
Körpergrösse, Body-Mass-Index und

Geburtsgewichte: Lebensstandard und

Anthropometrie in Zürich und Basel
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vorgelegt von

Joël Floris

Angenommen im Herbstsemester 2015

auf Antrag der Prüfungskommission:
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möchte ich mich bei Daniel Schnurrenberger von Die Orthografen

(www.orthografen.ch) bedanken, der den Text in einem Schlusskorrektorat korrigiert

hat.

Zu guter Letzt gilt mein innigster Dank Cindy Floris und Louis Floris.



Seltsam sei es und ungerecht, sagte Gauss, so recht ein Beispiel für die

erbärmliche Zufälligkeit der Existenz, dass man in einer bestimmten Zeit ge-

boren und ihr verhaftet sei, ob man wolle oder nicht. Es verschaffe einem

einen unziemlichen Vorteil vor der Vergangenheit und mache einen zum

Clown der Zukunft.

Daniel Kehlmann (2011). Die Vermessung der Welt, 48. Aufl., Reinbek bei Ham-

burg: Rowohlt, S. 9.

The valuable capacity of the human mind to simplify a complex situati-

on in a compact characterization becomes dangerous when not controlled in

terms of definitely stated criteria. With quantitative measurements especi-

ally, the definiteness of the results suggests, often misleadingly, a precision

and simplicity in the outlines of the object measured. Measurements of natio-

nal income are subject to this type of illusion and resulting abuse, especially

since they deal with matters that are the center of conflict of opposing so-

cial groups where the effectiveness of an argument is often contingent upon

oversimplification.

Simon Kuznets (1934). National Income 1929–32, Letter from the Acting Secretary of

Commerce Transmitting in Response to Senate Resolution No. 220 (72D Cong.). A Report

on National Income 1929–32, January 4, 1934. Washington: United States Government

Printing Office, 1934, S. 5–6. Digitized for FRASER (Federal Reserve Bank of St. Louis)

http://fraser.stlouisfed.org/

http://fraser.stlouisfed.org/


Inhaltsverzeichnis

1 Einleitung 12

1.1 Macht Wohlstand gross? . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 12

1.2 Auxologie und Lebensstandard . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 14
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10.13 Jährliche Zu- und Abnahme der durchschnittlichen Körperhöhe in der
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1951 . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 88
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1 Einleitung

1.1 Macht Wohlstand gross?

Das Wachstum des Menschen spiegelt den Lebensstandard einer Gesellschaft wider.1 Die

Körperhöhe, der Body-Mass-Index (BMI) und das Geburtsgewicht sind nicht nur biolo-

gisch bestimmt, sondern sie werden auch vom Lebensstandard beeinflusst.2 In den letzten

130 Jahren ist die durchschnittliche Körperhöhe der 19-jährigen Schweizer Stellungs-

pflichtigen um 14,9 cm gewachsen:3 1878/1879 betrug die durchschnittliche Körperhöhe

163,3 cm, 2009 waren die Stellungspflichtigen 178,2 cm gross. Diese Zunahme wird auf

bessere Lebensbedingungen zurückgeführt (Ernährung, Hygiene, Krankheiten, Arbeits-

belastung).4 Auch die traditionellen monetären und demografischen Indikatoren des Le-

bensstandards haben sich seit 1820 positiv entwickelt (Bruttoinlandsprodukt pro Kopf,

Reallöhne, Lebenserwartung, Kindersterblichkeit).5 Auch Louis René Villermé argumen-

tierte 1829 mit den unterschiedlichen Lebensbedingungen, als er die Unterschiede in den

durchschnittlichen Körperhöhen in den französischen Départements erklärte:6

Il résulte des faits passés en revue dans ce mémoire, que tout ce qui amène

la pauvreté dans un pays, dans un lieu quelconque, la répand ou l’entretient,

a pour effet de diminuer la stature commune, de retarder le développement

du corps, et même d’augmenter la proportion des infirmités, et qu’au con-

1In Anlehnung an den Titel Growth as a Mirror of the Condition of Society von Tanner, 1986. Macht
Wohlstand gross? : In Anlehnung an: Batthyany, Sacha,

”
Alle werden grösser – die Appenzeller

nicht”, in: Neue Zürcher Zeitung am Sonntag, Nr. 34, 24. August 2008, S. 78 (
”

Macht Wohl-
stand lang?”), und Keller, Patrick,

”
Wohlstand macht gross”, http://www.iconomix.ch, Zugriff

am 15. August 2013.
2Das Thema wurde bereits in der Lizenziatsarbeit des Autors (Floris, 2009) bearbeitet und im Dok-

toratsstudium erweitert und vertieft. Teile der Lizenziatsarbeit wurden in Floris, 2012 publiziert.
3Staub u. a., 2011b, S. 3.
4Ebd., S. 4-5.
5van Zanden u. a., 2014. Für die Schweiz haben Staub, 2010, und Schoch u. a., 2012, Körpergrössen

und andere Lebensstandardindikatoren verglichen. Die Entwicklung der ökonomischen Indikatoren
des Lebensstandards in der Schweiz in den letzten 150 Jahren haben Andrist u. a., 2000, Studer
u. a., 2008, und Studer, 2008, sowie Müller u. a., 2012 analysiert. Die Lebenserwartung und die
Kindersterblichkeit in der Schweiz in den letzten 100 Jahren haben Cordazzo, 2006, und Seematter-
Bagnoud u. a., 2009, untersucht.

6Villermé, 1829, S. 388.
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1 Einleitung

traire tout ce qui entretient l’aisance ou la rend plus générale, a pour effet

d’accrôıtre la taille commune, de diminuer le nombre des infirmes et des

difformes, en un mot d’améliorer l’espèce sous tous les rapports physiques.

Armut und Wohlstand formen den menschlichen Körper, der Lebensstandard ist den

Menschen direkt auf den Leib geschrieben7. Beispiele sind die negativen gesundheitli-

chen Auswirkungen von psychischen und physischen Belastungen am Arbeitsplatz8, die

berufs- und schichtspezifischen Unterschiede in der Lebenserwartung9 oder die sichtba-

ren Folgen von Mangelernährung.10

Der Lebensstandard weist verschiedene Facetten auf (bspw. Einkommen, Vermögen,

Besitz oder Konsum von Gütern und Dienstleistungen, Gesundheit, Bildung, Ungleich-

heit, Sicherheit, Umweltressourcen, politische und religiöse Freiheiten).11 Es ist jedoch

eine offene Frage, wie die Aspekte gemessen und gewichtet werden sollen.12 Nach wie

vor wird der Lebensstandard einer Gesellschaft oft mit dem Bruttoinlandsprodukt pro

Kopf (BIP p. c.) gleichgesetzt.13 Doch bereits die Entwickler der Volkswirtschaftlichen

Gesamtrechnung (VGR) sagten in den 1930er-Jahren, dass die Kennzahlen der VGR

keine Schätzungen des Lebensstandards darstellen.14 In den 1960er-Jahren wurden die

Defizite des BIP p. c. zum Thema gemacht.15 Die Methode der VGR wurde verbessert

und es wurde nach anderen Indikatoren für den Lebensstandard gesucht.

Die klassischen Indikatoren des Lebensstandards sind in der Wirtschaftsgeschichte

das BIP p. c. und die Reallöhne. Seit den 1970er-Jahren werden in der Historischen

Anthropometrie aber auch Körpergrössen untersucht.16 Die Fragestellung lautet: Wie

hat sich der Körper in seinem sozioökonomischen und epidemiologischen Umfeld entwi-

7Auf den Leib geschrieben. Die Inszenierung der Geschlechter von der Antike bis Freud ist der deutsche
Titel eines Buches zur Geschichte des Körpers von Thomas Laqueur (Laqueur, 1992; englischer Titel:
Making Sex: Body and Gender from the Greeks to Freud, 1990). Im Buch wird nicht das Wachstum
oder die Reifung des Körpers untersucht, sondern die kulturelle Konstruktion des Körpers. Zu dieser
kulturgeschichtlichen Forschung des Körpers siehe Sarasin, 2001.

8Vgl. Krieger u. a., 2012.
9Vgl. Gubéran u. a., 2000; Spoerri u. a., 2006; Peltzman, 2009.

10Im anthropometrischen Kontext vgl. hierzu World Health Organization, 1995.
11Steckel, 2008b, S. 1; Stiglitz u. a., 2009, S. 14–15; Höpflinger, 2012; van Zanden u. a., 2014, S. 27–28.
12Steckel, 2008b; Stiglitz u. a., 2009.
13Steckel, 2008b; Höpflinger, 2012.
14Vanoli, 2005, S. 273–301.
15Ebd., S. 273–301.
16Steckel, 1998; Komlos, 2008; Floud u. a., 2011.
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Tabelle 1.1: Körpergrössen und Lebensstandard

Indirekte → Direkte → Körpergrössen: → Funktionale
Determinanten Determinanten Quellen Konsequenzen

Einkommen Ernährungsweise Militär Mortalität
Ungleichheit Krankheit Schiffsreisen Morbidität
Gesundheitswesen Arbeitsbelastung Passregister Arbeitsbelastung
Hygiene Basisbedarf des Körpers Gefangene Produktivität
Krankheitsumfeld Gene Polizeiregister Humankapital
Technologie Wählerregister Kognition
Arbeitsteilung Versicherungen Persönlichkeit
Kulturelle Werte Umfragen
Lebensmittelpreise

Quelle: Steckel, 1995, S. 1908

ckelt?17 Die vorliegende Abhandlung ist ein Teil dieser Forschungsrichtung. Es werden

die Körperhöhen und die Body-Mass-Indices der Stellungspflichtigen aus der Stadt und

dem Kanton Zürich von 1904 bis 1951 analysiert. Es werden die Körperhöhen von Frauen

in Basel und Zürich in der ersten Hälfte des 20. Jahrhunderts untersucht und es werden

die Geburtsgewichte der Neugeborenen in Basel im Ersten Weltkrieg erforscht.

1.2 Auxologie und Lebensstandard

Die theoretischen und methodischen Aspekte der vorliegenden Abhandlung können in

die Auxologie und das Konzept des Lebensstandards untergliedert werden. Die Auxolo-

gie befasst sich mit dem menschlichen Körperwachstum. In den folgenden Ausführungen

werden die zentralen Konzepte erläutert, die im Forschungsbereich der Historischen An-

thropometrie verwendet werden. Hierbei werden die Grundlagen der Auxologie erklärt

und mit dem Konzept des Lebensstandards verwoben.

1.2.1 Die Körpergrössen und der Lebensstandard: Ein Schema

Die Tabelle 1.1 (S. 14) veranschaulicht den Zusammenhang zwischen den anthropo-

metrischen Grössen und dem Lebensstandard.18 Es lassen sich hierbei zwei Betrach-

17Komlos, 2008.
18Steckel, 1995, S. 1908.
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tungsweisen unterscheiden. Die Veränderungen in den Körpergrössen19 werden durch

Veränderungen in den sozioökonomischen Determinanten verursacht. Diese Faktoren las-

sen sich in direkte und indirekte Determinanten unterteilen. Die Körpergrössen werden

direkt durch die Ernährungsweise, Krankheiten, die Arbeitsbelastung, den körperlichen

Grundbedarf und die Gene bestimmt. Diese werden wiederum von sozioökonomischen

und kulturellen Faktoren (bspw. Einkommen, Krankheitsumfeld, kulturelle Werte) be-

einflusst. In dieser Perspektive bilden die anthropometrischen Grössen den Ernährungs-

und Gesundheitszustand ab.20 In der zweiten Betrachtungsweise wird die Wirkungs-

richtung umgekehrt, es sind nun die Körpergrössen, welche sich auf demografische und

sozioökonomische Variablen auswirken. Sie stehen hier in einer Beziehung zur Mortalität,

Morbidität, Arbeitsproduktivität oder kognitiven Entwicklung. Diese Faktoren sind wie-

derum mit den sozioökonomischen Elementen verbunden. Die Körpergrössen ergänzen

andere Lebensstandardindikatoren. Sie zeigen eine zusätzliche Dimension des Konzeptes

des Lebensstandards auf und erlauben differenzierte Aussagen über den Lebensstandard

von Bevölkerungsgruppen. In der vorliegenden Abhandlungen wird ausschliesslich die

erste Analyseperspektive eingenommen.

1.2.2 Spielräume der Veränderung

Gene sind Möglichkeiten. Gene sind Informationen. Gene können einem do-

minant etwas aufzwingen oder aber eine Fähigkeit anbieten. Vor allem sind

Gene Pläne. Sie können nichts, solange sie nicht gelesen und verwendet wer-

den. Um manche dieser Pläne kommt man nicht herum – sie entscheiden

darüber, ob man ein Mensch oder ein Bakterium ist. Andere kann man lange

aufschieben (wie Altersflecken), und wieder andere hat man vielleicht, aber

sie werden nicht Realität, zum Beispiel grosse Brüste. Für den einen ist das

gut, für den anderen schade.21

19Richard Steckel verwendet den Begriff stature, was wortwörtlich mit Statur übersetzt wird. Es be-
deutet körperliches Erscheinungsbild, Körperbau oder Wuchs. Im Englischen kann stature auch die
Körperhöhe bezeichnen (height). Da in der vorliegenden Abhandlung verschiedene Körpermasse
untersucht werden, wird im Allgemeinen von Körpergrössen gesprochen. Für die im allgemeinen
Sprachgebrauch verwendete Körpergrösse wird der medizinisch-biologische Begriff der Körperhöhe
verwendet. Diese wird in der medizinischen Wissenschaft als Vertexhöhe bei Kopfhaltung in Ohr-
Augen-Ebene definiert (Knussmann, 1996, S. 13). Es ist die im Stehen gemessene Höhe vom Scheitel
bis zur Sohle ohne Schuhe.

20Tanner, 1994, S. 1; Floud u. a., 2011, S. 1.
21Enders, 2014, S. 180.
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Inwiefern sind Körpergrössen vererbt?22 Das Wachstum wird sowohl von Genen als

auch von Umweltfaktoren beeinflusst. Beide sind gemeinsam an der Entwicklung betei-

ligt und hierfür gleichwertig, auch wenn im Verlaufe des Wachstumsprozesses jeweils der

eine oder andere Faktor dominant sein kann.23 Die Genanlagen sind vererbt, alles andere

wird im Austausch mit der Umwelt entwickelt.24 Die Gene stecken mögliche Entwick-

lungen ab. Die Biologen vergleichen die Gene mit einem Bauplan (genetic blueprint)

oder reden von genetischem Potenzial.25 Damit ist kein genetischer Determinismus ge-

meint, im Sinne einer Einbahnstrasse, die irgendwo in der DNA beginnt, mehr oder

weniger durch Umwelteinflüsse verändert wird und schliesslich zum beobachteten Merk-

mal (Phänotyp) führt.26 Vielmehr interagieren Gene und Umweltfaktoren miteinander.27

Gene wirken zudem auf das Wachstum via Hormone. Eine Rolle spielen auch epigeneti-

sche Prozesse. Hierbei handelt es sich um äussere Faktoren, welche die Ausprägung von

Genen beeinflussen, die aber keine Mutation darstellen, jedoch ebenfalls vererbt werden

können.28

Der Wachstumsbauplan der biologischen Spezies Mensch ist ebenfalls im Wechselspiel

zwischen Genen und Umwelteinflüssen entstanden. Er ist ein Produkt der biologischen

Evolution:
”
a continuous process of genetic adaption of organisms to their environ-

ments”.29 Dieser Wachstumsbauplan des Menschen ist über Jahrmillionen entstanden.

Er ist im Vergleich zu einem oder mehreren Menschenleben stabil. Ob Umweltfaktoren

dauerhaft einen Einfluss ausüben, der sich in unterschiedlichen Körpergrössen manifes-

tiert, hängt von der Art, der Dauer und dem Zeitpunkt der Wirkung ab.30

22Die weiteren Ausführungen folgen im Inhalt und der Struktur dem 4. Kapitel,
”
Spielräume für

Veränderungen durch Erziehung“ von Gruber u. a., 2006, im Lehrbuch der Pädagogischen Psy-
chologie von Krapp u. a., 2006. Die Theorie zur Anlage-Umwelt-Frage im Bereich der pädagogischen
Psychologie wird für die Forschungsrichtung der Neuen Historischen Anthropometrie übernommen.

23Bogin, 1999, S. 3–11 und 240–241; Cameron, 2012, S. 11–13.
24Bogin, 1999, S. 240–241.
25Ebd., S. 333–334; Cameron, 2012, S. 13.
26Bogin, 1999, S. 333–334. Siehe hierzu auch Müller-Wille u. a., 2009.
27Bogin, 1999, S. 329–334; Roche u. a., 2003, S. 111.
28Es gibt nach wie vor keine einheitliche Definition von Epigenetik (Bird, 2007; Ptashne, 2007; Pearson,

2008). Traditionell wird Epigenetik als
”
... a change in the state of expression of a gene that does

not involve a mutation, but that is nevertheless inherited in the absence of the signal (or event) that
initiated the change”(Ptashne, 2007, S. R233) definiert.

29Bogin, 1999, S. 6.
30Cameron, 2012, S. 18–20.
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Körpergrössen können aus drei Perspektiven heraus analysiert werden:31 Die indivi-

duelle Sichtweise vergleicht die einzelne Person in ihrer Entwicklung mit sich selber. Die

universelle Sichtweise beschreibt die allgemeinen Gesetzmässigkeiten der Entwicklung.

Die differenzielle Sichtweise betrachtet die individuelle Entwicklung als Abweichung von

der universellen Entwicklung und befasst sich mit Unterschieden zwischen Personen. Die

Frage, welche Rolle die Gene für die Ausprägung eines Merkmals in einer Population

spielen, wird häufig in einer differenziellen Perspektive beantwortet (populationsgeneti-

scher Ansatz ).

In der Historischen Anthropometrie werden verschiedene Bevölkerungsgruppen be-

trachtet. Es wird nach Gründen für die unterschiedlichen Mittelwerte in den Körper-

grössen gesucht (differenzielle Perspektive). Die Unterschiede zwischen den Körperhöhen

der Individuen innerhalb einer Population lassen sich hauptsächlich auf unterschiedliche

Genanlagen zurückführen.32 Die Unterschiede zwischen den Mittelwerten von Gruppen

von Individuen mit vergleichbaren genetischen Voraussetzungen lassen sich hingegen

hauptsächlich auf die Lebensbedingungen der beiden Gruppen zurückführen.33

Die Unterschiede in den Geburtsgewichten innerhalb einer Bevölkerung werden zu 60

bis 70 Prozent auf nicht genetische mütterliche Faktoren und andere Umweltfaktoren

zurückgeführt.34 Dieser Umweltanteil ist verglichen mit denjenigen von anderen Körper-

grössen sehr gross. Bei allen anderen anthropometrischen Massen liegt der angenommene

Umweltanteil unter 50 Prozent.35 Bei den Körperhöhen werden die Unterschiede inner-

halb einer Bevölkerung zu 80 bis 90 Prozent auf genetische Faktoren zurückgeführt.36

Es ist zu betonen, dass das nicht heisst, dass die Körperhöhe einer einzelnen Person

aus 80 Prozent Anlage und 20 Prozent Umwelt besteht. In der individuellen Perspekti-

ve entwickelt sich das Merkmal aus dem Zusammenspiel zwischen Anlage und Umwelt.

Beiden kommt die gleiche Bedeutung zu. Ein hoher genetischer Anteil bedeutet daher

nicht, dass ein betreffendes Merkmal nicht durch Umwelteinflüsse geprägt werden kann.37

31Das Folgende beruht auf Gruber u. a., 2006, S. 101–110.
32Tanner, 1994, S. 1.
33Ebd., S. 1.
34Bogin, 1999, S. 61.
35Knussmann, 1996, S. 72–74.
36McEvoy u. a., 2009, S. 295.
37Kurzsichtigkeit ist beispielsweise stark genetisch determiniert. Sie kann jedoch mit einer Brille ausge-

glichen werden. Dies gilt auch für andere genetische Beeinträchtigungen oder Krankheiten (Gruber
u. a., 2006, S. 103).
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In der Populationsgenetik wird nach der Erblichkeit von Merkmalen gefragt (He-

ritabilität).38 Die Heritabilität ist als
”
Anteil der genetisch bedingten Varianz an der

phänotypischen Varianz definiert”. Ein Wert von 0 bedeutet,
”
dass die in der Populati-

on beobachtete Varianz eines Merkmals nicht auf die in dieser Population festgestellten

genetischen Unterschiede zurückgeführt werden kann. Ein Wert von 1 bedeutet, dass die

gesamte Merkmalsvarianz mit den genetisch bedingten Unterschieden in der Population

erklärt werden kann.” Die Varianzanteile bezeichnen hier
”
das Ausmass an Unterschied-

lichkeit zwischen den verschiedenen Individuen in der jeweils untersuchten Population.”

Die Berechnungen solcher Werte weisen mehrere Schwierigkeiten auf. Es stellt sich

die Frage, wie das Merkmal definiert ist, das gemessen wird, und wie es gemessen wer-

den soll.39 Die Anthropometrie, das wörtliche Messen des menschlichen Körpers, ist die

wichtigste Methode, um die Grösse, die Proportionen und die Zusammensetzung des

menschlichen Körpers zu beurteilen.40 Sie ist universell anwendbar, kostengünstig und

im medizinischen Sinne nicht invasiv: Sie dringt nicht in den Körper ein.41

Die Körperhöhe beispielsweise ist direkt beobachtbar und messbar sowie nicht inva-

siv bestimmbar. Sie unterscheidet sich diesbezüglich von psychischen Merkmalen und

Prozessen. Die Intelligenz ist ein komplexes und theoretisches Konstrukt und nur in-

direkt über Leistungen in einem Test erschliessbar.42 Bei den Körpergrössen stellt sich

die Frage nach den Referenzgrössen, um zu bestimmen, ob jemand gross oder klein,

dick oder dünn, und letztlich, ob jemand krank oder gesund ist. Jedoch wurden auch

Körpergrössen für ideologische Zwecke verwendet, wie die Geschichte der Anthropome-

trie und der naturwissenschaftlichen Anthropologie aufzeigt.43

Nicht alle genetischen Faktoren sind bekannt, die an der Entwicklung eines Merkmals

beteiligt sind. Dies gilt beispielsweise auch für die Körperhöhe. Die bekannten geneti-

schen Wachstumsfaktoren können nur einen Teil der geschätzten genetischen Varianz

erklären.44 Die Heritabilität wird oft mit Zwillingsstudien untersucht. Diese haben den

38Das Folgende beruht auf Gruber u. a., 2006, S. 107.
39Ebd., S. 103–104.
40World Health Organization, 1995, S. 1–2.
41Allerdings kann die Anthropometrie in einem moralisch-sittlichen Sinne invasiv sein, falls beispiels-

weise für die Messung die Kleider ausgezogen werden müssen. Hierfür braucht es zwingend ein
Vertrauensverhältnis zwischen der Person, die misst, und der Person, die gemessen wird.

42Gruber u. a., 2006, S. 103–106.
43Schmutz, 2011; Gould, 1996. Siehe hierzu auch die Ausführungen im Kapitel 1.5.2, S. 56.
44Wood u. a., 2014; McEvoy u. a., 2009.
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Nachteil, dass eineiige Zwillinge normalerweise in identischen oder ähnlichen Umwel-

ten aufwachsen, sodass der umweltbedingte Anteil an der Varianz eines Merkmals un-

terschätzt wird.45 Die Studien, die eineiige Zwillinge untersuchen, die nicht zusammen

aufgewachsen sind, haben das Problem, dass sie nur wenige Teilnehmer untersuchen

können. Zudem ist bei Adoptionen die Auswahl an möglichen Umwelten eingeschränkt.

Die Adoptionseltern müssen bestimmten Kriterien genügen, sodass auch eineiige Zwil-

linge, die getrennt aufgewachsen sind, in der Regel in ähnlichen Umwelten leben. Zudem

besteht bereits im Uterus ein nicht genetischer Unterschied zwischen den Zwillingen. Sie

befinden sich an unterschiedlichen Stellen.

Erhoben wurden für die vorliegende Abhandlung individuelle Körpergrössen. Analy-

siert und interpretiert werden Mittelwerte. Es wird hierbei grundlegend angenommen,

dass Bevölkerungsgruppen unterschiedlichen Umwelten ausgesetzt sind, die in unter-

schiedlichen Körpergrössen-Mittelwerten der Gruppen sichtbar werden. Die genetischen

Faktoren spielen nur eine untergeordnete Rolle, wenn Bevölkerungsgruppen mit ver-

gleichbaren genetischen Voraussetzungen betrachtet werden.46 Diese Annahme beruht

auf der bereits erwähnten Feststellung, dass die durchschnittliche Körperhöhe der Stel-

lungspflichtigen aus der Schweiz in den letzten 130 Jahren zugenommen hat. Diese Zu-

nahme wurde in verschiedenen Ländern beobachtet und wird als säkularer Trend be-

zeichnet. Der Begriff umfasst nicht nur die Zunahme der Körperhöhe, sondern auch

die frühere sexuelle Reife oder das frühere Ende des Körperhöhenwachstums sowie

die Veränderungen in anderen Körpergrössen, die sich über einen längeren Zeitraum

erstrecken.47 Dieser säkulare Trend wird spezifisch mit der besseren Ernährungsweise

und allgemein mit dem höheren Lebensstandard erklärt.48 Genetische Erklärungen des

säkularen Trends (Heterosis-Effekt, Evolutionsprozess) konnten bisher den Trend nicht

45Das Folgende beruht auf Gruber u. a., 2006, S. 106–111.
46Tanner, 1994; Cole, 2000; McEvoy u. a., 2009.
47Fogel, 1986b; Bielicki, 1986; van Wieringen, 1986; Eveleth u. a., 1990, S. 191–223; Knussmann, 1996,

S. 205–209; Bogin, 1999, S. 225–267; Godina, 2013; Hermanussen, 2013. Im Deutschen wird auch der
Begriff säkulare Akzeleration verwendet, im Englischen auch secular growth change. Der deutsche
Begriff betont die schnellere Wachstumsgeschwindigkeit und die frühere Reife. Er vernachlässigt die
Zunahme der Endkörperhöhe. Er übergeht die Möglichkeit des Anhaltens oder der negativen Ent-
wicklung. Der Begriff Trend wiederum impliziert eine Richtung und suggeriert eine gleichbleibende
Veränderung (van Wieringen, 1986, S. 307; Hermanussen, 2013).

48Tanner, 1986; Bogin, 1999; Staub u. a., 2011b, S. 4–5; Floud u. a., 2011. Weitere Faktoren sind die Part-
nerwahl (assortative mating : die Neigung, einen Partner mit ähnlicher Körperhöhe (d. h. ähnlichem
phänotypischen Merkmal) zu wählen (Gohlke u. a., 2009, S. 380)) oder epigenetische Einflüsse.
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in ausreichendem Masse erklären oder werden für unwahrscheinlich gehalten.49

Die Funktion der Gene wird in der Historischen Anthropometrie zu keine Rolle spie-

lend vereinfacht.50 Dies ist in dieser absoluten Form nicht korrekt. Es ist beispielsweise

denkbar, dass Migrationsbewegungen die Umwelt- und Genfaktoren neu verteilen und

mischen.51 Darauf beruhen auch Studien, welche Unterschiede im Lebensstandard oder

in der wirtschaftlichen Entwicklung auf genetische Voraussetzungen der Bevölkerung

zurückführen.52 Es gibt Unterschiede im Wachstum und in der Entwicklung zwischen

Bevölkerungsgruppen, die unterschiedliche genetische Voraussetzungen haben. Jedoch

bestehen diesbezüglich in den Bevölkerungen in Europa und in den USA kaum relevante

Unterschiede.53

Des Weiteren gibt es zahlreiche Studien, die aufzeigen, dass sich das Wachstum der

Kinder von Migranten an dasjenige von einheimischen Kindern angleicht.54 Bereits 1912

zeigte Franz Boas, dass in den USA Kinder von italienischen Einwanderern wie auch

die Nachkommen von jüdischen Einwanderern aus Europa grösser und schwerer waren

als ihre Eltern. Sie profitierten von besseren Lebensbedingungen und belegen, dass der

menschliche Körper anpassungsfähig ist. Viele genetische Erklärungen gehen von der

falschen Annahme aus, dass menschliche Typen genetisch fixiert sind und sich nicht

ändern, wenn sie unterschiedlichen Umwelten ausgesetzt werden. Genetische Anlagen

können mehrere und verschiedene Entwicklungspfade anstossen, je nachdem, welcher

Umwelt sie ausgesetzt sind. Man findet nicht nur Unterschiede zwischen reichen und ar-

men Ländern oder zwischen weit entfernten Ländern, sondern auch zwischen Stadt und

49Knussmann, 1996, S. 56–57 und 208–209; Bogin, 1999, S. 297–300. Der Heterosis-Begriff stammt aus
der Pflanzen- und Tierzucht. Darunter versteht man hier auf der Ebene der Populationen die Paarung
zweier geografisch unterschiedlicher Populationen, deren Nachkommen die Elternpopulationen in
der durchschnittlichen Körperhöhe übertreffen. Erklärt wird dieses Übertreffen dadurch, dass sich
die genetische Variabilität und Vitalität durch die Paarung erhöhen könnten. Jedoch konnte diese
Annahme bisher nicht genügend belegt werden. Ein Evolutionsprozess von das Wachstum fördernden
Mutationen oder eine starke Selektion wird aufgrund der, im evolutionären Sinne, kurzen Zeitspanne
des säkularen Trends (150 Jahre) als unwahrscheinlich angesehen. Diese Erklärungen gehen von
genetisch fixierten Typen aus, die sich nicht ändern, wenn sie anderen Umwelten ausgesetzt sind
(Eveleth u. a., 1990, S. 176–190, Knussmann, 1996, S. 56–57, Bogin, 1999, S. 297–300 und Glossary
S. 403, Gohlke u. a., 2009, S. 380).

