до зрелости. С тех пор как хижина в лесу сгорела, эпилептическая женщина и умственно отсталая дочь живут в подвале в городе, хотя большую часть своего времени проводят в тюрьме.

D 4

Эта диаграмма показывает умственно отсталого мужчину, который происходил из умственно отсталой семьи, женатого на эпилептической женщине, которая происходила от туберкулезного отца-эпилептика и матери, которую описывают как «ветреную», «не слишком умную». У этой пары было шестеро детей: трое умственно отсталых, двое эпилептиков и один мертворожденный. После смерти матери-эпилептика отец обеспечил дома в учреждениях для всех своих детей, кроме одного, а затем женился снова. Пока что у него нет детей от второй жены.

D 5

Жена в центральном скрещивании в этом случае — эпилептик низкого уровня, которая едва может узнать своих собственных детей. Отец — умственно отсталый алкоголик, который много работает, но все свои деньги тратит на выпивку. Было шестеро детей; один умер в возрасте четырех лет, и все остальные, кроме одного шестилетнего мальчика, являются эпилептиками. Все находятся на попечении общества. До того как мать и трое эпилептических детей были доставлены в Государственную деревню для эпилептиков, семья жила в подвале, спала на тряпках и зависела от соседей в еде.

D 6

Это история, которая очень хорошо иллюстрирует источник большого числа обитателей богаделен. Центральная фигура — эпилептическая женщина, которая провела большую часть своей жизни в богадельне. Ни двое из ее семи детей не являются от одного отца. Эпилептическая дочь, чей отец был умственно отсталым, начала вести такой же образ жизни, как и ее мать; в богадельне она родила одного внебрачного ребенка, прежде чем ее взяли под государственную опеку. Мать, когда в последний раз покинула богадельню, отправилась жить в хижину в лесу с умственно отсталым мужчиной, у которого было трое умственно отсталых сыновей; один из этих сыновей женился на умственно отсталой сестре одного из эпилептических пациентов в Государственной деревне Нью-Джерси.



D 7a

D 7b

Это история двух пациентов, которые оказались родственниками, прадед одного был братом бабушки другого. Основное скрещивание под D 7a — это скрещивание умственно отсталого мужчины, женатого на эпилептической женщине, чья мать умерла в сумасшедшем доме. У них было шестеро детей: первый умер, когда ему было всего несколько месяцев, следующий и четвертый были не очень умными и умерли молодыми, третий — эпилептик, пятый — умственно отсталый и преступник, и он сейчас находится в Государственном доме для мальчиков, шестой — также умственно отсталый и находится на попечении в промышленном доме для детей. Мать и отец, в свое время обитатели богадельни, сейчас содержатся городом. Под D 7b отец, умерший от спинального менингита, страдал мигренью и имел много родственников-эпилептиков, мать — невротик. Было четверо детей: первый — эпилептик, второй умер в 20 лет от спинального менингита, третий — с очень нервным темпераментом, последняя, 16-летняя девочка, кажется нормальной.

D 8

Оба родителя в этом случае умственно отсталые. Отец был «черной овцой» в своей семье, его братья — умные люди и по большей части хорошие граждане; мать, однако, была внебрачным ребенком умственно отсталой женщины. Было семеро детей: один эпилептик, остальные все умственно отсталые, за исключением шестой, которой сейчас около 11 лет; ее забрали из дома и поместили в очень хорошую семью; она показывает эффект измененной среды, и, хотя не успевает по своему классу в школе, лишь немного отстает. Есть некоторые сомнения относительно происхождения ребенка, и весьма вероятно, что она от другого отца. После смерти отца у матери был один внебрачный ребенок; ее детей забрали у нее, кроме двух старших, из-за аморальных условий в доме, и она теперь утверждает, что замужем за умственно отсталым мужчиной, который является младшим умственно отсталым братом мужа ее слабоумной дочери.

D 9

Центральное скрещивание в этом случае — это скрещивание эпилептического, алкоголика, сексуально аморального мужчины, женатого на невротичной и сексуально аморальной женщине, у которой много душевнобольных и умственно отсталых родственников. Всего у них было десять детей; двое были эпилептиками, трое — умственно отсталыми, один — преступником и сексуально аморальным, шестой — единственный, у кого хорошая репутация, последний был мертворожденным. Отец и мать больше не живут вместе.

D 10

Случай, проиллюстрированный на этой диаграмме, — это умственно отсталая женщина, вышедшая замуж за алкоголика. Жена происходила от отца-алкоголика, у которого было несколько родственников-эпилептиков. Муж также происходил от отца-алкоголика и имел племянника-эпилептика. Из их девяти детей первые трое умерли молодыми от скарлатины, четвертый был эпилептиком, а остальные пятеро — умственно отсталыми.

D 11

На этой диаграмме у нас есть история эпилептического мужчины, чьи приступы были типа petit-mal. Он женился на женщине, страдающей хореей. У них было четверо детей, старший — мужчина, у которого развилась эпилепсия после второго брака. Его первая жена была душевнобольной; от нее у него было две дочери, одна из которых сейчас является обитательницей сумасшедшего дома, другая — невротик и лечилась в санатории. Из других детей двое, по-видимому, нормальные, а один страдает мигренью.

D 12

Эта диаграмма показывает эпилептического мужчину, женатого на нормальной женщине; у него были как эпилептические, так и душевнобольные родственники, в то время как у нее были эпилептические, алкогольные и туберкулезные родственники. Их первый ребенок был эпилептиком, следующие были близнецами, один из них кажется нормальным, в то время как другой — с очень нервным темпераментом, четвертый умер в младенчестве, а последние трое были мертворожденными. Мать вышла замуж во второй раз, на этот раз за мужчину, который чрезмерно пил после их брака; от него у нее было двое детей, оба из которых кажутся нормальными. Они оба ходят в школу.

D 13

Это история эпилептика низкого уровня. Его старшая сестра нормальна; она воспитывалась чужими людьми после смерти матери и сейчас зарабатывает на жизнь продавщицей. Вторым был мальчик, которого считали нормальным, пока ему не исполнилось около шестнадцати лет, когда он проявил преступные наклонности и за преступление изнасилования был помещен в исправительную школу. Младшая — девочка, у которой очень нервный темперамент. Отец был алкоголиком и уходил в длительные запои; он бросил жену и семью, чтобы жить с женщиной, которая также бросила семью. Его брат — алкоголик, женился на сестре матери пациента; они сейчас разведены. Мать страдала мигренью, она умерла от туберкулеза; ее семья показывает невротическое пятно, в то время как у отца есть несколько родственников-эпилептиков.

D 14

В центральном скрещивании отец и мать оба страдают мигренью. Они оба принадлежат к семьям, видным в общине, в которой они проживают; их дома — одни из лучших, и они считаются ведущими гражданами. Было девять детей; трое умерли в возрасте до четырех лет, один — эпилептик, один кажется нормальным, а остальные все показывают некоторое нервное пятно, хотя и не страдают мигренью.

D 15

Это история сифилитической и сексуально аморальной пары. Они никогда не были женаты, и женщина много лет содержала мужчину, который никогда не был трезв и часто имел приступы белой горячки. Она наконец бросила его. Из их восьми детей двое были мертворожденными, трое — эпилептиками, а остальные — сифилитиками. Один из эпилептиков в приступе ревности застрелил женщину, которую любил, и, когда обнаружил, что побег невозможен, покончил с собой.

D 15a-b

Диаграммы, объясняющие метод сбора и записи данных.
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E

Представлено г-ном Э. Дж. Лидбеттером.



Подборка г-на Э. Дж. Лидбеттера из его коллекции родословных, показывающая пауперизм в связи с психическим и физическим дефектом, оправдывающая вывод о том, что высокая доля пауперизма должна быть приписана передаче дефекта и увековечению популяций низкого типа:—

E 1

Родословная, показывающая психическое заболевание и деструктивное заболевание глаз в одной и той же популяции. Безумие, эпилепсия, умственная отсталость и идиотия в различной степени у двенадцати членов, некоторые из них также слепы; частичная или полная слепота от отслоения сетчатки без психического дефекта у нескольких других. Тенденция к «антидатированию» или «предвосхищению» психического заболевания в последующих поколениях или у младших детей. Печатные цифры на диаграмме указывают возраст индивида при первом приступе. Распространенность туберкулеза (три члена). Ни психические, ни глазные состояния не объясняются сифилисом. Из 49 индивидов, чья история известна, 26 содержались или содержатся в государственных учреждениях (приютах, работных домах, школах для слепых или школах по закону о бедных), 29 были пауперами с перерывами, и двое, как известно, были в тюрьме. Несколько браков между умственно отсталыми, дающих большие, но неполноценные семьи. (Представлено г-ном Э. Т. Лидбеттером. Заболевание глаз описано г-ном Э. Неттлшипом.)

E 2

Родословная, показывающая тенденцию к межродственным бракам среди семей пауперов и дефективных. Слева «трудоспособный» пауперизм, а справа — болезнь. Сто пятьдесят семь единиц показаны в пяти поколениях; показано 76 пауперов, включая 38, классифицированных как хронические, 32 случайных и шесть только медицинских. Двадцать восемь умерли в младенчестве, девять туберкулезных, шесть душевнобольных, два эпилептика и один слепой. Показывает также детей-пауперов, рожденных в светлые промежутки родителя, страдающего периодическим безумием.

E 3

Родословная, иллюстрирующая популяцию низкого типа, в которой проявляется очень мало физических дефектов. Всего включает 61 индивида, из которых 42 являются или были пауперами, восемь умерли в работном доме или лазарете, и двое — в приютах для душевнобольных; один ребенок — слабоумный. В целом популяцию можно охарактеризовать как умственно субнормальную (не сильно), но с выраженной аморальной тенденцией. Из 34 детей в последнем поколении десять, безусловно, внебрачные; 15 воспитывались или воспитываются в учреждениях по закону о бедных, и девять получали пособие на дому вместе со своими родителями. Совокупный период пауперизма в этом случае превышает 115 лет, а стоимость для налогоплательщиков оценивается примерно в 2400 фунтов стерлингов.

E 4

Показывает случай женщины, у которой было два мужа. С первым ее дети были постоянно дефективными (глухонемыми). Со вторым один умер в младенчестве, а трое преуспевают. Все дети первого являются или были пауперами.

E 5

Серия, показывающая тесную связь между туберкулезом, младенческой смертностью и пауперизмом:—

E 5a

Показывает туберкулезную семью с по-видимому нормальными родителями, оба из которых происходят из туберкулезных популяций. Из их 14 детей только двое нормальные; шестеро чахоточные; четверо умерли в младенчестве. Отец был одним из семьи из 8 человек, из которых только он и еще один выжили — и тот другой стал душевнобольным, а его жена и дети стали пауперами вследствие этого.

E 5b

Показывает безумие, чахотку и младенческую смертность; также передачу безумия через по-видимому нормальных.

E 5c

Показывает выживание туберкулезной популяции за счет притока силы от нормальных. Только внебрачные дети и их не больной отец выживают в этой группе.

E 5d

Показывает случай нормальной женщины, у которой было два чахоточных мужа. Выживание дефективного штамма за счет притока силы от нормальных.

E 5e

Чахотка в трех поколениях. Младенческая смертность мужского пола. Вопрос, передача (?) через нормальных.

E 6

Серия, показывающая передачу психического дефекта через по-видимому нормальных.

E 6a

Безумие, слепота, эпилепсия и умственная отсталость.

E 6b

Безумие в трех поколениях. Передача через нормальных в каждом случае.

E 6c

Безумие через нормальных, дважды удаленных.

E 6d

Безумие, эпилепсия и младенческая смертность — менделевское предположение.
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F

ПРЕДСТАВЛЕНО ДЕПАРТАМЕНТОМ ОБЩЕСТВЕННОГО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ, ГОРОД ЛИВЕРПУЛЬ.

Э. У. Хоуп, доктор медицины, главный санитарный врач.



F 1

Одна большая модель антисанитарной собственности, с которой велась борьба в Ливерпуле, построенная в масштабе и т. д., со стеклянным покрытием.

F 2

Диаграммы, показывающие снижение смертности от чахотки:—

F 2a

Одна, показывающая уровень для Англии и Уэльса.

F 2b

Одна « » Англии и Ирландии.

F 2c

Одна « » Шотландии.

F 2d

Одна « » Ливерпуля.

F 3 b c d e f

Шесть фотографий в рамках под стеклом, иллюстрирующих антисанитарную собственность, которая была снесена в Ливерпуле, и новые жилища, которые были возведены для размещения выселенных арендаторов.
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G

ЭКСПОНАТ СИСТЕМЫ ВЕДЕНИЯ РОДОСЛОВНЫХ ЗАПИСЕЙ.

Представлено доктором Рэймондом Перлом,

Биологом Сельскохозяйственной экспериментальной станции штата Мэн, Ороно, штат Мэн.



Этот экспонат состоит из серии бланков для записей, разработанных для иллюстрации метода ведения родословных записей, который использовался на Сельскохозяйственной экспериментальной станции штата Мэн в течение пяти лет в связи с ее работой по экспериментальному изучению наследственности у домашней птицы и различных растений. Преимущества, которые, как показал опыт, присущи этой системе ведения родословных записей, заключаются в (a) простоте; (b) легкости работы; (c) малом шансе на ошибку при ведении больших массивов родословных записей; (d) единообразии системы, такой, что записи всех видов, каким-либо образом относящиеся к работе, могут быть собраны вместе с большой легкостью для консультации или изучения.