50Tanner, 1994, S. 2.
51Bogin, 1999, S. 297–304.
52Vgl. hierzu Ashraf u. a., 2013. Dieser Artikel löste eine Kontroverse aus, siehe die Replik von Guedes

u. a., 2013.
53Fogel, 1986b, S. 264; Bogin, 1999, S. 225–267.
54Das Folgende beruht auf ebd., S. 34–35, 264–267 und 297–304.
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Land. In Europa und in den USA waren im 19. Jahrhundert die Kinder, die auf dem

Land lebten, grösser als die Kinder, die in der Stadt wohnten. In der ersten Hälfte des

20. Jahrhunderts waren die Stadtkinder grösser.55 Auch bei den Sterblichkeitsraten gab

es eine Umkehrung der Verhältnisse. Letztlich werden die durch Migration und Urba-

nisierung festgestellten Wachstumsunterschiede auf den sozioökonomischen Status, die

Güterversorgung im medizinischen und nutritiven Bereich und den Gesundheitszustand

zurückgeführt.

Schliesslich wird der Sachverhalt, dass die Gene bei Vergleichen der Mittelwerte nur

eine untergeordnete Rolle spielen, mit folgendem Gedankenexperiment illustriert:

Wenn 5 Schwestern unter optimalen Umweltbedingungen aufwachsen, so wer-

den sie sich in ihren Körperhöhen unterscheiden. Da alle unter denselben

guten Lebensbedingungen aufwachsen, werden die Unterschiede vor allem

genetisch bedingt sein. Das heisst, sie unterscheiden sich, weil ihre unter-

schiedlichen Gene jeweils anders auf dieselbe Umwelt reagieren. Würden die 5

Schwestern nun unter schlechten Umweltbedingungen aufwachsen, so würden

sie sich wiederum in ihren Körperhöhen genetisch bedingt unterscheiden. Die

Mittelwerte der beiden Gruppen würden aber messen, wie die schlechten und

die guten Lebensbedingungen die Entwicklung geprägt haben. Da es sich um

dieselben Schwestern handelt, würden die Gene keine Rolle spielen. 56

Dieses Gedankenexperiment wird auf die Ebene der Bevölkerung übertragen. Es wird

angenommen, dass der Heritabilitätskoeffizient den Wert 0 annimmt, wenn die Mitglieder

einer Population annähernd die gleichen genetischen Voraussetzungen haben,
”
aber die

Umwelten, in denen sie aufwachsen, grosse Unterschiede aufweisen“.57

55Knussmann, 1996, S. 204.
56Tanner, 1994, S. 2.
57Gruber u. a., 2006, S. 107.
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1.2.3 Das ICP-Wachstumsmodell und das fötale Wachstum

Der Wachstumsbauplan des Menschen58 verläuft nach festgelegten Entwicklungsstadi-

en, die bei jedem Menschen gleich ablaufen (universelle Perspektive):59 die intrauterine

Entwicklung, die neonatale Phase (0 bis 1 Monat), das Säuglingsalter (1 bis 36 Monate),

die Kindheit (3. bis 7. Altersjahr), die Jugend (7. bis 12. Altersjahr bei Knaben) und

die unmittelbar nach der Pubertät einsetzende Adoleszenz (5 bis 8 Jahre dauernd).

Die Schweizerische Gesellschaft für Pädiatrie empfiehlt 12 bis 14 Termine für Vor-

sorgeuntersuchungen des Kindes.60 Bei der Geburt werden unter anderem die Länge

und das Gewicht des neugeborenen Kindes vermessen. Danach werden diese beiden

Körpergrössen auch in den Kontrollen der Kinderärzte erhoben, nach 1, 2, 4, 6, (evtl. 9),

12, 18 und 24 Monaten, anschliessend mit (evtl. 3), 4, 6, 10, 12 und 14 Jahren. Schliess-

lich werden die Körperhöhe und das Körpergewicht an der Rekrutierung bei jungen

Männern gemessen. Mit diesen Werten kann eine Wachstumskurve gezeichnet werden.

Sie verläuft in der Regel kontinuierlich und glatt.61 Bei durchgehenden Jahresmessungen

erkennt man aber, dass das Wachstum ab Geburt nicht linear erfolgt und in fünf Phasen

unterteilt werden kann:

Kleinkinder wachsen im ersten Jahr sehr schnell, danach nimmt die Wachstums-

geschwindigkeit bis zum dritten Altersjahr stark ab (1. Phase).

Bis zur Pubertät nimmt die Wachstumsgeschwindigkeit weiter ab, aber verlang-

samt. Das Wachstum in der Kindheit und Jugend verläuft beständig (2. Phase).

Manche Kinder erleben in der Jugend einen kurzen Wachstumsschub (mid-growth

spurt, 3. Phase).

Das Einsetzen der Pubertät geht mit einem schnellen Wachstum in der Adoleszenz

einher (4. Phase).

58Die quantitative Seite der Entwicklung wird in der Biologie oft mit Wachstum, die qualitative mit
Reifung bezeichnet (Knussmann, 1996, S. 167). In der Biologie wird zwischen der Entwicklung des
einzelnen Individuums (Ontogenese) und der Entwicklung einer Individuengruppe (Phylogenese,
Evolution, Stammesentwicklung) unterschieden. Eine eindeutige Trennung der Begriffe Wachstum
und Reifung ist aber nicht möglich (ebd., S. 167). In der vorliegenden Abhandlung wird Entwicklung
in der Regel synonym zu Wachstum verwendet und Reifung nur selten gebraucht (Falkner u. a., 1986,
Preface to the First Edition).

59Knussmann, 1996, S. 169; Bogin, 1999, S. 55.
60Checklisten Vorsorgeuntersuchungen, Schweizerische Gesellschaft für Pädiatrie, Baumann, 2010.
61Das Folgende beruht auf Cameron, 2012, S. 4–5, und Lejarraga, 2012, S. 24–31. Siehe die Wachstums-

kurven in den Abbildungen 10.1 bis 10.3 auf den Seiten 188 bis 190 im Anhang dieser Abhandlung.
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Das Wachstum verlangsamt sich bis zum Erreichen der Erwachsenengrösse. Diese

wird in reichen Ländern heutzutage mit 18 bis 20 Jahren erreicht (5. Phase).62

Die erste Phase des Wachstums ist stark von der Ernährung abhängig. Die Wachs-

tumskurven von gestillten und nicht gestillten Kindern unterscheidet sich.63 So wurde

bereits in den 1990er-Jahren festgestellt, dass die damals gängigen Wachstumskurven

das Wachstum von gestillten Kindern nicht zuverlässig erfassen konnten, da sie auf Un-

tersuchungen aus den 1950er-Jahren beruhten, als noch weniger und auch weniger lang

gestillt wurde.64 Gestillte Säuglinge wachsen zunächst schneller und nehmen auch mehr

an Gewicht zu als nicht gestillte Säuglinge. Nach etwa sechs bis acht Monaten sind je-

doch die nicht gestillten Kinder grösser und schwerer.65 Unterschiede bestehen auch in

der Zeit des Abstillens und der ersten Beikost (zwischen dem 6. und dem 12. Monat),

insbesondere bei inadäquater oder ungenügender Beikost. Die zweite (und dritte) Phase

des Wachstum wird von Wachstumshormonen, die vierte (und fünfte) von den Sexual-

hormonen gesteuert. Bei der Geburt sind die Körperlänge und das Körpergewicht noch

stark vom vorgeburtlichen Wachstum geprägt, welches die Lebensbedingungen in der

Gebärmutter widerspiegelt. Zu diesem Zeitpunkt sagen die Körpergrössen noch wenig

über das von den Eltern geerbte Wachstumspotenzial aus.

Die Position auf der Wachstumskurve zeigt einerseits die individuelle Entwicklung des

Kindes an, andererseits ordnet sie das Kind innerhalb seiner Altersklasse ein: Eine Posi-

tion auf dem 50. Perzentil bedeutet, dass in dem jeweiligen Alter 50 Prozent der Kinder

grösser und 50 Prozent der Kinder kleiner sind als das gemessene Individuum.66 In den

ersten beiden Jahren ändern sich die Faktoren, welche das Wachstum steuern. Die Po-

sition auf der Wachstumskurve ist hierbei nicht eindeutig festgelegt. Der Körper sucht

seine Wachstumsposition. Mit etwa 2 Jahren wird diese festgelegt und ändert sich bis

zum Einsetzen des pubertären Wachstumsschubes nicht mehr: Das Wachstum verläuft

konstant. In der Pubertät werden die Perzentilenkurven wieder über- und unterschrit-

ten, da die Pubertät unterschiedlich einsetzt. Diese Unterschiede führen dazu, dass die

Wachstumskurve in dieser Zeit als Altersklassen-Referenzkategorie nicht mehr eindeutig

ist. Die Position der Körperhöhe als Erwachsener befindet sich jedoch wiederum auf dem

62Im ersten Jahr wachsen die Kinder mit einer Geschwindigkeit von 25 cm p. a., in den ersten sechs
Monaten 30 cm p. a. Der pubertäre Wachstumsschub erreicht bei Buben in etwa 9,5 cm p. a.

63Das Folgende beruht im Allgemeinen auf Cameron, 2012, S.16–20, und Lejarraga, 2012, S. 24–37.
64Braegger u. a., 2011, S. 9.
65Eiholzer u. a., 2011, S. 27; Braegger u. a., 2011, S. 9.
66Das Folgende beruht auf Cameron, 2012, S.16-20, und Lejarraga, 2012, S. 24–37.
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Perzentil, das bereits mit zwei Jahren erreicht wurde. Dieses langfristige Festhalten an

der Perzentilenkurve wird mit dem Begriff Kanalisation (canalization) umschrieben. Es

lässt vermuten, dass die Körperhöhe einem genetischen Bauplan folgt und eine adäquate

Umwelt die Möglichkeiten ausschöpft. Es lässt sich feststellen, dass die Körperhöhe eines

Zweijährigen eng mit derjenigen als Erwachsener korreliert.67

Das Festhalten an einer Position gilt nur für das Wachstum in einer adäquaten Um-

welt.68 Negative Umwelteinflüsse können das Wachstum hemmen. Der Körper zieht hier-

bei die notwendigen Ressourcen für das Wachstum ab, um sie gegen Krankheiten ein-

setzen zu können oder um suboptimale Ernährung oder übermässige körperliche Belas-

tung ausgleichen zu können. Fällt der negative Umwelteinfluss weg, wird das verzögerte

Wachstum wiederaufgenommen. Dieses erfolgt hierbei beschleunigt, um die temporäre

Verzögerung aufzuholen, oder dauert länger an (catch-up growth).69 Dieses Aufholwachs-

tum ist jedoch nur möglich, wenn der negative Umwelteinfluss nicht allzu gravierend und

nicht dauerhaft ist. Der Einfluss der Umwelt hängt auch vom individuellen Entwick-

lungsstadium ab. Ist einer dieser Faktoren ungünstig, kann der Körper den Rückstand

nicht mehr aufholen. Umgekehrt haben bessere Bedingungen positive Effekte auf das

Wachstum. Der bereits erwähnte säkulare Trend ist ein Beispiel hierfür: Die positi-

ven Veränderungen in den sozioökonomischen Faktoren in den letzten 130 Jahren (re-

gelmässige und bessere Ernährung, Fortschritte in der Medizin und der Hygiene, keine

Kinderarbeit, bessere Wohnverhältnisse) führten insgesamt zu besseren Wachstumsbe-

dingungen, die wiederum in grösseren Körperhöhen zum Ausdruck kamen.70 Das Auf-

holwachstum und der säkulare Trend wie die Umwelt und der genetische Bauplan inter-

agieren.

Dieser Entwicklungsverlauf ist als Infant-Childhood-Puberty-Wachstumsmodell (ICP-

Wachstumsmodell) bekannt.71 Das Wachstum wird bis zum 3. Lebensjahr von der Ka-

lorienzufuhr bestimmt. Danach wird das Wachstum jeweils von den Wachstums- bzw.

Sexualhormonen gesteuert. Eine ausgewogene Ernährung ist immer wichtig. Die für das

Wachstum notwendige Energiemenge nimmt jedoch nach einem Anstieg im Säuglingsalter

bis ins Erwachsenenalter ab (in Bezug zum Körpergewicht). Der tägliche Bedarf an Nah-

67r=0,8.
68Das Folgende beruht auf Cameron, 2012, S.16–20, und Lejarraga, 2012, S. 24–37.
69Bogin, 1999, S. 81.
70Knussmann, 1996, S. 208–209.
71Das Folgende beruht auf Lejarraga, 2012, S. 27; Gohlke u. a., 2009; Knussmann, 1996, S. 185 und

201.
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rung, der für das Wachstum notwendig ist, beträgt mit 0 Jahren etwa ein Drittel des

gesamten Nahrungsbedarfs. Mit 6 Monaten beträgt er noch 10 Prozent und am Ende

des 1. Lebensjahres noch etwa 3 Prozent. Ab 2 Jahren beträgt der Anteil nur noch 2

Prozent. Er verändert sich danach nicht mehr. Dies geht mit der gleichbleibend verlau-

fenden Wachstumskurve einher.

Das ICP-Wachstumsmodell ist zentral für alle Arbeiten in der Historischen Anthro-

pometrie. Die durchschnittlichen Körperhöhen der Erwachsenen gelten als Indikatoren

der sozioökonomischen Verhältnisse in den ersten drei Lebensjahren der untersuchten

Gruppe, da die Körperhöhe des Erwachsenen mit der Körperhöhe des 2-jährigen Kindes

korreliert und die Ernährung in diesen frühen Jahren sehr wichtig ist. Die Körperhöhe des

Erwachsenen wird daher auf das Geburtsjahr bezogen. Der oben beschriebene säkulare

Trend lässt sich nicht nur bei den Erwachsenen feststellen, sondern auch zu verschiedenen

Alterszeitpunkten bei Kindern.72 Der pubertäre Wachstumsschub ist heute schneller und

die sexuelle Reifung erfolgt früher als in der Vergangenheit. Die Erwachsenengrösse wird

jedoch heute auch früher erreicht. Der schnellere pubertäre Wachstumsschub und das

frühere Erreichen der Erwachsenengrösse gleichen sich hierbei aus. Der säkulare Trend

ist bereits mit 2 Jahren erfolgt. Dies stützt die methodische Herangehensweise in der

Historischen Anthropometrie, die sich auf die Lebensbedingungen um das Geburtsjahr

herum konzentriert.

Der säkulare Trend lässt sich erst ab der Geburt feststellen. Die Geburt bildet eine Art

Wasserscheide. Die Wachstumsfaktoren sind vor und nach der Geburt nicht dieselben.73

Die Geburtsgrössen spiegeln die Lebensbedingungen des Fötus in der Gebärmutter wi-

der, sie geben nicht das von beiden Eltern vererbte Wachstumspotenzial wieder.74 Die

fötale Entwicklung hängt von der genetischen Konstitution der Mutter, vom genetischen

Material des Kindes, aber auch vom Ernährungszustand, dem Rauchen, dem Alkohol-

genuss und dem sozioökonomischen Hintergrund der werdenden Mutter ab. Im ersten

72Das Folgende beruht auf Cole, 2003, S. 163–164.
73Die folgenden Ausführungen zu den Geburtsgewichten und auch das dazugehörige Kapitel 7 (S. 139)

dieser Abhandlung beruhen auf einem Arbeitspapier des Autors dieser Abhandlung, welches er
zusammen mit Kaspar Staub und Ulrich Woitek erarbeitet (vorläufiger Titel: Birth Weights and
Socio-Economic Inequality in Basle during WWI ). Das Arbeitspapier beruht auch auf den Vorar-
beiten zu einem einem Antrag für ein Projekt beim Schweizerischen Nationalfonds: Birth weight of
newborns as a mirror of women’s standard of living: Evidence from birth records in the city of Basle
1888–1939, Laufzeit Januar 2015–Dezember 2017, SNF-Projektnummer: 156683.

74Das Folgende beruht vor allem auf Bogin, 1999, S. 55–66, aber auch auf Ward, 1993, S. 12–21, Roche
u. a., 2003, S. 111–124, Glinianaia u. a., 2013, und Lejarraga, 2012, S. 24.
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Trimester – von der Befruchtung bis zur zwölften Woche – entstehen Zehntausende Zel-

len. Die Organe und das physiologische System formieren sich und der Embryo gleicht

in der achten Woche einem Menschen (Embryogenese). Mit dem zweiten Trimester ist

die Organ- und Gewebebildung abgeschlossen und der Embryo wird zum Fötus. Die

Wachstumsrate der Länge nimmt im zweiten Trimester zu. Im dritten Trimester nimmt

die Wachstumsrate des Gewichtes stark zu: Mit sechs Monaten beträgt das Gewicht des

Fötus erst ungefähr 20 Prozent des späteren Geburtsgewichtes. Zudem entwickeln sich

die verschiedenen physiologischen Systeme weiter, um dem Fötus das Leben ausserhalb

der Gebärmutter zu ermöglichen.

Ein Geburtsgewicht von weniger als 2500 g gilt als Hauptindikator für ein nicht ad-

äquates fötales Wachstum und steht in Beziehung zur Säuglingssterblichkeit, zur Erkran-

kungshäufigkeit (Morbidität) und späteren Beeinträchtigungen in der Entwicklung.75 Die

als normal eingestufte Geburtsgewichtsspanne beträgt 3 bis 4,5 kg. Weitere Indikatoren

für ein nicht adäquates Wachstum sind Frühgeburten und Kinder, die zu klein oder zu

leicht für ihr Gestationsalter sind (small for gestational age (SGA)).76 Als zu klein oder

zu leicht gilt ein Kind in der Schweiz, wenn die Geburtslänge oder das Geburtsgewicht

das 3. Perzentil auf der Wachstumskurve für das jeweilige Gestationsalter unterschrei-

tet.77 Der Ernährungszustand der schwangeren Frau ist ein entscheidender Faktor für das

Geburtsgewicht.78 Die im Hungerwinter 1944/45 in den Niederlanden geborenen Kinder

waren beispielsweise 200–400 g leichter, wenn die Mütter während dieses Winters im

dritten Trimester schwanger waren.79

Frühe negative Lebensbedingungen, die sich beispielsweise in einem tiefen Geburtsge-

wicht zeigen, konnten mit späterer Mortalität, Morbidität oder dem Bildungserfolg in

einen Zusammenhang gebracht werden. Die Indikatoren von frühen negativen Lebensbe-

dingungen zeigen, dass, wenn nichts unternommen wird, auch noch in späteren Jahren

Folgerisiken bestehen können. Jedoch darf nicht unerwähnt bleiben, dass sich der Körper

zwischen der frühen und späten Lebensphase deutlich unterscheidet. Oder mit anderen

75Barker, 1992; Barker, 1998; Fogel, 2004; Berg u. a., 2006; Lindeboom u. a., 2010; Weaver, 2011; Almond
u. a., 2011.

76Das Gestationsalter ist das Alter des Embryos, Fötus oder Neugeborenen ab dem Zeitpunkt der Be-
fruchtung. Das Gestationsalter entspricht der Schwangerschaftsdauer/-woche. Als Frühgeburt gelten
alle Kinder, die vor der 37. Schwangerschaftswoche geboren werden.

77Zumsteg, 2011.
78Stein u. a., 2008.
79Stein u. a., 1975; Stein u. a., 1976.
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Worten: Das Kind ist nicht ein kleiner Erwachsener. Bei der Geburt lassen sich nur weni-

ge geschlechtliche Unterschiede feststellen, während die geschlechtlichen Unterschiede im

Erwachsenenalter deutlich hervortreten.80 Auch die Körperproportionen und die Zusam-

mensetzung der verschiedenen Körpergewebe sind zwischen Kindern und Erwachsenen

verschieden. Der Weg vom Kind zum Erwachsenen kann auf verschiedenen Wachstums-,

Reife- und Entwicklungspfaden voranschreiten. Darüber hinaus sind die Morphologie,

die Physiologie und das Verhalten der Erwachsenen plastisch. Unter Plastizität verste-

hen Biologen im Allgemeinen die Fähigkeit eines Organismus, sich an Veränderungen

der Umwelt anzupassen (Grösse, Form, Farben, Emotionen, kognitive Fähigkeiten). Dies

kann durch Stress verursacht werden, aber auch durch Training oder Erfahrung erfol-

gen. Die phänotypischen Merkmale eines Erwachsenen werden erst nach vielen Jahren

entwickelt, während derer viele verschiedene Faktoren einwirken können. Der Mensch

ist hierbei anpassungsfähig und wandelbar. Diese Anpassungsfähigkeit ist zudem als Er-

wachsener nicht beendet. Frühe negative Lebensbedingungen können, müssen aber nicht

zwingend auch in späteren Jahren negative Auswirkungen haben.

1.2.4 Der Ernährungsstatus und andere Umweltfaktoren

Das Wachstum wird vor allem von der Ernährung und von Krankheiten beeinflusst.

Diese beiden Faktoren überlagern andere Faktoren oder beeinflussen diese. Im interdis-

ziplinären Forschungskontext der Historischen Anthropometrie wird unter besserer oder

schlechterer Ernährung ein besserer oder schlechterer Ernährungsstatus verstanden:

Ernährungsstatus = Nährstoffaufnahme − Ernährungsbedarf

Der Ernährungsstatus resultiert aus der Nährstoffaufnahme abzüglich des Ernährungs-

bedarfs, der für die körperlichen Grundfunktionen81, die Bekämpfung von Krankheiten

und die körperliche Arbeit notwendig ist.82 Er ist ein Nettomass und zeigt an, wie viel

Energie für das Wachstum verwendet werden konnte.

Der Ernährungsstatus ist die zentrale Komponente des Konzeptes des biologischen

Lebensstandards. Der Begriff biologischer Lebensstandard bezeichnet die Erfassung des

Lebensstandards anhand der Körperhöhe und anderer Körpermasse. Er ergänzt die tradi-

tionelle Erfassung des Lebensstandards mithilfe monetärer Indikatoren.83 Jedoch unter-

80Das Folgende beruht auf Bogin, 1999, S. 63–66.
81Bspw. Atmung, Herzschlag, Gehirn-, Leber- und Nierenfunktionen und Körperwärme.
82Bogin, 1999, S. 270; Floud u. a., 2011, S. 11–14.
83Komlos u. a., 1998b.
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scheiden sich die Konzepte des biologischen Lebensstandards und des Ernährungsstatus

nicht.84 Der Begriff biologischer Lebensstandard wurde in einer Zeit geprägt, als die

Verwendung anthropometrischer Grössen als Indikatoren des Lebensstandards bei vielen

Ökonomen auf Skepsis stiess. Diese arbeiteten lange Zeit mit einem engen Begriff des Le-

bensstandards.85 Mittlerweile sind die Körpergrössen und damit der Ernährungsstatus

als Indikatoren des Lebensstandards nicht nur im Forschungsbereich der Historischen

Anthropometrie und der Wirtschaftsgeschichte etabliert, sondern auch in anderen For-

schungsbereichen der Wirtschaftswissenschaften. Es wird nun darauf hingewiesen, dass

der Begriff biologischer Lebensstandard falsch verstanden werden kann.86 Die Zusam-

mensetzung des Begriffs kann falsche Assoziationen hervorrufen (im Sinne von gene-

tischem Lebensstandard oder genetischer Determinierung des Lebensstandards), die zu

einer unfruchtbaren Anlage-Umwelt-Debatte führen. In der Historischen Anthropometrie

werden Veränderungen in den Körpergrössen mit Veränderungen in sozioökonomischen

Faktoren erklärt. Es wird nicht primär nach genetischen oder anderen biologischen Er-

klärungen gesucht. Es handelt sich vielmehr um die Erforschung eines weiteren Indika-

tors des Lebensstandards. Nichtsdestotrotz wird der Begriff biologischer Lebensstandard

teilweise auch in der vorliegenden Abhandlung verwendet, weil er sich in der Forschungs-

landschaft etabliert hat.

Für ein adäquates Wachstum sind sowohl die Quantität als auch die Qualität der

Nahrung wichtig.87 Hierbei weisen nicht nur Kinder Wachstumsdefizite auf, die von

dramatischen Hungerkrisen betroffen sind. Auch nicht adäquat ernährte Kinder aus

Ländern mit einer sicheren und zuverlässigen wirtschaftlichen Versorgungslage können

von Wachstumshemmungen betroffen sein. Und auch in reichen Ländern können die De-

fizite sowohl von mangelndem Kalorienkonsum als auch von Mangelernährung im Sinne

einer einseitigen Ernährung verursacht werden.88

Von den Nahrungsbestandteilen fördern insbesondere Proteine (Eiweiss) das Längen-

wachstum.89 In der Neuen Historischen Anthropometrie und der Auxologie wird hier-

bei die Milch-Hypothese diskutiert:90 Ein erhöhter Milchkonsum bei Kleinkindern, Kin-

84Floud u. a., 2011, S. 14.
85Ebd., S. 14.
86Ebd., S. 14.
87Das Folgende beruht auf Knussmann, 1996, S. 201, und Bogin, 1999, S. 268–282.
88Ebd., S. 271–272.
89Knussmann, 1996, S. 201; Bogin, 1999, S. 268–282; Staub, 2010, S. 55–56.
90Bogin, 1999, S. 277–281; Staub, 2010, S. 75–77.
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dern und Jugendlichen führt direkt zu einer höheren durchschnittlichen Körperhöhe der

Bevölkerung. Dieser Effekt wird durch die in der Milch enthaltenen Nährstoffe bewirkt.91

Milch enthält Proteine, Kalzium und Vitamin D3, die der Körper nicht selber herstellen

kann und essenziell für die Knochenbildung und das Längenwachstum sind. Die Milch-

wirkung wird auf den Kalzium-Gehalt zurückgeführt.92 Neben Kalzium werden weitere

50 Nährstoffe gezählt, die für den Körper essenziell sind.93 Mangelt es an einem dieser

Nährstoffe, kann es zu Wachstumsverzögerungen kommen. Die weltweit häufigste Form

der Anämie wird durch Eisenmangel hervorgerufen. Diese kann das physische Wachs-

tum oder die psychomotorische Entwicklung verzögern und zu einer verminderten Re-

sistenz gegenüber ansteckenden Krankheiten beitragen und Magen-Darm-Krankheiten

begünstigen.94 Ein weiteres weltweites Problem ist Jodmangel. In der Vergangenheit

bestand dieses Problem auch in der Schweiz und wurde medizinisch vor 1950 im Zusam-

menhang mit einer vergrösserten Schilddrüse (Kropf, Struma) untersucht.95 Auch dieser

Mangel führt zu physischen und psychischen Entwicklungsverzögerungen.

Jeder Mangel an essenziellen Nährstoffen kann das Wachstum verzögern. Dies gilt im

Allgemeinen auch für Erkrankungen, insbesondere solche mit chronischen, übergreifenden

Wirkungen (z. B. Schilddrüsenunterfunktion, Zuckerkrankheit, Niereninsuffizienz, Asth-

ma).96 Bei den üblichen Infektionskrankheiten von Kindern wurden jedoch nur wenige

Beeinträchtigungen gefunden.97 Vor allem die Kombination von schlechter Ernährung

und Krankheiten wirkt sich negativ aus. In armen Ländern wirken sich beispielsweise

der ständige Energiemangel, die schlechte medizinische Versorgungslage und die man-

gelhaften hygienischen Verhältnisse gravierend aus.98 Auf Energiemangel reagiert der

Körper nicht nur mit einer Verzögerung des Wachstums, sondern auch mit einer ver-

langsamten Reifung und Entwicklung. Die betroffenen Individuen sind zwischen 18 und

20 Jahren noch nicht ausgewachsen. Die Wachstumsphase dauert länger. Diese kann je-

doch die bestehende Differenz zu adäquat ernährten Individuen nicht vollständig ausglei-

chen, sondern nur verkleinern. Ein schlechter Ernährungsstatus kann mit der Häufigkeit

und der Schwere von Durchfallerkrankungen einhergehen. Diese sind wiederum mit den

91Knussmann, 1996, S. 201; Bogin, 1999, S. 277–281; Staub, 2010, S. 75–77.
92Bogin, 1999, S. 280.
93Ebd., S. 269.
94Ebd., S. 281.
95Staub, 2010, S. 124–129.
96Knussmann, 1996, S. 201–202.
97Ebd., S. 201–202.
98Das Folgende beruht auf Bogin, 1999, S. 272–282.
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mangelnden hygienischen Verhältnissen verbunden (kontaminierte Nahrungsmittel, un-

sauberes Wasser). Die Kombination von Unterernährung, Krankheiten und Armut führt

nicht nur zu Wachstumsverzögerung, sondern auch zu einer hohen Kindersterblichkeit

und zu geringeren kognitiven und physischen Fähigkeiten.

Kinder von rauchenden Eltern sind nicht nur häufiger von Atemwegserkrankungen

betroffen, sie weisen auch häufiger Wachstumsdefizite auf.99 Wie bereits erwähnt wurde,

kann das Rauchen auch zu tieferen Geburtsgewichten beitragen. Es gibt Studien, welche

einen Zusammenhang zwischen spätem Abstillen und einem inadäquaten Wachstum so-

wie Ernährungsstatus herstellen.100 Das Alter des Abstillens weist hierbei auf kulturelle

Unterschiede in der Ernährung der Kinder hin. Wachstumsdefizite können auch auftre-

ten, wenn die Qualität der Nahrung stimmt und keine besonderen Krankheiten auftreten.

Diese Defizite werden durch die fehlende Quantität verursacht. In armen Ländern ist die

Ernährung der Kinder nach dem Abstillen oft nur unwesentlich anders als diejenige der

Erwachsenen. Da die Kinder aber noch nicht über den Magen-Darm-Trakt eines Er-

wachsenen verfügen, können sie nicht die erforderliche Menge an Nahrung verdauen,

die für ihr Wachstum notwendig wäre. Des Weiteren können auch Höhenlage, klimati-

sche Effekte (Temperatur, saisonale Schwankungen), Migration und Urbanisierung den

Wachstumsverlauf prägen. Diese haben aber im Vergleich zum Ernährungsstatus und

den Krankheiten einen deutlich geringeren Einfluss.101

1.3 Das Konzept des Lebensstandards

Der Begriff Lebensstandard wird uneinheitlich verwendet. Ausdrücke wie Lebensqua-

lität, Wohlfahrt und Wohlstand werden zum Teil synonym zum Begriff Lebensstandard

gebraucht. Mehrheitlich wird Lebensstandard aber als Unterbegriff von Lebensqualität

oder Wohlfahrt verwendet und auf Wohlstand reduziert. Hierbei ist unter Lebensstan-

dard die materielle Versorgungslage zu verstehen, das heisst “die Verfügung über Einkom-

men und Vermögen sowie der Besitz und Konsum von Gütern und Dienstleistungen”.102

Das verfügbare Einkommen, das Bruttoinlandsprodukt pro Kopf, der private Konsum

pro Kopf und die Ausstattung von Haushalten mit langlebigen Gebrauchsgütern sind

die am häufigsten verwendeten Indikatoren, um den Lebensstandard im Sinne von Wohl-

99Knussmann, 1996, S. 202.
100Das Folgende beruht auf Bogin, 1999, S. 272–276.
101Knussmann, 1996, S. 202–203; Bogin, 1999, S. 2, 34–36 und 286–304.
102Marti u. a., 2011; Höpflinger, 2012.
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stand zu erfassen. Im Vergleich dazu umfasst das Konzept der Lebensqualität oder der

individuellen Wohlfahrt neben dem Wohlstand auch immaterielle Werte wie Gesundheit,

Freiheit, Sicherheit und Gerechtigkeit und schliesst auch subjektive Einschätzungen wie

die Lebenszufriedenheit mit ein.103 Der kleinste gemeinsame Nenner ist, dass der Le-

bensstandard oder die Lebensqualität aus verschiedenen Elementen besteht.104 Nicht

nur über die relevanten Elemente wird diskutiert, sondern auch über die geeigneten

Indikatoren und deren Gewichtung.105 Der Ernährungsstatus und die damit verbunde-

nen anthropometrischen Grössen sind ein möglicher Indikator. Er umfasst Elemente, die

sowohl dem Lebensstandard als auch der Lebensqualität hinzugezählt werden können,

folglich verwischt er die klare Trennung zwischen diesen beiden Konzepten.

Der Begriff der sozialen Wohlfahrt hat eine spezifische Bedeutung: Er umfasst al-

le Massnahmen (staatliche und private), die auf wirtschaftliche Sicherheit, Abbau von

wirtschaftlichen Ungleichheiten und Bekämpfung von Armut ausgerichtet sind. Diese

bilden die Grundlagen des Wohlfahrtsstaats.106 Dieser Sozialstaat107 garantiert durch

finanzielle Mittel und Dienstleistungen einen Mindestlebensstandard (Sozialpolitik) und

mildert die Lebensrisiken von Unfall, Krankheit, Alter oder Arbeitslosigkeit (Soziale Si-

cherheit).108

”
Die Förderung der gemeinsamen Wohlfahrt” ist in der Schweiz seit 1848

Zweck des eidgenössischen Bundes.109 Die Ziele dieser gemeinsamen Wohlfahrt sind hier-

bei umstritten und verändern sich im Laufe der Zeit: Mehr oder weniger unbestritten ist

die Existenzsicherung. Debattiert wird jedoch, auf welchem Niveau sich diese bewegen

soll und in welchem Bereich der Staat eingreifen soll.110 Auch die Chancengleichheit als

Ziel ist weitgehend unbestritten, jedoch wird auch hier diskutiert, inwiefern der Staat

diese gewährleisten soll. Deutlich umstrittener sind Ziele wie Vollbeschäftigung, Streik-

und Koalitionsrecht, Umweltschutz, Stützung der Landwirtschaft, Förderung des sozia-

103Marti u. a., 2011; Höpflinger, 2012.
104Steckel, 2008b.
105Ebd.
106Frey, 2003. Vgl. hierzu auch die vom schweizerischen Bundesamt für Sozialversicherungen in Auf-

trag gegebene Website zur Geschichte der sozialen Sicherheit in der Schweiz, Projektleitung Matt-
hieu Leimgruber, Université de Genève, und Martin Lengwiler, Univeristät Basel. http://www.

geschichtedersozialensicherheit.ch.
107Im deutschen Sprachraum wird der Begriff Sozialstaat dem Begriff Wohlfahrtsstaat vorgezogen, weil

der Begriff Wohlfahrtsstaat oft abwertend gebraucht wurde (Degen, 2013b).
108Ebd.
109Jeweils Artikel 2: Bundesverfassung der Schweizerischen Eidgenossenschaft 1848; Bundesverfassung

der Schweizerischen Eidgenossenschaft 1874; Bundesverfassung der Schweizerischen Eidgenossen-
schaft 1999.

110Degen, 2013b.
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len Wohnungsbaus oder Bereitstellung öffentlicher Schulen und Universitäten.111

Die verschiedenen Eingriffe des Sozialstaates in die Bereiche Arbeitsschutz, Sozial-

versicherungen, Bildungswesen, Gesundheitswesen und Arbeitsmarktpolitik werden in

der Schweiz durch einkommensunabhängige Prämien (Krankenversicherung), indirekte

Steuern, einkommensabhängige Prämien (AHV, Pensionskassen) oder durch die direkte

Bundessteuer finanziert.112 Die Finanzierung hat eine direkte Wirkung auf den Lebens-

standard im Sinne von Wohlstand, da sie das verfügbare Einkommen tangiert. Die Leis-

tungen der Sozialstaates können dem materiellen Lebensstandard zugerechnet werden,

sie tragen jedoch auch zur Lebensqualität bei (Sicherheit und Gesundheit). Auch hier

lassen sich Lebensstandard und Lebensqualität nicht trennen. Des Weiteren bezeich-

net die Wohlfahrtsökonomie den Forschungsbereich der Wirtschaftswissenschaften, der

den Wohlstand oder die Wohlfahrt der gesamten Gesellschaft zu messen versucht.113 Es

werden hierbei die Instrumente der Wirtschaftspolitik im Hinblick auf ihre Folgen eva-

luiert.114

Eine wichtige Definition von Lebensstandard liefert Amartya Sen.115 Für ihn hängt

der Lebensstandard davon ab,
”
wie eine Person ein bestimmtes Leben führt und nicht

welche Ressourcen diese Person hat, um ein bestimmtes Leben zu führen”.116 Der Le-

bensstandard besteht beispielsweise darin, lange leben zu können, adäquat ernährt zu

sein oder schreiben und lesen zu können, aber auch am gesellschaftlichen Leben teilhaben

zu können.117 Sen stellt die Frage, ob diese Aspekte des Lebensstandards erreicht oder

nicht erreicht werden können, und nennt diese functionings.118 Er nennt wiederum die

111Degen, 2013b.
112Ebd.
113Sen, 1984b, S. 74.
114Feldman, 2008. Im theoretischen, mikroökonomischen Grundmodell der Volkswirtschaftslehre wird

eine spezifisch definierte Wohlfahrt verwendet. Sie ist als Gesamtrente definiert, die in einem Markt
entsteht. Diese entspricht der Summe aus der Konsumenten- und der Produzentenrente. Die Kon-
sumentenrente ist die Zahlungsbereitschaft des Käufers für ein Gut, abzüglich des Preises, den
er tatsächlich dafür bezahlen muss (Gewinn, Nutzen). Die Produzentenrente ist der Erlös eines
Verkäufers für ein Gut, abzüglich der Kosten, die ihm für Erwerb oder Herstellung des Gutes ent-
standen sind (Gewinn, Nutzen). Dieses Modell zeigt, dass Preise, die sich in einem Markt frei, das
heisst ohne künstlichen Eingriff wie Mindestpreis oder Höchstpreis, gebildet haben, dafür sorgen,
dass die knappen Ressourcen einer Wirtschaft effizient eingesetzt werden, sprich die gesamte Rente
maximieren (Brunetti, 2013).

115Vergleiche hierzu Amartya Sens zahlreiche Publikationen rund um das Thema Lebensstandard, bspw.
Sen, 1982; Sen, 1983; Sen, 1984b; Sen, 1984a; Sen, 1985; Sen, 1987.

116Sen, 2000, S. 36.
117Anand, 2008.
118Sen, 1985, S. 16.
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Fähigkeit, diese functionings erreichen zu können, capabilities.119 Sen grenzt sich expli-

zit von den traditionellen ökonomischen Konzepten ab, die Wohlstand oder Nutzen als

Bewertungsmassstab des Lebensstandards nehmen.120 Er betont, dass diese im Hinblick

auf den Lebensstandard keinen Anspruch auf ausschliessliche Relevanz haben können.

Er zeigt auf, dass das Konzept des Nutzens mit vielen Fallstricken verbunden ist. Der

Wohlstand beeinflusst den Lebensstandard zwar, ist aber nicht mit dem Lebensstandard

gleichzusetzen. Sen legt beispielhaft dar, dass
”
wie gut oder schlecht ein Mensch in Re-

lation zu seiner Nahrungsaufnahme ist, durch verschiedene physiologische, medizinische,

klimatische und soziale Faktoren beeinflusst wird. Um den gleichen Ernährungsgrad wie

jemand anderes zu erreichen, braucht die eine Person mehr Nahrungsmittel, weil sie einen

höheren Stoffwechsel (oder einen grösseren Körperumfang) hat, oder weil sie schwanger

ist (oder stillt), oder weil sie eine Krankheit hat, die die Absorption der Nahrung er-

schwert, oder weil sie in einem kälteren Klima lebt, oder weil sie schwer arbeiten muss,

oder weil die Nahrungsmittel noch für andere Zwecke verwendet werden (Unterhaltung,

Zeremonien oder Feste)”.121 Der Wohlstand oder das Einkommen oder im Allgemeinen

die Ressourcen, die eine Person zur Verfügung hat, sind ein wichtiger Bestandteil des

Lebensstandards. Entscheidend für den Lebensstandard ist jedoch nicht die Grösse des

Wohlstandes oder die Höhe des Einkommens, sondern die Frage, welches Leben jemand

mit dem jeweiligen Einkommen, den vorhandenen Nahrungsmitteln oder anderen Gütern

führen kann.

Anthropometrische Grössen können als Indikatoren von functionings angesehen wer-

den. Sie stellen dar, was mit den vorhandenen Ressourcen erreicht wurde. Sie zeigen an,

ob jemand oder eine Gruppe im Vergleich zu einer anderen Gruppe einen adäquaten

Ernährungsstatus hatte oder nicht. Wichtige Ressourcen für den Ernährungsstatus sind

Nahrungsmittel, die medizinische Versorgung und die Arbeitsbelastung. Diese wiederum

hängen unter anderem mit dem Einkommen und mit der Wirtschaftsstruktur und -lage

zusammen. Das Volkseinkommen, die Nahrungsmittel und die Reallöhne gehören hierbei

zu den traditionellen Lebensstandardindikatoren.

119Sen, 1985, S. 16; Sen, 2000, S. 19–20.
120Das Folgende beruht auf ebd., S. 26–36.
121Ebd., S. 36.
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1.3.1 Volkseinkommen, Nahrungsmittel und Reallöhne

Geschichten zur statistischen Messung des Lebensstandards beginnen in der Regel mit

William Petty (1623–1687) und seinem posthum (1691) veröffentlichten Buch Political

Arithmetick.122 Er wollte die Lebensbedingungen der Menschen statistisch erfassen und

versuchte hierbei auch die allgemeine Sicherheit und das Glück jedes einzelnen Menschen

zu berücksichtigen. Trotzdem berechnete er zum Schluss nur den Wohlstand. Er schätzte

mit einer Einkommens- und Ausgabemethode das Nationaleinkommen. Sen argumen-

tiert, dass Pettys Vorgehen eine Grundproblematik der Entwicklung eines angemessenen

Ansatzes zur Bewertung des Lebensstandards illustriert: Relevanz und Brauchbarkeit ei-

nes Ansatzes.

Der Ansatz muss relevant sein, das heisst, es muss dargelegt werden, inwiefern die

gewählte Grösse sich auf die Lebensbedingungen der Menschen bezieht. Er muss die

Elemente des Lebensstandards berücksichtigen können, die sich teilweise überlappen,

aber auch divergieren oder konkurrenzieren können:123 Eine Person kann gleichzeitig

reich und todkrank sein. Oder ein Land kann wirtschaftlich wachsen und zugleich seine

Ressourcen ausbeuten. Der Ansatz muss aber auch anwendbar sein. Idealerweise würde

man alle verfügbaren Indikatoren berücksichtigen und miteinander vergleichen. Dies ist

jedoch teuer und zeitaufwendig und im Endeffekt nur teilweise umsetzbar.124 Es stellt

sich zudem die Frage, auf welcher geografischen Ebene analysiert wird – ob Weltregionen,

Länder oder Bezirke untersucht werden. Die Lebensstandard-Indikatoren korrelieren un-

tereinander, sodass es auch methodisch nicht zwingend erscheint, immer alle Indikatoren

zu berücksichtigen.

Eine weitere Schwierigkeit besteht darin, dass ein höherer Lebensstandard nicht zu

allen Zeiten dasselbe bedeutete. Lange Zeit war ein höherer Lebensstandard gleich-

bedeutend mit einer besseren materiellen Lebenssituation. Es ging primär darum, die

absolute Armut, das heisst das Unterschreiten des physischen Existenzminimums, zu

reduzieren, was früher oft in erster Linie mit einer besseren Ernährung gleichzusetzen

war.125 Unterernährung, Obdachlosigkeit, unhygienische Wohnverhältnisse oder eine tie-

fe Lebenserwartung zeigten an, dass jemand am Existenzminimum oder darunter lebte.

Ein grosser Teil der europäischen Bevölkerung war bis zum Ende des 19. Jahrhunderts

122Das Folgende beruht auf Sen, 2000, S. 42–44.
123Sen, 1987, S. 1.
124Steckel, 2008a, S. 1. Für eine umfassende Umsetzung siehe van Zanden u. a., 2014.
125Höpflinger, 2012.

34



1 Einleitung

hiervon betroffen.126 Seit Mitte des 20. Jahrhunderts steht in Gesellschaften mit hohem

Wohlstand die relative Armut im Vordergrund. Sie orientiert sich am durchschnittlichen

Lebensstandard einer Gesellschaft. Es geht um die relative Benachteiligung bezüglich

der Teilhabe an wichtigen materiellen und immateriellen Gütern.127

Traditionell haben Historiker und Ökonomen den Lebensstandard mit Reallöhnen er-

fasst.128 Die Reallöhne messen die Kaufkraft des Einkommens. Sie geben an, wie viele

Güter mit dem Einkommen gekauft werden können. Der Ansatz ist sowohl anwendbar

als auch relevant. Da in historischer Perspektive ein höherer Lebensstandard in der Regel

mit einer besseren Ernährung einherging und die Nahrungsmittel lange Zeit den grössten

Ausgabenposten im Budget eines Haushaltes darstellten, sind Statistiken zum Nahrungs-

mittelkonsum vom besonderem Interesse. Der Ausgabenanteil für Nahrungsmittel be-

trug für eine Arbeiterfamilie zwischen 1830 und 1875 durchschnittlich 62 Prozent. Im

Jahr 1905 lag der Anteil noch immer zwischen 45 und 50 Prozent, für Angestelltenfa-

milien zwischen 35 und 40 Prozent.129 Bereits Joseph-Louis de Lagrange (1736–1813)

berücksichtigte Nahrungsmittelstatistiken in seiner Analyse des Lebensstandards.130 Er

wandelte vergleichbare Güter in äquivalente Einheiten um und berücksichtigte unter-

schiedliche Ernährungsbedürfnisse. Er bewertete darüber hinaus den Wert der konsu-

mierten Güter für die Lebensgestaltung der Menschen. Er zeigte auf, dass die physische

Leistungsmöglichkeit im Verhältnis zur Nahrungsaufnahme variiert, die wiederum vom

Beruf oder dem Wohnort abhängt. Für Lagrange vermittelten Nahrungsmittelstatistiken

ein besseres Bild von Wohlstand und Armut eines Landes als Statistiken des National-

einkommens.

Die Erfassung des Lebensstandards anhand von Reallöhnen weist mehrere Nachteile

auf.131 Reallöhne können beispielsweise Änderungen in der Lebenserwartung, die Stel-

lung der Frauen und der Kinder in der Gesellschaft oder den Wert von Freizeit gar

nicht oder nur unzureichend abbilden. Reallöhne können das Aufkommen von neuen

Gütern und Produkten nur schlecht wiedergeben. Es ist schwierig, neue Berufe oder

neue Anforderungen an bestehende Berufe miteinzubeziehen und einen grossen Anteil

der Bevölkerung zu berücksichtigen. So wurden beispielsweise ab Mitte des 19. Jahrhun-

126Höpflinger, 2012.
127Ebd.
128Floud u. a., 2011, S. 7–8; vgl. Maddison, 2003; Mitchell, 2003; Allen, 2008.
129Tanner, 1999, S. 51–155; Tanner, 2009.
130Das Folgende beruht auf Sen, 2000, S. 45–46.
131Das Folgende beruht auf Floud u. a., 2011, S. 7–8.
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derts deutlich mehr Lohn- und Lebenshaltungskosten-Analysen von der Arbeiterschicht

erstellt als von allen anderen Schichten.

Reallöhne stehen im Zentrum der bekanntesten Kontroverse der britischen Wirt-

schaftsgeschichte: Trug das wirtschaftliche Wachstum während der Industrialisierung

zu einem höheren Lebensstandard der Arbeiterschicht bei oder führte es zu einem tiefe-

ren Lebensstandard oder zur Verelendung des englischen Proletariats? Es stehen sich

zwei Lager gegenüber. Auf der einen Seite stehen die Pessimisten, die nur geringfügige

Fortschritte feststellen.132 Auf der anderen Seiten befinden sich die Optimisten, die einen

deutlichen Fortschritt erkennen.133

Ein Ausgangspunkt der Debatte ist Friedrich Engels’ 1845 veröffentlichte Arbeit zur

Lage der arbeitenden Klasse in England.134 Ein wesentlicher Punkt der Debatte ist,

dass man sich nie auf eine Definition des Lebensstandards einigen konnte. Ein weiterer

Punkt ist, dass die empirischen Studien, die Reallöhne berechnen, zu unterschiedlichen

Ergebnissen kommen. Sie reichen von die Reallöhne stiegen bis 1850 nicht an bis zu die

Reallöhne stiegen bis 1850 deutlich an. Eine Schwierigkeit, welche die unterschiedlichen

Ergebnisse erklärt, besteht in der Zusammensetzung des zwischen 1750 und 1850 konsu-

mierten Warenkorbs. Diese änderte sich stark. Die Qualität der Güter wurde besser und

es wurden neue Güter entwickelt. Wie das Einkommen in der Bevölkerung verteilt war,

bleibt eine kontrovers diskutierte Frage. Hierbei gibt es regionale und soziale Gewinner

und Verlierer der Industriellen Revolution. Aber auch ein intertemporales Verteilungs-

problem ist zu beachten. Die Industrielle Revolution und die nachfolgende Industriali-

sierung waren möglicherweise für das nach 1850 einsetzende Wachstum notwendig. Des

Weiteren müssen Reallöhne immer auch in Bezug auf die gearbeiteten Stunden, die Ar-

beitsplatzbedingungen, die Arbeitslosigkeit und die Erwerbsquote betrachtet werden.

Für den Lebensstandard ist nicht nur der Stunden- oder Wochenlohn wichtig, sondern

das gesamte Haushaltseinkommen. Dieses hängt wiederum von der Nachfrage und dem

Angebot an Arbeit für Kinder und Frauen ab. Die Löhne, welche in den modernen, indus-

trialisierten Sektoren bezahlt wurden, waren höher. Dies bedeutete aber nicht zwingend

einen höheren Lebensstandard, vielmehr wurden damit meistens nur die unangeneh-

men und schlechten Arbeitsbedingungen in den Fabriken ausgeglichen. Darüber hinaus

132Hobsbawm, 1957; Hobsbawm, 1979; Thompson, 1965; Feinstein, 1998; Allen, 2007; Mokyr, 2009.
133Ashton, 1948; Ashton, 1949; Hartwell, 1971; Lindert u. a., 1983; Crafts, 1985a; Crafts, 1985b; Clark,

2005.
134Das Folgende beruht auf Mokyr, 2009, S. 449–474.
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herrschten grosse Lohnunterschiede zwischen den Wirtschaftssektoren, und viele Löhne

wurden noch in Naturalien ausbezahlt. Die Zeit zwischen 1750 und 1850 ist zudem von

einem enormen Bevölkerungswachstum und einer starken Urbanisierung geprägt. All

diese Faktoren erschweren die Ermittlung des Lebensstandards im Allgemeinen und im

Spezifischen anhand der Reallöhne.

Der Forschungsstand ist heute, dass die Reallöhne zwischen 1770 und 1830 nicht ge-

stiegen sind. Danach stiegen sie an, erreichten jedoch erst in den 1870er-Jahren ein

Niveau, das deutlich und nachhaltig höher war als in den Jahrzehnten zuvor.135 Zwi-

schen 1815 und 1850 unterliegen die Reallohn-Indices starken Schwankungen in den Le-

benshaltungskosten. Die unterschiedlichen Berechnungen dieser Kosten bilden letztlich

den Hauptunterschied zwischen den Pessimisten und den Optimisten. Auch alternative

Masse für den Lebensstandard weisen darauf hin, dass vor 1850 nur leichte Fortschrit-

te zu verzeichnen sind. Bis in die 1840er-Jahren stieg die durchschnittliche Menge an

konsumierten Lebensmitteln in Grossbritannien nicht an. Auch das Angebot an Lebens-

mitteln erhöhte sich nicht. Die allgemeine Sterblichkeit ging zwischen 1760 und 1850

nur geringfügig zurück. Die Lebenserwartung ab Geburt stieg im 18. Jahrhundert an,

zwischen 1820 und 1860 jedoch nicht mehr. Für die Kindersterblichkeit lässt sich eine

ähnliche Entwicklung wie bei der Lebenserwartung feststellen. Auch die durchschnittli-

chen Körperhöhen nahmen zwischen 1760 und 1820 zu und von 1820 bis 1870 ab. Die

Männer waren 1850 im Durchschnitt kleiner als 1760.

Auch die Nachfolger von William Petty konzentrierten sich auf die Quantifizierung

des Lebensstandards. Antoine Laurent de Lavoisier (1743–1794) hoffte, mit der Analyse

des Nationaleinkommens und quantitativen Studien über den Lebensstandard alle Fra-

gen der politischen Ökonomie lösen zu können.136 Seit dem Zweiten Weltkrieg wird der

Lebensstandard einer Bevölkerung oft mit dem Bruttoinlandsprodukt pro Kopf (BIP p.

c.) gleichgesetzt.137 2009 betitelte die Süddeutsche Zeitung einen Artikel mit Weg mit

dem BIP.138 Anlass für diesen Artikel war die Veröffentlichung des Berichtes der Com-

mission on the Measurement of Economic Performance and Social Progress (CMEPSP)

135Feinstein, 1998, S. 649–653. Mokyr (2009, S. 449–474) verwendet eine etwas andere zeitliche Unter-
teilung: Bis 1815 stiegen die Löhne nicht an, zwischen 1815 und 1850 stiegen sie leicht an, danach
nahmen sie zu. Das Folgende beruht wiederum auf ebd., S. 449–474.

136Sen, 2000, S. 44–45.
137Steckel, 2008b; Stiglitz u. a., 2009; Ritzmann, 2013.
138Kläsgen, Michael.

”
Weg mit dem BIP”. In: Süddeutsche Zeitung, 15. September 2009/gits/hgn.

37



1 Einleitung

unter der Leitung von Joseph E. Stiglitz, Amartya Sen und Jean-Paul Fitoussi.139 Die

CMEPSP hatte die Aufgabe, die Grenzen des BIP p. c. als Indikator für wirtschaftli-

che Leistungsfähigkeit und sozialen Fortschritt zu erarbeiten und mögliche Alternativen

vorzuschlagen.140

Der Bericht des Handelsministeriums der USA an den US-amerikanischen Senat über

das Volkseinkommen der USA in den Jahren 1929 bis 1932 wurde von Simon Kuznets

verfasst. Dieser warnt, dass Volkseinkommensgrössen fehlinterpretiert werden können:141

The valuable capacity of the human mind to simplify a complex situation

in a compact characterization becomes dangerous when not controlled in

terms of definitely stated criteria. With quantitative measurements especial-

ly, the definiteness of the results suggests, often misleadingly, a precision and

simplicity in the outlines of the object measured. Measurements of national

income are subject to this type of illusion and resulting abuse, especially

since they deal with matters that are the center of conflict of opposing so-

cial groups where the effectiveness of an argument is often contingent upon

oversimplification.

Mit diesem Zitat aus dem Jahr 1934 können mehrere Aspekte hervorgehoben werden,

die für die Erfassung des Lebensstandards zentral sind. Es ist wichtig, Kriterien dafür zu

definieren, wie komplexe Sachverhalte in verdichtete Beschreibungen übergeführt wer-

den. Dies gilt einerseits für die Methode, mit der die Komplexität reduziert wird, an-

dererseits betrifft dies auch die Interpretation der Ergebnisse, die nur auf der Basis der

Kriterien erfolgen kann. Dies deckt sich mit der von Amartya Sen geforderten Relevanz

und Brauchbarkeit eines Ansatzes. Kuznets betont gleichzeitig auch die Grenzen der

quantitativen Erfassung. Dies gilt selbstverständlich nicht nur für die monetären Aspek-

te des Lebensstandards, sondern auch für die Analyse von anthropometrischen Daten.

Simon Kuznets benennt auch Vor- und Nachteile von Volkseinkommensgrössen:142 Sie

messen die Produktivität eines Landes und zeigen die Bewegungen der wirtschaftlichen

Wohlfahrt auf. Sie können räumlich und zeitlich zwischen Ländern verglichen werden.

139Stiglitz u. a., 2009. Die CMEPSP entstand 2008 auf Initiative von Nicolas Sarkozy, dem damaligen
französischen Präsidenten.

140Ebd., S. 7.
141Kuznets, 1934, S. 5–8.
142Ebd., S. 1–9.
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Schliesslich lassen sich die Gewichte einzelner Wirtschaftsbereiche ermitteln. Nachteile

sind, dass nur Leistungen berücksichtigt werden, die aus einem Markt hervorgehen. Des

Weiteren fliessen Güter und Dienstleistungen zu Marktpreisen ein. Diese hängen aber

von der Einkommensverteilung eines Landes ab. Diese Verteilung ist entscheidend, wenn

man Volkseinkommensgrössen als Indikatoren für die wirtschaftliche Wohlfahrt betrach-

ten möchte.

Die heutigen BIP-Zahlen können nicht direkt mit Kuznets’ Schätzungen des Volks-

einkommens von 1934 verglichen werden.143 Die heutige Form der Volkswirtschaftlichen

Gesamtrechnung (VGR) wurde erst nach dem Zweiten Weltkrieg international festge-

legt. In der Zwischenkriegszeit und während des Zweiten Weltkriegs erfolgten wichtige

konzeptuelle Schritte hin zur VGR, an denen auch Kuznets beteiligt war. Die VGR

ist hierbei nicht bloss eine Weiterentwicklung älterer Volkseinkommensschätzungen, wie

sie bereits William Petty erstellt hatte. Darüber hinaus waren die folgenden Elemen-

te für die Entstehung der VGR wichtig: die Erfahrung der Grossen Depression in den

1930er-Jahren, die Erfahrung des Zweiten Weltkriegs, die Entstehung der modernen Ma-

kroökonomie mit den Arbeiten von John Maynard Keynes und die zunehmende Rolle

des Staates in Wirtschaft und Gesellschaft.

Die VGR hat in der ökonomischen Analyse verschiedene Bedeutungen:144 Sie ist wich-

tig für die makroökonomische Untersuchung von Produktion und Beschäftigung, für die

Analyse von Sparen, Investitionen und Wachstum und für die Ermittlung der Produk-

tivität und Effizienz. Die VGR und das BIP p. c. sind Kennzahlen für die Leistung

einer Volkswirtschaft. Sie beschreiben ihre materielle Versorgungslage, jedoch nur die-

jenige, die in einem Markt produziert wurde.145 Die VGR dient primär diesem Zweck

und kann damit nur unzureichend die verschiedenen Aspekte des Lebensstandards ei-

ner Gesellschaft abbilden.146 Dass das BIP p. c. nur beschränkt Rückschlüsse auf den

Lebensstandard einer Bevölkerung erlaubt, war allen Statistikern und Volkswirten, die

143Das Folgende beruht auf Vanoli, 2005, S. 17–28.
144Sen, 2000, S. 46.
145Steckel, 2008b; Stiglitz u. a., 2009, S. 85; Marti u. a., 2011, S. 4; Höpflinger, 2012. Definition des BIP:

Das BIP ist ein Mass für die wirtschaftliche Leistung einer Volkswirtschaft. Es misst den Wert der
im Inland hergestellten Waren und Dienstleistungen, soweit diese nicht als Vorleistungen für die
Produktion anderer Waren und Dienstleistungen verwendet werden (Wertschöpfung). Das BIP wird
zu laufenden Preisen und zu Preisen des Vorjahres errechnet. Zu Preisen des Vorjahres wird die reale
Wirtschaftsentwicklung im Zeitablauf frei von Preiseinflüssen dargestellt (Bundesamt für Statistik
der Schweizerischen Eidgenossenschaft. http://www.bfs.admin.ch).

146Sen, 2000, S. 46–47.
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sich mit BIP-Berechnungen beschäftigten, schon seit den Anfängen der VGR bewusst.147

Es soll hier jedoch betont werden, dass
”
unzureichend abbildet”nicht

”
gar nicht abbil-

det”bedeutet. Die materielle Versorgung ist Teil des Lebensstandards einer Gesellschaft.