В дополнение к бланкам для записей представлены также различные маркировочные устройства и другие приспособления, связанные с правильной работой плана.

Следует отметить, что, хотя представленные здесь бланки разработаны специально для работы с домашней птицей и растениями, та же система с небольшими модификациями может быть успешно применена к ведению родословных записей человека; действительно, приятно констатировать, что представленная здесь система является результатом и развитием схемы ведения родословных данных в целом и, в частности, родословных записей человека, предложенной много лет назад покойным сэром Фрэнсисом Гальтоном.
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H

Представлено К. В. Драйсдейлом, эсквайром, доктором наук.



Мальтузианская теория народонаселения приводит к выводу, что население большинства стран сдерживается нехваткой продовольствия. Следовательно, должно существовать соответствие между уровнями рождаемости и смертности, высокие уровни рождаемости производят высокие уровни смертности и высокую младенческую смертность, и уровень смертности должен расти или падать вместе с ростом или падением уровня рождаемости.

На прилагаемых диаграммах белые полосы означают уровни рождаемости, заштрихованные полосы — уровни смертности, а черные полосы — младенческую смертность, или смерти детей в возрасте до одного года.
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H 1

Показывает связь между уровнями рождаемости и смертности и младенческой смертностью в различных странах в 1901–1905 гг.


[image: ]


Рисунок H 1.

H 2

Связь между уровнем рождаемости и скорректированными уровнями смертности в различных странах. (Это показывает, что Франция здоровее, чем кажется на H 1.)



H 3

Показывает связь между уровнями рождаемости и смертности от различных причин в пяти районах Лондона.

H 4

Связь между уровнем рождаемости и уровнем смертности для различных округов Парижа в 1906 году. (Заметьте, что рост в квартале Елисейских полей так же высок, как средний показатель в кварталах с высокой рождаемостью.)

H 5-6

Изменение общей численности населения и уровней рождаемости и смертности в Соединенном Королевстве и Германской империи. (Заметьте, что падение уровня смертности довольно точно соответствует падению уровня рождаемости.)

H 7

То же для Франции. (Заметьте, что население все еще растет, хотя и медленно.)

H 8

Уровни рождаемости и смертности для Франции с 1781 года. (Заметьте, что темп роста населения в 1781 году был не выше при уровне рождаемости 39 на 1000, чем в 1901–6 гг. при уровне рождаемости всего 21 на 1000. Падение на 17,8 на 1000 в уровне рождаемости привело к падению на 17,5 на 1000 в уровне смертности.)

H 9

Уровни рождаемости и смертности и младенческая смертность для Англии и Уэльса. Также уровень брачности, плодовитость замужних женщин, внебрачность и изменение заболеваний. (Заметьте, что уровень внебрачной рождаемости упал вдвое с тех пор, как началось падение уровня рождаемости.)

H 10

Уровни рождаемости и смертности и младенческая смертность в Нидерландах (Заметьте быстрый рост населения по мере падения уровня смертности и значительное падение младенческой смертности, вероятно, из-за практической работы Голландской неомальтузианской лиги среди бедных.)

H 11-13

Протестантские страны. (Заметьте соответствие между уровнями рождаемости и смертности и младенческой смертностью во всех.)

H 14-16

Римско-католические страны. (Заметьте, что падение уровня рождаемости произошло почти так же, как в протестантских странах, и с тем же результатом.)

H 17-20

Единственные четыре страны, в которых уровень рождаемости приблизительно стационарен. (Заметьте, что уровень смертности не упал — за исключением, возможно, России — и что младенческая смертность не упала. Также то, что самый высокий уровень рождаемости производит самый высокий уровень смертности и младенческой смертности, а самый низкий уровень рождаемости — самую низкую смертность.)

H 21-24

Единственные четыре страны с растущими уровнями рождаемости. Уровень смертности и младенческая смертность увеличились в каждой из них.



H 25

Австралия. Уровень смертности упал вместе с уровнем рождаемости и сейчас составляет всего около 10 на 1000.

H 26

Новая Зеландия. Единственная страна, в которой падение уровня рождаемости не привело к падению уровня смертности и которая, следовательно, не перенаселена. Младенческая смертность самая низкая в мире, а уровень смертности менее 10 на 1000, что дает нам идеал, которого мы можем достичь во всех странах, достаточно снизив уровень рождаемости.

H 27

Город Торонто. Уровень рождаемости упал, а затем вырос. Уровень смертности упал вместе с уровнем рождаемости, а затем вырос, показывая, что улучшения в санитарии не были причиной падения уровня смертности в других странах.

H 28

Берлин. Уровень рождаемости быстро рос с 1841 по 1876 год, а затем упал еще быстрее. Уровень смертности, за исключением эпидемий и войн, рос и падал почти в точном соответствии с уровнем рождаемости.

H 29-30

Европа и Западная Европа. Они показывают, что общая численность населения Европы растет быстрее, чем больше падает уровень рождаемости, в то время как в Западной Европе уровни рождаемости и смертности соответствуют почти точно. Расчеты, сделанные на основе этого, показывают, что в Европе с 1876 года произошло примерно на 25 000 000 смертей меньше из-за падения уровня рождаемости, вызванного процессом Ноултона и неомальтузианским движением. Следует отметить, что в подавляющем большинстве случаев снижение уровня рождаемости началось в 1877 году, в год процесса Ноултона.
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(SEE SUNDBARG'S APERÇUS STATISTIQUES INT'ONAUX 1905. pp. 76 & 80.)



Рисунки H 29-30
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I

Экспонаты, предоставленные г-ном и г-жой У. К. Д. Уэтем.



I 1

1. Родословная, показывающая наследование административных способностей.

I 2

2. Родословная Уолластона, показывающая наследование научных способностей.

I 3

3. Родословная, показывающая менделевское наследование цвета глаз у человечества.
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K

Расовая форма носа и ее сегрегативное наследование.

Джордж П. Мадж.

Форма носа, несомненно, зависит от многих факторов. Но главными среди них, мы можем предположить, являются длина, ширина и угол наклона носовых костей; форма, длина, ширина и толщина носовой перегородки и степень развития носовых раковин. Сегрегация и сохранение в семьях определенного типа формы носа — тема, заслуживающая дальнейшего изучения. Наследование этого признака с менделевской точки зрения еще не было адекватно изучено. Но как с цветом глаз, так и с формой носа мы хотим знать не только то, как альтернативные признаки наследуются среди индивидов одной расы, но и как они передаются среди потомства смешанных рас.

АНГЛИЧАНЕ ПРОТИВ ЦЫГАН.

K 1

Я могу на представленной фотографии показать то, что представляется несомненной передачей очень заметной формы носа от бабушки к внуку. Бабушка (справа на фотографии, которой сейчас более 80 лет) была женой цыгана и сама происходила из цыганского рода. Она и ее муж в конце концов поселились в небольшой деревне на западе Англии. У них было шестеро детей, а именно двое сыновей и четыре дочери. Из двух сыновей один был светлокожим и имел «дикие повадки и привычки цыгана». Другой был темнокожим и женился на английской сельской женщине из района, в котором поселились его родители. Она была светлокожей. Они показаны как муж и жена в левом углу центральной фотографии. У них было четверо детей, а именно три девочки (показаны в центре фотографии) и один сын (показан стоящим рядом со своей цыганской бабушкой в правом углу фотографии).

У цыганской бабушки очень заметный тип носа. Он характеризуется тремя главными особенностями: во-первых, широким основанием, на котором расположены внешние носовые отверстия; во-вторых, выраженной выпуклостью контура переносицы; в-третьих, четко определенной или острой угловатостью общей формы. Нос ее сына отличается от ее носа по всем трем этим пунктам. Нос его жены более округлого типа и очень сильно отличается от носа цыганской бабушки (ее свекрови). Три девочки-ребенка этих двух родителей явно не обладают носом, как у их бабушки. Две младшие дочери, по-видимому, напоминают свою мать, в то время как старшая кажется промежуточным звеном между матерью и отцом. Итак, пока нет никакой особенности, представляющей особый интерес.

Но иначе обстоит дело, когда мы переходим к носу сына (внука старой цыганки). Ибо он напоминает ее нос по всем трем заметным особенностям, которые придают ее носу его отличительную и заметную форму. Выпуклость переносицы, возможно, не столь выражена, но ведь он еще молод, и это особенность, которая, вероятно, станет более выраженной с возрастом.

Две особенности, представляющие менделевский интерес, показаны в этой группе бабушки, двух родителей и четырех внуков. Во-первых, существует наследственная передача типа носа от бабушки к внуку. Во-вторых, существует чистая сегрегация типа носа, проявленная братом, от контрастного типа или типов носа, представленных его тремя сестрами. Кроме того, случай интересен тем, что он демонстрирует сегрегацию признаков у потомства родителей разных рас, т. е. цыгана и уроженца Запада Англии.

При отсутствии точной информации о форме носа мужа цыганской бабушки, и их пяти других детей, и братьев и сестер бабушки, трудно сформулировать схему, показывающую определенное менделевское наследование в этом случае. Но две особенности, упомянутые в предыдущем абзаце, сильно наводят на мысль о наследовании в соответствии с менделевскими принципами.

Мы обязаны г-же Роуз Хейг Томас общими фактами этого случая и фотографией группы.

ЕВРОПЕЙЦЫ ПРОТИВ АМЕРИКАНСКИХ КРАСНОКОЖИХ ИНДЕЙЦЕВ.

K 2

Несколько лет назад у меня была возможность встретить двух друзей, которые провели много лет в разных частях Канады и были знакомы с семьями, происходящими от предков, частично европейских и частично североамериканских индейцев. Я собрал от своих друзей, благодаря большой доброте и терпению с их стороны, некоторые ценные факты относительно природы различных черт лица у потомства двух смешанных рас — европейцев и краснокожих индейцев. Я намерен здесь рассмотреть две семьи и только один признак, т. е. тип носа. Тип носа краснокожего индейца и европейца легко различимы. У краснокожего индейца нос заметный, и его фронтальный профиль образован двумя линиями, которые расходятся от переносицы к основанию. Последнее, как следствие, очень широкое. Форма носа иногда известна как busqué или изогнутый тип, поскольку его боковой профиль в очертаниях заметно орлиный. Но изучение серии фотографий краснокожих индейцев показывает некоторую вариацию в боковом профиле, поскольку некоторые из них решительно вогнутые. Но широта у основания, по-видимому, никогда не уменьшается; она всегда заметна и безошибочна. Хорошо выраженный индейский нос всегда можно легко отличить от европейского носа людьми, которые имели долгое знакомство с обеими расами. Но случаи действительно встречаются, когда даже опытный наблюдатель почувствовал бы некоторое сомнение в выражении мнения о том, к какому типу принадлежал данный нос. Такие случаи, однако, не являются обычными.

K 2a

Из родословных семей, происходящих от смешанного расового происхождения, находящихся в моем распоряжении, я выбираю две для экспозиции на этом Конгрессе. Первая — та, что известна как «Семья 5» в моем списке. В этом случае шотландец (поколение A, S) женился на чистокровной индейской женщине. У них были сын и дочь (поколение B, 2 и 3). Сын-метис имел индейский тип носа. У дочери был маленький и хорошо сформированный европейский нос.

Сын женился на чистокровной индейской женщине (поколение B, 1) и имел четырех детей. Двое из них были младенцами в то время, когда мой информатор знал их, и хотя они были описаны как в целом индейского типа, они были слишком молоды, чтобы дать какие-либо надежные детали относительно формы носа. Двое старших детей (поколение C, 1 и 2) были дочь и сын, и оба имели индейский тип носа.

Дочь-метиска (поколение B, 4) была замужем дважды. Ее первым мужем был индеец-метис (B, 3). Мой информант его не видел. У них были сын и дочь (поколение C, 5 и 6). Первый по типу носа, а также по другим чертам лица, был индейцем. Дочь, хотя и имела весьма выраженные индейские скулы, обладала европейским типом носа. Она представляет дополнительный интерес, поскольку, при европейском цвете глаз, форма ее глаз была характерно индейской.

Вторым мужем дочери-метиски был валлиец (поколение B, W). От него у нее было семеро детей. Последний был еще младенцем, когда мой информант его видел, и мы можем не принимать его в расчет. Предпоследним ребенком был сын (поколение C, 12), и его нос был запавшим, поэтому моему информанту было трудно сказать, европейский он или индейский по типу. Я скорее подозреваю, основываясь на осмотре некоторых фотографий индейцев, которые я видел, что он напоминает очень вогнутый, приплюснутый индейский тип. Из оставшихся пяти детей четверо имели европейский тип носа, а один — индейский.