Zudem wurde das Konzept der VGR in den Krisenzeiten der 1930er- und 1940er-Jahre

entwickelt. Diese Krisen wirkten einschneidend auf den Lebensstandard der Menschen

ein. Es war vor diesem Hintergrund ein grosser und wichtiger Schritt, die VGR zu ent-

wickeln, um die Entwicklung der Wirtschaft eines Landes beschreiben und analysieren

und gegebenenfalls Massnahmen ergreifen zu können.148

Die Studie The Limits of Growth149 steht sinnbildlich für das Umdenken, das in den

1970er-Jahren auch bezüglich des Lebensstandards und wie man ihn misst einsetzte. Zum

einen wurden an den bekannten Schwächen der VGR gearbeitet.150 Man wollte unbe-

zahlte Arbeit (Hausarbeit, Freiwilligenarbeit) mitberücksichtigen und auch Änderungen

in der Lebensqualität, die sich in Mortalitäts- und Morbiditätszahlen zeigen, mitein-

beziehen. Zum anderen wurden neue Indikatoren und Ansätze für die Erfassung des

Lebensstandards vorgeschlagen, so auch beispielsweise die Körpergrössen.151

Ein Ergebnis dieses Umdenkens ist der von den Vereinten Nationen entwickelte Hu-

man Development Index (HDI). Dieser Indikator erscheint seit 1990 jährlich im Human

Development Report.152 Im HDI werden neben dem BIP auch die durchschnittliche Le-

benserwartung, die Lese- und Schreibfähigkeit sowie die Schulbildung der Bevölkerung

berücksichtigt. Das BIP p. c. spiegelt die Produktion oder die Leistung einer Volkswirt-

schaft wider und zeigt auf, welche Ressourcen einer Bevölkerung zu einem bestimmten

Zeitpunkt zur Verfügung stehen.153 Der HDI versucht die Fähigkeiten oder das Potenzi-

al einer Wirtschaft und Gesellschaft wiederzugeben. Die Differenz zwischen den beiden

Indikatoren ist in der Regel klein. Das BIP p. c. ist ein Indikator für die kurze Frist,

während der HDI ein Indikator der langen Frist darstellt. Die Vergangenheit wird von

beiden Indikatoren abgebildet, da sowohl das Einkommen als auch die Möglichkeiten von

heute teilweise von den vergangenen Entwicklungen festgelegt wurden. Zu Recht weisen

Floud u. a. (2011) daraufhin, dass es nicht darum geht, das eine Mass über das andere

147Vanoli, 2005, S. 273–301.
148Floud u. a., 2011, S. 8–9.
149Meadows u. a., 1972.
150Floud u. a., 2011, S. 9.
151Ebd., S. 9.
152United Nations, 1990; United Nations, 2014.
153Das Folgende beruht auf Floud u. a., 2011, S. 10.
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zu stellen: Es gibt kein ideales Mass für den Lebensstandard. Entscheidend ist, dass das

verwendete Mass der jeweiligen Fragestellung angepasst ist.

Auch die Beziehungen zwischen den Lebensstandardindikatoren sind nicht per se ge-

geben. Es zeigt sich gerade bei den Körpergrössen, dass sie zwar ein ergänzender oder

alternativer Indikator des Lebensstandards sind. Es ist jedoch gleichzeitig schwierig,

verlässliche Schlussfolgerungen von anthropometrischen Daten auf herkömmliche Le-

bensstandardindikatoren zu ziehen. In der Regel wird angenommen, dass ein höheres Pro-

Kopf-Einkommen zu einem besseren Ernährungsstatus führt, was wiederum in grösseren

Körperhöhen resultiert. Diese Annahme trifft in der langfristigen Perspektive der letzten

150 Jahre für die europäischen Länder und die USA mehrheitlich zu, auch wenn inner-

halb der Länder deutliche Unterschiede auftreten.

Aufgrund der Annahme, dass das Pro-Kopf-Einkommen in höheren Körperhöhen re-

sultiert, wurde auch schon versucht, anhand von Körperhöhen fehlende Einkommensda-

ten zu schätzen. So wurde das Pro-Kopf-Einkommen der Niederlande im 19. Jahrhundert

mit niederländischen Rekrutierungsdaten berechnet.154 Diese Arbeit wurde jedoch stark

kritisiert.155 Es wurde auf die Möglichkeit des Aufholwachstums verwiesen und festgehal-

ten, dass auch die medizinische Literatur eher von einer kurzfristigen Beziehung zwischen

Körperhöhen und Einkommen ausgeht. Der Zusammenhang zwischen dem Wohlstand

in all den der Rekrutierung vorangehenden Jahren und der Messung an der Rekrutie-

rung wurde in Zweifel gezogen. Und es wurde angemerkt, dass das Einkommen nicht

als allumfassende Variable für Wohnverhältnisse, Morbidität, Gesundheitsversorgung,

hygienische Verhältnisse, Arbeitsbelastung und Ernährungsumstände verwendet werden

kann. Zudem wurden auch methodische Mängel angeführt: fehlende Repräsentativität

der Körperhöhendaten, mangelhaftes Schätzverfahren für den Median der Körperhöhen,

fehlerhafte Einkommensdaten – der Zusammenhang zwischen der Körperhöhe und dem

Einkommen ist also besonders auf das gewählte Regressionsverfahren zurückzuführen.

Das Ergebnis für das 19. Jahrhundert ist nur schwer mit der historischen Faktenlage

zu vereinbaren. Als Schlussfolgerung lässt sich festhalten, dass die Beziehung zwischen

der durchschnittlichen Körperhöhe und dem Pro-Kopf-Einkommen weitaus komplizier-

ter ist, als gemeinhin angenommen wird.

154Brinkman u. a., 1988.
155Mandemakers u. a., 1993.
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Bekanntestes Beispiel hierfür ist das sogenannte Antebellum Puzzle:156 Die durch-

schnittliche Körperhöhe nahm in den USA zwischen den 1830er- und den 1860er-Jahren

ab, während das Einkommen zunahm. Auch im Vereinigten Königreich lässt sich in der

frühen Phase der Industrialisierung eine gegenläufige Tendenz der beiden Indikatoren

feststellen.157 In diesem Kontext wird vom Early Industrial Growth Puzzle gesprochen.

Es wird mit “’dem Bevölkerungsdruck, der Geschwindigkeit des Wandels, der Migrati-

on, Krankheiten, der wachsenden Ungleichheit, der Umverteilung des Wohlstands, der

grösseren Verletzlichkeit ärmerer Schichten, der steigenden Lebensmittelpreise, der rela-

tiven Verteuerung der Proteine, dem gesundheitlich nachteiligen Schulumfeld oder der

Urbanisierung” erklärt.158 Hier zeigt sich wiederum, dass das Einkommen nicht mit dem

Lebensstandard gleichgesetzt werden kann. Weitere Beispiele sind die USA und Irland

im frühen 19. Jahrhundert. Die durchschnittliche Körperhöhe war in beiden Ländern

gross, während das Pro-Kopf-Einkommen tief war.159 Dies wird wiederum mit geringen

Vermögens- und Einkommensungleichheiten und mit einer geringen Bevölkerungsdichte

erklärt.160 Letzteres könnte zusammen mit einem gemässigten Klima zu geringeren

Krankheitsübertragungen geführt haben.

Auch für die durchschnittlichen Körperhöhen von Frauen zwischen 1950 und 1980

wurde im weltweiten Vergleich gezeigt, dass der Zusammenhang mit dem Pro-Kopf-

Einkommen unbeständig ist.161 Dies trifft auch im Allgemeinen auf die Beziehung zwi-

schen Einkommen und Gesundheit und im Besonderen auf die Beziehung zwischen Ein-

kommensungleichheit und Gesundheit zu.162 In vielen afrikanischen Ländern sind die

Frauen sehr gross, während das BIP p. c. dieser Länder klein ist und die Kinder- und

Säuglingssterblichkeitsraten ebenfalls hoch sind.163 Die Körperhöhen sind hierbei grösser

als diejenigen weniger benachteiligter Frauen in asiatischen Ländern. Sie sind jedoch nach

wie vor kleiner als Frauen aus den reichen europäischen Ländern. Es zeigt sich auch, dass

die zur Verfügung stehenden Kalorien pro Kopf in Afrika ebenfalls niedriger sind als in

anderen Ländern. Diese Resultate aus Afrika stehen im Gegensatz zu den Ergebnissen

in den europäischen Ländern und den USA. Hier wurde ein enger Zusammenhang zwi-

156Steckel, 1995, S. 1920; Komlos, 2008.
157Steckel, 2005, S. 229–238.
158Staub, 2010, S. 87–88.
159Steckel, 1995, S. 1916–1917.
160Ebd., S. 1916–1917.
161Deaton, 2007.
162Deaton, 2003.
163Deaton, 2007.
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schen Einkommen und Körperhöhen gefunden.164 Hierbei wurde aber auch festgestellt,

dass die Variation in der Säuglingssterblichkeit die Entwicklung der Körperhöhen besser

erklären kann als das Pro-Kopf-Einkommen.165

Es gibt zwei Erklärungsansätze dafür, wie sich Krankheiten im Kindesalter auf die

späteren durchschnittlichen Körperhöhen der Erwachsenen auswirken können. Erstens

umschreibt die sogenannte Narbenbildung (scarring) den langfristigen Effekt einer Krank-

heit auf die Überlebenden.166 Zweitens beschreibt die Selektion den indirekten Effekt der

Verstorbenen auf spätere Indikatoren der Überlebenden.167 Bei den Körperhöhen bedeu-

ten die Effekte, dass die Narbenbildung zu kleineren durchschnittlichen Körperhöhen

führt, da die Betroffenen suboptimalen Wachstumsbedingungen ausgesetzt waren. Der

Selektionseffekt führt zu höheren durchschnittlichen Körperhöhen, da die von starken

adversen Umweltbedingungen betroffenen Menschen gar nicht mehr in den späteren

Durchschnittswerten auftauchen, da sie vorzeitig gestorben sind. Es wird vermutet, dass

die unterschiedlichen Ergebnisse zwischen den europäischen Ländern sowie der USA und

den afrikanischen Ländern zwischen 1950 und 1980 durch diese beiden Effekte erklärt

werden könneb.168

Nicht nur die Beziehung zwischen den Körpergrössen und den monetären Indikatoren

ist kompliziert. Auch der Lebensstandardindikator Körperhöhe für sich genommen weist

Schwierigkeiten auf. Das ökonomische Wohlergehen ist nur ein einzelner Faktor, der

die Umwelt beeinflusst, die wiederum die Körperhöhe des Erwachsenen mitbestimmt.

Es gibt auch kulturelle und soziale Einflussfaktoren der Wachstumsumwelt, die nicht

zwangsläufig mit dem Einkommen zusammenhängen müssen.169 Das Stillen ist ein Bei-

spiel hierfür. Oder dass die Iren um 1800 grösser waren als die Briten und die Städter

kleiner als die Landbewohner, wird auf den Konsum von unterschiedlich zusammen-

gesetzten Warenkörben zurückgeführt und nicht auf einen höheren Lebensstandard in

Irland oder auf dem Land. Reiche Leute waren nicht zwangsläufig gesünder. Arme Leute

assen Kartoffeln, die Mittelschicht konsumierte Schwarzbrot und die Oberschicht Weiss-

brot. Die Kartoffel ist hierbei sicherlich nährstoffreicher als das Weissbrot. Es ist zudem

denkbar, dass die Reichen ihr zusätzliches Einkommen auch für Alkohol oder Tabak

164Deaton, 2007.
165Deaton, 2007; Bozzoli u. a., 2009.
166Bozzoli u. a., 2009, S. 655.
167Ebd., S. 655.
168Ebd., S. 663–664.
169Das Folgende nach Mokyr, 2009, S. 464–465.
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ausgaben.

In einem historischen Kontext ist zu beachten, dass die vorhandenen Daten zu den

Körperhöhen oftmals nicht repräsentativ für die gesamte Bevölkerung sind. Das glei-

che Problem stellt sich auch bei den Reallöhnen. Eine höhere Lebenserwartung und eine

tiefere Kindersterblichkeit sind aus sich selbst heraus erstrebenswerte Ziele. Eine grössere

Körperhöhe ist es nicht. Sie ist lediglich interessant als Indikator für andere Variablen, die

man beobachten möchte.170 Zu guter Letzt ist es überdies äusserst schwierig zu trennen,

welchen Einfluss die Ernährung und welchen Krankheiten auf die Körperhöhe haben.171

Ein interessantes Beispiel für den Einfluss von Krankheiten auf die Körperhöhen sind

die Pocken in London von 1770 bis 1873. Diese Kinderkrankheit führte damals zu klei-

neren Körperhöhen.172 Zunächst zeigt sich darin, dass die durchschnittliche Körperhöhe

ein breiteres Mass des Lebensstandards ist. Sie erfasst nicht nur die Ernährung, son-

dern auch den Effekt von Krankheiten.173 Pocken sind wie die meisten anderen Kin-

derkrankheiten für Erwachsene gefährlicher als für Kinder. Ein Erwachsener, der als

Kind nicht krank geworden war, lebte damals in London mit dem erhöhten Risiko, eine

schwere Krankheit durchleiden zu müssen, weil die Pocken eine epidemische Krank-

heit waren. Aus dieser Sicht war es besser, als Kind die Pocken durchleben zu müssen.

Dies reduzierte zwar die Körperhöhe, führte aber letztlich zu einer höheren Lebensqua-

lität im Sinne eines kleineren Risikos im Erwachsenenalter. Es wird angeführt, dass das

Bevölkerungswachstum und die zunehmende landesweite Marktintegration im 18. Jahr-

hundert dazu führten, dass Krankheiten wie Masern und Pocken fast nur noch Kinder

betrafen. Diese Veränderung führte letztlich zu kleineren Körperhöhen, war aber insge-

samt eher vorteilhaft.

1.3.2 Der sozioökonomische Status

Der sozioökonomische Status (SoS) ist ein Indikator für die Ernährung, Krankheiten

und die Arbeitsbelastung. Er kann ein Mass für die Bildung, den Beruf und das soziale

Prestige einer Person oder einer Gruppe sein.174 Der SoS wird oft mit der Anzahl Schul-

170Mokyr, 2009, S. 465.
171Ebd., S. 464.
172Voth u. a., 1996.
173Das Folgende beruht auf ebd., S. 556–558.
174Das Folgende beruht auf Bogin, 1999, S. 304–328.
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jahre, dem Ausbildungsabschluss oder dem Beruf gemessen. Es gibt jedoch eine Vielzahl

weiterer Möglichkeiten und es ist wichtig, die jeweiligen Umstände zu berücksichtigen.

Dies ist wiederum eine Frage der Relevanz und der Brauchbarkeit des Indikators für

die jeweilige Fragestellung und die jeweiligen Lebensbedingungen. So können für arme

Länder, vergangene Epochen oder ländlich geprägte Gesellschaften andere Indikatoren

wichtig sein als für reiche Länder, die Gegenwart oder eine städtische Gesellschaft. Eben-

so wichtig können Landbesitz, Viehbesitz oder die Wohn- und Wohnungsqualität sein

(Anzahl Personen pro Haushalt oder Zimmer, fliessendes Wasser, Sanitäranlagen). Auch

die Grösse der Familie kann als Indikator verwendet werden. Grössere Familien müssen

mehr Kinder ernähren, was zu einer negativen Korrelation zwischen Familiengrösse und

Wachstum sowie Ernährungszustand der Kinder führen kann.175 Der SoS von Kindern

und Jugendlichen wird in der Regel mit demjenigen der Eltern gemessen.

Kinder mit einem tiefen SoS sind in der Regel kleiner und entwickeln sich langsamer

als Kinder mit einem hohen SoS. In den USA wurde dies anhand des Einkommens bereits

zwischen 1968 und 1970 festgestellt.176 Dasselbe Ergebnis wurde hierbei für alle unter-

suchten Bevölkerungsgruppen und für alle Einkommensklassen gefunden. Der geringere

Kalorienkonsum der tieferen Schichten erklärt diese Körperhöhen- und Gewichtsunter-

schiede. Es handelt sich um eine moderate, chronische Unterernährung in einem reichen

Land.

Kinder, Jugendliche und Erwachsene mit eine tiefen SoS sind im Durchschnitt nicht

nur kleiner, sondern haben auch weniger Muskel- und Skelettmasse.177 Sie haben aber

mehr Fettmasse als Personen mit einem höheren SoS. Mädchen, die ärmer und dünner

sind, werden im Durchschnitt zu ärmeren und fettleibigeren Frauen. Der SoS der Mutter

beeinflusst das Geburtsgewicht des Neugeborenen.178 Es sind hierbei die mit dem jeweili-

gen SoS einhergehenden Verhaltensweisen (Ernährung, Gesundheit, Rauchen, Alkohol),

die das Geburtsgewicht mitbestimmen. Auf der aggregierten Ebene sind die Einflüsse

des SoS auf das Geburtsgewicht deutlich: In reichen Ländern sind Geburtsgewichte unter

2500 g deutlich seltener als in armen Ländern. Und auch bei Geburtsgewichten über die-

ser definierten Grenze bleibt die Beziehung zwischen dem SoS und dem Geburtsgewicht

bestehen, auch in reichen Ländern. Der SoS kann demnach bereits pränatal und perinatal

175Bogin, 1999, S. 273.
176Ebd., S. 271–272.
177Ebd., S. 304–328.
178Das Folgende beruht auf ebd., S. 58–63.
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Unterschiede hervorrufen.179 Er wirkt sich jedoch auch kumulativ im Verlauf der Ent-

wicklung aus und kann hierbei die Unterschiede bei der Geburt vergrössern. Neben dem

Wachstum ist auch das Menarchealter ein guter Indikator für die Wachstumsbedingun-

gen. Mädchen mit einem tiefen SoS haben im Durchschnitt ein späteres Menarchealter

als Mädchen mit einem hohen SoS. Es lassen sich vier Faktoren benennen, die den SoS

und das Wachstum miteinander verbinden:

1. Ein höherer SoS erlaubt eine bessere Ernährung.

2. Ein höherer SoS erlaubt eine bessere Gesundheitsversorgung.

3. Ein höherer SoS geht mit einer geringeren Arbeitsbelastung der Kinder einher, da

sie nicht zum Familieneinkommen beitragen müssen.

4. Ein höherer SoS setzt die Kinder stärker psychologisch vorteilhaften Wachstums-

stimulationen aus, die sie von den Eltern, der Schule und gleichaltrigen Kindern

erhalten.

Armut ist oft mit tiefen Geburtsgewichten, chronischen Krankheiten, schlechter Ge-

sundheitsversorgung, kleinen Körperhöhen, Übergewicht, eher schwachen kognitiven Leis-

tungen, häufigem Fernbleiben von der Schule und Schulabbrüchen verbunden. Das öko-

nomische, politische und kulturelle System verteilt zudem die vorteilhaften und nach-

teiligen Wachstumsfaktoren in unterschiedlicher Weise zwischen den SoS-Gruppen. Die

Epidemiologen nennen dies risk focusing :180 Ein hoher SoS setzt Individuen einem gerin-

gerem Risiko von negativen Stressfaktoren aus. Dies führt wiederum zu einem geringeren

Risiko für inadäquate Entwicklung. Es erhöht die Chance auf einen höheren Bildungs-

abschluss und beruflichen Erfolg. Ein tiefer SoS wirkt sich entsprechend gegenteilig aus.

Diese Prozesse setzen sich in der nächsten Generation fort.

Dieser Generationen übergreifende Kreislauf wurde auch bei den Geburtsgewichten

untersucht.181 Die sogenannte intergenerational effect hypothesis geht auf die folgende

Feststellung zurück: In den USA werden jedes Jahr mehr afroamerikanische Kinder mit

einem zu tiefen Geburtsgewicht geboren als Kinder europäischer Abstammung. Dies ist

auch der Fall, wenn man den SoS berücksichtigt. Zum einen wird nach genetischen Er-

klärungen gesucht, zum anderen aber argumentiert, dass die Lebensbedingungen der

179Das Folgende beruht auf Bogin, 1999, S. 304–328.
180Ebd., S. 320–324.
181Das Folgende beruht auf ebd., S. 61–63.

46



1 Einleitung

Elternpaare nicht äquivalent sind. Der aktuelle SoS gibt nur bedingt den Lebensstan-

dard der Elternpaare wieder. Daraus wurde die intergenerational effect hypothesis ent-

wickelt. Wird der SoS der Mutter berücksichtigt, so gilt dies nur für die aktuelle Mütter-

Generation. Die vorangegangenen Generationen der heutigen Mütter können sich im SoS

aber deutlich unterschieden haben. Ein inadäquates Wachstum von Frauen aus vorange-

gangenen Generationen könnte einen anhaltenden Einfluss auf die aktuelle Generation

haben. Diese Hypothese wurde in verschiedenen Studien in den USA, dem Vereinigten

Königreich und Norwegen bestätigt:182 Das Geburtsgewicht des Kindes lässt sich gut

vorhersagen, wenn das Geburtsgewicht der Mutter, ihre Gesundheitsgeschichte als Kind

und ihre Körpergrössen als Erwachsene bekannt sind.

In der vorliegenden Abhandlung wird für die schichtspezifische Analyse der Körperhöhe,

des BMI und der Geburtsgewichte der Beruf als SoS-Indikator verwendet. Für die Schich-

teneinteilung der Berufe wurde auf die Studie von Reinhard Schüren über die soziale Mo-

bilität in Deutschland im 19. und 20. Jahrhundert zurückgegriffen.183 Er unterscheidet

sechs Schichten:184

1. untere Unterschicht

2. mittlere Unterschicht

3. obere Unterschicht

4. untere Mittelschicht

5. obere Mittelschicht

6. Oberschicht

Eine Schichteneinteilung ist immer nur eine Annäherung an die Realität. Eine Feinglie-

derung suggeriert zudem eine Genauigkeit, die es nicht gibt. Es wird daher hier auf

die Feingliederung verzichtet und nur mit den drei grundlegenden Schichten gearbeitet.

Da auch die Grobgliederung keine natürlich gegebene Grösse ist, wird in der Analy-

se die Schichteneinteilung von Reinhard Schüren teilweise variiert. Es wird nicht nur

Schürens Grobeinteilung in Unterschicht (1–3), Mittelschicht (4–5) und Oberschicht (6)

verwendet, sondern es wird auch folgende Grobeinteilung gebraucht: Unterschicht (1–2),

182Bogin, 1999, S. 63.
183Schüren, 1989.
184Ebd., S. 33–35.
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Mittelschicht (3–4), Oberschicht (5–6).

Reinhard Schüren teilte die Berufe den Schichten aufgrund des Ausbildungsniveaus,

der Selbstständigkeit und Unselbstständigkeit, des typischen oder wahrscheinlichen Ein-

kommens und Vermögens sowie des Berufsprestiges zu. Der Unterschicht gehören gelernte

und ungelernte Arbeiter, Landarbeiter, (an)gelernte Industriearbeiter, Handwerker sowie

untere Angestellte und Beamte an. Die Mittelschicht besteht aus Klein- und Vollbau-

ern, Kaufleuten, Meistern und Wirten (Handwerksmeistern, Gastwirten, Krämern etc.),

mittleren und gehobenen Beamten und Angestellten (Werkmeistern, Assistenten, Inge-

nieuren, Inspektoren etc.) sowie mittleren Unternehmern. Gutsbesitzer, Grossunterneh-

mer, akademische Freiberufler, höhere Angestellte und Beamte sowie Studenten gehören

der Oberschicht an. In Ausbildung Stehende wie Handwerksgesellen oder kaufmännische

Lehrlinge wurden ihren entsprechenden Berufen zugeordnet.

1.4 Anthropometrie und Lebensstandard: eine Zusammenfassung

Die Körperhöhe eines Erwachsenen gibt den kumulativen Ernährungsstatus der Wachs-

tumsperiode wieder.185 Die durchschnittliche Körperhöhe ist ein Mass für die langfris-

tigen und strukturellen Aspekte des Lebensstandards einer Bevölkerung über Dekaden

oder Jahrhunderte hinweg. Kurzfristige, direkte und unmittelbare Umwelteinflüsse auf

den biologischen Lebensstandard können mit Körpergrössen von Schulkindern erfasst

werden.186 Auch der BMI drückt den Gesundheitszustand zum Messzeitpunkt aus. Da-

ten zu Gewichten sind für vergangene Epochen jedoch im Vergleich zu den Körperhöhen

nur spärlich vorhanden.187 Eine Alternative oder Ergänzung stellen Geburtsgewichte

istdar. Die Körpergrössen des neugeborenen Kindes, der sozioökonomische Hintergrund

der Mutter und des Vaters sowie die allgemeine wirtschaftliche Entwicklung stehen in

einem engen Verhältnis zueinander.188 Die durchschnittlichen Geburtsgewichte einer Po-

pulationen gelten deshalb als gute Indikatoren, um den Lebensstandard von Frauen zu

analysieren. Sie sind ein Mass für die Wachstumsbedingungen während der Schwan-

gerschaft. Sie geben im Vergleich zu den Körperhöhen der Erwachsenen den aktuellen,

185Komlos u. a., 1998a. Zur Erinnerung: Ernährungsstatus = Nährstoffaufnahme - Ernährungsbedarf
(Bedarf: Körperliche Grundfunktion, Bekämpfung von Krankheiten, körperliche Arbeit), siehe die
Ausführungen in Unterkapitel 1.2.4, S. 27.

186Paschlau u. a., 1961; Staub, 2010.
187Staub, 2010, S. 190.
188Ward, 1993, S. 12–20; Bogin, 1999, S. 55–63; Roche u. a., 2003, S. 116–124.
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unmittelbaren Lebensstandard wieder. Weitere alternative und ergänzende Indikatoren

des Lebensstandards, die mit den Körpergrössen in einem engen Zusammenhang stehen,

sind die traditionellen demografischen Indikatoren Lebenserwartung, Mortalitätsrate

und Morbiditätsrate.189 Für historische Analysen sind anthropometrische und demo-

grafische Grössen wertvoll, wenn andere Indikatoren des Lebensstandards fehlen oder

nur teilweise vorhanden sind.190

Der Ernährungsstatus spiegelt die Ressourcen wider, die das wachsende Kind zur

Verfügung gehabt hat, und was es aus ihnen gemacht hat.191 Er gibt die Umweltbedin-

gungen wieder, in denen das Kind aufgewachsen ist. Das Körperhöhen-Wachstum dau-

ert bis zum 20. Altersjahr. Das Gewicht verändert sich zeitlebens. Es sind die Wachs-

tumsphasen als Kleinkind bis 3 Jahre und in der Adoleszenz, die besonders empfind-

sam auf die Aufnahme von und die Nachfrage nach Nahrungsmitteln reagieren. Der

Ernährungsstatus wird jedoch bereits vor der Geburt beeinflusst. Der Ernährungsstatus

der werdenden Mutter wirkt sich auf das ungeborene Kind aus. Er kann sich auch

noch in der Kindheit und im Erwachsenenalter manifestieren und in der Enkelgene-

ration noch sichtbar sein. Er lässt sich beispielsweise in einen Zusammenhang mit dem

Bildungserfolg und mit der Morbidität sowie der Mortalität bringen. Dieser Einfluss

wird unter dem Stichwort fetal origins hypothesis untersucht.192 In diesem Sinne bringt

der Ernährungsstatus die historischen Einflüsse auf die Eltern und die Kinder und die

Möglichkeiten und Fähigkeiten der Bevölkerung zu leben, zu wachsen und zur Wirtschaft

und Gesellschaft beizutragen zum Ausdruck. Die Körperhöhe und das Geburtsgewicht

als Indikatoren des Ernährungsstatus sind das Ergebnis der verwendeten oder erhaltenen

Ressourcen.

Im Vergleich zu herkömmlichen Lebensstandardindikatoren sind anthropometrische

Grössen oft auch in früheren Epochen vorhanden. Sie müssen nicht rekonstruiert wer-

den. Mit ihnen ist es daher möglich, auch den Lebensstandard vergangener Epochen

zu erfassen. Der Ernährungsstatus, wie er in den Körpergrössen sichtbar wird, umfasst

sowohl den materiellen Lebensstandard wie auch die Lebensqualität. Die Stärke der an-

thropometrischen Grössen ist, dass sie den Menschen direkt auf den Leib geschrieben

189Sen, 1987; Steckel, 2008a; Steckel, 2013; Stiglitz u. a., 2009.
190Ward, 1993; Ward, 1998.
191Das Folgende beruht auf Floud u. a., 2011, S. 12.
192Barker, 1992; Barker, 1998; Fogel, 2004; Berg u. a., 2006; Lindeboom u. a., 2010; Weaver, 2011; Almond

u. a., 2011.
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sind. Sie sind ein direktes Ergebnis des Lebensstandards, während das BIP in erster

Linie nur die wirtschaftliche Leistung misst und somit nur ein indirektes Mass des Le-

bensstandards darstellt. Zudem können Körpergrössen nach Geschlecht, regionalem oder

sozialem Hintergrund differenziert werden. Darüber hinaus sind sie auch Generationen

übergreifenden Einflüssen ausgesetzt.

Die methodischen und theoretischen Ausführungen haben mit einem analytischem

Schema begonnen (S. 14). Sie werden nun mit einem weiteren Schema abgeschlossen,

das Floud et al. aufgestellt haben:193

1. The nutritional status of a generation - shown by the size and shape

of their bodies - determines how long that generation will live and how

much work its members will be able to do.

2. The work of a generation, measured both in hours, days, and weeks of

work and in work intensity, when combined with the available techno-

logy, determines the output of that generation in terms of goods and

services.

3. The output of a generation is partly determined by its inheritance from

past generations; it also determines its standard of living and its distri-

bution of income and wealth, together with the investment it makes in

technology.

4. The standard of living of a generation determines, through its fertility

and the distribution of income and wealth, the nutritional status of the

next generation.

Dieses Schema versucht verschiedene zentrale Merkmale der Gesellschaft und Wirt-

schaft miteinander zu verbinden: Ernährungsstatus, Morbidität, Mortalität, Techno-

logie, Produktivität, Lebensstandard, Investitionen, Fertilität und Einkommens- und

Vermögensverteilung.194 Der Fokus liegt auf den langfristigen Veränderungen. Hierfür

wird der Begriff Generation verwendet. Alle erwähnten Merkmale haben sich seit dem 18.

Jahrhundert stark verändert. Gleichzeitig können die Menschen ihre Umwelt heute viel

stärker gestalten als frühere Generationen. Es wurden insbesondere neue Technologien

193Floud u. a., 2011, S. 3–4, Erläuterungen: S. 15–40.
194Die folgenden Ausführungen beruhen auf ebd., S. 4–6. Die Autoren betonen, dass es kein determi-

nistisches Modell ist und dass das Verb determines, auch mit den Verben influences oder partially
determines ersetzt werden kann..
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entwickelt, welche die Nahrungsmittelproduktion und -versorgung sowie die Bekämpfung

von Krankheiten grundlegend umgestalteten. Die Veränderungen werden unter anderem

in den Veränderungen der Körpergrössen und der Körperformen sowie in der gestiegenen

Lebenserwartung sichtbar. Ein Teil dieses Schemas verbindet den Lebensstandard mit

den Körpergrössen. Dies wird auch in der vorliegenden Abhandlung versucht.

1.5 Forschungsstand

Die Anthropometrie,
”
die Lehre von den Massverhältnissen und der Messung des mensch-

lichen Körpers”195, bildet die Grundlage der Forschungsrichtung der Historischen An-

thropometrie.196 Die Anthropometrie wird traditionell in der anthropologischen und in

der medizinischen Forschung angewandt. Dieses Unterkapitel besteht aus zwei Teilen.

Im ersten Teil wird der Forschungsstand der Historischen Anthropometrie dargelegt. Im

zweiten Teil wird die Geschichte der Vermessung des Menschen umrissen.

1.5.1 Historische Anthropometrie

Die Historische Anthropometrie entstand Mitte der 1970er-Jahre.197 Überblicke über

die Anfänge und den Forschungsstand bis Mitte der 1990er-Jahre bieten Timothy Cuff

mit seinem Aufsatz
”
Introduction: Historical Anthropometrics – Theory, Method, and

the State of the Fieldünd Richard Steckel mit seinem Beitrag
”
The Formative Period

of the New Anthropometric History”.198 Beide erläutern, wie die Forschungsrichtung

entstand, wie sie auf der anthropologischen und medizinischen Forschungstradition auf-

bauen konnte und wie sie von der Unzufriedenheit mit den traditionellen Lebensstan-

dardindikatoren profitierte. Sie erwähnen aber auch, wie bereits Ende der 1960er-Jahre

der Annales-Historiker Emmanuel Le Roy Ladurie frühe Arbeiten publizierte.199

In den 1970er-Jahren wurden zahlreiche Arbeiten zur Sklaverei200, Mortalität201, zum

195Braunfels u. a., 1973, S. 5.
196Die Ausführungen zum Forschungsstand und zur Geschichte der Anthropometrie beruhen auf der Se-

minararbeit Der Mensch, das Mass aller Dinge: Eine Geschichte der Anthropometrie, die der Autor
dieser Abhandlung während seines Lizenziatsstudiums an der Universität Zürich verfasste (Seminar
Quantitative Wirtschaftsgeschichte, Der biologische Lebensstandard im 19. und 20. Jahrhundert, im
Herbstsemester 2007). Sie beruhen auch auf der Lizenziatsarbeit des Verfassers (Floris, 2009).

197Ein grosser Teil des Forschungsüberblicks ist der Lizenziatsarbeit des Autors dieser Abhandlung
entnommen (ebd., S. 6–8).

198Cuff, 1995; Steckel, 1998.
199Le Roy Ladurie u. a., 1969; Le Roy Ladurie u. a., 1971.
200Vgl. Fogel u. a., 1974; Trussell u. a., 1978; Steckel, 1979.
201Vgl. McKeown, 1976; Fogel, 1986a.
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Lebensstandard während der Industrialisierung202 und zur Ungleichheit in der Gesell-

schaft203 veröffentlicht.204 Viele dieser Arbeiten entstanden mit der Unterstützung des

US-amerikanischen National Bureau of Economic Research (NBER), unter der Koor-

dination von Robert William Fogel. Sie waren Teil eines grösseren Forschungsprojekts,

das im Aufsatz
”
The Economics of Mortality in North America 1659–1910”205 beschrie-

ben wurde.206 Die wichtigsten Quellen waren militärische Aufzeichnungen und solche

über Sklaven, sodass vorwiegend Arbeiten zum biologischen Lebensstandard von ameri-

kanischen und britischen Soldaten im 18. und 19. Jahrhundert und Sklaven geschrieben

wurden.207

In den 1980er-Jahren wurden zunehmend auch europäische Regionen untersucht.208 In

den 1990er-Jahren wurden dann auch Körpergrössen aus anderen Weltgegenden analy-

siert.209 Es wurden auch neue Datenquellen erschlossen: Schulverzeichnisse, Transportlis-

ten von Schiffsgefangenen, Gefängnislisten und Wählerverzeichnisse.210 Zudem wurden

in der Anfangsphase viele methodische Artikel publiziert (insbesondere zur richtigen

Schätzung von Körpergrössen).211 Einen aktuellen Überblick über den Stand der Tech-

nik liefern Roderick Floud et al. in ihrem Buch The Changing Body.212

Der grösste Teil der Forschung untersucht bis heute die Körperhöhe.213 Es gibt aber

auch Arbeiten zum Körpergewicht, zum BMI und zum Menarchealter.214 Mittlerwei-

le werden in der Historischen Anthropometrie auch verschiedene andere demografische

und biologische Masse wie Lebenserwartung, Mortalität und Morbidität zusammen mit

Körpergrössen analysiert.215 Die Arbeiten in der Historischen Anthropometrie beschrei-

ben nicht nur die Entwicklung der anthropometrischen Grössen. Sie suchen nach so-

202Vgl. Sandberg u. a., 1980; Floud u. a., 1982; Margo u. a., 1983.
203Vgl. Floud u. a., 1982; Sokoloff u. a., 1982; Margo u. a., 1983; Steckel, 1983.
204Steckel, 1998, S. 1–22.
205Fogel u. a., 1979.
206Cuff, 1995, S. 4 und Fussnote 20.
207Ebd., S. 4.
208Siehe beispielsweise Sandberg u. a., 1980; Komlos, 1985; Sandberg u. a., 1987; Komlos, 1989a.
209Eltis, 1990; Shay, 1995; Morgan, 1998; Nicholas u. a., 1998; Cameron, 2003.
210Cuff, 1995, S. 4.
211Vgl. Komlos u. a., 1990; Riley, 1994.
212Floud u. a., 2011.
213Vgl. Steckel, 1995.
214Vgl. Trussell u. a., 1978; Komlos, 1989b; Costa, 1993; Cuff, 1993.
215Steckel, 2008a; Steckel, 2013.
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zioökonomischen Erklärungen: Wirtschaftswachstum216, Ernährungsweise217, Einkom-

men218, Klima219 und Konjunkturverlauf.220 Es wird nicht nur die durchschnittliche

Körperhöhe untersucht, sondern auch die Form der Körperhöhenverteilung analysiert.221

Seit Mitte der 1990er-Jahre ist die Historische Anthropometrie eine fester Bestandteil der

Wirtschaftsgeschichte. Seither sind mehrere Überblicksbeiträge zum Forschungsstand

der Disziplin sowie Sammelbände veröffentlicht worden.222

Die meisten Studien verwenden Rekrutierungsdatensätze. Die Historische Anthropo-

metrie ist deshalb stark auf die männlichen Körpergrössen konzentriert. Es gibt, neben

den bereits oben erwähnten Studien zum Menarchealter, aber mittlerweile auch Stu-

dien, welche die Körpergrössen von Frauen analysieren. Aktuelle Forschungsüberblicke

liefern hierzu Aravinda Guntupalli und Jörg Baten mit ihrem Aufsatz
”
Measuring Gen-

der Wellbeing with Biological Welfare Indicatorsünd Bernard Harris mit seinem Beitrag

”
Measuring the Past: Gender, Health, and Welfare in Europe Since c. 1800”.223

Seit 2002 wird auch mit Datenquellen aus der Schweiz gearbeitet. Im Rahmen des

Schweizerischen Nationalfondsprojektes Der Biologische Lebensstandard in der Schweiz

von 1800 bis 1930 224 entstand am Historischen Institut der Universität Bern die Dis-

sertation Der biologische Lebensstandard in der Schweiz seit 1800 von Kaspar Staub.225

Ebenfalls am Historischen Institut der Universität Bern entstanden vier Lizenziatsar-

beiten, die anthropometrische Daten aus der Schweiz untersuchten.226 Einen Überblick

über die im Nationalfondsprojekt verfassten studentischen Arbeiten bietet Kaspar Staub

in seiner Dissertation.227 Durch dieses Projekt wurden die in der Schweiz vorhandenen

216Vgl. etwa Komlos, 1997.
217Vgl. etwa Baten, 1999.
218Vgl. etwa Steckel, 1995.
219Vgl. etwa Baten, 2001.
220Vgl. etwa Woitek, 2003; Sunder u. a., 2005.
221Vgl. etwa Terrenato u. a., 1983; Boldsen u. a., 1984; Hermanussen u. a., 1995; Padez, 2002; Arcaleni,

2006; Jacobs u. a., 2008; A’Hearn u. a., 2009; Staub u. a., 2014.
222Harris, 1994; Cuff, 1995; Steckel, 1998; Komlos u. a., 1998b; Komlos u. a., 2004; Komlos, 2008; Steckel,

2009; Floud u. a., 2011.
223Guntupalli u. a., 2009; Harris, 2013.
224Der Biologische Lebensstandard in der Schweiz von 1800 bis 1930. Projektleiter: Christian Pfister,

Mitarbeit: Kaspar Staub, Wirtschafts-, Sozial- und Umweltgeschichte, Historisches Institut, Univer-
sität Bern. SNF-Projektnummer 109802. Projektdauer: 1.10.2005 bis 31.12.2008.

225Staub, 2010.
226Mast, 2002; Leemann, 2003; Staub, 2003; Meyer, 2004; Weitere Angaben zu diesen unveröffentlichten

Lizenziatsarbeiten liefern Schoch, 2007, S. 38–41, und Staub, 2010, S. 136–139.
227Ebd., S. 146–147.
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anthropometrischen Datensätze erfasst, teilweise erhoben und ausgewertet: Passregister,

Stammkontrollen in Gefängnissen, schulärztliche Quellen und Rekrutierungskontrollen.

Es wurden auch repräsentative Datensätze aus verschiedenen Regionen der Schweiz ge-

sammelt.228 Untersucht wurden Körperhöhen von Männern und Frauen, die Entwick-

lung des Body-Mass-Index und die Zusammenhänge zwischen Körpergrössen und den

pädagogischen sowie turnerischen Rekrutenprüfungen. Zudem wurde die anthropologisch-

medizinische und ernährungswissenschaftliche Forschung, die sich seit über hundert Jah-

ren mit Wachstum und Körpergrössen aus schweizerischen Quellen befasst, aufgearbei-

tet.229

Die ersten Arbeiten zum biologischen Lebensstandard in der Schweiz im Kontext der

Historischen Anthropometrie wurden von Ulrich Woitek und Frank Rühli publiziert.230

Innerhalb dieser Zusammenarbeit an der Universität Zürich entstand auch die Lizenziats-

arbeit des Autors der vorliegenden Abhandlung.231 Mittlerweile decken die Publikationen

zum biologischen Lebensstandard in der Schweiz alle Themen der Neuen Historischen

Anthropometrie ab.232

Seit 2015 läuft das Schweizerische Nationalfondsprojekt Birth weight of newborns as

a mirror of women’s standard of living: Evidence from birth records in the city of Basle

1888–1939.233 Mit den Geburtsgewichten wird ein weiterer anthropometrischer Indika-

tor des Lebensstandards im Kontext der Historischen Anthropometrie erforscht.234 Auch

die Geburtsgewichte werden in der epidemiologischen, medizinischen und anthropologi-

schen Literatur untersucht.235 Das wichtigste Resultat dieser Forschung ist, dass Kinder,

228Stammkontrollen: Kantone St. Gallen und Thurgau; Passregister: Kantone Appenzell Ausserrhoden,
Bern, Fribourg, Luzern, Solothurn und Zürich; Rekrutierung: Basel Stadt und Land, Bern und Zürich
Staub, 2010, S. 143–149.

229Ebd., S. 94–142.
230Rühli u. a., 2007; Rühli u. a., 2008b; Rühli u. a., 2008a.
231Floris, 2009.
232Vgl. etwa Staub u. a., 2010; Staub u. a., 2011b; Staub, 2011; Staub u. a., 2011a; Floris, 2012; Schoch

u. a., 2012; Staub u. a., 2012; Staub u. a., 2014.
233Projektleiter: Ulrich Woitek, Wirtschaftsgeschichte, Institut für Volkswirtschaftslehre, Univer-

sität Zürich, und Kaspar Staub, Institut für Evolutionäre Medizin, Universität Zürich, SNF-
Projektnummer: 156683, Projektdauer: 1.1.2015 bis 31.12.2017.

234Teile der folgenden Ausführungen sowie das dazugehörige Kapitel 7 dieser Abhandlung beruhen auf
einem Arbeitspapier des Verfassers, das er derzeit zusammen mit Kaspar Staub und Ulrich Woitek
erarbeitet (Vorläufiger Titel: Birth Weights and Socio-Economic Inequality in Basle during WWI ).
Sie beruhen auch auf dem SNF-Forschungsgesuch von Ulrich Woitek und Kaspar Staub, an dem der
Autor mitgewirkt hat.

235Für Literaturübersichten hierzu vgl. World Health Organization, 1986; Rasmussen, 2001; Doblham-
mer, 2004; Koletzko u. a., 2005; Weaver, 2011.
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die mit einem zu tiefen Geburtsgewicht geboren werden, ein höheres Morbiditäts- und

Mortalitätsrisiko aufweisen. Ein tiefes Geburtsgewicht ist oft mit der sozioökonomischen

Benachteiligung der Mutter verbunden.236 Viele Studien zeigen, wie Umweltfaktoren mit

dem Geburtsgewicht zusammenhängen: Einkommen237, der sozioökonomische Status238,

soziale Ungleichheit239, Bildungsabschluss der Mutter240, Arbeitsbelastung während der

Schwangerschaft241, psychosozialer Stress bei der Arbeit242, Krankheiten, Wohnsituati-

on, Nachbarschaft und Zugang zu medizinischen Leistungen243. Selbstverständlich stellen

auch Geburtsgewichte keine perfekten Indikatoren dar und weisen ihre Schwächen auf.244

Frühe negative Lebensbedingungen können sich auch langfristig auswirken. Sie können

den späteren Bildungserfolg und die späteren Morbiditäts- und Mortalitätsrisiken beein-

flussen.245 Forschungsüberblicke zu Geburtsgewichten mit älterer Literatur liefern James

M. Tanner und W. Peter Ward.246 Der Forschungsstand in der Schweiz ist relativ gut

aufgearbeitet.247 Als wichtigste medizinische Studie in der Schweiz gilt die Erste Zürcher

Longitudinalstudie von Andrea Prader et al.248 Sie wurde zum ersten Mal zwischen 1954

und 1976 durchgeführt und war ein Teil eines internationalen Forschungsprojekts, wel-

ches das Wachstum und die Entwicklung von gesunden Kindern in Europa und Afrika

untersuchte. Es wurden hierbei von der Geburt bis zum Erwachsenenalter von 137 In-

dividuen 20 anthropometrische Messgrössen, das Knochenalter und die pubertäre Ent-

wicklung aufgezeichnet. Sie ist damit die grösste Kohortenstudie in diesem Forschungs-

bereich.249

Seit den 1970er-Jahren werden Geburtsgewichte weltweit miteinander verglichen.250

236Bogin, 1999; Glinianaia u. a., 2013.
237Vgl. etwa Nkansah-Amankra u. a., 2010.
238Vgl. etwa Dowding, 1981.
239Vgl. etwa Spencer u. a., 1999.
240Vgl. etwa Maddah u. a., 2005.
241Vgl. etwa Naeye u. a., 1982.
242Vgl. etwa Homer u. a., 1990; Rondo u. a., 2003.
243Vgl. etwa Nkansah-Amankra u. a., 2010.
244Schneider, 2014; Hanson u. a., 2015.
245Barker, 1992; Barker, 1998; Fogel, 2004; Berg u. a., 2006; Lindeboom u. a., 2010; Almond u. a., 2011.
246Tanner, 1981; Ward, 1998.
247Heimendinger, 1964; Tanner, 1981; Ulijaszek u. a., 1998.
248Prader u. a., 1989.
249Ebd., S. 7.
250Für die ersten Publikationen vgl.: World Health Organization, 1980; Eveleth u. a., 1990; die erste

Auflage der Publikation von Phyllis B. Eveleth und James Tanner wurde 1976 veröffentlicht. Für
eine kürzliche Publikation vgl. etwa Unicef and World Health Organization, 2004.
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Klar ersichtlich wird aus diesen Studien, dass die wirtschaftliche Entwicklung mit den

durchschnittlichen Geburtsgewichten zusammenhängt: Kinder mit tiefen Geburtsgewich-

ten werden in armen Ländern geboren. Auch in der Schweiz publiziert das Bundesamt

für Statistik seit den 1980er-Jahren aggregierte Geburtsgewichtswerte aller Schweizer

Spitäler.251

In der Historischen Anthropometrie wurde zu Geburtsgewichten noch wenig publi-

ziert. Forschungsübersichten hierzu bietet W. Peter Ward.252 Die bestehenden Studien

sind Fallstudien von Frauenspitälern und analysieren die Geburtsgewichte in drei nor-

wegischen Städten (1861–1984)253, in Philadelphia (1848–1873)254 und in Edinburgh

(1874–1920), Wien (1865–1930), Dublin (1869–1930), Boston (1872–1900) sowie Mon-

treal (1851–1904).255 Hinzu kommt eine Studie über die Geburtsgewichte amerikanischer

Sklaven.256 Solth u. a. (1951) veröffentlichten eine medizinische Studie zur Entwicklung

der Geburtsgewichte der Neugeborenen aus dem Frauenspital in Basel. Dieser Datensatz

steht auch im Zentrum des erwähnten Schweizerischen Nationalfondsprojektes und des

Kapitels 7 dieser Abhandlung. Bisher sind drei Bachelorarbeiten257 und zwei Masterar-

beiten258 hierzu entstanden.

1.5.2 Eine kleine Geschichte der Anthropometrie

Der Sammelband Der
”

vermessene”Mensch: Anthropometrie in Kunst und Wissen-

schaft zeigt auf, in welchen wissenschaftlichen Disziplinen die Anthropometrie verwendet

wird.259 Er enthält kunsthistorische, naturwissenschaftliche und ethnologische Beiträge.

Die kunsthistorischen Aufsätze machen die Anthropometrie in der altägyptischen Kunst

sowie in der griechisch-römischen Antike, in der christlichen Spätantike bis ins 18. Jahr-

hundert und im alten Indien und China zum Thema. Die naturwissenschaftlichen Artikel

befassen sich mit der Anthropometrie in der Anthropologie, der modernen Medizin, der

Forensik und in der Industrie und Arbeitswissenschaft. Der volkskundliche Beitrag trägt

251BfS, 1985; BfS, 1990; BfS, 1998; BfS, 2007.
252Ward, 1993; Ward, 1998.
253Rosenberg, 1988.
254Goldin u. a., 1989.
255Für diese letzten Städte vgl. jeweils Ward, 1993; für Montreal auch Ward u. a., 1984; für Wien auch

Ward, 1988; für Dublin auch Ward, 1995.
256Steckel, 1986.
257Mehr, 2012; Gang, 2013; Löhr, 2013.
258Langenegger, 2015; Trindler, 2015.
259Braunfels u. a., 1973.

56



1 Einleitung

den Titel
”
Volksanthropometrie – Messen und Magie”.260

In diesem ethnologischen Beitrag umschreibt der Begriff Volksanthropometrie ein

vielfältiges Gebiet volkskultureller Phänomene, die in ihrer Mischung von Empirie, Glau-

ben und Aberglauben nicht allein das Leben früherer Jahrhunderte und fremder Völker

mitbestimmten, sondern in Spuren auch noch in unseren Tagen zu finden sind.261 Diese

Phänomene werden in den einzelnen Kapiteln mit den Überschriften Menschliche Masse,

Das Messen in der Volksmedizin, Das Messen im Volksglauben und Rechtsbrauch und

Heilige Masse beschrieben. Es wird dargestellt, wie der Mensch und seine Glieder als

Massstab beim Zählen, Messen und Wiegen dienen (bspw. Finger- und Handrechnen

als Grundlage für das Dezimalsystem oder Wirtschaftsmasse wie Elle, Zoll und Fuss).

Es wird aufgezeigt, wie im Mittelalter, in der Frühen Neuzeit und im 19. Jahrhundert

die Grösse, das Wachstum des Kindes und die Geschlechtsreife gemessen wurden und

mit welchen Messmethoden Krankheiten bestimmt wurden. Des Weiteren werden die

Bräuche des Schattenmessens, des Leichenmessens, des Messens als Orakel und des Dar-

stellens der wahren Länge Christi, Mariae und anderer Heiliger beschrieben.

Auch die in der vorliegenden Abhandlung verwendeten Körpergrössen können als eine

Art Volksanthropometrie betrachtet werden. Es werden Rekrutierungsdaten verwendet

und in der Schweiz gilt seit 1874 die Wehrpflicht.262 Bis auf ein paar wenige Ausnah-

men müssen alle jungen Männer mit Schweizer Bürgerrecht früher oder später, in der

Regel mit 19 Jahren, zur militärischen Rekrutierung antreten. In diesem Sinne kann

die in dieser Arbeit verwendete Anthropometrie als Anthropometrie des Staatsvolkes in

Zürich verstanden werden. Treffend hat Heinrich Hartmann seine Arbeit über die Mi-

litärstatistik und die Anfänge der wissenschaftlichen Demografie vor dem Ersten Welt-

krieg Der Volkskörper bei der Musterung genannt.263 Er untersucht, wie die Soldaten,

ihre Wehrfähigkeit und die nationale Wehrkraft wissenschaftlich definiert wurden und

wie der Körper der Nation im Kontext der Entstehung der Nationen und des Militarismus

statistisch konstruiert wurde.264 Der Beitrag ist damit der geschichtswissenschaftlichen

260Braunfels u. a., 1973, S. 5.
261Die folgenden Ausführungen beruhen auf Pieske, 1973, S. 93–105.
262Die Wehrpflicht bestand bereits bei der Gründung des Bundesstaats (vgl. Artikel 18 der Bundes-

verfassung von 1848). Bis 1874 stellten die Kantone jedoch Kontingente ihrer Wehrpflichtigen zur
Verfügung. 1874 wurde die Zuständigkeit über das Wehrwesen dem Bund übertragen und die Wehr-
pflicht durchgesetzt (vgl. Fuhrer u. a., 2015).

263Hartmann, 2011.
264Ebd., S. 8–9.
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Körpergeschichte zuzuordnen, die kulturelle Zuschreibungen auf den Körper und die

kulturelle Konstruktion des Körpers untersucht.265 Hartmanns Arbeit zeigt hierbei auch

auf, wie anhand von Rekrutierungsdaten die Bevölkerungsgruppen in Rassen eingeteilt

wurden.266 Der historische Kontext hierzu ist die seit Mitte des 19. Jahrhunderts pos-

tulierte physische, intellektuelle und moralische Degeneration der Bevölkerung und die

spätere Eugenikbewegung.267 Die naturwissenschaftliche Anthropologie, die Anthropo-

metrie und die eugenische und rassische Forschung waren zu Beginn des 20. Jahrhunderts

wichtige Forschungsgebiete an der Universität Zürich.268 Auf diese Aspekte wird weiter

unten nochmals eingegangen, weil in der vorliegenden Arbeit Rekrutierungsdaten aus

Zürich verwendet werden, die Arbeit an der Universität Zürich entstanden ist und in

der Neuen Historischen Anthropometrie zum Teil dieselben Daten wie damals analy-

siert werden. Spätestens am Ende dieser kleinen Geschichte der Anthropometrie sollte

klar werden, was mit einer sogenannten Volksanthropometrie in der Neuen Historischen

Anthropometrie gemeint sein könnte, auch wenn sie nie so bezeichnet wird, wovon sie

sich klar abgrenzt und welche Geschichte, im positiven wie auch im negativen Sinne, das

Vermessen des Körpers besitzt.

Die Anthropometrie, die in der Historischen Anthropometrie verwendet wird, baut

auf den Grundlagen der Humanbiologie auf. Sie ist daher im Allgemeinen der Anthro-

pometrie zuzuordnen, die in der Medizin und in den Naturwissenschaften verwendet

wird. Sie ist insofern Teil der biologisch-medizinischen Anthropologie. Diese wird auch

als biologische oder physische Anthropologie bezeichnet. Der Begriff der Anthropologie

ist vieldeutig.269 Stark verankert ist bis heute die Zweiteilung zwischen physischer und

ethnologischer Anthropologie.270 Die physische Anthropologie untersucht die
”
Entste-

hung, Entwicklung und Typendifferenzierung der Menschenart” und vergleicht diese mit

anderen Tierarten.271 Hierbei befasst sie sich auch mit der Konstitution, dem Wachstum

und der Entwicklung des Menschen.272

In der Historischen Anthropometrie wird aber auch nach sozioökonomischen Determi-

265Siehe hierzu auch die Anmerkung in der Fussnote 8.
266Hartmann, 2011, S. 194–221.
267Tanner, 2012; Weindling, 2002.
268Schmutz, 1983; Schmutz, 2011; Schmutz, 2012.
269Tanner, 2004, S. 13–19.
270Ebd., S. 13–14.
271Honegger, 2002.
272Ebd.; Tanner, 2004, S. 13.
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nanten der Körpergrössen gesucht. Sie gleicht daher der medizinischen Wissenschaft, die

ebenfalls naturwissenschaftliche wie auch sozialwissenschaftliche Faktoren untersucht.

Im Folgenden werden die Unterschiede und Berührungspunkte dieser beiden Aspekte

beschrieben. Die anthropometrische Zeitreise beginnt im 16. Jahrhundert. Der Stoff ist

die Umwelt-Anlage-Debatte, die seit dem 19. Jahrhundert geführt wird. Die Literatur

zum sozialwissenschaftlichen und zum naturwissenschaftlichen Aspekt der Anthropome-

trie sowie zu den biologisch-medizinischen Grundlagen des Wachstums des Menschen

ist vielfältig.273 Es zeigt sich, dass in der historischen Perspektive beide Gesichtspunk-

te gleichzeitig entstanden sind, sich verschiedentlich ergänzen und berühren, aber auch

voneinander abgrenzen.

In den Anfängen der naturwissenschaftlichen Anthropologie ging es um die Physiolo-

gie, die Schädellehre und die Rassenkunde. In seiner umfassenden Geschichte der biologi-

schen Anthropologie in Deutschland lässt Uwe Hossfeld die Geschichte der naturwissen-

schaftlichen Anthropologie im 16. Jahrhundert beginnen.274 Der naturwissenschaftlich

verstandene Begriff taucht erstmals 1501 in einer Abhandlung auf. In dieser wird die

Anatomie und Physiologie des Menschen beschrieben. Bis zum Ende des 18. Jahrhun-

derts folgen Werke über Menschenrassen, Vergleiche zwischen Mensch und Tier275 und

weitere anatomische und morphologische Beschreibungen des Menschen. Die Erde wird

in geografische Regionen unterteilt und systematisch in Menschenrassen gegliedert. Die

Anthropologie entwickelt sich zur Lehre der Physiologie des Menschen und wird hierbei

hauptsächlich von der medizinischen Forschung vorangetrieben. Stephen J. Gould be-

schreibt in seinem Buch The mismeasure of man, wie selbstverständlich rassische Rang-

ordnungen für die meisten Forscher im 18. und 19. Jahrhundert waren.276 Als Standard

galt die Rasse der Weissen. Die Meinungen gingen auseinander, ob diese Rangordnung

unveränderbar sei oder ob andere Rassen durch Bildung die Entwicklungsstufe der Weis-

sen erreichen könnten. Die Körpergrössen und insbesondere hierbei die Schädelformen

dienten als Argumente für die rassischen Rangordnungen. Die Quantifizierung galt als

Beweis der Objektivität und Wissenschaftlichkeit der Aussagen.

Im 18. Jahrhundert erkannte George-Louis Leclerc, Graf de Buffon (1707–1788), dass

273Für Überblicke zum Forschungsstand und den medizinisch-biologischen Grundlagen vgl. etwa Tanner,
1981; Falkner u. a., 1986; Tanner, 1990; Knussmann, 1996; Bogin, 1999; Roche u. a., 2003; Staub,
2010; Cameron u. a., 2012.

274Das Folgende beruht auf Hossfeld, 2005, S. 51–77.
275Insbesondere die anatomische Beschreibung der Unterschiede zwischen Menschen und Affen.
276Das Folgende beruht auf Gould, 1996, S. 63–175.
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das Einsetzen der Pubertät von der Temperatur, dem Klima und der Qualität der Nah-

rung abhängt.277 Er stellte fest, dass Kinder aus reichen Familien dieses Entwicklungs-

stadium früher als arme Kinder erreichen. Die erste Längsschnittstudie der Körperhöhe

eines Menschen stammt ebenfalls aus dem 18. Jahrhundert. Philibert Guéneau de Mont-

beillard (1720–1785) mass zwischen 1759 und 1777 alle sechs Monate die Körperhöhe

seines Sohnes. Die Resultate veröffentlichte er im 1777 von de Buffon publizierten Sup-

plément à l’Histoire naturelle. Eine weitere frühe individuelle Längsschnittstudie der

Körperhöhen wurde an der Schülerschaft der Karlsschule in Stuttgart durchgeführt

(1772–1794).