Если предположить, что наблюдения и память моего информанта точны — а я уверен, что они вполне надежны, поскольку он много лет провел среди индейцев и метисов Северной Америки в компании других европейцев, и это человек с естественно острой проницательностью, — то эта семья демонстрирует ясные доказательства расщепления по типу носа. Это особенно заметно у детей дочери-метиски, которая была замужем дважды, поскольку среди ее потомства (поколение C, 5–13) проявились оба типа носа. Повторное появление европейского носа проявилось не только тогда, когда она была скрещена обратно с европейцем во втором браке, но и когда она вышла замуж за такого же метиса, как она сама. Однако этот последний брак не представлял собой, как мы могли бы с первого взгляда счесть, экспериментальное скрещивание, во всех отношениях аналогичное менделевскому скрещиванию DR x DR; потому что, хотя она была метиской, ее нос был не индейского типа, как у ее брата, а европейского.

Таким образом, кажется, что индейский нос был доминантным в одном случае, а европейский — в другом. Не следует придавать слишком большое значение этому моменту. Так много метисов неотличимы от чистокровных индейцев, что следует иметь в виду возможность того, что мать этой женщины, которая была замужем за шотландцем, на самом деле не была чистокровной индианкой и что предание было ошибочным. Впрочем, я провожу дальнейшие расспросы.

Но менделевское расщепление проявляется в этой родословной и другим образом. Внучка (поколение C, 6) от первого мужа, как уже указывалось, проявила европейский тип носа и европейский цвет глаз. Она также проявила другие европейские признаки, которыми я сейчас не намерен заниматься. Но ее скулы были определенно индейскими, и форма ее глаз также была индейской. Таким образом, мы имеем расщепление в одном и том же индивиде признаков двух различных человеческих рас. Иными словами, произошло расщепление расовых признаков, за которым последовала их рекомбинация в гибридной расе. Это факт, имеющий некоторое значение в том, что мы можем обозначить как антропологическая евгеника, или, если угодно, как евгеника антропологии. Ибо это обращает наши мысли к возможности создания более совершенного типа людей путем рекомбинации лучших альтернативных качеств двух менее совершенных рас.

K 2b

Вторая представленная родословная — это «Семья 4» в моем списке. Я обязан фактами этой родословной другому информанту, и они относятся к другой части Северной Америки. В этом случае француз (поколение A, F) женился на чистокровной индейской принцессе, а именно на дочери вождя. У нее была только одна дочь (поколение B, 2), чей нос был индейского типа, но довольно плоский.

Дочь вышла замуж за ирландца (поколение B, 1), и у них было шестеро детей. Из них трое имели европейские типы носа, а трое — индейский тип (поколение C, 1–6).

Эта семья снова показывает, по-видимому, чистое расщепление индейского и европейского типов носа. Два типа появляются бок о бок у разных индивидов одного и того же потомства.

РАСЩЕПЛЕНИЕ РАСОВОГО ЦВЕТА ГЛАЗ.

Дж. П. Мадж.

Важно знать точное влияние, которое смешение рас оказывает на наследственную передачу признаков. Например, расщепляются ли альтернативные признаки двух человеческих рас при их вступлении в брак в соответствии с менделевскими принципами? Является ли термин «смешение или слияние рас» вводящим в заблуждение и точным лишь при использовании в ограниченном смысле?

Очень тщательными исследованиями мистера Херста в одной деревне Лестершира было показано, что определенные типы цвета глаз человека, которые он обозначает как «симплекс» и «дуплекс», наследуются в полном соответствии с менделевскими принципами наследования. Эти два типа не только расщепляются друг от друга в процессе передачи, но делают это практически в точных менделевских пропорциях. И тип «симплекс», который является рецессивной формой цвета глаз, размножается чисто. Он порождает только глаза типа «симплекс». Эти результаты были подтверждены профессором и миссис Давенпорт в Америке. В этом и подобных случаях мы имеем дело лишь с передачей альтернативных признаков у индивидов одной и той же расы. [D]


[D] Конечно, «английская» раса на самом деле является сообществом многих смешанных рас. Но с нашей нынешней точки зрения это мало что значит. Это скорее подтверждает дальнейшие факты и выводы, которые я собираюсь описать.



Но одна из интересных проблем будущего связана с передачей признаков при скрещивании человеческих рас с разнообразными характеристиками. Мы не будем сейчас обсуждать, являются ли человеческие расы разновидностями или видами.

K 3

ИСПАНЕЦ против ЦЫГАНКИ.

Записи путешественников предоставляют некоторую информацию, которая помогает нам сделать надежные, хотя и ограниченные выводы о результатах скрещивания различных человеческих рас. Миссис Роуз Хейг Томас, которой мы обязаны демонстрацией фотографии, сделанной во время путешествия по Испании несколько лет назад, испанской цыганки с тремя детьми, сделала несколько интересных наблюдений. Она познакомилась с семьей, в которой «мать была темнокожей, черноволосой, черноглазой цыганкой. (См. фотографию, экспонат № K 3.) Мужем был испанец с голубыми глазами. Было трое детей. Из них старший имел льняные волосы и голубые глаза. Второй был мальчик с черными глазами, черными волосами и оливковой кожей, такой же темной, как у матери. Третий ребенок был слишком мал, чтобы оправдать какие-либо выводы, основанные на его характеристиках. Ему было всего 18 месяцев; но он был льняноволосым, голубоглазым и светлокожим». Это наблюдение миссис Хейг Томас в Гранаде дает, таким образом, ясный пример расщепления признаков голубых глаз и льняных волос среди гамет черноглазой, черноволосой и смуглой матери. Ибо в свете менделевских исследований очевидно, что она несла эти признаки рецессивно и что некоторые из ее гамет были чистыми в отношении них.

АРАБ против ИСПАНЦА.
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Вторая фотография, представленная миссис Хейг Томас (экспонат № K 4), — это три сестры, также сфотографированные в Гранаде. Старшая принадлежит к темному, типичному «арабскому типу», так хорошо узнаваемому испанцами везде, где бы он ни встречался в Испании. Вторая сестра явно гораздо светлее волосами и кожей, чем ее сестра. Нос тоже очень различается у обеих. Ребенок светловолосый. Конечно, невозможно проследить отдаленное происхождение этих сестер, и миссис Хейг Томас не получила никакой информации об их родителях, но, исходя из того, что мы знаем об истории Испании, этот случай предполагает возможное расщепление мавританских и готических черт после того, как произошло смешение двух рас путем брака. Но вопрос чрезвычайно сложен. Невозможно сказать, в какой степени жители современной Испании представляют собой в разной степени смешанную расу финикийцев и иберов, их же с римлянами и готами, и всех вместе с маврами, которые сами во время завоевания Испании были смешанной расой. Все, что можно сказать с некоторой долей вероятности, это то, что эти различные расы более или менее перемешались [E] за долгую историю Испании и что льняные волосы и голубые глаза среди ее жителей — это наследие, которое оставили им готы.


[E] Я намеренно использую слово «перемешались», а не «смешались».





ЕВРОПЕЕЦ против АМЕРИКАНСКОГО КРАСНОКОЖЕГО ИНДЕЙЦА.

Фактами расщепления европейского и индейского цвета глаз я обязан двум друзьям, которые много лет прожили в разных частях Канады и не желают, чтобы их имена были опубликованы.
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Первый случай такого рода (родословная таблица № K 5) расщепления расового цвета глаз — это потомство от брака между голубоглазым шотландцем и черноглазой чистокровной американской краснокожей индианкой. [F] У них были сын и дочь, и глаза у обоих были индейского коричневого цвета. Этот коричневый цвет отличается от цвета европейских глаз и обычно может быть распознан наблюдателями, хорошо знающими обе расы. Сын-метис (№ 2, поколение B) женился на чистокровной индианке (№ 1), у которой также были индейские коричневые глаза, и от нее имел четырех детей. Двое из них были младенцами в то время, когда мой информант их знал, и мы можем не принимать их в расчет. У других двух, сына и дочери (№ 2 и 1, поколение C), были индейские коричневые глаза. Этот результат соответствует менделевским ожиданиям.


[F] Это та же семья, что и Семья 5, описанная в связи с расщеплением формы носа в экспонате K 2a.



Дочь-метиска (№ 4, поколение B) голубоглазого шотландца и индейской матери вышла замуж за валлийца (№ 5, B) с ореховыми глазами. У них было семеро детей. Из них двое — сын и дочь (№ 7 и 11, поколение C) — имели голубые глаза. Остальные дети, за исключением младенца, которого мой информант видел редко, имели глаза различных оттенков коричневого. Двое (№ 9 и 12, C) имели европейский коричневый, один — темный индейский коричневый, и один — индейский коричневый цвет глаз (№ 8 и 10, C).

Повторное появление голубых глаз у двух внуков шотландца — ясный пример менделевского расщепления среди гамет матери-индейки-метиски факторов, которые производят голубые глаза. Валлийский отец с ореховыми глазами, конечно, как мы выводим из других случаев, должен был нести факторы голубых глаз рецессивно.

Черноглазая чистокровная индейская бабушка также несла различные оттенки индейского коричневого, рецессивные по отношению к индейскому черному, который она сама проявляла, поскольку ее дочь и две внучки демонстрировали индейские коричневые и темно-индейские коричневые глаза. Двое внуков с европейскими коричневыми глазами, вероятно, были по цвету глаз гибридами между ореховым цветом валлийского отца и индейским коричневым цветом матери-метиски.



Таким образом, родословная в отношении цвета глаз — а также других признаков, которые здесь не описаны, — явно менделевская в своих проявлениях. Она показывает, что потомство двух очень разных типов человеческих рас демонстрирует тот же способ менделевского наследования, что и потомки двух контрастных родителей одной и той же расы.

K 6

Семья 4 (родословная таблица № K 6) иллюстрирует тот же тип фактов и выводов. В поколении A француз, чей цвет глаз был неизвестен моему информанту, женился на чистокровной индейской принцессе, у которой были индейские коричневые глаза. От этого брака была только одна дочь (поколение B), и у нее были индейские коричневые глаза. Она вышла замуж за ирландца, у которого были рыжие волосы, серые глаза и веснушчатая кожа (поколение B). От этого брака родилось шестеро детей (поколение C). Двое из них имели «серые глаза, как у отца». Трое имели темно-коричневые глаза европейского оттенка. У моего информанта были некоторые сомнения относительно европейского оттенка у двух из этих трех (№ 3 и 4, поколение C); их цвет глаз был очень темно-коричневым, и, возможно, это был индейский оттенок. Оставшийся член этого поколения имел индейские коричневые глаза очень темного оттенка.

Возможно, стоит отметить, что Семьи 4 и 5 происходят из разных частей Канады.

Главная особенность, представляющая интерес в этой семье, — это расщепление серого цвета глаз ирландца среди его потомства. Оно проявляется у двух дочерей. Исходя из того, что мы знаем об аналогичных случаях, нет сомнений, что гаметы его жены-индейки-метиски несли голубые или серые факторы, унаследованные от ее французского отца. Появление европейского коричневого цвета глаз у № 6 поколения C предполагает, что у французского деда были коричневые глаза и что, следовательно, этот цвет расщепился среди гамет матери-индейки-метиски.



L

Представлено мистером Э. Неттлшипом.

L 1

Врожденная цветовая слепота. Родословная, показывающая необычные особенности, а именно: (a) пораженные женщины; (b) близнецы, из которых один поражен, а другой нет; (c) брак между двумя неродственными линиями с цветовой слепотой. За исключением того, что поражены две женщины, наследование, насколько его можно проследить, следовало правилу цветовой слепоты; а именно: ограничение мужчинами и передача через непораженных женщин.




[image: ]


L 2

Наследственная ночная слепота с миопией (близорукостью), поражающая 21 мужчину и только 1 женщину в большой родословной. Ночная слепота врожденная и стационарная. Передача всегда через матерей, которые сами непоражены. Умственные дефекты у нескольких представителей линии с ночной слепотой. Зафиксированы другие родословные этой ограниченной мужским полом ночной слепоты.


Key.

[image: ] and [image: ] night-blind male and female.
  Otherwise the same as for L 1.


L 3

Родословные наследственного врожденного нистагма (непроизвольные ритмические движения глаз), показывающие два различных способа передачи.

L 3a

На рисунке L 3a нистагм встречается только у мужчин и передается через непораженных женщин.

L 3b

На рис. L 3b заболеванию подвержены как мужчины, так и женщины, и любой из родителей может передать его, хотя передача чаще происходит через мать, чем через отца.

Движения глаз очень часто сопровождаются ритмическими движениями головы в типе, не ограниченном полом (рис. L 3b), но движения головы очень редко встречаются в типе, ограниченном мужским полом (рис. L 3a).

В обоих типах многие из пораженных имеют также оптические дефекты глаз, особенно астигматизм. Никаких умственных или нервных осложнений ни в одном из видов.


Key.

[image: ] and [image: ] male and female with Nystagmus.
  Otherwise as for L 1.


L 4

Родословная наследственной катаракты. Катаракта в этой генеалогии начинается в детстве и обычно прогрессирует настолько, что требует операции к тому времени, когда субъект вырастает; результаты операции обычно хорошие и стойкие. Большинство пораженных членов все еще живы; из четырех умерших никто не умер до 54 лет, а двое из них дожили до 78 и 83 лет соответственно. Поражены оба пола, и любой пол может передавать. Никаких других глазных болезней и никаких распространенных конституциональных заболеваний или дегенераций в линии с катарактой.


Many similar pedigrees are known.

Key.

[image: ] and [image: ] male and female with cataract.
  Otherwise as for L 1.




M

Представлено профессором Р. К. Паннеттом, членом Королевского общества.

Менделевское наследование у кроликов.

M 1.


[image: ]


Задействованные факторы:—

A — фактор агути, который превращает черного в агути или черепахового в желтого.

E — фактор распространения пигмента, который при наличии превращает желтого в агути или черепахового в черного.

S — фактор сплошной окраски, который превращает гималайского кролика в животное со сплошной окраской.

Все кролики в этом эксперименте содержат фактор черного цвета (B).

M 2.

Гималайский рисунок может встречаться во всех четырех цветовых классах. Так, гималайский агути имеет более светлые отметины, чем черный гималайский. (ср. 2 представленных образца.)

Эксперименты, демонстрирующие, что черные кролики могут быть разными по генетической конституции.

Факторы, задействованные в этих экспериментах:—

A — фактор агути.

E — фактор распространения пигмента.

D — фактор плотности пигментации.



Все кролики гомозиготны по фактору черного цвета B.

Гомозиготный агути = AA BB EE.

Черные кролики могут быть либо:—

(1) Кролики конституции aa BB EE. Они размножаются чисто и ведут себя как простые рецессивы по отношению к агути.

(2) Кролики конституции AA BB EE DD, т.е. агути, к которым добавлена двойная доза D, являются чисто черными по внешнему виду; когда добавлена только одна доза D, животное показывает некоторые отметины агути и является агути-черным. Такие кролики всегда оказывались гетерозиготными и при скрещивании между собой дают черных, агути-черных и агути в соотношении 7:6:3.

(3) Кролики конституции AA BB Ee Dd. Агути-черный (AA BB EE Dd) становится чисто черным, будучи гетерозиготным по E. Такие черные при скрещивании с черными конституции aa BB EE dd дают некоторых агути, а также некоторых агути-черных.

Более того, эксперименты показали, что фактор D сцеплен с E в гаметогенезе кроликов конституции AA BB Ee Dd. Гаметы, производимые такими животными, бывают только двух видов, а именно: A B E D и A B e d. При скрещивании с черепаховым aa BB ee dd они дают только черных и желтых — и никаких агути. Насколько известно, сцепление между E и D является полным. В настоящее время это единственный случай сцепления между признаками, изученный у млекопитающих.

M 3

Эксперименты с домашней птицей, иллюстрирующие рекомбинацию признаков.
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M 4

Эксперимент с душистым горошком, иллюстрирующий реверсию при скрещивании, за которой следует появление многочисленных типов в следующем поколении.


[image: ]


Разнообразные формы в поколении F2 появляются в определенных пропорциях, и определенное количество растений каждой разновидности уже «зафиксировано» и, как было показано дальнейшими экспериментами, размножается чисто по типу.

M 5

Эксперимент с душистым горошком, иллюстрирующий реверсию структурных признаков.

Скрещивание обычных карликовых «Cupid» и полукарликовой формы «Bush» приводит к полной реверсии к нормальному высокому габитусу, как это происходит у дикого душистого горошка. Следующее поколение, выращенное из этих реверсионных высоких растений, состоит из высоких, Bush, Cupids и новой формы — «Bush-Cupid». Последние сочетают прямостоячий кустовидный габитус роста с карликовостью Cupid.
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M 6a

Пример ассоциации признаков при наследовании.

У душистого горошка темно-красновато-пурпурная пазуха доминирует над светло-зеленой. Также фертильное состояние пыльников доминирует над контабесцентным стерильным состоянием. В семьях, которые включают эти признаки, природа поколения F2 зависит от того, каким образом было сделано исходное скрещивание. (A) Когда каждый родитель имеет один из доминантных признаков.
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[G] Еще не найдено, но, вероятно, встречается очень редко.

M 6b

(B) Если, однако, оба доминантных признака поступают от одного родителя, а ни один — от другого, они имеют тенденцию оставаться ассоциированными в F2; таким образом:—
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В таком скрещивании классы, напоминающие двух исходных родителей, имеют тенденцию производиться в избытке, в то время как другие две комбинации производятся гораздо реже. Тем не менее, соотношение темной и светлой пазухи, а также фертильных и стерильных пыльников в каждом случае является простым соотношением 3:1.

M 7a

Пример ассоциации признаков при наследовании.

Пурпурный цвет цветка доминирует над красным у душистого горошка, а старомодная прямостоячая форма паруса с центральной выемкой доминирует над капюшоновидной. В семьях, где задействованы эти признаки, природа поколения F2 зависит от того, каким образом было сделано скрещивание.

(A) Когда один доминантный признак поступает от каждого родителя.
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[H] Еще не найдено в этом скрещивании, но, вероятно, встречается очень редко.



M 7b

(B) Когда два доминантных признака поступают от одного родителя, они имеют тенденцию оставаться ассоциированными в поколении F2.
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N & N 1

Представлено Сельскохозяйственным колледжем Юты.



Мистер Э. Г. Титус.



Диаграмма имеет длину 147 футов, ширину 54 дюйма, не считая важных данных, сжатых на отдельном 8-футовом листе. Это только предварительная диаграмма, как видно из приложенных сжатых данных, которые показывают, что из 822 человек, представленных на диаграмме, 539 находятся в зрелом возрасте. Неизвестные лица представляют: 303 — неизвестные способности; 336 — неизвестный рост; 339 — неизвестный вес; 348 — неизвестное состояние здоровья. Семья примечательна здоровьем своих членов, имея пока только 97 смертей. Старший ребенок, поколение II-1, родился в 1827 году. Конечно, на диаграмме большое количество лиц, которые довольно молоды. Если у человека хорошо выражено более одной способности, например, музыкальные и литературные способности, или музыкальные и деловые способности, или конструкторские и деловые способности, диаграмма показывает только одну способность. Есть несколько случаев, когда у лиц есть три хорошо выраженные способности. Во всех случаях ранг на диаграмме следующий:—

Литературные способности всегда наносятся на диаграмму. Вслед за этим идут музыкальные, затем художественные, а затем конструкторские. Конструкторские способности представляют тех лиц, которые имеют выраженный математический и механический склад ума, которые являются строителями, подрядчиками, плотниками высокого уровня, архитекторами и людьми этих классов. Под «Различными» способностями классифицируются деловые, сельскохозяйственные и домашние способности. Они не отмечены на диаграмме.

Будет замечено в разделе «Болезни», что большинство умерших лиц были младенцами, и даже среди младенцев смертность примечательна своим малым числом, учитывая условия, в которых приходилось жить людям третьего поколения этой семьи. Патриархальный предок, поколение I, приехал в Америку в 1842 году, умерев два года спустя, и его дети приехали в Юту среди первых поселенцев в 1847–1852 годах. Многие из третьего поколения родились в этом штате в условиях, которые никоим образом не сравнимы с теми, что существуют в общинах, которые были заселены много лет назад. Возможность заботиться о детях была очень ограничена. До врачей было не так легко добраться, а методы и приспособления современных времен были недоступны. Тем не менее, даже при этих обстоятельствах, будет замечено, что из 822 человек, перечисленных на диаграмме, только 68 смертей пришлись на лиц моложе 25 лет.
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Транскрипция представлена ниже.







O

Представлено Евгеническим образовательным обществом.



O 1 Менделизм.



O 1a

Теоретический пример менделевского наследования у гороха. (По Томсону.)

O 1b

Теоретический пример менделевского наследования у гороха. (По Лори.)

O 1c

Теоретический пример менделевского наследования с доминированием у мышей. (По Лори.)

O 1d

Иллюстрация теории гаметической чистоты в менделевском наследовании у мышей. (По Лори.)

O 1e

Пример менделевского наследования без доминирования у голубых андалузских кур. (По Лори.)

O 1f

Иллюстрация теории гаметической чистоты в менделевском наследовании у голубых андалузских кур. (По Лори.)

O 2

Стандартная схема происхождения. (По Гальтону.)

O 3

Сравнение классификации всего Лондона мистера Бута с нормальными классами. (По Гальтону.)

O 4

Наследование качеств в популяции. (По Гальтону.)

O 5

Наследование способностей, как показано на примере семей Дарвинов, Гальтонов и Веджвудов. (По Уэтему и Маршаллу.)

P

Представлено Американской ассоциацией селекционеров — Евгеническая секция.



Чарльз Давенпорт, эсквайр.

P 1-16

Диаграммы статистики дефективных лиц.

Диаграммы классификации дефективных лиц.

Диаграммы принципов наследственности.

Родословные, собранные полевыми работниками в Америке.



Q

Представлено Сирилом Бертом, эсквайром.

Описание диаграмм, иллюстрирующих использование экспериментальных тестов умственных способностей.

1. «Экспериментальные тесты общего интеллекта».

Q 1

Список из двенадцати тестов, примененных в двух школах в Оксфорде. Первые две колонки цифр указывают на «надежность» или самосогласованность тестов по сравнению с экзаменами и общим впечатлением учителя. Вторые две колонки дают корреляции результатов тестов с «общим интеллектом» детей. Будет видно, что несколько тестов высших психических процессов так же надежны, как и школьные тесты, принятые в настоящее время, и что они коррелируют с интеллектом столь же высоко. Дальнейшие эксперименты показывают, что, хотя экзамены и оценки учителей измеряют знания и навыки, приобретенные путем памяти и обучения, тесты, по-видимому, обеспечивают измерения скорее врожденных способностей; и что дети из высших слоев общества (например, мальчики подготовительной школы) сами превосходят других в тестах, которые показывают заметную положительную корреляцию с интеллектом (т.е. все, кроме тестов на осязание и вес). Таким образом, тесты обеспечивают экспериментальную демонстрацию наследования умственных способностей и средство измерения таковых. (Ссылки: — Берт, «Экспериментальные тесты общего интеллекта», Британский журнал психологии, том III, части 1 и 2. Берт, «Наследование умственных характеристик», Евгенический обзор, 1912, июль.)

Q 2

2. Половые различия в умственных тестах.

Список экспериментальных тестов, примененных к детям обоих полов с целью измерения их врожденных способностей к выполнению умственных процессов разного уровня сложности. Величина расхождения между полами указана колонкой красного цвета. Будет видно, что половые различия становятся меньше по мере повышения тестируемого уровня. Существуют некоторые доказательства того, что эти различия являются результатом наследственности, а не результатом различий в традициях или окружающей среде. (Ссылки: Берт и Мур, «Умственные различия между полами». Журнал экспериментальной педагогики, 1912, июнь. Берт, «Наследование умственных характеристик», Евгенический обзор, 1912, июль.)



R

Экспонат доктора Джорджа Папийо.

Четыре набора вопросов, составленных доктором Джорджем Папийо, профессором социологии в Парижской школе антропологии, с целью изучения и сравнения биосоциальных характеристик индивидов, принадлежащих к различным группам населения.

R 1

Набор вопросов, принятый Комиссией по криминологии, учрежденной и возглавляемой мистером ——, Хранителем печатей; вице-президенты — господа Леон Буржуа, сенатор, и доктор Дрон, вице-президент Палаты депутатов и докладчик Комиссии; научный секретарь — доктор Дж. Папийо.

Этот набор вопросов включает:

1-е. Индивидуальная криминологическая карта с целью отображения 271 биологической и социальной характеристики заключенных.

2-е. Семейные карты для каждого из предков, потомков или боковых родственников заключенного, предназначенные более конкретно для фиксации наследственных характеристик.



Эти карты были выпущены с целью методического исследования преступника под руководством Научного и криминологического департамента.

R 2

Набор вопросов Французской светской миссии, предназначенный для фиксации характеристик молодых туземцев и их родственников во французских колониях. Учителя должны будут вернуть их заполненными с величайшей тщательностью в Светскую миссию, где доктор Папийо перед их отъездом прочитал серию лекций, чтобы научить их, как действовать.

R 3

Вопросы о метисах, принятые Парижским обществом антропологии и предназначенные для отображения биосоциальных характеристик метисов, происходящих от скрещивания между различными расами.

R 4

Вопросы, заданные Генеральным психологическим институтом с целью проведения обширного исследования таксономической, органической, биосоциальной и селективной ценности различных человеческих рас, которые фактически существуют во французских колониях, и особенно в Северной Африке.

Сходный дух и метод управляют этими четырьмя наборами вопросов: отбросить вербализм, который препятствует и угрожает социологии; изучать характеристики точные, объективные, легко проверяемые и сравнимые, и, следовательно, способные формировать статистику, которая одна только способна раскрыть характеристики групп; устанавливать корреляции, которые эти характеристики могут представлять между собой, и прийти, наконец, к открытию позитивных социологических законов.



S

Представлено Фредериком Адамсом Вудсом, доктором медицины.

Тринадцать фотографических копий подлинных портретов выдающихся исторических личностей XVI века, показывающих, что костный каркас лица, особенно в области носа и глаз, обычно был не таким, как сегодня.

Это образцы гораздо большей коллекции.

S 1

Карл VII, XV век, брови очень высоко над глазами.

S 2

Мария Лотарингская, королева Якова Шотландского (Национальная портретная галерея). Глаза широко расставлены, брови высоко.

S 3

Франциск I Французский, французская школа, XVI век. (Лувр.) Глаза маленькие, верхние веки своеобразные, типичные для того периода.