Die Körperhöhe kann nicht verheimlicht werden: Sie ist bereits von Weitem sichtbar,

noch bevor man andere Merkmale erkennen kann. Gross gewachsene Menschen werden

mit Stärke, Macht und Respekt assoziiert.278 Dies schlägt sich auch in der Sprache nieder:

Man begegnet sich auf Augenhöhe. Es ist daher nicht erstaunlich, dass grosse Soldaten

gesucht wurden oder dass die Polizeikorps körperliche Mindestgrössen vorschreiben. Aus

dem 18. Jahrhundert sind Körpergrössen von Soldaten überliefert (aus Norwegen 1741

und dem Vereinigten Königreich 1755).279 Wenn die Körperhöhe bekannt war, konnte

man auch Deserteure besser identifizieren. Erste umfassende und standardisierte anthro-

pometrische Methoden zur Identifizierung von Personen (Forensische Anthropometrie)

wurden von Alphonse Bertillon (1853–1914) entwickelt.280 Auch heute noch wird bei

vermissten Personen die Körperhöhe angegeben.

Im 19. Jahrhundert werden bezüglich der Determinanten der Körperhöhe zwei entge-

gengesetzte Positionen vertreten.281 Für Paul Broca hing die Körperhöhe nicht von der

Höhenlage, dem Breitengrad, der Armut, der Beschaffenheit des Bodens, der Nahrung

oder generell von irgendeiner Umweltbedingung ab, für ihn kam nur die Vererbung in-

frage. Er räumte ein, dass Armut und inadäquate Ernährung zu langsameren Wachstum

führen können, meinte aber, dass diese Faktoren keinen Einfluss auf die Körperhöhe eines

Erwachsenen haben. Seine Ansicht steht stellvertretend für das damalige Denken vieler

Anthropologen. Louis-René Villermé (1782–1863) veröffentlichte 1828 eine Arbeit über

die Sterberaten der Reichen und Armen in Paris. Er stellte fest, dass die Sterberaten in

277Das Folgende beruht auf Tanner, 1981, S. 79–121.
278Staub, 2010, S. 29–37.
279Tanner, 1981, S. 79–121.
280Röhm, 1973.
281Das Folgende beruht auf Tanner, 1981, S. 122–168.
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den armen Arrondissements beinahe zweimal so hoch waren wie in den reichen Vierteln

der Stadt. Er forschte auch zur Körperhöhe der französischen Bevölkerung. Er wollte wis-

sen, in welchem Alter das Wachstum aufhört und welche Faktoren das Wachstum und die

Körperhöhe des Erwachsenen beeinflussen. Er verwendete hierfür Rekrutierungsdaten.

Im Gegensatz zu Broca betonte er den Einfluss der nicht erblichen Faktoren. Er stellte

fest, dass die Menschen proportional zum Reichtum des Landes grösser sind und schnel-

ler wachsen. Die Armut führt dazu, dass die Körpergrössen der Erwachsenen kleiner

sind. Sie führt auch dazu, dass das Wachstum verzögert wird und die Körpergrösse als

Erwachsener später erreicht wird. Die Lebensbedingungen, die mit der Armut einherge-

hen, sind hierfür verantwortlich: frühe und strenge Arbeit, Erschöpfung, Entbehrungen

in der Kindheit und der Jugend, mangelnde Hygiene und mangelhafte Ernährung.

Wachstumsstudien führte auch Adolphe Quetelet (1796–1874) durch.282 Er arbeite-

te mit dem mathematischen Konzept der Normalverteilung, um die Verteilungen von

Wachstumsgrössen zu beschreiben. Er analysierte hierbei Körperhöhen und Gewichte

von Kindern. Auch er erklärte Unterschiede zwischen Populationen mit dem unter-

schiedlichen Klima, der verschiedenen Ernährung und der ungleich harten Arbeit. Im

Jahre 1835 publizierte Eduard Mallet (1805–1856) eine Studie zu den durchschnittli-

chen Körperhöhen der Genfer Stellungspflichtigen.283 Auch er benützte die Normalver-

teilung, um die Körperhöhen in den Rekrutierungsdaten zu beschreiben. Er griff auf,

welche methodologischen Probleme militärische Rekrutierungsdaten aufweisen können

(Verteilungsfragen, vorgeschriebene Mindestgrösse, Stichprobengrösse, weiteres Wachs-

tum nach dem Rekrutierungsalter). Auch für ihn waren ökonomische und im Allgemeinen

ökologische Faktoren für die Unterschiede in den durchschnittlichen Körperhöhen aus-

schlaggebend.

Villermé, Quetelet und Mallet lassen sich in einen grösseren historischen Kontext

setzen. Das öffentliche Interesse richtete sich zu Beginn des 19. Jahrhunderts im All-

gemeinen auf die öffentliche Gesundheit und die Lebensbedingungen der Bevölkerung

und im Speziellen auf die Gesundheit der Armen und ihrer Kinder.284 Es entstanden

die ersten modernen Bevölkerungserhebungen. Nicht zuletzt ging es hierbei auch um

die Anzahl verfügbarer Männer, welche in die Heere eingezogen werden konnten. Krie-

ge, Hungersnöte und Epidemien verringerten die militärische Schlagkraft eines Landes.

282Das Folgende beruht auf Tanner, 1981, S. 122-164.
283Das Folgende beruht auf Staub u. a., 2011a.
284Das Folgende beruht auf Tanner, 1981, S. 122–168.
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Die Bevölkerungszahl war im Grunde genommen nichts anderes als ein einfaches Mass

für den Wohlstand und die politische und militärische Macht eines Landes. Es ist in

dieser Logik daher nicht überraschend, dass beispielsweise 1815 am Wiener Kongress

die Aufteilung der umstrittenen Gebiete mit den jeweiligen Bevölkerungszahlen verrech-

net wurde.285 Es entstanden die ersten legislativen Richtlinien zur Fabrikarbeit und es

wurden zunehmend auch Kommissionen eingerichtet, die den Armen helfen sollten. Hier-

bei entstanden auch die ersten grösseren Studien zu Körperhöhen und Gewichten von

Kindern. Auch Daten zur Krankheitsanfälligkeit, Sterberate oder Anzahl Totgeburten in

der Bevölkerung wurden erhoben. Einige der Wachstumsstudien, die damals im Vereinig-

ten Königreich entstanden, sind ununterbrochen bis in die 1970er-Jahre weitergeführt

worden. Es wurde nach suboptimalen Gesundheitsbedingungen gesucht. Es waren die

Anfänge der auxologischen Epidemiologie.

In der zweiten Hälfte des 19. Jahrhunderts wird die Anthropometrie zu einem fes-

ten Bestandteil unterschiedlicher Disziplinen. Wie auch in anderen modernen Wissen-

schaftsdisziplinen entstehen in der biologischen Anthropologie die ersten Fachgesellschaf-

ten sowie verschiedene Zeitschriften und an den Universitäten werden Lehrstühle ein-

gerichtet.286 Die Grundlagen aus dem 18. Jahrhundert wurden weitergeführt. Es wur-

den allgemeine Regeln zur Beschreibung und Messung von anthropologischen Objek-

ten aufgestellt. Die Anthropologie benutzte die Anthropometrie, um verschiedene wis-

senschaftliche Fragestellungen zu klären: der aufrechte Gang des Menschen, die Su-

che nach dem Bindeglied zwischen Mensch und Affe, die Systematisierung und Erfor-

schung von Menschen, Menschenaffen, Affen oder Bindegliedern sowie die Vergleiche

von Menschen verschiedener Epochen. Neue Forschungsräume erschloss Charles Dar-

wins berühmte Veröffentlichung. Treffend für die späteren Entwicklungen schreibt Hans-

Konrad Schmutz von
”
Darwins Büchse der Pandora”.287 Zum einen wurden Darwins

Theorien in unheilvoller Hinsicht durch den Sozialdarwinismus auf die menschlichen

Gesellschaften übertragen, zum anderen wurden sie in hoffnungsvoller Hinsicht zur Ba-

sis der modernen Biowissenschaften.288

Im Jahre 1899 richtete man in Zürich einen Lehrstuhl für physische Anthropologie ein

285Zamoyski, 2007, S. 396–397.
286Das Folgende beruht auf Glowatzki, 1973, S. 107–120, Tanner, 1981, S.163–164 und Hossfeld, 2005,

S. 15–16 und 78–91.
287Schmutz, 2012, S. 263.
288Ebd., S. 263.
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und 1905 wurde Rudolf Martin (1864–1925) zum Ordinarius berufen.289 Er fasste alle

anthropometrischen Methoden und Masse zusammen. Mit seinem Lehrbuch der Anthro-

pologie prägte er das Fach der physischen Anthropologie.290 In seiner Antrittsvorlesung

umriss er seine räumliche und zeitliche Vorstellung der Anthropologie: Rassenkunde

und Genetik, Abstammungsgeschichte und Primatologie.291 Er arbeitete beispielsweise

an einer Rassenkunde der Schweiz.292 Martins Schüler und Nachfolger, Otto Schlagin-

haufen (1879–1973), untersuchte zwischen 1927 und 1932 mehr als 35’000 Schweizer

Soldaten.293 Es war die grösste Erhebung körperlicher Merkmale der Bevölkerung in

der Schweiz. Insgesamt wurden 15 Körpergrössen (darunter die Körperhöhe) und 5 be-

schreibende Merkmale (u. a. Augenfarbe) erhoben.294 Forschungsziel war nicht nur die

anthropologisch-rassische Abbildung der Schweiz, sondern es sollten auch die Grundla-

gen für rassenhygienische und eugenische Massnahmen gelegt werden.295 Seine Anthro-

pologia Helvetica veröffentlichte Schlaginhaufen erst nach dem Zweiten Weltkrieg (1946)

und Die Anthropologie der Kantone und natürlichen Landschaften publizierte er 1959.296

Das Anthropologische Institut in Zürich galt als Pionierinstitut für eugenisch motivierte

Spitzenforschung.297 Dies wurde massgeblich durch die 1922 gegründete Julius-Klaus-

Stiftung für Vererbungsforschung, Sozialanthropologie und Rassenhygiene ermöglicht,

an deren Gründung Otto Schlaginhaufen beteiligt war und deren Präsident er wurde.

Die Stiftung war mit einem Vermögen von 1,27 Millionen Schweizer Franken ausgestattet

und finanzierte beispielsweise Schlaginhaufens Reihenuntersuchung an Schweizer Solda-

ten.298

Francis Galton führte in den 1880er-Jahren den Begriff der Eugenik ein. Er war

gleichzeitig auch an bedeutenden Wachstumsstudien beteiligt und entwickelte mehre-

re statistische Methoden, die heute noch verwendet werden (Korrelationskoeffizient).299

Die Wachstums- und Entwicklungsstudien sind um die Jahrhundertwende vor allem mit

dem Namen des Anthropologen Franz Boas (1858–1942) verbunden.300 Er etablierte die

289Honegger, 2002.
290Glowatzki, 1973, S. 107; Honegger, 2002; Steinke, 2008.
291Honegger, 2002.
292Schmutz, 2011, S. 133.
293Schmutz, 2012, S. 266.
294Weilenmann, 1990, S. 40–41.
295Staub, 2010, S. 112–113; Schmutz, 2011, S. 206–207; Schmutz, 2012, S. 266.
296Weilenmann, 1990, S. 40–42.
297Staub, 2010, S. 112.
298Keller, 1995, S. 107.
299Tanner, 1981, S. 180–185.
300Das Folgende beruht auf ebd., S. 197–253.
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Forschungsrichtung in Nordamerika, war massgeblich an der Entwicklung neuer Mess-

techniken beteiligt und engagierte sich stark für die Verwendung der Statistik in der

Anthropologie. Er führte die erste substanzielle Wachstums-Langzeitstudie durch und

setzte die ersten nationalen Standards für die Körperhöhe und das Gewicht nordameri-

kanischer Kinder. Franz Boas äusserte sich dezidiert gegen Rassismus und betrachtete

den Begriff der Rasse als unbrauchbar für wissenschaftliche Analysen.301 Auch seine

Forschung befasste sich jedoch mit Rassenhygiene. Im Auftrag der United States Im-

migration Commission untersuchte er ab 1908 Immigranten. Die Fragestellung war, ob

die Immigration die Physis der amerikanischen Bevölkerung verschlechtere. Er zeigte

auf, dass die Körperhöhe und das Gewicht des Menschen durch die Lebensbedingungen

beeinflusst werden. Er stellte fest, dass die Kinder von Einwanderern, die in den Verei-

nigten Staaten geboren wurden, gleich schnell wuchsen wie die anderen Kinder.

Es ist abschliessend anzumerken, dass die vorliegende Arbeit direkt mit Otto Schla-

ginhaufens Reihenuntersuchung verbunden ist. Es ist beispielsweise sicher, dass ein Teil

der Stellungspflichtigen im vorliegenden Datensatz damals als Rekruten ebenfalls von

Schlaginhaufen gemessen wurden. Darüber hinaus können die Körperhöhen, die Schla-

ginhaufen erhoben hat, auch für die Analyse des Lebensstandards verwendet werden.302

Diese Verbundenheit zeigt, dass unterschiedliche Fragestellungen und Ziele die Analyse

derselben anthropometrischen Grössen leiten können. Für die vorliegende Studie ist die-

se Verbundenheit eine Warnung. Die Körpergrössen können mehr oder weniger objektiv

gemessen werden. Ihre Interpretation ist jedoch nicht eindeutig und geht nicht zwin-

gend und ausschliessend nur in eine Richtung. In der historischen Perspektive wurden

die Körpergrössen sowohl für die Erforschung von suboptimalen Wachstumsbedingungen

als auch im Hinblick auf eugenische Massnahmen analysiert.

1.6 Zielsetzung und Fragestellung

Der Forschungs- und Themenbereich wird räumlich, zeitlich und thematisch durch die

vorhandenen anthropometrischen Datensätze eingegrenzt, die im Kapitel 2 (S. 70) be-

schrieben werden. Den Schwerpunkt der Analyse bilden die Stellungspflichtigen aus dem

Kanton Zürich, die zwischen 1904 und 1951 rekrutiert wurden, insbesondere diejenigen

301Tilg, 2009, S. 85–86.
302Vergleiche hierzu den Artikel von Staub u. a., 2014.
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aus der Stadt Zürich. Es handelt sich in der Regel um 19-jährige Männer mit Schwei-

zer Bürgerrecht, die zum Zeitpunkt der militärischen Rekrutierung im Kanton Zürich

wohnten.303 Es werden die Körperhöhe und der BMI untersucht. Und es werden die Ge-

burtsgewichte der neugeborenen Kinder im Frauenspital Basel zwischen 1912 und 1920

ausgewertet. Darüber hinaus werden auch Körperhöhen von Frauen analysiert. Dieser

kleine Datensatz wird im Kapitel 6 (S. 133) vorgestellt.

In der vorliegenden Abhandlung wird untersucht, ob die Körperhöhen, der BMI und

die Geburtsgewichte den Lebensstandard einer Gesellschaft widerspiegeln. Es wird ana-

lysiert, wie die anthropometrischen Grössen den Ernährungs- und Gesundheitszustand

abbilden. Zudem werden die Körpergrössen mit anderen Lebensstandardindikatoren ver-

glichen. Damit soll der Lebensstandard in Zürich und Basel in der ersten Hälfte des

20. Jahrhunderts breiter erfasst und ein Beitrag zum biologischen Lebensstandard in

der Schweiz geleistet werden.

Je nachdem, welches anthropometrische Mass analysiert wird, ändert sich die zeit-

liche Untersuchungsperspektive. Wie im methodischen und theoretischen Unterkapitel

dieser Einleitung erörtert wurde (Unterkapitel 1.2, S. 14), zeigt die durchschnittliche

Körperhöhe der Erwachsenen den Ernährungsstatus dieser Bevölkerung auf. Sie kann

Unterschiede im Ernährungsstatus zwischen Gruppen widerspiegeln und auf Verän-

derungen in den Lebensbedingungen hinweisen. Die mittlere Körperhöhe zeigt nicht

den Ernährungsstatus einer Bevölkerung zum Zeitpunkt der Messung an, sondern sie

ist das Ergebnis der in der Kindheit und Jugend gesammelten Erfahrungen in den Be-

reichen Nahrung, Krankheiten und Hygiene. Sie ist ein Indikator für den kumulierten

Ernährungsstatus der ganzen Wachstumsphase.304 Der BMI hingegen misst den aktu-

ellen Gesundheits- und Ernährungszustand.305 Das Geburtsgewicht schliesslich ist wie

auch die Körperhöhe ein Indikator für die gesamte, hier pränatale, Wachstumsphase. Da

aber diese Phase nur neun Monate dauert, zeigt es den relativ aktuellen Ernährungs-

und Gesundheitszustand des Neugeborenen, aber auch denjenigen der Mutter an.306

Anhand der Datensätze werden die folgenden Fragen untersucht, deren Reihenfolge

303Zum Teil wurden auch Stellungspflichtige mit Wohnsitz ausserhalb der Stadt Zürich oder dem Kanton
Zürich ausgehoben. Das waren aber Ausnahmen.

304Tanner, 1986; Tanner, 1994.
305Floud u. a., 2011, S. 21; Schoch u. a., 2012, S. 162–164.
306World Health Organization, 1986, S. 938.
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auch gleichzeitig den Aufbau der Abhandlung wiedergeben:

1. Wie entwickelte sich die durchschnittliche Körperhöhe der männlichen Stellungs-

pflichtigen aus der Stadt und dem Kanton Zürich, die zwischen 1885 und 1932

geboren wurden? (Kapitel 3, S. 77)

2. Wie entwickelte sich die schichtspezifische Körperhöhe in der Stadt Zürich im Ers-

ten Weltkrieg? (Kapitel 4, S. 103)

3. Wie entwickelte sich der durchschnittliche BMI der männlichen Stellungspflichtigen

aus der Stadt und dem Kanton Zürich, die zwischen 1933 und 1951 rekrutiert

wurden? (Kapitel 5, S. 123)

4. Wie entwickelte sich der biologische Lebensstandard der Frauen, die in den 1940er-

Jahren in Zürich für den militärischen Frauenhilfsdienst rekrutiert wurden und die

in Basel 1896, 1912 bis 1920 und 1927 bis 1931 Mütter wurden? (Kapitel 6, S. 133)

5. Wie entwickelten sich die durchschnittlichen Geburtsgewichte der neugeborenen

Kinder im Frauenspital Basel im Ersten Weltkrieg? (Kapitel 7, S. 139)

1.7 Einordnung in den historischen Kontext

Die analysierten anthropometrischen Daten decken den Zeitraum von 1885 bis 1951

ab307, sie erstrecken sich demzufolge von der Belle Époque bis zur Zeit unmittelbar nach

dem Zweiten Weltkrieg. Da die Entwicklung der Körpergrössen aber unter dem Aspekt

des gemessenen Lebensstandards betrachtet wird, ist der relevante historische Kontext

breiter als die spezifische Zeit, welche die Daten abdecken. Er erstreckt sich von der seit

Mitte des 19. Jahrhunderts bis zum Ersten Weltkrieg diskutierten Sozialen Frage308 über

die Debatten zu den Folgen der Industriellen Revolution und der Industrialisierung für

den Lebensstandard der Menschen309 bis hin zu den seit den 1970er-Jahren diskutierten

Limits to Growth310 und der im selben Jahrzehnt entstandenen Historischen Anthropo-

metrie, die wiederum an Untersuchungen aus dem 18. und 19. Jahrhundert anknüpft.311

307Die Daten aus der Stadt Zürich stammen aus den sanitarischen Rekrutierungskontrollen von 1904 bis
1951, methodisch gesehen decken die Daten jedoch den Zeitraum von 1885 bis 1951 ab, siehe hierzu
die Ausführungen im Unterkapitel 1.2.

308Gruner, 1968; Degen, 2012.
309Veyrassat, 2008; Mokyr, 2009, S. 449–489.
310Meadows u. a., 1972.
311Siehe hierzu die Ausführungen in den Unterkapiteln 1.2 bis 1.4 der vorliegenden Abhandlung.
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In der kurzfristigen Perspektive ragen in der hier abgedeckten Zeitspanne vier Er-

eignisse hervor: der Erste Weltkrieg, die Spanische Grippe, die Weltwirtschaftskrise der

1930er-Jahre und der Zweite Weltkrieg. Die Schweiz blieb im Ersten Weltkrieg von mi-

litärischen Auseinandersetzungen verschont, die lange Dauer des Krieges und die wirt-

schaftliche Blockade hatten aber schwerwiegende Auswirkungen auf das Land. Viele Un-

ternehmen mussten in den ersten Kriegsmonaten ihre Produktion einstellen, da Rohstoffe

nicht geliefert wurden und Erwerbstätige in die Armeen einberufen wurden.312 Die aufge-

botenen Wehrmänner erhielten in der Schweiz nur einen geringen Sold und es gab keine

Verdienstausfallentschädigung, was die Familien der Wehrmänner in die Armut trieb.313

Die Organisation der Kriegswirtschaft blieb bis zum Ende des Krieges rudimentär.314

Der Kampf gegen Spekulation und Hamsterei, die Notstandsaktionen der Kantone und

Gemeinden sowie die ab 1917 schrittweise eingeführte Rationierung der Grundnahrungs-

mittel waren wenig wirksam und verhinderten nicht, dass die Detailhandelspreise stiegen

und sich die Inflation bis 1918 verdoppelte, die auch nicht aktiv bekämpft wurde.315 Die

Reallöhne fielen bis 1918 um 25 bis 30 Prozent und die Lebenshaltungskosten stiegen um

130 Prozent, in den Städten um 150 Prozent.316 1918 bezog ein Sechstel der Schweizer

Bevölkerung Notstandsunterstützung, in den grossen Städten sogar ein Viertel.317 Die

gegen Ende des Ersten Weltkrieges ausbrechende Spanische Grippe verschlechterte die

wirtschaftliche und soziale Lage zusätzlich. Zwischen Juli 1918 und Juni 1919 wurden

24’449 Todesopfer (0.62 Prozent der Bevölkerung von 1918) registriert.318

Die Weltwirtschaftskrise der 1930er-Jahre ist in der Schweiz durch zwei Charakteris-

tiken gekennzeichnet.319 Die Wirtschaftsleistung brach weit weniger und erst 1931 ein,

im Vergleich zu den anderen europäischen Ländern. Dafür stagnierte die wirtschaftliche

Entwicklung ab 1932 bis zur Abwertung des Schweizer Frankens 1936. Die Gesamtbilanz

der schweizerischen Wirtschaft in der Grossen Depression ist daher schlechter als in an-

deren Ländern.320 Die schwierige Lage zeigt sich an der Anzahl von Stellensuchenden, die

1936 mit 93’009 (oder 4,8 Prozent) ihren Höchststand erreichte, einen Wert, der danach

312Bürgi, 2015.
313Fuhrer, 2015b.
314Perrenoud, 2013.
315Bürgi, 2015; Perrenoud, 2013.
316Bürgi, 2015.
317Ebd.
318Sonderegger, 2007.
319Degen, 2013a.
320Ebd.
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erst wieder in den 1990er-Jahren erreicht wurde.321

Im Gegensatz zum Ersten Weltkrieg wurde im Zweiten die Rationierung von Le-

bensmitteln bereits zu Beginn des Krieges eingeführt, welche eine von der Kaufkraft

unabhängige minimale Lebensmittelversorgung garantieren sollte.322 Sie gewährleistete

insgesamt eine einigermassen adäquate Verteilung der Güter und die Ernährungslage war

im Vergleich zu anderen Ländern relativ gut.323 Trotzdem fiel die Gesamtversorgung mit

Nahrungsmitteln zwischen 1934 und 1944 um 28 Prozent: Die Fleischproduktion nahm

um 40 Prozent ab, diejenige von Milch um 21 Prozent.324 Die Löhne und Gehälter der Ar-

beiter und Angestellten fielen unter das Vorkriegsniveau und es kam aufgrund steigender

Konsumentenpreise, trotz eingeführter Preiskontrollen, zu Reallohneinbussen: Der Kon-

sumentenpreisindex stieg bis 1942 auf 146 Punkte und bis Kriegsende auf 152 Punkte

an (1939 = 100).325 Die ab 1940 eingeführte Lohnausfallentschädigung für Wehrmänner

half die sozialen und wirtschaftlichen Folgen des Krieges abzumildern.326

Der Untersuchungsraum der Stadt Zürich, des Kantons Zürich und des Kantons Basel-

Stadt wird durch die vorhandenen anthropometrischen Daten vorgegeben.327 In der lang-

fristigen Perspektive sind diese drei Räume sowie auch die Schweiz als Ganzes von wirt-

schaftlichen und gesellschaftlichen Entwicklungen geprägt, die auch in anderen Regionen

und Ländern wirkten. Diese Entwicklungen sind eng mit der Industrialisierung und dem

damit einhergehenden modernen Wirtschaftswachstum verknüpft.328 Das seit der Indus-

trialisierung bis heute ununterbrochene Wirtschaftswachstum hat den Lebensstandard

in einer noch nie dagewesenen Weise erhöht.329 Das reale Volkseinkommen pro Kopf

verdoppelte sich zwischen 1850 und 1914.330 Die fortschreitende Industrialisierung zeigt

sich deutlich in der Veränderung der Beschäftigungsstruktur der schweizerischen Wirt-

schaft: 1850 beschäftigt die Landwirtschaft 57 Prozent der Arbeitskräfte, der Anteil der

Beschäftigten in der Industrie und im Handwerk beträgt 33 Prozent und im Dienstleis-

tungssektor arbeiten 10 Prozent der Beschäftigten. Im Jahr 1888 (1910) betragen die

321Degen, 2013b.
322Kreis, 2015.
323Meier, 2015.
324Ebd.
325Kreis, 2015; Meier, 2015.
326Hubler, 2013.
327Siehe hierzu die Ausführungen zu den Datensätzen im Kapitel 2, S. 70.
328Siegenthaler, 1985.
329Howitt u. a., 2008; Veyrassat, 2008.
330Siegenthaler, 1985, S. 457.
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Anteile 37(27), 42(46) und 21(28) Prozent.331

Letztlich beeinflusste auch das starke Bevölkerungswachstum zwischen 1850 und 1950

den Lebensstandard der Menschen. 1888 zählte die Schweiz 2,9 Millionen Einwohner,

1950 waren es bereits 4,7 Millionen Einwohner.332 Die Bevölkerung nahm bis vor dem

Ersten Weltkrieg stark zu. Dies wurde durch fallende Sterberaten und Immigration ver-

ursacht. Danach wuchs die Bevölkerung bis zum Zweiten Weltkrieg deutlich langsa-

mer an, insbesondere weil die Zuwanderung stark zurückging.333 Im gleichen Zeitraum

verstädterte die Schweiz: 1888 wohnten 15 Prozent der Bevölkerung in Gemeinden mit

mehr als 10’000 Einwohnern, 1950 betrug der Anteil bereits 36 Prozent.334 Die Kantone

Zürich und Basel-Stadt verzeichneten zwischen 1870 und 1910 hohe Wanderungsgewin-

ne.335

331Siegenthaler, 1985, S. 459.
332Die Bevölkerungsbestände 1888 und 1950 in den Untersuchungsräumen sind: Kanton Zürich: 337’183

(1888), 777’002 (1950); Kanton Basel-Stadt: 73’749 (1888), 196’498 (1950); Stadt Zürich: 103’862
(1888), 390’020 (1950) Eidgenössisches Statistisches Amt, 1951, S. 10–14.

333Ebd., S. 10–14; Siegenthaler, 1985, S. 449–452; Siegenthaler, 1987, S. 489.
334Eidgenössisches Statistisches Amt, 1951, S. 13; Siegenthaler, 1985, S. 452.
335Ebd., S. 452.
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2.1 Die Körpergrössen der Stellungspflichtigen in Zürich

Die erhobenen anthropometrischen Daten der Stellungspflichtigen aus der Stadt Zürich

sind in den Registern der sanitarischen Rekrutierungskontrollen des Kreiskommandos

Zürich enthalten, die im Stadtarchiv Zürich aufbewahrt werden.336 Die sanitarischen

Rekrutierungskontrollen aus dem übrigen Kanton Zürich werden im Staatsarchiv Zürich

aufbewahrt.337 Die Kontrollbücher wurden den Archiven von den militärischen Kreis-

kommandos Zürich, Winterthur und Schlieren abgeliefert.338 Die Militärorganisation

von 1874 legte für die Aushebung und Rekrutierung das Wohnsitzprinzip fest und in

Ausführung dieser Militärorganisation wurden 1875 im Kanton Zürich sechs Rekrutie-

rungskreise geschaffen, die später Kreiskommandos genannt wurden und für die mi-

litärisch-administrative Betreuung der Militärdienstpflichtigen verantwortlich waren.339

336Signatur der Akten im Stadtarchiv Zürich: VII. 33. Militärsektion und Kreiskommando Zürich: 8. Sa-
nitarische Rekrutierungskontrolle (8.1–8.49: 1904–1951) (Stadtarchiv der Stadt Zürich, 1904–1951).

337Signatur der Akten im Staatsarchiv Zürich: Z 208.199–Z 208.211 (Kreiskommando Oberland, Sanita-
rische Kontrollen Jahrgänge 1919–1932, (Staatsarchiv des Kantons Zürich, 1938–1951)), Z 197.257–
Z 197.285, Z 197.295–Z 197.298 (Kreiskommando Schlieren, Sanitarische Kontrolle Jahrgänge 1909–
1932, (Staatsarchiv des Kantons Zürich, 1928–1951)), Z 197.222–Z 197.229 (Kreiskommando am
See, Horgen, Jahrgänge 1926–1932, (Staatsarchiv des Kantons Zürich, 1944–1951)).

338Die Zuständigkeit für das Kreiskommando Zürich liegt beim Kanton, sodass für alle Unterlagen das
Staatsarchiv Zürich zuständig wäre. Jedoch wird auf Wunsch des Kreiskommandos und mit Ein-
verständnis des Staatsarchivs Zürich die Altregistratur des Kreiskommandos Zürich im Stadtarchiv
Zürich aufbewahrt (gemäss den Ausführungen im Bestandsverzeichnis Stadtarchiv Zürich VII. 33.
Militärsektion und Kreiskommando Zürich, von Fritz Lendenmann, dem damaligen Stadtarchivar
von Zürich, am 3. Juni 1996 unterzeichnet).