S 4

Луиза де Рье; маркиза д'Эльбёф, XVI век. (Лувр.) Носо-орбитальная область типичная, глаза маленькие, широко расставлены, верхняя часть носа широкая и плоская, верхние веки длинные (вертикальное расстояние между глазом и бровью значительное).



S 5

Доктор Стоукс, епископ Лондонский (Гольбейн). Глаза широко расставлены, верхняя часть носа широкая.

S 6

Джейн Сеймур (Гольбейн). Глаза широко расставлены, верхние веки характерные.

S 7

Жан де Бурбон, граф д'Энгиен. XVI век. Глаза широко расставлены, верхние веки вертикально выступающие.

S 8

Портрет молодого немецкого дворянина.

Веки современные, то есть глаза глубоко посажены под дугой, но сами глаза широко расставлены, а верхняя часть носа широкая.

S 9

Мария, королева Англии. (Национальная портретная галерея).

Казалось бы, можно сделать скидку на грубость портрета, но носо-орбитальная область типична для северных рас в XVI веке.

S 10

Герцог Норфолк работы Гольбейна. В Королевской галерее в Виндзорском замке.

Глаза более глубоко посажены под надбровной дугой, чем это обычно для портретов того периода, но верхняя часть носа широкая, а глаза широко расставлены.

S 11

Генрих VIII, приписывается Гольбейну, но авторство сомнительно.

Широкий плоский нос, маленькие глаза, широко расставленные, брови выгнуты вверх и наружу. Обратите внимание на верхние веки в контрасте с итальянцем работы Лоренцо Лотто, который показывает обычный современный тип века.

S 12

Портрет апостольского протонотария Джулиано. (Лоренцо Лотто.)

Современный тип лица. Глаза глубоко посажены под надбровной дугой и бровью. Верхняя часть носа тонкая и выступающая. Этот тип лица встречается изредка, но лишь редко к северу от Альп в ранний период. Он довольно обычен на портретах итальянцев.

S 13

Портрет немецкого ученого работы Гольбейна. Современный тип, встречается очень редко.





Первый

Международный евгенический конгресс,

ЛОНДОН, 1912.

ПРОГРАММА.
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Все сообщения следует направлять секретарям.




Offices of the Congress: "The Eugenics Education Society,"

6, York Buildings, Adelphi, London.



(Office Hours, 10-30 a.m. to 5 p.m.)





ПРЕЗИДЕНТ — МАЙОР ЛЕОНАРД ДАРВИН, доктор наук.

Вице-президенты.

Сэр Клиффорд Оллбатт, K.C.B., член Королевского общества, доктор медицины, королевский профессор физики, Кембридж.

Достопочтенный лорд Алверстоун, G.C.M.G., доктор права, лорд-главный судья.

Достопочтенный лорд Эйвбери, член Королевского общества.

Сэр Томас Барлоу, баронет, K.C.V.O., член Королевского общества, президент Королевского колледжа врачей.

Доктор Александр Грэм Белл, основатель Бюро Вольта, Вашингтон.

Сэр Уильям Черч, K.C.B., доктор наук, недавно президент Королевского колледжа врачей.

Достопочтенный Уинстон Черчилль, член парламента, первый лорд Адмиралтейства.

Сэр Уильям Коллинз, член Королевской коллегии хирургов, вице-канцлер Лондонского университета.

Доктор Ч. Б. Давенпорт, секретарь Американской ассоциации селекционеров.

Доктор Ж. Дежерин, клинический профессор нервных болезней, Сальпетриер.

Доктор Чарльз У. Элиот, почетный президент Гарвардского университета.

Доктор Огюст Форель, недавно профессор психиатрии, Цюрихский университет.

Сэр Арчибальд Гейки, президент Королевского общества.

Сэр Рикман Дж. Годли, член Королевской коллегии хирургов, президент Королевского колледжа хирургов.

Профессор М. фон Грубер, профессор гигиены, Мюнхен, президент Немецкого общества расовой гигиены.

Доктор Дэвид Старр Джордан, директор Стэнфордского университета. Президент Евгенической секции Американской ассоциации селекционеров.

Господин Л. Марш, директор Главного статистического управления Франции.

Достопочтенный Реджинальд Маккенна, член парламента, министр внутренних дел.

Достопочтенный лорд-мэр Лондона.

Доктор Маньян, приют Сент-Анн, Париж.

Доктор Л. Мануврие, профессор антропологии, Париж.

Доктор А. Мари, приюты Сены.

Сэр Генри Александр Майерс, доктор наук, член Королевского общества, директор Лондонского университета.

Профессор Альфредо Ничефоро, профессор статистики, Неаполь.

Сэр Уильям Ослер, доктор медицины, член Королевского общества, королевский профессор медицины, Оксфорд.

Достопочтенный епископ Оксфордский, доктор богословия.

Доктор Э. Перье, директор Музея естественной истории, Париж.

Гиффорд Пинчот, Вашингтон.

Доктор Альфред Плёц, президент Международного общества расовой гигиены, Германия.

Сэр Уильям Рамзай, член Королевского общества, профессор химии, Лондонский университет.

Достопочтенный епископ Рипонский, доктор богословия.

Профессор Дж. Дж. Серджи, профессор антропологии, Рим.

Доктор Э. Э. Саутард, нейропатолог, Гарвардский университет, и директор Государственной психопатологической больницы.

Достопочтенный сэр Т. Вези Стронг, K.C.V.O.

Бликер ван Вагенен, из Совета попечителей, Учебная школа Вайнленда, Нью-Джерси, США.

Профессор Август Вейсман, профессор зоологии, Фрайбург.

Почетные члены.

Господин Анри Жаспар, адвокат Апелляционного суда, президент Общества защиты аномальных детей; секретарь Королевской комиссии по патронажу, Брюссель.

Господин Адольф Принс, генеральный инспектор тюрем, Брюссель.

Профессор Людвиг Шеман, президент Общества Гобино, Германия.

Его Превосходительство генерал фон Барделебен, президент общества «Verein Herold», Берлин.



АМЕРИКАНСКИЙ КОНСУЛЬТАТИВНЫЙ КОМИТЕТ.

Президент — доктор Дэвид Старр Джордан.

Комитет.

Доктор Ч. Б. Давенпорт, Александр Грэм Белл, профессора У. Э. Касл, Чарльз Р. Хендерсон, Адольф Мейер, А. Хрдличка, Вернон Л. Келлогг, Дж. Веббер, У. Л. Тауэр, доктор Фредерик Адамс Вудс.

Секретарь и казначей — доктор Ч. Б. Давенпорт, Евгенический архив, Колд-Спринг-Харбор, Лонг-Айленд, Нью-Йорк.



БЕЛЬГИЙСКИЙ КОНСУЛЬТАТИВНЫЙ КОМИТЕТ.

Секретарь — доктор Луи Квертон, бульвар Гранд-Сентюр, 77, Брюссель.

Комитет.

Господа: доктор Буленже, доктор Борде, доктор Кати, доктор Декроли, доктор Женгу, доктор Герман, доктор Л. Гаспар, Геде, Жаккар, Марк де Селис Лоншан, Нинс, Э. Ваксвейлер, профессор Маршаль.



ФРАНЦУЗСКИЙ КОНСУЛЬТАТИВНЫЙ КОМИТЕТ.

Почетные президенты.

Господа: Бушар, Анри Шерон, Ив Делаж, Поль Думер, А. де Фовиль, Ландузи, Поль Штраус.

Президент — господин Эдвард Перье.

Комитет.

Господа: Дежерин, Жид, Марш, Маньян, Мануврие, Мари, Пинар, Варио.

Секретарь и казначей — господин Юбер, Главное статистическое управление Франции, Париж, набережная Орсе, 97.



НЕМЕЦКИЙ КОНСУЛЬТАТИВНЫЙ КОМИТЕТ.

Президент — доктор Альфред Плёц, Гунделинденштрассе, 5, Мюнхен.

Комитет.

Комитет Международного общества расовой гигиены.



ИТАЛЬЯНСКИЙ КОНСУЛЬТАТИВНЫЙ КОМИТЕТ.

Президент — профессор Альфредо Ничефоро, 54, Виа Ара Чели, Рим.

Комитет.

Профессора Коррадо Джини, Акилле Лориа, Роберто Михельс, Энрико Морселли, Санте де Санктис, Джузеппе Серджи, В. Джиффрида-Руджери.





Первый международный евгенический конгресс

ЛОНДОН.

Среда, 24 июля, по вторник, 30 июля 1912 года.

Общие организационные вопросы встречи.

Пригласительный циркуляр был широко распространен среди всех членов евгенических обществ и обществ наследственности в Европе и Америке, а также среди многих других лиц, которые могут быть заинтересованы в предстоящем Конгрессе. Посредством этого циркуляра цели и общий план Конгресса были широко известны. Копии все еще можно получить по запросу у секретаря.

В настоящее время окончательно приняты следующие договоренности.

Место встречи. Заседания Конгресса будут проходить в Большом зале Лондонского университета, Империал-Институт-роуд, Южный Кенсингтон, Лондон, S.W., куда легко добраться от станции Южный Кенсингтон на метро и на автобусе из всех частей Лондона. (В сырую погоду путешествующие по железной дороге могут воспользоваться подземным переходом).

Штаб-квартира Конгресса. До вторника, 23 июля, штаб-квартира и офисы Конгресса будут оставаться по адресу: Йорк-билдингс, 6, Адельфи, W.C. (рядом со станцией Чаринг-Кросс), где будет предоставлена вся информация и выданы билеты. Часы работы офиса: с 10:30 до 17:00. С среды, 24 июля, штаб-квартира будет перенесена в Лондонский университет, Южный Кенсингтон. Если договоренности об отелях или жилье не были сделаны заранее, участникам, прибывающим 24 июля и позже, рекомендуется оставить багаж в «гардеробе» на железнодорожной станции и прийти в офис Конгресса в Лондонском университете, Южный Кенсингтон, за информацией.

Корреспонденция. С 24 по 30 июля участники и ассоциированные члены Конгресса могут направлять свою корреспонденцию по адресу: First International Eugenics Congress, c/o The University of London, South Kensington, S.W., где будут предоставлены специальные почтовые услуги. Все приглашения на приемы и т. д. будут распространяться таким же образом.

Языки. Было решено, что на заседаниях и дискуссиях английский, французский, немецкий и итальянский языки будут иметь равный статус. В то же время следует отметить, что на всех конгрессах число участников, говорящих и понимающих только язык страны, в которой они проводятся, значительно превышает число тех, кто владеет несколькими языками; поэтому те, кто говорит по-английски в данном случае, будут поняты наиболее широко. Тезисы каждого доклада, полученные секретарем вовремя, будут переведены на английский, французский и немецкий языки. Брошюры, содержащие тезисы на этих языках, будут доступны 24 июля в зданиях университета. Членам, желающим получить предварительные экземпляры, следует уведомить об этом секретарей, четко указав, на каком языке они требуются и по какому адресу их следует отправить.



Распорядители. Будет присутствовать ряд распорядителей, выполняющих функции переводчиков; языки, на которых они говорят, будут обозначены розетками следующих цветов: красный — французский, синий — немецкий, зеленый — итальянский.

Гостиницы и т. д. Организационный комитет готов заранее забронировать номера для будущих участников. Списки гостиниц и ваучеры на проживание были разосланы всем участникам вместе с их членскими билетами. Любой участник, желающий оплатить членский взнос по прибытии, может по запросу получить ваучер на проживание заранее.

Чтобы гарантированно обеспечить желаемое размещение, необходимо, чтобы надлежащим образом заполненные ваучеры на проживание поступили в офис не позднее 10 июля.

Членские билеты. Чтобы воспользоваться льготными тарифами, предлагаемыми железнодорожными компаниями (см. ниже), при оплате проезда необходимо предъявить официальный билет Конгресса. Взнос, дающий право на членство в Конгрессе, составляет 1 фунт стерлингов; для ассоциированного члена — 10 шиллингов. Участники могут получить дополнительные билеты для дам по цене 10 шиллингов каждый. Эти дополнительные дамские билеты могут быть переданы другим дамам. Ассоциированные члены пользуются всеми привилегиями участников, за исключением права голоса на заседаниях и получения экземпляра отчета после его публикации. Билеты всех участников и ассоциированных членов, оплативших взнос заранее, будут отправлены по их адресам до начала Конгресса. Ограниченное количество однодневных членских карточек по цене 5 шиллингов каждая можно будет получить в офисе секретаря в Мраморном зале во время работы Конгресса. Эти карточки дают право посещения как утренних, так и дневных сессий, но не дают права голоса и участия в официальных приемах.

Инаугурационный банкет. Инаугурационный банкет состоится в отеле «Сесил» в среду, 24 июля, в 19:00, на котором все официальные лица Конгресса и докладчики будут гостями Комитета по развлечениям. Участники Конгресса могут приобрести билеты по цене 7 шиллингов 6 пенсов у почетного секретаря Комитета по развлечениям (30, York Terrace, Harley Street, London, W.). Приветственные речи произнесут президент, лорд-мэр Лондона, достопочтенный А. Дж. Бальфур и другие. После банкета состоится прием, на который будут приглашены все участники и ассоциированные члены Конгресса.

Железнодорожное сообщение. Ряд железнодорожных компаний предоставил важные льготы участникам и ассоциированным членам Конгресса. На железных дорогах России, Австро-Венгрии, Германии, Швейцарии и Голландии скидки не предусмотрены; однако при покупке билетов до станции в Бельгии или Франции, расположенной недалеко от границы, группы из не менее чем 20 посетителей, путешествующих вместе из этих стран, могут получить скидки на остальную часть пути. Во всех случаях необходимо предъявить членский билет Конгресса до получения железнодорожных билетов по льготным тарифам; договоренности ДОЛЖНЫ быть сделаны заранее, требуется уведомление за 14 дней. Лица, желающие воспользоваться этими льготами, должны поэтому немедленно отправить свои взносы; и сразу после получения членского билета связаться с секретарем своей страны (см. стр. 3). В следующем списке страны, наиболее удаленные от Лондона, указаны первыми:

Италия. Компания P.L.M. предоставит скидку 50% участникам, прибывающим из Италии через Модан.

На момент публикации этого уведомления точная информация о льготных тарифах на Итальянских государственных железных дорогах отсутствует.

Германия. Участникам из Германии, желающим получить льготные тарифы, предлагается связаться через своего секретаря с генеральным агентом офиса Юго-Восточной и Чатемской железной дороги в Кельне (6 Domhof). При условии, что не менее 20 участников путешествуют вместе в Лондон, могут быть организованы льготные тарифы со скидкой 50% от бельгийской или голландской границы до Лондона и обратно. Для получения этих услуг необходимо уведомить не менее чем за 14 дней.

Бельгия. Если не менее 20 участников путешествуют вместе, предоставляется скидка около 50%. Участникам предлагается связаться через секретаря своей страны с генеральным агентом Юго-Восточной и Чатемской железной дороги в Брюсселе (19, rue de la Regence).

Франция. При предъявлении карточек Конгресса участники, посещающие Конгресс, смогут получить в Париже (Северный вокзал) специальные 15-дневные билеты туда и обратно до Лондона через Кале-Дувр или Булонь-Фолкстон по следующим тарифам:

1-й класс — 72 франка 85 сантимов. 2-й класс — 46 франков 85 сантимов. 3-й класс — 37 франков 50 сантимов. Действительны с 22 июля.



Эти билеты действительны на следующие поезда:



	Paris (Nord)
	dep.
	8-25 a.m.
	3-05 p.m.
	9-20 p.m.



	London (Charing Cross)
	arr.
	3-25 p.m.
	10-45 p.m.
	5-43 a.m.



	
	
	(B)
	(B)
	(C)




(B) via Boulogne-Folkestone.

(C) via Calais-Dover.

Могут быть приняты специальные меры для предоставления зарезервированных мест для групп. Вышеупомянутые билеты также можно получить в парижском офисе Юго-Восточной и Чатемской железной дороги (14 Rue du 4 Septembre), но в обоих случаях необходимо предъявить ваучеры Конгресса.

Другой маршрут — из Парижа (Сен-Лазар) специальные 15-дневные билеты туда и обратно до Лондона через Дьеп-Ньюхейвен по следующим тарифам:

1-й класс — 47 франков 20 сантимов. 2-й класс — 36 франков 40 сантимов.

Эти билеты действительны на следующие поезда:



	Paris (St. Lazare)
	dep.
	10-20 a.m.
	9-00 p.m.



	London (Victoria)
	arr.
	7-40 p.m.
	7-50 a.m.






Великобритания. Все британские железные дороги любезно предоставили исключительные условия для участников Конгресса. Билеты туда и обратно по цене полуторакратного тарифа, действующие с 23 по 30 июля, будут выдаваться на всех станциях Соединенного Королевства при предъявлении ваучера Конгресса в билетной кассе.



Участники, желающие ежедневно возвращаться домой за пределы Лондона, должны подавать заявки на отдельные ваучеры на каждый день, если расстояние превышает 50 миль. Если же участник проживает в пределах этого расстояния, применяются обычные правила ночевки вне места проведения, т. е. билеты по цене полуторакратного тарифа за проезд в оба конца могут быть выданы (при предъявлении членских карточек или пригласительных писем) от города, где проводится конференция, до мест проживания делегатов. Минимальный тариф составит 1 шиллинг.

Станции прибытия. Пассажиры, путешествующие с континента по Юго-Восточной и Чатемской железной дороге, прибывают на вокзалы Виктория или Чаринг-Кросс в зависимости от выбранного поезда. Пассажиры железной дороги Great Eastern прибывают на станцию Ливерпуль-стрит; пассажиры железной дороги London, Brighton, and South Coast прибывают на вокзал Виктория.

Бюро гостеприимства. Во время работы Конгресса будет проводиться множество развлекательных мероприятий в форме приемов, обедов, дневных и вечерних встреч, на которые будут приглашены участники и ассоциированные члены Конгресса. В большинстве случаев количество приглашенных ограничено, и желательно, чтобы у секретарей был максимально полный список участников для представления принимающей стороне.

Все официальные лица Конгресса, докладчики и делегаты вскоре получат приглашения на различные развлекательные мероприятия, упомянутые в программе.

Участникам следует обращаться в Бюро гостеприимства в Мраморном зале по прибытии, так как количество мест на каждом мероприятии ограничено, и карточки будут выдаваться участникам в порядке обращения.

Также будет доступно ограниченное количество билетов в Зоологический сад, билетов на слушания дебатов в Палате общин и приглашений на чай на террасе Палаты общин и т. д.

Немецкий клуб «Атенеум» любезно выразил готовность предоставить привилегию почетного членства в клубе немецким докладчикам, членам Немецкого консультативного комитета и ограниченному числу немецких участников Конгресса.





ПРАВИЛА ПРОЦЕДУРЫ.

Организационный комитет считает, что интерес и полезность Конгресса значительно возрастут, если отойти от обычной секционной структуры, чтобы все доклады могли обсуждаться на общих заседаниях. Этот план неизбежно ограничит время, доступное для докладов, но, с другой стороны, позволит сосредоточить внимание всех участников на каждом рассматриваемом вопросе. Чтобы обеспечить максимальный объем работы за отведенное время, были приняты следующие меры:

Доклады. Докладчику каждого доклада будет предоставлено 25 минут для изложения краткого содержания своего доклада и ответа на критику. Затем будет отведено определенное время, ограниченное по усмотрению председателя, для дискуссии (максимальное время — 20 минут).

Если докладчик не желает воспользоваться своим правом на ответ, он может посвятить все 25 минут своему вступительному резюме.

Если же он предпочитает оставить больше времени для ответа, он должен сократить продолжительность своих вступительных замечаний, помня, что общее время, имеющееся в его распоряжении для двух выступлений, составляет 25 минут.

Дискуссии. Все дискуссии находятся под абсолютным контролем председателя, который будет регулировать продолжительность времени, отведенного на каждую дискуссию, и для каждого выступающего в этой дискуссии. Председатель позвонит в колокольчик за одну минуту до окончания каждого выступления. После того как прозвенит второй звонок, будет вызван следующий выступающий. Максимальное время, отведенное на дискуссию по каждому отдельному докладу, составляет двадцать минут, на каждого отдельного выступающего — семь минут.

Имена лиц, желающих выступить, должны быть переданы председателю до окончания речи, открывающей дискуссию.

Значки. Значок-кнопка с изображением головы сэра Фрэнсиса Гальтона будет вручен каждому участнику и ассоциированному члену.

Посеребренная медаль с лентой и застежкой будет вручена членам консультативных комитетов, докладчикам и правительственным делегатам. Отличительные цвета будут следующими:



	Organizing and Consultative Committees
	Medal and Red Ribbon.



	Readers of Papers
	      "       "     White    "



	Stewards
	      "       "     Yellow   "



	Executive Committee
	      "       "     Blue      "




Медали с зелеными лентами будут продаваться по цене 1 шиллинг за штуку всем участникам и ассоциированным членам.





ЕЖЕДНЕВНАЯ ПРОГРАММА.

Этой программы будут придерживаться как можно точнее, но Исполнительный комитет оставляет за собой право вносить любые изменения, которые могут потребоваться в силу обстоятельств.

СРЕДА, 24 ИЮЛЯ.



	10 a.m.
	
Офисы Конгресса будут открыты в Лондонском университете, Южный Кенсингтон.

Участников и делегатов просят зайти в течение дня, чтобы подписать реестр, указать свой адрес и получить приглашения на приемы, обеды и т. д.





	3 p.m.
	
Заседание Исполнительного комитета Конгресса состоится в Сенатском зале. Исполнительный комитет Конгресса состоит из президента, секретаря и двух членов от каждого из консультативных комитетов, а также президента, секретаря и двух членов Британского исполнительного комитета.


[image: Business:—]


Согласование повестки дня для делового заседания 27-го числа.





	7 p.m.
	
Прием президентом гостей инаугурационного банкета в отеле «Сесил», Стрэнд. Банкет начинается ровно в 19:30. Выступят президент, лорд-мэр Лондона, г-н А. Дж. Бальфур и другие.

Все должностные лица Конгресса, докладчики, президенты и секретари отделений Евгенического просветительского общества являются гостями Комитета по развлечениям. Обычные участники Конгресса могут присутствовать (билеты по 7 шиллингов 6 пенсов, без учета вина) и могут взять с собой одного друга на тех же условиях. Максимальная вместимость зала — 400 человек, доступно лишь ограниченное количество мест. Чтобы избежать разочарования, следует заблаговременно подать заявку на билеты по форме на стр. 25 почетному секретарю, миссис Алек Твиди, Комитет по развлечениям, 30, York Terrace, Harley Street, W.





	9-45 p.m.
	
Приветственный прием для всех участников и ассоциированных членов Конгресса в отеле «Сесил» для встречи с делегатами и другими лицами, посетившими инаугурационный банкет.










СЕКЦИЯ I. Биология и евгеника.


ЧЕТВЕРГ, 25 ИЮЛЯ. УТРЕННЯЯ СЕССИЯ.




	10 a.m.
	
Открытие Конгресса.





	
Президентское обращение.





	10-30 a.m.
	
«Le Cosidette Leggi Dell 'Ereditarieta Nell' Uomo». (Так называемые законы наследственности у человека.)

В. Джуффрида-Руджери, профессор антропологии, Неаполь. Выступающие в дискуссии: профессор Дж. А. Томсон, д-р Апер.





	11-15 a.m.
	
«Наследование плодовитости».

Рэймонд Перл, доктор философии, биолог Экспериментальной станции штата Мэн, Ороно, США.






	
Дискуссия.





	12 noon.
	
«Изменчивость и наследственность у человека».

Л. Серджи, профессор антропологии, Рим. Дискуссию открывает д-р Селигманн.





	12-45 p.m.
	
«Об увеличении роста у некоторых европейских популяций».

Сорен Хансен, доктор медицины, директор Датского антропологического комитета, Копенгаген.





	
Обеденный перерыв.





	1-15 p.m.
	
Холодный обед будет предоставлен в университете для всех докладчиков и членов Исполнительного комитета Конгресса, которые запишут свои имена у стола секретаря до 11:30 утра. Несколько мест будет доступно (обед — 2 шиллинга) для обычных участников Конгресса. Заявки на места следует подавать у стола секретаря до полудня. (Список близлежащих ресторанов можно найти на стр. 27).










СЕКЦИЯ I.

ДНЕВНАЯ СЕССИЯ.



	2·30 p.m.
	
«Евгеника и генетика».

Р. К. Паннетт, член Королевского общества, профессор биологии, Кембриджский университет.

Дискуссию открывает профессор У. Бэтсон.





	3·15 p.m.
	
«Наследование эпилепсии».

Дэвид Ф. Уикс, доктор медицины,

медицинский суперинтендант и исполнительный директор Государственной деревни для эпилептиков Нью-Джерси, США.

(Эти доклады будут проиллюстрированы диапозитивами).





	4 p.m.
	
«La Psicologia Etrica e la Scienca Eugenistica».

(Этническая психология и наука евгеника).

Профессор Энрико Морселли, директор Клиники психических и нервных болезней, Королевский университет, Генуя.





	
Дискуссия.





	4·45 p.m.
	
«Influence de l'age des Parents sur les Caractères Psycho-Physique des Enfants».

(Влияние возраста родителей на психофизиологические характеристики детей).

Профессор Антонио Марро,

директор психиатрической больницы, Турин.

Дискуссию открывает д-р Юарт.





	
РАЗВЛЕЧЕНИЯ.





	9·30 p.m.
	
Ее светлость герцогиня Мальборо проведет прием в Сандерленд-хаусе, Керзон-стрит. (Пригласительный билет следует сдать при входе).

Должностных лиц и делегатов, получивших свои карточки заранее, просят немедленно вернуть их почетному секретарю Комитета по развлечениям (30, York Terrace, Harley Street, W.), если они не намерены присутствовать.

Обычных участников Конгресса просят по прибытии в Лондон обратиться в Бюро гостеприимства в университете за пригласительным билетом.










СЕКЦИЯ II. Практическая евгеника.


ПЯТНИЦА, 26 ИЮЛЯ.

УТРЕННЯЯ СЕССИЯ.



	10 a.m.
	
Considérations Générales sur «La Puériculture avant la Procreation».

(Общие соображения о «Воспитании до деторождения»).

Профессор Адольф Пинар, член Парижской медицинской академии.