339Militärorganisation, 1874, Artikel 15; siehe die Ausführungen in Staatsarchiv des Kantons Zürich,
2014, siehe auch die Abb. 10.4 (Karte der Militärkreise) im Anhang, S. 191: Der Kanton Zürich
(Militärkreise Nr. 2 bis 7) bildete zusammen mit dem Kanton Schaffhausen (Militärkreis Nr. 1)
und dem Kanton Schwyz (Militärkreis Nr. 8) die 6. Division. Die einzelnen Zürcher Militärkreise
umfassten 1875 die Gemeinden der folgenden Bezirke (mit Ausnahmen): Militärkreis 2: mehrheitlich
die Gemeinden der Bezirke Andelfingen und Winterthur, Militärkreis 3: die Gemeinden des Bezirks
Bülach ohne Glattfelden, Höri und Hochfelden, mit einigen Gemeinden aus anderen Bezirken, Mi-
litärkreis 4: mehrheitlich die Gemeinden der Bezirke Päffikon, Uster und Hinwil, Militärkreis 5: die
Gemeinden der Bezirke Regensberg, sowie einige Gemeinden aus anderen Bezirken, insbesondere
die späteren Zürcher Quartiere Höngg, Wipkingen, Schwammendingen und Oerlikon, Militärkreis 6:
mehrheitlich die Gemeinden aus den Bezirken Zürich und Affoltern, Militärkreis 7: die Gemeinden
der Bezirke Horgen und Meilen.
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Sie führten die Aushebung durch.340 Die Daten der städtischen Stellungspflichtigen stam-

men aus dem Militärkreis 6 des Kantons Zürich, der damals vor allem die Gemeinden

aus den Bezirken Zürich und Affoltern umfasste.341 Der Datensatz aus der Stadt Zürich

enthält die Aushebungsjahre von 1904 bis 1951 und wurde von verschiedenen Perso-

nen erhoben.342 Armeereformen und Zentralisierung des Militärwesens führten im 20.

Jahrhundert zur Zusammenlegung von Militärkreisen.343 Die Daten aus dem Kreiskom-

mando Schlieren stammen vor allem aus den Gemeinden der Bezirke Bülach, Dielsdorf

und Affoltern.344 Die Daten des Kreiskommandos am See enthalten mehrheitlich die

Stellungspflichtigen aus den Gemeinden der Bezirke Horgen und Meilen.345 Die Daten

aus dem Kreiskommando Oberland decken sich mehrheitlich mit den Bezirken Hinwil,

Pfäffikon und Uster.346 Die Daten aus den Bezirken Affoltern, Bülach, Dielsdorf und

Dietikon werden in dieser Arbeit als Kreiskommando Schlieren bezeichnet. Sie umfassen

340Zudem: Kontrollen, Inspektionen, Militärpflichtersatz, Disziplinarwesen sowie Aufsicht über die Sek-
tionschefs in den Gemeinden (Staatsarchiv Zürich 2014).

341Eidgenössisches Stabsbureau, 1875.
342Für die Lizenziatsarbeit des Autors lagen bereits die Stadtdaten der Aushebungsjahre 1936 bis 1945

(ohne 1943) vor (Floris, 2009). Erhoben wurden diese städtischen Daten (ohne 1939) im Jahr 2007
von Marc Tribelhorn in studentischer Auftragsarbeit für Frank Rühli (Institut für Evolutionäre Me-
dizin, Universität Zürich) und Ulrich Woitek (Lehrstuhl Wirtschaftsgeschichte, Institut für Volks-
wirtschaftslehre, Universität Zürich). Sie wurden dem Autor dieser Abhandlung zur Verfügung ge-
stellt. Die Daten der Aushebungsjahre 1936 bis 1945 wurden auch bereits von Kaspar Staub für
seine Dissertation verwendet (Staub, 2010). Hierbei hat Staub die Aushebungsjahre 1933 und 1939
komplett und zudem eine Stichprobe von 7945 Stellungspflichtigen der Aushebungsjahre 1904 bis
1951 erhoben (ebd., S. 178). Die anderen städtischen Daten aus dem Stadtarchiv Zürich wurden
von Studierenden der Wirtschaftswissenschaften an der Universität Zürich im Rahmen ihrer Ba-
chelorarbeiten bei Ulrich Woitek zwischen Herbstsemester 2011 und Herbstsemester 2012 erhoben.
Sie wurden hierbei von Ulrich Woitek und dem Autor der vorliegenden Abhandlung betreut: Aushe-
bungsjahre 1904–1909 (Hänni, 2011), 1910–1912 (Speich, 2012), 1913–1915 (Sayer, 2012), 1916–1919
(Hartmann, 2012), 1920–1923 (Jucker, 2011), 1924–1927 (Schaub, 2012), 1928–1931 (Fahrer, 2012),
1932–1935 (Müller, 2011), 1943 und 1946–1948 (Holderegger, 2012), 1949–1951 (Rüegger, 2011).

3431987 wurden in Zürich die Anzahl der Kreiskommandos von fünf auf vier reduziert. 2005 wurden die
drei verbliebenen Kreiskommandos Schlieren, Winterthur und Zürich aufgelöst und im neuen Kreis-
kommando Kanton Zürich zentralisiert. Die folgenden Ausführungen wurden der Lizenziatsarbeit
des Autors der vorliegenden Abhandlung entnommen (Floris, 2009, S. 23–24), die wiederum auf den
Ausführungen in Staatsarchiv des Kantons Zürich, 2014 beruhen. Siehe auch Abb. 10.4 (Karte der
Militärkreise) im Anhang, S. 191.

344Der dritte und fünfte Militärkreis umfasste 1875 vor allem die Gemeinden der Bezirke Bülach und
Dielsdorf und unterstand einem gemeinsamen Kommando, welches Kreiskommando Glatt- und
Wehntal genannt wurde. Es wurde 1893 in Kreiskommando Amt und Unterland umbenannt. 1987
trat das Kreiskommando Amt und Unterland die Betreuung der Sektionen im Bezirk Bülach an das
Kreiskommando Winterthur ab und übernahm dafür die Sektionen des Bezirks Horgen. 1995 wurde
es in Kreiskommando Schlieren umbenannt und umfasste die Bezirke Affoltern, Horgen, Meilen,
Bülach, Dielsdorf und Dietikon.

345Dies war ursprünglich 1875 der Militärkreis 7.
346Dies war ursprünglich 1875 der Militärkreis 4. Das Kreiskommando Oberland wurde 1995/96 aufgelöst

und in das Kreiskommando Winterthur integriert.

71



2 Datensätze

die Aushebungsjahre 1928 bis 1951.347 Die Daten aus den Bezirken Hinwil, Pfäffikon und

Uster werden als Kreiskommando Oberland bezeichnet und umfassen die Aushebungs-

jahre 1938 bis 1951.348 Die Daten aus den Bezirken Meilen und Horgen werden mit dem

Begriff Kreiskommando am See umschrieben und enthalten die Aushebungsjahre 1944

bis 1951.349 Eine tabellarische Übersicht über die erhobenen Aushebungsjahre befindet

sich im Anhang.350 Insgesamt sind Daten zu 133’208 Stellungspflichtigen erhoben wor-

den. Hiervon stammen 100’165 aus der Stadt Zürich, 19’556 aus dem Kreiskommando

Schlieren, 8775 aus dem Kreiskommando Oberland und 4712 aus dem Kreiskommando

am See.

Die sanitarische Rekrutierungskontrolle ist Teil der Aushebung der Schweizer Armee.

Sie umfasst die medizinische Beurteilung der Tauglichkeit des Stellungspflichtigen für den

Armeedienst.351 Im Jahr 1874 wurde im Gesetz zur Militärorganisation die allgemeine

Wehrpflicht festgelegt. Sie wurde zum leitenden Organisationsprinzip des Militärwesens

und fortan entschied die medizinische Tauglichkeit über die Eingliederung in die Ar-

mee.352 Die vormaligen kantonalen Kontingente (Stellungsquote) wurden abgeschafft.353

Der Entscheid der Tauglichkeit wurde und wird bis heute an der Aushebung gefällt,

die damals aus drei Teilen bestand:354 der sanitarischen Kontrolle (bis heute durch-

geführt), den pädagogischen Rekrutenprüfungen (1875 bis 1914 durchgeführt) und dem

Entscheid der Untersuchungskommission (UC) über die Tauglichkeit. Mit dem Organi-

sationsgesetz wurde auch das Programm der Rekrutierung bundesweit vereinheitlicht,

das bis heute nur unwesentlich geändert wurde. Der Ablauf der verschiedenen Kontrollen

der sanitarischen Untersuchungen wurde in Handbüchern festgehalten. Die detaillierten

Instruktionen über die Untersuchung und Ausmusterung der Militärpflichtigen wurden

in den Jahren 1875, 1887, 1895, 1912, 1917, 1932, 1941 und 1952 publiziert.355 Der

347Die Aushebungsjahre 1938 bis 1951 wurden vom Autor der vorliegenden Arbeit bereits für seine
Lizenziatsarbeit erhoben und ausgewertet (Floris, 2009). Teile der Lizenziatsarbeit wurden in Floris,
2012 publiziert. Die Aushebungsjahre 1928 bis 1937 wurden neu erhoben.

348Auch hier wurden die Aushebungsjahre 1938 bis 1944 vom Autor der vorliegenden Arbeit bereits für
seine Lizenziatsarbeit erhoben, ausgewertet und teilweise publiziert (Floris, 2009; Floris, 2012). Die
Aushebungsjahre 1945 bis 1951 wurden neu erhoben.

349Diese Daten wurden vom Autor neu für die vorliegende Abhandlung erhoben.
350Siehe Tab. 10.1, S. 192.
351Schoch, 2007, S. 42–51; Staub, 2010, S. 150–155; Floris, 2009, S. 23–28.
352Staub, 2010, S. 150–155.
353Kurz, 1985, S. 28; Senn, 2013.
354Staub, 2010, S. 150–155.
355Ebd., S. 146–149.
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Paragraf 16 der Instruktion von 1875 beschreibt die Messung der Körperhöhe:356 Die

Messung erfolgte mit einem transportierbaren Messinstrument, als Körperhöhe galt die

Distanz zwischen den Fusssohlen und dem Kortex und der Stellungspflichtige musste in

Habachtstellung stehen. Die Militärorganisation von 1874 legte fest, dass
”
jeder Schwei-

zer zu Anfang des Jahres wehrpflichtig wird, in welchem er das zwanzigste Altersjahr

zurücklegt”.357 Die Aushebung fand in der Regel in dem Jahr statt, in dem der Wehr-

pflichtige das 19. Altersjahr zurückgelegte.358

Die vorhandenen Daten decken den Zeitraum von 1904 bis 1951 ab. Sie weisen ei-

nige Besonderheiten auf.359 1919 wurde nur eine beschränkte Rekrutierung von älteren

Jahrgängen durchgeführt.360 Das Militärbudget durfte nicht höher sein als vor dem Ers-

ten Weltkrieg.361 Als zusätzlicher Grund wurde die Grippeepidemie angeführt, da des-

wegen schon 1918 ein Teil der Rekruten nicht hatte ausgebildet werden können und für

1919 dasselbe befürchtet wurde.362 Ab 1920 wurden die ordentlichen Aushebungen wie-

der durchgeführt, allerdings wurden von 1920 bis 1924 nur 20-Jährige ausgehoben. Damit

wollte man die Kosten eines doppelten Jahrgangs aufgrund der eingeschränkten Rekru-

tierung von 1919 vermeiden.363 Ab 1925 kehrt man schrittweise wieder zum Aushebungs-

alter 19 Jahre zurück.364 1928 wurden etwa gleich viele 19- wie 20-Jährige ausgehoben

und 1931 wurden nur noch 19-Jährige ausgehoben.365 1939 wurden zwei Aushebungen

durchgeführt: eine ordentliche und eine kriegsbedingte im Winter 1939/40 (November–

Februar).366 Ab dieser Aushebung bis zu derjenigen von 1945 wurde die Aushebung auf

18 Jahre vorverlegt.367 1946 wurde ein Aushebungsjahr ausgelassen, weil der Aktivdienst

1945 beendet wurde, und ab 1947 kehrte man wieder zum ordentlichen Aushebungsalter

von 19 Jahren zurück.368

356Staub, 2010, S. 146–149.
357Militärorganisation, 1874, Artikel 1.
358Militärorganisation, 1907, Artikel 4; siehe die Anzahl der erfassten 18- bis 20-jährigen Stellungspflich-

tigen in der Stadt Zürich zwischen 1904 und 1951 in Tab. 10.2, S. 193.
359Siehe hierzu ebenfalls Tab. 10.2 im Anhang, S. 193.
360Geschäftsbericht des Bundesrates, 1919.
361Protokoll des Bundesrates, 1918, Antragsnummer 3629.
362Ebd.
363Schweizerisches Bundesarchiv, 1919; Geschäftsberichte des Bundesrates, 1920–1924.
364Geschäftsbericht des Bundesrates, 1925.
365Geschäftsbericht des Bundesrates, 1931.
366Protokoll des Bundesrates, 1939, Antragsnummer 1782.
367Ebd., Antragsnummer 1782.
368Protokoll des Bundesrates, 1945, Antragsnummer 2038.
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Für eine historisch-anthropometrische Analyse sind die sanitarischen Kontrollbücher

der Schweizer Armee die serielle Quelle mit den meisten Daten.369 Von 1875 bis heute

wird jeder Schweizer ausgehoben und als diensttauglich oder -untauglich vermerkt. Im

Aushebungsjahr 1920 sind im vorliegenden Datensatz aus der Stadt Zürich mindestens

75 Prozent aller 20-jährigen Männer enthalten, die 1920 in der Stadt Zürich wohn-

ten und Schweizer waren.370 Für das Aushebungsjahr 1910 sind mindestens 64 Prozent

aller 19-jährigen Männer im Datensatz enthalten, die 1910 in der Stadt Zürich wohn-

ten und Schweizer waren.371 Bei den für diese Abhandlung erfassten Daten handelt es

sich um die Aufzeichnungen der sanitarischen Untersuchungen der Stellungspflichtigen

bei sämtlichen sanitarischen Untersuchungskommissionen der betreffenden Jahre. Für

alle Stellungspflichtigen wurden in der Regel die folgenden Angaben notiert: Name, Be-

ruf, Bürgerort, Wohnort, Geburtsjahr, Körperhöhe, Gewicht (ab 1933), Brustumfang,

Oberarmumfang (rechts), Krankheiten, Seh- und Hörschärfe, Dienstzuteilung (tauglich,

zurückgestellt für 1 oder 2 Jahre, dispensiert bis zu 1 Jahr, landsturmtauglich, hilfs-

diensttauglich, untauglich) und sofern vorhanden die Körpergrössen aus früheren Aus-

hebungen.372

369Staub, 2010, S. 150–155.
370Im städtischen Datensatz des Aushebungsjahres 1920 sind 1687 Stellungspflichtige verzeichnet, die 20

Jahre alt waren und für die eine Körperhöhe notiert war (Geburtsjahr 1900, siehe hierzu die Tab. 10.2
im Anhang, S. 193). Gemäss der Eidgenössischen Volkszählung von 1920 lebten in der Stadt Zürich
2245 Männer mit Geburtsjahr 1900 (Altersjahr 19–20, Statistisches Amt der Stadt Zürich, 1925, S.
6, Stand der Wohnbevölkerung nach dem Alter). Der Abdeckungswert wird unterschätzt, da in den
2245 auch alle Ausländer mitgezählt sind.

371Im städtischen Datensatz des Aushebungsjahres 1910 sind 1013 Stellungspflichtige verzeichnet, die
19 Jahre alt waren und für die eine Körperhöhe verzeichnet ist (Geburtsjahr 1891, siehe hierzu
Tab. 10.2 im Anhang, S. 193). Gemäss der Eidgenössischen Volkszählung von 1910 lebten in der
Stadt Zürich 2292 Männer im Altersjahr 19–20 (Statistisches Amt der Stadt Zürich, 1914, S. 376,
Die Bevölkerung der Stadt Zürich nach einzelnen Altersjahren, Familienstand und Geschlecht am
1. Dezember 1910). Der Abdeckungswert wird auch hier unterschätzt. Bei den 2292 Männern sind
wiederum die Ausländer eingeschlossen. In dieser Eidgenössischen Volkszählung wurden aber auch
ermittelt, dass in der Stadt Zürich in der Altersklasse 15–20 Jahre 3511 männliche Ausländer lebten
(ebd., S. 378, Die schweizerbürgerliche, die ausländische und die Gesamtbevölkerung). Unter der
Annahme, dass sich diese Zahl von 3511 Männern gleich auf alle 5 Jahre dieser Altersklasse (15–
20 Jahre) aufteilt, wurden für die Berechnung der 64 Prozent 702 Ausländer von der Gesamtzahl
von 2292 Männer abgezogen. Dieser Wert bleibt eine Unterschätzung, da mit Sicherheit auch einige
Schweizer in der Stadt Zürich wohnten, die ihre amtlichen Schriften noch an einem anderen Wohnort
hatten und entsprechend anderswo rekrutiert wurden.

372Die Seh- und Hörschärfe sowie die Krankheiten wurden für die vorliegende Abhandlung wie auch für
die vorangegangene Lizenziatsarbeit nicht erfasst.
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2.2 Die Geburtsgewichte aus dem Frauenspital Basel

Die Geburtsgewichte wurden aus den Krankengeschichten der Geburtshilflichen Abtei-

lung des Frauenspitals im Kanton Basel-Stadt erhoben, die im Staatsarchiv des Kantons

Basel-Stadt aufbewahrt werden.373 Seit 1888 wurden detaillierte Berichte jeder Geburt

angefertigt. Für die vorliegende Abhandlung stehen hauptsächlich die Geburtsjahre 1912

bis 1920 zur Verfügung.374 Von den ursprünglichen Krankengeschichten sind zwischen

1912 und 1920 noch 16 Kontrollbücher vorhanden.375 Diese weisen insgesamt 3711 Ge-

Tabelle 2.1: Anzahl der Geburten im Frauenspital und im Datensatz

Jahr Datensatz (D) Frauenspital (F) D in % F Zeitraum

1912 248 1729 14.3 Mai–Juli
1913 284 1733 16.4 Mai–Juli, Dezember
1914 437 1651 26.5 Januar–April
1915 476 1275 37.3 Februar–Juni
1916 481 1206 39.9 Mai–Oktober
1917 387 1309 29.6 September–Dezember
1918 434 1312 33.1 Januar–Juni
1919 482 1383 34.9 Februar–Juli
1920 482 1723 28.0 Juni–Oktober

Total 3711 13’321 27.9

Quelle: Verwaltungsbericht des Regierungsrates des Kantons Basel-Stadt, 1912, S. 23; 1913,
S. 26; 1914, S. 31; 1915, S. 22; 1916, S. 21; 1917, S. 28; 1918, S. 38; 1919, S. 37; 1920, S. 41

burten auf (Tab. 2.1, S. 75). Jeder Geburtsbericht erstreckt sich über mehrere Seiten und

enthält detaillierte Angaben zur Mutter, zum Verlauf der Schwangerschaft, zur Anamne-

se, zum neugeborenen Kind und zum Geburtsverlauf. Der Aufbau der Geburtsberichte

ändert sich im untersuchten Zeitraum nur geringfügig. Unvollständige Berichte sind sel-

ten. Der Datensatz enthält Geburten von Frauen aus allen sozialen Schichten und sowohl

unauffällige Geburten als auch solche mit Komplikationen. Mit dieser Datenquelle kann

373Signatur der Akten im Staatsarchiv Basel-Stadt: Sanität: X Frauenspital, X 29 Geburtshilfliche Ab-
teilung: Krankengeschichten.

374Die Daten wurden von zwei Studierenden der Wirtschaftswissenschaften an der Universität Zürich im
Rahmen ihrer Bachelorarbeiten bei Ulrich Woitek im Herbstsemester 2012 und im Frühjahrssemester
2013 erhoben. Sie wurden hierbei von Ulrich Woitek, Kaspar Staub und dem Autor der vorliegenden
Abhandlung betreut: 1912, 1914, 1916, 1918, 1920 (Mehr, 2012), 1913, 1915, 1917, 1919 (Gang,
2013). Der Datensatz von Mehr (2012) wurde vom Autor der vorliegenden Abhandlung mit den
passenden Daten der Ehemänner der gebärenden Frauen aus den Geburtsbüchern ergänzt.

375Die restlichen Bücher wurden vom Archiv kassiert.
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Tabelle 2.2: Anzahl der Geburten im Kanton Basel-Stadt

Jahr Total (T) in Anstalten (A) % im Frauenspital (F) F in % T F in % A

1912 3395 1805 53.2 1729 50.9 95.8
1913 3442 1826 53.1 1733 50.3 94.9
1914 3231 1764 54.6 1651 51.1 93.6
1915 2527 1400 55.4 1275 50.5 91.1
1916 2283 1329 58.2 1206 52.8 90.7
1917 2209 1393 63.1 1309 59.3 94.0
1918 2150 1412 65.7 1312 61.0 92.9
1919 2209 1473 66.7 1383 62.6 93.9
1920 2690 1853 68.9 1723 64.1 93.0

Quelle: Statistisches Jahrbuch des Kantons Basel-Stadt, Tab. 1 (S. 56) und 12 (S. 63); Verwal-
tungsbericht des Regierungsrates des Kantons Basel-Stadt, 1912, S. 23; 1913, S. 26; 1914, S. 31;
1915, S. 22; 1916, S. 21; 1917, S. 28; 1918, S. 38; 1919, S. 37; 1920, S. 41

der Lebensstandard der Frauen nicht nur mit dem Geburtsgewicht erfasst werden, son-

dern auch mit der Körperhöhe und dem vom Arzt eingeschätztem Ernährungszustand.

Fast alle Geburtsberichte können mit den Geburtsbüchern des Frauenspitals verknüpft

werden.376 Diese Bücher enthalten zusätzliche Informationen zum sozioökonomischen

Hintergrund des jeweiligen Vaters. Durch die Verknüpfung der beiden Quellen können

wichtige Determinanten des Geburtsgewichts analysiert werden. Die Angaben zu den Be-

rufen der Eltern erlauben die Analyse der Geburtsgewichte nach sozialen Schichten. Er-

hoben wurden die folgenden Variablen: Beruf der Mutter, Wohnort der Mutter, Geburts-

datum der Mutter, Körperhöhe der Mutter, Knochenbau der Mutter, Ernährungszustand

der Mutter, Parität (wievielte Geburt), Datum der letzten Menstruation, Gestationsal-

ter des Kindes (in Tagen), Tag und Zeit der Geburt, Geschlecht des Kindes, Gewicht

des Kindes bei der Geburt (in Gramm), Ein-Kind- oder Zwillingsgeburt, Lebend- oder

Totgeburt, Geburtsdatum des Vaters, Beruf des Vaters, Wohnort des Vaters. Im unter-

suchten Zeitraum wurden zwischen 50,3 und 64,1 Prozent aller Kinder im Frauenspital

geboren und jeweils über 90 Prozent der Geburten in Anstalten fanden im Frauenspital

statt (Tab. 2.2, S. 76).

376Signatur der Akten im Staatsarchiv Basel-Stadt: Sanität: X Frauenspital, X 8 Geburtsbücher.
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3 Die Körperhöhe und der Lebensstandard in Zürich

1885–1932

In diesem Kapitel wird die Entwicklung der durchschnittlichen Körperhöhe der Stel-

lungspflichtigen analysiert, die in der Stadt und im Kanton Zürich wohnten. Es werden

die statistischen Resultate zu den Körperhöhen der Geburtsjahrgänge 1885 bis 1932

dargestellt.

3.1 Die Entwicklung der Körperhöhe in Zürich

Auch in der Stadt Zürich ist der in der Literatur beschriebene säkulare Trend der

Körperhöhen sichtbar (siehe Tab. 10.3 im Anhang, S. 194, sowie Abb. 3.1, S. 78). Im

Jahr 1904 (Geburtsjahr 1885) beträgt die durchschnittliche Körperhöhe der 19-jährigen

Stellungspflichtigen aus der Stadt Zürich 167,19 cm, im Jahr 1951 (Geburtsjahr 1932)

173,30 cm. Die Stadtzürcher und die Stellungspflichtigen aus dem Kanton Zürich sind

etwa so gross wie die Stellungspflichtigen aus dem Kanton Genf, und sie sind hier-

bei deutlich grösser als der schweizerische Durchschnitt und die Stellungspflichtigen

aus dem Kanton Appenzell Ausserrhoden (siehe Tab. 10.4 im Anhang, S. 195, sowie

Abb. 3.2, S. 79). Die Kantone Genf und Appenzell Ausserrhoden nehmen seit dem Be-

ginn der sanitarischen Rekrutierungskontrollen 1875 den ersten und den letzten Platz in

der Körperhöhen-Rangliste ein.377

Die grundlegende Annahme in der Neuen Historischen Anthropometrie ist, dass sich

die Lebensbedingungen in den durchschnittlichen Körperhöhen widerspiegeln. Auch der

säkulare Trend wird mit einem besseren Ernährungsstatus und einem höheren Lebens-

standard erklärt. Geht man von diesen Annahmen aus, ist es nicht überraschend, dass

die Stellungspflichtigen aus der Stadt und dem Kanton Zürich zu den grösseren Schwei-

zern zählen. Der Lebensstandard ist in der Schweiz und in Zürich zwischen 1885 und

1932 gestiegen. Zunächst lässt sich feststellen, dass die Wohnbevölkerung der Schweiz

377Staub, 2010, S. 156–160.
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Abbildung 3.1: Durchschnittliche Körperhöhe in der Stadt Zürich 1904–1951
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von 2’917’754 (1888) auf 4’066’400 (1930) Einwohner zugenommen hat.378 Dies trifft

auch auf die Stadt und den Kanton Zürich zu.379 Der Kanton Zürich weist hierbei die

grösste Zunahme in der Schweiz auf. Nur in den Kantonen Genf und Basel-Stadt nimmt

die Bevölkerung zwischen 1888 und 1930 ebenfalls deutlich zu, allerdings auch hier im

Vergleich zu Zürich sechsmal beziehungsweise dreimal weniger stark (siehe Tab. 10.5

im Anhang, S. 196). Die Hauptstädte dieser drei Kantone verzeichnen zwischen 1888

und 1930 einen grossen Bevölkerungszuwachs (siehe Tab. 10.6 im Anhang, S. 197). Der

grösste Anteil der Zunahme erfolgt im Kanton Zürich in den Städten Zürich und Win-

terthur.380

Die Bevölkerungsentwicklung hängt von der natürlichen Bevölkerungsbewegung und

von der Wanderungsbilanz ab. Die Migration trägt im Kanton Zürich und in der Stadt

Zürich stark zum Bevölkerungswachstum bei. Bei der Wanderungsbilanz gehört der Kan-

378Eidgenössisches Statistisches Amt, 1951, S. 10.
379Stadt Zürich: 1888: 94’129, 1930: 249’820 Einwohner, Kanton Zürich: 1888: 337’183, 1930: 617’706

Einwohner (Eidgenössisches Statistisches Amt, 1931, S. 20–21).
380Fritzsche u. a., 1997a, S. 159–160.
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3 Die Körperhöhe und der Lebensstandard in Zürich 1885–1932

Abbildung 3.2: Durchschnittliche Körperhöhe in Genf (GE), Zürich (ZH), Appenzell
Ausserrhoden (AR), der Stadt Zürich und der Schweiz (CH)
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ton Zürich zwischen 1880 und 1930 zu den Spitzenreitern innerhalb der Kantone.381

Bereits 1880 gilt Zürich als attraktive Wirtschaftsregion.382 Bei den Fruchtbarkeitsin-

dices befindet sich der Kanton Zürich am Schluss der Verteilung.383 Bei den Gebur-

tenüberschüssen und der Säuglingssterblichkeit auf 1000 Einwohner befindet sich der

Kanton Zürich im Mittelfeld der Kantone.384 Diese demografischen Indikatoren des Le-

bensstandards entwickeln sich positiv.385

Auch bei den monetären Lebensstandardindikatoren ist die positive Entwicklung des

Lebensstandards in der Schweiz und in Zürich zwischen 1890 und 1930 sichtbar.386 Das

381Siehe HSSO: Historische Statistik der Schweiz Online, E.1a.
382Fritzsche u. a., 1997b, S. 18–19, und Fritzsche u. a., 1997a, S. 159–160.
383Lebendgeborene auf 1000 Einwohner, Lebendgeborene auf 1000 Frauen, Lebendgeborene auf 1000

Frauen im Alter von 15 bis 49 Jahren HSSO: Historische Statistik der Schweiz Online, C.24a und
HSSO: Historische Statistik der Schweiz Online, C.24b.

384Siehe HSSO: Historische Statistik der Schweiz Online, C.46 und C.47 und HSSO: Historische Statistik
der Schweiz Online, C.45.

385Für die Säuglingssterblichkeit in der Stadt Zürich siehe auch die Übersicht über die Lebensstan-
dardindikatoren in Zürich 1885 bis 1938 in den Tab. 10.8, 10.9, 10.10 im Anhang, S. 199–201.