	
Дискуссия.





	10·45 a.m.
	
«Значение неомальтузианства для гигиены расы».

Д-р Альфред Плёц, президент Международного общества гигиены расы.

Дискуссию открывает д-р Драйсдейл.





	11·30 a.m.
	
«Rapport sur l'organisation Pratique de l'Action Eugénique».

(Отчет о практической организации евгенической деятельности).

Д-р Луи Квертон, профессор «Свободного университета», Брюссель.





	11·50 a.m.
	
Дискуссию открывает д-р К. У. Салиби.





	12·35 p.m.
	
«Брак и евгеника».

Д-р Ч. Б. Давенпорт, директор Бюро регистрации евгеники, США.





	1·15 p.m.
	




ОБЕДЕННЫЙ ПЕРЕРЫВ. [G]

[G] О порядке организации см. стр. 10 и 27.



СЕКЦИЯ II.

ДНЕВНАЯ СЕССИЯ.



	2·30 p.m.
	
«Предварительный отчет Первому международному евгеническому конгрессу Комитета Евгенической секции Американской ассоциации селекционеров по изучению и представлению отчета о наилучших практических средствах устранения дефектной зародышевой плазмы в человеческой популяции».

Г-н Бликер ван Вагенен, председатель комитета.

(Этот доклад будет проиллюстрирован диапозитивами).

Дискуссию откроет сэр Джон Макдоннелл.





	3·45 p.m.
	
«Eugénique Sélection et Déterminisme des Tarés».

(Евгенический отбор и устранение дефектных лиц).

Фредерик Уссе, профессор естественных наук, университет, Париж.





	Дискуссия.




	4·30 p.m.
	



	CLOSE OF MEETING.






	РАЗВЛЕЧЕНИЯ.




	5 p.m.
	
Лорд-мэр Лондона примет участников Конгресса в Мэншн-хаус с 17:00 до 19:00, когда можно будет осмотреть анфилады комнат.





	10 p.m.
	
Американский посол и миссис Уайтло Рид устраивают прием для участников Конгресса в Дорчестер-хаусе, Парк-лейн, в 22:00.

(Инструкции по пригласительным билетам см. на стр. 11, внизу).








СЕКЦИЯ IIa. Образование и евгеника.


СУББОТА, 27 ИЮЛЯ.

УТРЕННЯЯ СЕССИЯ.



	10 a.m.
	
«Евгеника и новое социальное сознание».

Г. Смит, профессор социологии, Университет Миннесоты, США.

Дискуссию откроет миссис Маккой Ирвин.





	10·45 a.m.
	
«Практическая евгеника в образовании».

Д-р Ф. К. С. Шиллер, Оксфордский университет.

Будет организована дискуссия, в которой, как ожидается, примут участие несколько известных педагогов, включая профессора Сэдлера и д-ра Жоржа Шрайбера.





	1 p.m.
	
ОБЕДЕННЫЙ ПЕРЕРЫВ. [H]

[H] О порядке организации см. стр. 10 и 27.





	3 p.m.
	
ОБЩЕЕ СОБРАНИЕ КОНГРЕССА.


[image: Business Agenda.]


Будет выпущено после заседания Исполнительного комитета Конгресса 24 июля и распространено среди всех участников 26-го числа.





	4 p.m.
	



	ЗАКРЫТИЕ ЗАСЕДАНИЯ.







РАЗВЛЕЧЕНИЯ.

Арендаторы кооператива пригласили участников посетить пригород Хэмпстед-Гарден, где для них будет организовано чаепитие. Группа отправляется со станции Южный Кенсингтон в 14:30.

На этот день также планируется несколько обедов и чаепитий. Просьба ко всем участникам, желающим воспользоваться этим гостеприимством, записать свои имена не позднее второй половины дня четверга, 25 июля, в Бюро гостеприимства в зале университета.

ВОСКРЕСЕНЬЕ, 28 ИЮЛЯ.

Г-н Роберт Монд даст обед и устроит садовую вечеринку для участников Конгресса на территории Комб-парка, Севенокс (недалеко от Лондона). Гости будут доставлены туда и обратно специальным поездом. Приглашения и все подробности будут выданы так же, как и на прием герцогини Мальборо. (См. стр. 11, внизу).

Владельцы Лондонского аэродрома любезно выпустили ограниченное количество приглашений для наблюдения за показательными полетами во второй половине дня (при благоприятных погодных условиях).



СЕКЦИЯ III.

Социология и евгеника.

ПОНЕДЕЛЬНИК, 29 ИЮЛЯ.

УТРЕННЯЯ СЕССИЯ



	10 a.m.
	
«Elite Fisio—Psichica ed Elite Economica».

(«Психофизическая элита и экономическая элита»).

Акилле Лориа, профессор политической экономии, Туринский университет.





	10·25 a.m.
	
«Причина неполноценности физических и психических характеристик в низших социальных классах».

Альфредо Ничефоро, профессор статистики Неаполитанского университета.

(Поскольку эти два доклада рассматривают схожие темы, они будут сгруппированы для дискуссии).





	11 a.m.
	
«La Fertilité des Marriages suivant la Profession et la Situation Sociale».

(Плодовитость браков в зависимости от профессии и социального положения).

Г-н Люсьен Марш,

директор Генеральной статистики Франции.

Дискуссию открывает г-н Бернард Маллетт.





	11·45 a.m.
	
«Евгеника и милитаризм».

Вернон Л. Келлогг, профессор энтомологии, Стэнфордский университет.





	12·30 p.m.
	
«Евгеника в партийной организации».

Роберто Михельс, профессор политической экономии, Туринский университет.





	1 p.m.
	




ОБЕДЕННЫЙ ПЕРЕРЫВ. [I]

[I] О порядке организации см. стр. 10 и 27.



СЕКЦИЯ IIIa. (Продолжение).

Социология и евгеника.

ПОНЕДЕЛЬНИК, 29 ИЮЛЯ.

ДНЕВНАЯ СЕССИЯ.



	2·30 p.m.
	
«Влияние расы на историю».

У. К. Д. и миссис У. К. Д. Уэтем, Кембридж.




	2·55 p.m.
	
«Некоторые взаимосвязи между евгеникой и историческими исследованиями».

Д-р Адамс Вудс, Гарвардская медицинская школа.

(Поскольку эти два доклада посвящены схожим темам, они будут сгруппированы и обсуждены вместе).




	4 p.m.
	
«Contributi Demografici ai Problemi dell' Eugenica».

(Вклад демографии в евгенику).

Коррадо Джини,

профессор статистики, Университет Кальяри, Италия.




	4·45 p.m.
	



	ЗАКРЫТИЕ СЕССИИ.






	ENTERTAINMENTS.



	9·30 p.m.
	
Президент и миссис Леонард Дарвин дадут прием в Лондонском университете. (Приглашения на этот прием будут разосланы всем участникам и ассоциированным членам по мере их присоединения к Конгрессу. Те участники, которые присоединяются в среду, 24-го числа или позже, должны обращаться за своими карточками в Бюро гостеприимства на Конгрессе).







СЕКЦИЯ IV.

Медицина и евгеника.

ВТОРНИК, 30 ИЮЛЯ.

УТРЕННЯЯ СЕССИЯ.



	10 a.m.
	
«Sur la prophylaxie de la Syphilis Héréditaire et son action Eugénique».

(О профилактике наследственного сифилиса и его евгеническом эффекте).

Д-р Аллопо, профессор медицинского факультета.





	Дискуссия.




	10·45 a.m.
	
«Alkohol und Eugenik».

(Алкоголь и евгеника).

Д-р Альфред Мьёэн, Кристиания, Норвегия.




	11·10 a.m.
	
«Alcoholisme et Dégénérescence».

Статистика Центрального административного бюро по делам душевнобольных Парижа и департамента Сена с 1867 по 1912 год.

(Алкоголизм и дегенерация).

(Статистика Центрального бюро по управлению делами душевнобольных Парижа и департамента Сена с 1867 по 1912 год).

Д-р Маньян, больница Святой Анны, член Медицинской академии.

Д-р Филасье, член Медицинской академии.

(Поскольку эти два доклада посвящены схожим темам, они будут сгруппированы и обсуждены вместе).

Дискуссию открывает д-р Арчдолл Рид.




	12·15 p.m.
	
«Rassenhygiene und Arztliche Gebürtshilfe».

(Евгеника и акушерство).

Д-р Агнес Блум, Берлин.




	1 p.m.
	




ОБЕДЕННЫЙ ПЕРЕРЫВ. [J]

[J] О порядке организации см. стр. 10 и 27.



СЕКЦИЯ IV.

Медицина и евгеника.
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ВТОРНИК, 30 ИЮЛЯ.

ДНЕВНАЯ СЕССИЯ.



	2·30 p.m.
	
«Наследственность и евгеника в связи с безумием».

Д-р Ф. У. Мотт, член Королевского общества, патологоанатом лондонских окружных больниц.

(Этот доклад будет проиллюстрирован диапозитивами).





	Дискуссия.




	3·15 p.m.
	
«Место евгеники в медицинской учебной программе».

Г. Э. Джордан,

профессор гистологии и эмбриологии, Университет Вирджинии, и председатель Евгенической секции Американской ассоциации селекционеров по изучению и предотвращению младенческой смертности.





	Дискуссия.




	4 p.m.
	
«История здоровой, здравомыслящей семьи, демонстрирующей долголетие, в Каталонии».

Валенти-и-Виво,

профессор медицины и токсикологии, Барселонский университет, Испания.






ПРОЩАЛЬНОЕ ОБРАЩЕНИЕ.

Президента.





ВЫСТАВКА.

Выставка в связи с Первым международным евгеническим конгрессом будет включать: (1) Диаграммы, родословные, фотографии и образцы, иллюстрирующие наследственность, особенно у человека. (2) Реликвии Чарльза Дарвина, сэра Фрэнсиса Гальтона и Грегора Менделя. (3) Портреты выдающихся деятелей.

Комитет стремится сделать выставку максимально репрезентативной для истории прошлого и современного состояния наук о наследственности и евгенике.

Много интересных экспонатов было получено из Америки, Франции, Германии и со всех частей Соединенного Королевства.

Профессор фон Грубер прислал с Международного конгресса по гигиене расы, состоявшегося в Дрездене в 1911 году, коллекцию экспонатов, представляющих немецкую работу.

Американское бюро регистрации евгеники присылает важный экспонат, как и Государственная колония для эпилептиков Нью-Джерси и д-р Годдард из Вайнленда.

Среди британских участников выставки — майор Леонард Дарвин, профессор Паннетт, г-н Уилер, г-н Уэтем, г-н Неттлшип, г-н Э. Дж. Лидбеттер и многие другие.

Иллюстрированный каталог находится в стадии подготовки и будет продаваться в книжном киоске.

Многие участники выставки выразили намерение посетить Конгресс и готовность объяснить свои экспонаты интересующимся.





ЧЛЕНЫ ГЕНЕРАЛЬНОГО КОМИТЕТА.



	
Sir James Barr, M.D., F.R.C.P., F.R.S.E.

Sir Edward Brabrook, C.B.

Sir James Crichton-Browne, F.R.S.

Rev. R. J. Campbell, M.A.

The Hon. Sir John Cockburn, K.C.M.G., M.D.

Montague Crackanthorpe, K.C.

R. Newton Crane, M.A.

A. E. Crawley, M.A.

Sir Henry Cunningham, K.C.I.E.

Francis Darwin, Sc.D., M.B., F.R.S.

Dr. C. B. Davenport.

Dr. Langdon Down.

Havelock Ellis.

The Hon. Sir John Findlay, K.C.M.G., LL.D.

Professor J. J. Findlay, M.A.

Dr. Wilfred Hadley.

Mrs. H. N. C. Heath.

Admiral W. H. Henderson.

Monsieur Huber.

The Very Rev. The Dean of St. Paul's, D.D.

Dr. David Starr Jordan.

R. Dixon Kingham, B.A.

Miss Kirby.

J. Ernest Lane, F.R.C.S.

The Rev. Hon. Edward Lyttelton, M.A.

Lady Owen Mackenzie.

W. C. Marshall, M.A.

Colonel Melville, R.A.M.C.


	
Lady Ottoline Morrell.

F. W. Mott, M.D., F.R.C.P., F.R.S.

G. P. Mudge, F.Z.S.

Professor A. Niceforo.

Mrs. J. Penrose.

Mrs. E. F. Pinsent.

Dr. A. Ploëtz.

Mrs. G. Pooley.

Professor E. B. Poulton, LL. D., D.Sc. F.R.S.

Professor R. C. Punnett, M.A.

Walter Rea, M.P.

G. Archdall Reid, M.B., F.R.S.E.

John Russell, M.A.

Ettie Sayer, M.D.

C. G. Seligmann, M.D.

Professor Arthur Schuster, Ph.D., D.Sc. F.R.S.

Edgar Schuster, M.A., D.Sc.

F. C. S. Schiller, M.A., D.Sc.

Lady Henry Somerset.

Dr. J. W. Slaughter.

W. C. Sullivan, M.D.

Professor J. A. Thomson, M.A.

A. F. Tredgold, L.R.C.P.

Mrs. Alec Tweedie.

W. C. D. Whetham, M.A., F.R.S.

Arnold White.

A. Gordon Wilson, M.D., F.R.C.S.

P. von Fleischl, Hon. Treasurer.

Mrs. Gotto, Hon. Secretary.
  




ИСПОЛНИТЕЛЬНЫЙ КОМИТЕТ.

Майор Л. Дарвин, президент. Пол фон Флейшль, почетный казначей. Миссис Готто, почетный секретарь. Г. Б. Грилльс, секретарь выставки. Профессор Паннетт. Д-р Э. Шустер. Д-р Тредголд.








ПРИЕМНЫЙ КОМИТЕТ.

Ее светлость герцогиня Мальборо. Достопочтенный лорд-мэр Лондона. Леди Аберконуэй. Г-н Ньютон Крейн. Миссис Леонард Дарвин. Миссис А. К. Готто. Миссис Уайтло Рид. Миссис Алек-Твиди, почетный секретарь.











ДЕЛЕГАТЫ. [K]


[K] Поскольку делегаты назначаются ежедневно, этот список неизбежно является весьма неполным, включены только те назначения, которые были сделаны до 15 июня.





	American Breeders' Association
	Professor V. L. Kellogg.

Bleecker van Wagenen.



	Assistance Nationa
	Monsieur Cassiano Veves.



	Board of Education
	Sir George Newman, M.D.



	Borough of Holborn
	Councillor A. Chapman.



	Borough of Ealing
	Councillor Farr.



	Borough of Shoreditch
	Councillor J. Timmins, M.W.B.



	British Womens' Emigration Association
	Mrs. Ross



	British Constitution Association
	Mr. W. H. Southon.



	British Academy
	Rt. Hon. A. J. Balfour.



	Cheltenham Ladies' College
	Dr. Eveline Cargill.



	Commonwealth of Australia
	Sir John Cockburn, K.C.M.G.



	Education Department, Wakefield
	Alderman Hinchliffe.



	Entomological Society of London
	Professor W. Bateson.



	Eugenics Education Society of New Zealand
	Dr. Emily Siedeberg.



	Folk-Lore Society
	Sir Edward Brabrook.



	French Republic
	Monsieur Lucien March,

Directeur Statistique

Générale de la France.



	Incorporated Association of Assistant Masters in Secondary Schools
	Mr. F. Charles.



	L'Académie de Médecine
	M. le Prof. Pinard.



	Linnean Society
	Professor W. Bateson.



	Liverpool Biological Society
	Mr. R. D. Laurie.



	Local Government Board
	Dr. Arthur Newsholme.



	London County Council
	Mr. A. O. Goodrich.

Sir John McDougall.



	Metropolitan Asylums Board
	Mr. Walter Dennis.



	Metropolitan Borough of Finsbury
	Dr Lauzun-Brown.



	Metropolitan Borough of Wandsworth
	Alderman Major M.

Robinson, L.M.D.



	National League for Physical Education and Improvement
	Colonel T. H. Hendley, C.I.E.



	National Hospital for the Paralysed and Epileptic
	Dr. Risien-Russell.



	National Service League
	



	National Society for Epileptics
	Mr. G. Penn Gaskell.



	National Union of Teachers
	Mr. C. W. Crook.



	Newport Elementary Education Committee
	Dr. J. Lloyd Davies.

Councillor Peter Wright.





	North London or University College Hospital
	



	Nurses' Social Union
	Mrs. Barnes.



	Parents' National Education Union
	Miss E. Parish.

Miss M. Franklin.



	Prudential Insurance Co., of America
	Mr. Frederick Hoffman.



	Ranyard Nurses
	Miss Zoë L. Puxley.



	Royal Anthropological Institute
	Dr. Seligmann.



	Royal University of Athens
	Professor André Andreadis.



	Royal College of Surgeons
	Mr. G. H. Makins, C.B.



	Royal Society of Medicine
	Sir George Savage, M.D.



	Royal Statistical Society
	Dr. Dudfield.



	Royal Surgical Aid Society
	Mr. Henry Allhusen.

Rev. Professor Green.



	Société Nationale des Professeurs de Français en Angleterre
	Monsieur A. Perret.



	Society of Women Journalists
	Mrs. Bedford Fenwick.



	Society of Medical Officers of Health
	Dr. A. Bustock-Hill.



	St. Pancras School for Mothers
	Lady Meyer,

Mr. Warden.



	Union des Associations Internationales, Brussels
	Madame van Schelle.



	University of Barcelona
	Professor I. Valenti Vivo.



	University of Bristol
	Professor C. Lloyd Morgan, F.R.S.



	University of Edinburgh
	Rt. Hon. A. J. Balfour.



	University of Glasgow
	Dr. W. E. Agor.



	University of Minnesota
	Professor S. G. Smith.



	University of Oxford
	Dr. Edgar Schuster, M.A.



	University of St. Andrews
	Professor Edgar

(or) Dr. Heron.



	University of Sydney
	Professor A. Stuart, M.D.



	Urban District of Finchley
	Councillor Royston.



	Willesden Urban District Council
	Councillor Riley.



	Women's Freedom League
	Mrs. Clarke.






Первый международный евгенический конгресс



ЛОНДОН, СРЕДА, 24 ИЮЛЯ — ВТОРНИК, 30 ИЮЛЯ 1912 ГОДА.
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СЕКРЕТАРЮ, ЕВГЕНИЧЕСКОЕ ПРОСВЕТИТЕЛЬСКОЕ ОБЩЕСТВО, 6, York Buildings, Adelphi, London, W.C.






	Kindly enrol my name as 
	a  MEMBER[L]



	an ASSOCIATE[M]



	 



	 of the First International

Eugenics Congress
	for which I herewith enclose my fee.



	for which I will pay on arrival.  (Cross out one of these lines).



	Имя _____________________________________________________ Профессия _____________________________________________________ Полный адрес _____________________________________________________ ____________________________________________________ (Просьба писать разборчиво.)













Вышеуказанные данные запрашиваются при первой возможности, чтобы они могли быть включены в официальный список Конгресса.

Взносы могут быть оплачены наличными, почтовым денежным переводом или чеком на имя помощника казначея —

Мисс Э. Селлар, 6, York Buildings, Adelphi, London, W.C.



N.B. — Только участники, оплачивающие взнос заранее, смогут воспользоваться льготными железнодорожными тарифами, так как во всех случаях ваучер Конгресса должен быть предъявлен до выдачи билета.


[L] Членский взнос составляет один фунт стерлингов, что эквивалентно двадцати пяти франкам, двадцати маркам, двадцати восьми песетам или десяти долларам в мексиканской валюте.



[M] Взнос ассоциированного члена составляет десять шиллингов, что эквивалентно тринадцати франкам, десяти маркам, четырнадцати песетам или пяти долларам в мексиканской валюте.







[image: Inaugural Banquet]
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ФОРМА ЗАЯВКИ.


[image: ]


Почетному секретарю Комитета по развлечениям.



  Please send me one Ticket for my own use (and one for a guest[P]), Seven
  Shillings and Sixpence (10 frcs.) each, for the Inaugural Banquet of the
  First International Eugenics Congress to be held at the Hotel Cecil, Strand,
  at 7 p.m., July 24th. I enclose £       s.       d.



Name _____________________________________________________________

(Member of the Congress).



Address __________________________________________________________



        __________________________________________________________



N.B. — Эту форму следует немедленно отправить почетному секретарю Комитета по развлечениям (30, York Terrace, Harley Street).


[P] Вычеркните, если не требуется.






[image: Luncheons]
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Список некоторых ресторанов в непосредственной близости от университета.



	Open-Air Café,

Kensington Gardens
	5 minutes walk.
	à la Carte

(Reasonable Charges).



	Imperial Restaurant,

24, Alfred Place
	5       "
	1/6 Table d'Hôte.



	A.B.C. Depôt,

32, Alfred Place
	5       "
	à la Carte



	(Adjoining South Kensington

Tube Station).
	
	(Popular Prices).



	Lyon's Depôt,

Gloucester Road
	7       "
	"



	Royal Palace Hotel,
	
	



	Kensington Gardens
	8       "
	Special 2/6 Table d'Hôte

to Members of Congress

or à la Carte.



	Lyon's Depôt,
	
	



	Brompton Road
	8       "
	à la Carte.

(Popular Prices).



	Harrods' Stores,

Brompton Road
	12       "
	2/- Table d'Hôte or

à la Carte.







Примечание транскрибатора

Изображение обложки книги было создано транскрибатором на основе титульного листа этой публикации и является общественным достоянием.

Незначительные опечатки были исправлены. Некоторые непарные двойные кавычки были оставлены без изменений, поскольку было неясно, где должны стоять пропущенные кавычки.

Были внесены следующие изменения:

Тезисы докладов, стр. 5: dolicomorphic => dolichomorphic


Программа, стр. 16: Рукописное исправление 9:30 a.m. на 9:30 p.m. в разделе «Развлечения». Стр. 17: [Греческий: geêêaô] — не слово! => [Греческий: gennaô] = рождение



Транскрипция таблицы N1.

ПОКОЛЕНИЯ I IC II IIC III IIIC IV IVC V ИТОГО ЛИЦ В ТАБЛИЦЕ 1 1 7 18 125 82 384 68 136 822 « ЗРЕЛОГО ВОЗРАСТА 1 1 6 18 118 82 237 68 8 539 ------------------------------------------------------------------------ СПОСОБНОСТИ--ЛИТЕРАТУРНЫЕ 1 5 5 30 6 31 2 1 81 МУЗЫКАЛЬНЫЕ 1 1 9 14 27 1 4 57 ХУДОЖЕСТВЕННЫЕ 1 4 2 7 1 15 КОНСТРУКТОРСКИЕ 1 2 2 16 3 15 3 2 44 РАЗНЫЕ 1 2 3 36 10 9 61 ИТОГО 2 1 11 11 95 35 89 7 7 258 НЕТ ОСОБЫХ СПОСОБНОСТЕЙ 3 8 1 2 14 СПОСОБНОСТИ НЕИЗВЕСТНЫ 4 26 65 146 61 1 303 ------------------------------------------------------------------------ РОСТ 5 ФУТОВ ИЛИ МЕНЬШЕ 1 2 3 5-1 ДО 5-2 1 3 2 1 2 9 5-3 ДО 5-4 1 2 3 8 10 16 40 5-5 ДО 5-6 2 14 9 12 2 39 5-7 ДО 5-8 2 2 19 4 14 1 42 5-9 ДО 5-10 1 1 1 9 2 10 1 25 5-11 ДО 6-0 2 16 3 11 3 35 6-1 ДО 6-2 3 1 4 1 9 6-3 ДО 6-4 1 1 ИТОГО 1 1 6 13 72 31 71 7 1 203 НЕИЗВЕСТНО 5 46 51 166 61 7 336 ------------------------------------------------------------------------ ВЕС 100 ФУНТОВ ИЛИ МЕНЬШЕ 2 1 2 2 1 8 101 ДО 120 1 10 10 11 1 33 121 ДО 150 1 1 6 28 10 27 4 1 78 151 ДО 170 1 3 4 23 5 11 6 47 171 ДО 200 2 4 7 3 5 6 27 201 ДО 220 3 1 4 221 ДО 250 1 2 3 ИТОГО 1 1 6 17 73 31 58 10 3 200 НЕИЗВЕСТНО 1 45 51 179 58 5 339 ПОКОЛЕНИЯ I IC II IIC III IIIC IV IVC V ИТОГО ЗДОРОВЬЕ--ОТЛИЧНОЕ 1 1 6 3 34 15 131 6 44 241 ХОРОШЕЕ 7 42 16 54 4 18 141 УДОВЛЕТВОРИТЕЛЬНОЕ 3 3 4 8 18 СЛАБОЕ 1 2 4 7 ПЛОХОЕ 1 7 2 11 21 ИТОГО 1 1 6 15 88 37 208 10 62 428 НЕИЗВЕСТНО 3 24 45 147 58 71 348 ------------------------------------------------------------------------ УМЕРЛИ ДО ОДНОГО ГОДА 8 16 2 26 1 ДО 5 ЛЕТ 1 5 13 1 20 6 ДО 25 ЛЕТ 11 11 22 26 ДО 40 ЛЕТ 3 3 41 ДО 70 ЛЕТ 1 2 5 2 10 СТАРШЕ 70 ЛЕТ 1 3 4 ВОЗРАСТ НЕИЗВЕСТЕН 1 2 5 2 1 1 12 ИТОГО 1 1 2 7 37 4 41 1 3 97 ------------------------------------------------------------------------ ПРИЧИНА СМЕРТИ ПРЕЖДЕВРЕМЕННЫЕ РОДЫ 1 5 6 ДЕТСКИЕ БОЛЕЗНИ 1 11 13 3 28 ДИФТЕРИЯ 3 5 8 СКАРЛАТИНА 2 2 КОРЬ 1 1 БРЮШНОЙ ТИФ 2 2 4 ПНЕВМОНИЯ 1 6 1 1 9 ЧАХОТКА 2 2 ОПЕРАЦИИ 1 1 РОДЫ 1 1 2 РАЗНЫЕ 1 1 6 6 9 23 НЕИЗВЕСТНО 1 3 3 3 1 11 ИТОГО 1 1 2 7 37 4 41 1 3 97
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