386Siehe die Übersicht über die Lebensstandardindikatoren in Zürich 1885 bis 1938 in den Tab. 10.8,
10.9, 10.10 im Anhang, S. 199–201.
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reale Bruttoinlandsprodukt nimmt zu (siehe Tab. 10.7 im Anhang, S. 198).387 Im in-

ternationalen Vergleich weist die Schweiz zwischen 1870 und 1914 überdurchschnittliche

Wirtschaftswachstumsraten aus.388 Bei den Kantonen liegen wiederum Basel-Stadt, Genf

und Zürich (in dieser Reihenfolge) an der Spitze der Verteilung. Basel-Stadt und Genf

heben sich deutlich vom Rest des Feldes ab, während sich Zürich insbesondere am Ende

der Zeitachse von den anderen Kantonen unterscheidet. Auch die Reallöhne nehmen in

der Schweiz und in Zürich von der Mitte des 19. Jahrhunderts bis 1930 zu.389

Des Weiteren ist festzustellen, dass sich die durchschnittlichen Körperhöhen in Genf,

Zürich, Appenzell Ausserrhoden, der Stadt Zürich und in der Schweiz bis zum Geburts-

jahrgang 1931 annähern (siehe Tab. 10.4 im Anhang, S. 195, und Abb. 3.2, S. 79). Diese

Konvergenz unterstreicht, dass sich der Lebensstandard im Land erhöht hat. Sie lässt

aber auch vermuten, dass die Gebiete mit kleinen Stellungspflichtigen stärker vom stei-

genden Lebensstandard profitiert haben. Heute sind die Stellungspflichtigen aus dem

Kanton Appenzell Ausserrhoden im Durchschnitt genauso gross wie die anderen Schwei-

zer.390

Alle Lebensstandardindikatoren haben ihre Vor- und Nachteile. Sie korrelieren letzt-

lich aber miteinander. Interessant ist es, die zeitlichen Unterschiede in der Entwicklung

der Indikatoren zu betrachten. Dies erlaubt es, die Entwicklung des Lebensstandards

differenziert zu beschreiben. Am Beispiel der Schweiz lässt sich dieses Vorgehen veran-

schaulichen. Heute ist die Schweiz eines der reichsten Länder der Welt, bis 1850 galt sie

als Armenhaus Europas. Roman Studer führt drei Erklärungen aus der Literatur an, wie

die Schweizer zu Wohlstand kamen:391

1. Schweizer Fleiss und Normen führen zu frühem und stetem

Aufstieg

• Erfolgsfaktoren: Arbeitsethik, gutes Ausbildungsniveau, Unterneh-

mertum

387Vgl. auch Müller u. a., 2012, S. 92–97.
388Veyrassat, 2012, S. 50; Müller u. a., 2012, S. 96; Stohr, 2014.
389Eidgenössisches Statistisches Amt, 1931, S. 281; Fritzsche u. a., 1997a, S. 166–167; Studer, 2008, S.

425–426 und 446–447; Müller u. a., 2012, S. 97–102; Tanner u. a., 2012, S. 646–650.
390Staub u. a., 2013, S. 11.
391Das Folgende beruht auf Studer, 2008, S. 406–409 und dem auf der Publikation beruhenden Vortrag

von Roman Studer an den Schweizerischen Geschichtstagen 2013. Die folgende Auflistung ist wörtlich
aus diesem Vortrag übernommen.
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• Trotz fehlender natürlicher Ressourcen und unwirtlichen Terrains

arbeitet sich die Schweiz schon früh wirtschaftlich empor und wird

zu einem progressiven Zentrum.

2. Aufstieg der kleinen Exportnation im 19. Jahrhundert

• Erfolgsfaktoren: Handelspolitik, Export von qualitativ hochstehen-

den Produkten, Trittbrettfahrer-Rolle als kleines Land, das von in-

ternationaler Stabilität profitiert und es mit gewissen Regeln (Pa-

tentrecht) nicht so genau nimmt

• Die wachsende weltweite Verflechtung der Wirtschaft im 19. Jahr-

hundert kann die Schweiz ausnützen und wird zu einem der reichs-

ten und produktivsten Länder.

3. Aufstieg des neutralen
”
sicheren Hafens”

• Erfolgsfaktoren: Neutralität, Verschonung von beiden Weltkriegen,

politische, wirtschaftliche und soziale Stabilität, Bankgeheimnis

• Ohne grössere Rückfälle und dank der Entwicklung eines internatio-

nalen Finanz- und Dienstleistungszentrums überrundet die Schweiz

die meisten Nachbarn in der ersten Hälfte des 20. Jahrhunderts.

Die zeitlichen Unterschiede in der Entwicklung der Lebensstandardindikatoren können

einen Hinweis darauf liefern, welche Erklärung plausibel ist und welche nicht. Roman

Studer zeigt beispielsweise auf, dass der Lebensstandard in der Schweiz um 1900 unter-

schiedlich bewertet werden muss, je nachdem, ob man das BIP p. c. oder die Reallöhne

betrachtet.392 Gemessen am BIP p. c. oder am HDI-Indikator gehört die Schweiz be-

reits um 1900 zu den reichen Ländern Europas.393 Die Schweizer Bauarbeiter verfügen

jedoch im europäischen Vergleich bis zum Ersten Weltkrieg nur über durchschnittli-

che Realeinkommen.394 Des Weiteren führen unterschiedliche Methoden und Annahmen

zu unterschiedlichen Schätzungen des BIP p. c. für die Zeit seit 1850.395 Bei der Be-

rechnung der Realeinkommens besteht dasselbe Problem. Die Ergebnisse von Roman

Studer werden entsprechend kritisch hinterfragt.396 Aus dieser Kritik heraus wird ge-

folgert, dass es keine Anzeichen dafür gibt, dass der Lebensstandard in der Schweiz

392Studer, 2008.
393Ebd., S. 451 und Tab. 4; Müller u. a., 2012, S. 92–97; Stohr, 2014, S. 18–26 und Tab. 5.
394Studer, 2008, S. 451 (Table 4).
395Stohr, 2014.
396Veyrassat, 2012, S. 60–61; Müller u. a., 2012, S. 97–102.
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damals tiefer gewesen sei als anderswo in Europa.397 Auch die von 1980 bis 1982 vom

Schweizerischen Nationalfonds geförderte Studie zu den Reallöhnen der schweizerischen

Industriearbeiter von 1890–1921 kommt zum Schluss, dass die Reallöhne der Arbeiter

bis vor dem Ersten Weltkrieg deutlich anstiegen und im internationalen Vergleich etwa

gleich hoch waren wie in Deutschland und Frankreich.398 Folgt man dennoch Roman

Studers Ergebnissen, können die ersten zwei Erklärungen den Wohlstand der Schweiz

nicht hinreichend begründen. Nichtsdestotrotz: Der Marktzugang und die Exportnatio-

nen erklären einen wichtigen Teil der Entwicklung des BIP p. c. Die Periode von 1850

bis zum Ersten Weltkrieg erweist sich als wichtige Wachstumsperiode der schweizeri-

schen Volkswirtschaft.399 Aber auch die binnenorientierten Branchen der schweizerischen

Volkswirtschaft hatten einen grossen Anteil am Wachstum.400 Es ist unzweideutig, dass

die schweizerische Wirtschaftsleistung am Ende des 19. Jahrhunderts zunahm und die

Schweiz zu einer dynamischen und erfolgreichen Volkswirtschaft avancierte. Schwieriger

ist die Frage zu beantworten, ob sich das Wirtschaftswachstum bereits vor dem Ersten

Weltkrieg in einen höheren und breit verteilten Lebensstandard, namentlich bei den Re-

allöhnen der Bauarbeiter, niederschlug.401

Die durchschnittliche Körperhöhe der Schweizer Stellungspflichtigen liegt im euro-

päischen Vergleich bis zu den 1880er-Geburtsjahren auf dem Niveau der Spanier und

Italiener und damit weit unter den Werten der restlichen Europäer.402 Danach holen die

Schweizer Stellungspflichtigen bis zu den Geburtsjahrgängen 1911–1915 auf und befin-

den sich neu auf dem Niveau der Franzosen und Belgier, was einer Position im unteren

Mittelfeld der europäischen Länder gleichkommt.403 Auch die internationalen Vergleiche

der Körperhöhen sind mit Vorsicht zu interpretieren, da die jeweiligen Ausgangsdaten

heterogen sind.404 Die Entwicklung der durchschnittlichen Körperhöhen der Schweizer

Stellungspflichtigen ist demnach mit derjenigen der Reallöhne vergleichbar, wenn die

Entwicklung der Realeinkommen von Roman Studer verwendet wird. Der Lebensstan-

dard in England während der Industrialisierung zeigt ebenfalls auf, dass sich ein starkes

Wirtschaftswachstum, gemessen am BIP p. c., nicht automatisch in einem höheren Re-

397Veyrassat, 2012, S. 61.
398Gruner, 1987, S. 358–361; Siegenthaler, 1980-1982.
399Stohr, 2014, S. 26.
400Veyrassat, 2012, S. 53–58.
401Studer, 2008, S. 431; Veyrassat, 2012, S. 60–61.
402Staub, 2010, S. 160–161.
403Ebd., S. 160–161.
404Ebd., S. 160, bspw. unterschiedliche Rekrutierungssysteme bezüglich Alter, Wehrpflicht und fehlende

Aufzeichnung von Körperhöhen der Untauglichen.
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allohn niederschlagen muss. Die vorhandenen Ergebnisse zu den Körperhöhen bieten

Anhaltspunkte dafür, dass der Lebensstandard in der Schweiz vor dem Ersten Weltkrieg

tiefer gewesen sein könnte als anderswo in Europa.

Vom theoretischen Standpunkt her könnte man annehmen, dass die Körperhöhe eher

der Entwicklung der Reallöhne folgt als derjenigen des BIP – da das BIP nur indirekt

den Lebensstandard misst, während die Reallöhne als zur Verfügung stehende Ressour-

cen des Lebensstandards betrachtet und die Körperhöhe als erreichte Möglichkeiten im

Sinne von Amartya Sen begriffen werden können. Allerdings korrelieren die in dieser Ab-

handlung verwendeten Körperhöhen stärker mit dem BIP als mit den Realeinkommen

(siehe Tab. 10.10 im Anhang, S. 201). Diese Korrelationskoeffizienten sind jedoch mit

Vorsicht zu interpretieren. Ob die Unterschiede zwischen den Koeffizienten signifikant

sind, wurde nicht untersucht. Die verwendeten BIP-Zahlen liegen zudem nur alle fünf

Jahre vor, während die Reallöhne jährlich vorhanden sind. Nichtsdestotrotz könnten die

Korrelationskoeffizienten einen Hinweis darauf sein, nicht voreilig von einer grösseren

Nähe der Reallöhne zu den Körperhöhen zu sprechen.

Deutlich schwieriger ist es, im Detail die Beziehung zwischen den monetären Lebens-

standardindikatoren und den anthropometrischen Grössen zu formalisieren, es gilt gerade

nicht automatisch, je höher das Einkommen, desto grösser die Körperhöhe.405 Dies lässt

sich am Beispiel der Schweiz zeigen. Im Vergleich zu den europäischen Ländern liegt die

durchschnittliche Körperhöhe der Stellungspflichtigen aus der Schweiz heutzutage nach

wie vor im Mittelfeld. Die Schweiz weist demgegenüber aber hohe Realeinkommen und

ein hohes BIP p. c. auf. Eine mögliche Erklärung dafür, dass die Schweizer Stellungs-

pflichtigen nur durchschnittlich gross sind, könnten Unterschiede auf kleinstem Raum

sein. Wie bereits oben angeführt wurde, gab es innerhalb der Schweiz grosse Unterschie-

de: Die Stellungspflichtigen aus Genf waren die grössten und die Stellungspflichtigen aus

Appenzell die kleinsten Schweizer.406 Regionale Unterschiede in den durchschnittlichen

Körperhöhen lassen sich auch in anderen Ländern finden.407 Die italienischen Rekruten

aus den nördlichen Provinzen beispielsweise sind grösser als diejenigen aus den mittle-

ren Provinzen des Landes, die wiederum grösser sind als diejenigen aus den südlichen

Provinzen. Auch der säkulare Trend ist in Norditalien stärker ausgeprägt.408 Auch in

405Vgl. Steckel, 1995; Deaton, 2007; Komlos, 2008.
406Staub, 2010, S. 293.
407Chamla, 1964.
408Cappieri, 1960.
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den Niederlanden gibt es regionale Unterschiede, diese sind jedoch deutlich kleiner als

diejenigen in der Schweiz oder in Italien.409

Ein weiterer Grund könnte sein, dass die Schweiz erst gegen Ende des 19. Jahrhunderts

zu einem reichen Land wurde. Im 19. Jahrhundert galt sie noch als Armenhaus Euro-

pas. Im Vergleich hierzu waren die Niederlande bereits im 17. Jahrhundert ein reiches

Land und auch im 19. Jahrhundert genossen die Niederländer einen höheren Lebens-

standard als die Schweizer, gemessen an Reallöhnen und BIP p. c.410 Dass die Holländer

grösser sind, könnte demnach darauf zurückzuführen sein, dass sie schon länger über

einen höheren Lebensstandard verfügten.

Die Stellungspflichtigen aus dem Kanton Zürich sind in den 1860er-Jahren (Geburts-

jahrgänge) kleiner als die Rekruten aus den italienischen Provinzen. In den 1930er-

Jahren (Geburtsjahrgänge) sind sie grösser als diese.411 Auch im Vergleich mit den

französischen Stellungspflichtigen sind die Zürcher zunächst kleiner und in den 1930er-

Jahren grösser.412 Des Weiteren sind die Zürcher immer kleiner als die Niederländer.413

Die Zürcher und Schweizer Perspektiven unterscheiden sich demnach in der Grundten-

denz nicht. Es zeigt sich aber, dass die Zürcher etwa so gross sind wie die kleinen Nie-

derländer. Die Stadtzürcher sind 1888 im Vergleich zu den Amsterdamern und Rotterda-

mern knapp zwei Zentimeter kleiner (siehe Tab. 10.12 im Anhang, S. 202). Die Tabelle zu

den städtischen Vergleichszahlen mahnt allerdings zur Vorsicht vor Vergleichen. Dies gilt

insbesondere für europäische Vergleiche, da sich die Daten und die Rekrutierungssysteme

zum Teil stark unterscheiden (beispielsweise bezüglich des Rekrutierungsalters).414 Aber

auch der Vergleich der publizierten Zahlen zur Stadt Zürich zeigt, dass Berechnungen

sich deutlich unterscheiden können. Die Daten von Imperiali (1933) unterscheiden sich im

Geburtsjahr 1891 um 2,3 cm von den hier berechneten Zahlen. Ein Unterschied besteht

darin, dass ihre Daten den Bezirk Zürich umfassen, neben der Stadt Zürich auch noch

die Gemeinde Zollikon und diejenigen des heutigen Bezirks Dietikon (die sogenannten

Landgemeinden des Bezirks Zürich). Des Weiteren wird aus ihren Ausführungen nicht

klar, ob wirklich nur 19-jährige Stellungspflichtige für die Berechnung der Durchschnitte

verwendet wurden.

409Chamla, 1964, S. 227–228 und 231–232.
410Studer, 2008; van Zanden u. a., 2014; Stohr, 2014.
411Siehe Tab. 10.11 im Anhang, S. 201, sowie Chamla, 1964, für weitere Länder.
412Ebd., S. 259, Tableau A.
413Siehe Tab. 10.11 im Anhang, S. 201, sowie ebd. für weitere Länder.
414Staub, 2010, S. 160–161.

84
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Die durchschnittliche Körperhöhe der Stellungspflichtigen aus der Stadt Zürich ist

1932 um 6,11 cm grösser als im Jahre 1885 (Geburtsjahrgänge). Dies ergibt eine Zunahme

von 0,13 cm pro Jahr. Der säkulare Trend erfolgte jedoch nicht mit dieser jährlichen Re-

gelmässigkeit. Vielmehr schwanken die durchschnittlichen Körperhöhen jährlich auf und

ab. Die jährlich berechneten Zuwachsraten ergeben folgendes Muster, wie der säkulare

Trend zustande kam (siehe Tab. 10.13 im Anhang, S. 203, und Abb. 3.3, S. 86). In der

untersuchten Zeitspanne von 1904 bis 1951 halten sich absolut gezählt die jährlichen Zu-

nahmen und Abnahmen ungefähr die Waage (22 Zunahmen, 19 Abnahmen). Die Werte

der jährlichen Zunahmen sind jedoch insgesamt grösser als diejenigen der jährlichen Ab-

nahmen. Die Zu- und Abnahmen stellen sich in den Geburtsjahren 1886 bis 1895 volatiler

dar als in den späteren Jahren. Sowohl die höchste Zu- als auch Abnahme befinden sich

in diesen Jahren (von 1890 auf 1891: +1, 05 cm, von 1889 auf 1890: −0, 60 cm). Nach

diesen Jahren scheint sich der säkulare Trend bis zu den letzten Geburtsjahrgängen 1932

zu verlangsamen, allerdings mit sechs deutlichen Ausnahmen. Die absoluten Werte der

Zunahmen der Geburtsjahrgänge 1913, 1917, 1927 und 1931 sowie die Abnahmen von

1905 und 1930 betragen wiederum mehr als 0,5 cm. Das sind ähnlich hohe Werte wie bei

den früheren Geburtsjahrgängen. Allerdings ist bei der Betrachtung der absoluten Werte

und der Volatilität zu beachten, dass in den Aushebungsjahren 1920 bis 1927 20-Jährige

rekrutiert wurden, dies könnte den Eindruck verzerren.

Das gleiche Muster lässt sich für die jährlichen Zunahmen der durchschnittlichen

Körperhöhe in der Schweiz feststellen.415 Sie nimmt bis zu den Jahrgängen 1910 stark

zu. Danach schwächt sich die Zunahme bis in die frühen 1920-Jahre ab. Bis zum Zwei-

ten Weltkrieg folgt wiederum eine stärkere jährliche Zunahme der durchschnittlichen

Körperhöhe. Beide Zeitreihen weisen darauf hin, dass der säkulare Trend Ende des 19.

Jahrhunderts einsetzte und infolge der Krisen in der ersten Hälfte des 20. Jahrhunderts

verlangsamt wurde. Er wurde aber nicht gestoppt und nahm ab Ende der 1920er-Jahre

wieder an Geschwindigkeit zu.

In der Schweiz sind die Städter seit dem Ende des 19. Jahrhunderts im Durchschnitt

grösser als die Stellungspflichtigen aus ländlichen Regionen.416 Wie bereits erwähnt wur-

de, befinden sich nicht nur die Stadtzürcher, sondern auch die Stellungspflichtigen aus

415Staub, 2010, S. 156–160.
416Ebd., S. 172–187; Schoch u. a., 2012.
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Abbildung 3.3: Jährliche Zu- und Abnahme der durchschnittlichen Körperhöhe in der
Stadt Zürich 1904–1951
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dem Kanton Zürich im Vergleich zur Schweiz und den Appenzellern im oberen Drittel

der Rangliste. Bei der Betrachtung der Entwicklung der durchschnittlichen Körperhöhen

in allen Kreiskommandos aus dem Kanton Zürich fällt auf, dass die Stadtzürcher Stel-

lungspflichtigen über die gesamte Zeitperiode hinweg grösser sind als die anderen (siehe

Tab. 10.15, 10.16 und 10.17 im Anhang, S. 205, 206 und 206, sowie Abb. 3.4, S. 88).

Diese Differenz in den durchschnittlichen Körperhöhen bleibt über die Zeit erhalten, es

ist keine Konvergenz feststellbar. Die Differenz beträgt im arithmetischen Durchschnitt

2,03 cm. Sie schwankt hierbei zwischen einem Vorsprung von 1,04 cm und einem Vor-

sprung von 3,23 cm.417 Der festgestellte Unterschied ist eindrücklich, wenn man bedenkt,

dass die von den Kreiskommandos Schlieren und Oberland abgedeckten Gemeinden in

einem Umkreis von nur gerade 20 bis 30 Kilometern um Zürich liegen. Körperhöhen-

Unterschiede zwischen ländlichen und städtischen Regionen sind in der Literatur schon

früh festgestellt worden.418 In der Schweiz wurden diese aber nur für die Deutschschweiz

417Berechnete Differenzen zwischen den Körperhöhen der Stadt Zürcher und der Stellungspflichtigen aus
dem Kreiskommando Schlieren, Aushebungsjahre 1928 bis 1951.

418Staub, 2010, S. 96–116.
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festgestellt.419 Im Gegensatz zu anderen Ländern ist der Grössenvorteil der Deutsch-

schweizer Städter bereits für die Geburtsjahrgänge 1865–1872 belegt.420

In allen Kreiskommandos ist der säkulare Trend sichtbar. Der Wert ist hierbei für die

ländlichen Kreiskommandos Schlieren und Oberland höher als für die Stadt Zürich.421

Auch in Schlieren schwanken die jährlichen Zu- und Abnahmen der durchschnittlichen

Körperhöhen (siehe Tab. 10.14 und Abb. 10.5 im Anhang, S. 204 und 207). Aufgrund

der zeitlich später verfügbaren Daten ist die Verlangsamung bei den Geburtsjahrgängen

zu Beginn des 20. Jahrhunderts in Schlieren nicht feststellbar. Auch in Schlieren sind

die jährlichen Zunahmen häufiger als die Abnahmen und insgesamt gleicht auch das

Muster demjenigen aus der Stadt Zürich. Die Werte in Schlieren sind alles in allem aber

geringfügig grösser. Dies entspricht dem leicht stärkeren säkularen Trend im Kreiskom-

mando Schlieren. Die Kreiskommandos Schlieren und Oberland weisen in etwa die gleiche

durchschnittliche Körperhöhe auf, während die Stellungspflichtigen aus dem Kreiskom-

mando am See eine Mittelposition zwischen diesen Regionen und den Stellungspflichtigen

aus der Stadt Zürich einnehmen.

Der städtische Vorsprung wird in der Literatur im Allgemeinen mit dem besseren An-

gebot an Gütern und Dienstleistungen sowie spezifisch mit dem besseren Angebot an

Gesundheits- und Sanitäreinrichtungen, sauberem Wasser, grossen und spezialisierten

medizinischen Institutionen sowie an Bildungs-, Freizeit- und Wohlfahrtseinrichtungen

erklärt.422 Die vorliegenden Daten beginnen Ende des 19. Jahrhunderts, am Anfang des

starken Wirtschaftswachstums in der Schweiz. Die Schweiz wird zunehmend reicher.423

Der städtische Vorsprung, der im Vergleich zum europäischen Ausland bereits im 19.

Jahrhundert feststellbar ist, wird daher im Spezifischen dadurch erklärt, dass die Schwei-

zer Städte kleiner waren, grosse Arbeiterslums fehlten und die Städte räumlich nahe an

den Nahrungsmittel produzierenden Gebieten lagen (Alpen, Milch (Proteine)).424

Des Weiteren leben in den Städten in der Regel mehr Menschen mit höherer Bildung,

hohem Einkommen und hoch spezialisierten Fertigkeiten. Diese sozioökonomischen Un-

419Staub, 2010, S. 172–188.
420Ebd., S. 172–188.
421Oberland: +1, 77 cm (1938–1951), Schlieren: +2, 55 cm (1938–1951), +3, 50 cm (1928–1951), Stadt

Zürich: +1, 43 cm (1938–1951), +2, 86 cm (1928–1951).
422Eveleth, 1986, S. 224.
423Müller u. a., 2012.
424Staub, 2010, S. 181.
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Abbildung 3.4: Durchschnittliche Körperhöhe in der Stadt und im Kanton Zürich
1904–1951
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terschiede in der Zusammensetzung der Bevölkerung tragen ebenfalls zum Körperhöhen-

Vorteil bei.425 Es wird in der Literatur vermutet, dass diese Unterschiede gewichtiger

sind als die bessere Versorgung mit Gütern und Dienstleistungen.426 Auch hier galten

die Schweizer Städte bereits Ende des 19. Jahrhunderts als Wirtschafts-, Bildungs- und

Handelszentren.427 Die durchschnittlichen Körperhöhen der verschiedenen Schichten un-

terscheiden sich deutlich (siehe Tab. 3.1, S. 89, und Abb. 3.5, S. 90, sowie Tab. 10.18

10.19 und 10.20 im Anhang, S. 208, 209 und 210). Die Stadtzürcher aus der Oberschicht

sind grösser als diejenigen aus den beiden anderen Schichten. Die jungen Männer aus der

Mittelschicht sind wiederum grösser als diejenigen aus der Unterschicht. Dies deckt sich

mit den Ergebnissen aus der Literatur.428 Zweitens ist festzustellen, dass alle Schichten

vom säkularen Trend erfasst sind. Drittens ist zu sehen, dass die Differenz zwischen

Mittel- und Unterschicht bestehen bleibt. Der Abstand zur Oberschicht wird jedoch ge-

ringer (siehe Tab. 10.21 im Anhang, S. 212). Die Körperhöhen gleichen sich an. Im Jahr

425Bielicki, 1986, S. 293–295.
426Chamla, 1964, S. 248.
427Staub, 2010, S. 181.
428Bielicki, 1986, S. 287–290; Bogin, 1999, S. 304–323; Staub, 2010, S. 178–187; Floud u. a., 2011, S.
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Tabelle 3.1: Deskriptive Statistik: Körperhöhe nach Schichten in der Stadt Zürich

1904 1951 Säkularer Trend

Schichteneinteilung nach Schüren

Unterschicht 165,74 172,60 + 6,86
Mittelschicht 167,91 173,90 + 5,99
Oberschicht 172,14 175,92 + 3,78

Alternative Schichteneinteilung

Unterschicht 164,49 171,24 + 6,75
Mittelschicht 166,78 173,19 + 6,41
Oberschicht 171,69 175,61 + 3,92

1951 (Geburtsjahr 1932) ist die Unterschicht in etwa so gross ist wie die Oberschicht

1904 (Geburtsjahr 1885). Die Differenz ist zum Ende der untersuchten Zeitperiode nur

noch halb so gross. Die Unterschicht und die Mittelschicht profitieren scheinbar stärker

von den sozioökonomischen Veränderungen (siehe Tab. 3.1, S. 89, und Tab. 10.21 im

Anhang, S. 212). Die Tendenz der Ergebnisse ändert sich nicht, wenn die Schichteintei-

lung variiert wird (siehe Tab. 3.1, S. 89, sowie Tab. 10.22, 10.23 und 10.24 im Anhang,

S. 213, 214 und 215, sowie Abb. 10.6 im Anhang, S. 211).

Die schichtspezifischen Unterschiede und der bestehende Stadt-Land-Graben decken

sich mit den Ergebnissen aus der Literatur.429 Auch für Basel und Bern sind ähnliche

Ergebnisse gefunden worden.430 Schoch u. a. (2012) analysieren auch einen Datensatz aus

der Stadt Zürich, jedoch verwenden sie bis auf das vollständig erhobene Aushebungsjahr

1933 nur jeweils jährliche Stichproben der tauglichen Rekruten.431 Entsprechend müssen

sie die jeweiligen Körperhöhen schätzen, während in der vorliegenden Abhandlung nur

Mittelwerte präsentiert werden. Entsprechend weichen ihre Ergebnisse teilweise von den

hier vorliegenden ab. Die durchschnittlichen Körperhöhen in der Stadt Zürich bewegen

sich bereits im Aushebungsjahr 1905 auf dem Niveau der Basler Durchschnittswerte,

34–35.
429Bielicki, 1986, S. 287–290 und 299; Knussmann, 1996, S. 203–204; Bogin, 1999, S. 304–328; Floud

u. a., 2011, S. 229–231.
430Staub, 2010, S. 182; Schoch u. a., 2012, S. 160.
431Ebd., S. 157.
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Abbildung 3.5: Durchschnittliche Körperhöhe der Stadtzürcher nach Schichten 1904–
1951 (Schichteneinteilung nach Schüren)
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während sie dort ungefähr 2 cm kleiner sind, jedoch danach schnell aufschliessen.432 Im

Allgemeinen stimmen jedoch die Ergebnisse überein.

In den ersten Jahren 1885 bis 1888 (Geburtsjahre) nehmen die durchschnittlichen

Körperhöhen nicht zu. Die Wirtschaftskrise der 1880er-Jahre wird als Grund für diese

Entwicklung angeführt.433 Es wird argumentiert, dass deutlich weniger Agrarprodukte

verkauft wurden, was zu einer höheren Arbeitslosigkeit in der Landwirtschaft und einer

stärkeren Migration in die Städte führte. Dies wiederum ergab einen höheren Anteil an

klein gewachsenen Männern in den Städten Bern und Zürich. Die Unterschiede zwischen

den Stellungspflichtigen aus der Stadt und denjenigen aus ländlichen Regionen wird un-

ter anderem auf die seit den 1870er-Jahren nachweisbar stärker proteinreiche Ernährung

der Städter zurückgeführt.434 Des Weiteren wird vermutet, dass die fallenden Geburten-

raten und das von einer zunehmenden Mittelschicht geprägte Familienideal dazu führten,

dass die Eltern mehr Nahrungsmittel- und Gesundheits-Ressourcen in die Kinder inves-

432Schoch u. a., 2012, S. 158.
433Ebd., S. 159.
434Ebd., S. 159.
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tieren konnten.435 Die höhere Kindersterblichkeit in den Städten im Vergleich zu den

ländlichen Regionen, die bis gegen Ende des 19. Jahrhunderts bestand, könnte auf einen

Selektionseffekt hinweisen.436 Die durchschnittliche Körperhöhe der Stellungspflichtigen

war in den Städten grösser, weil die inadäquat ernährten Kinder früher starben und somit

das Erwachsenenalter gar nie erreichten. Hätten sie überlebt, wären ihre Körperhöhen

kleiner gewesen als diejenigen der adäquat ernährten Kinder. Es sind insgesamt in den

Städten Zürich, Bern und Basel keine dramatischen Einbrüche der durchschnittlichen

Körperhöhe über die Zeitperiode hinweg feststellbar, weder bei den Schichten noch in

der Gegenüberstellung der städtischen und der ländlichen Kreiskommandos.437

Die bessere Gesundheitsversorgung, die bessere Ernährung und das bessere Wohnum-

feld erklären die Abnahme der Schichtunterschiede.438 Es wird argumentiert, dass die

Unterschicht über weniger Einkommen verfügt, jedoch eine hohe Einkommenselastizität

der Nachfrage nach Nahrungsmitteln aufweist.439 Daraus wird gefolgert, dass der Nah-

rungsmittelkonsum pro Kopf bei der Unterschicht stärker zunahm als bei der Oberschicht

(Engel’sches Gesetz).440 Bezüglich der Stadt Zürich gehen die Resultate allerdings aus-

einander. Während bei Schoch u. a. (2012, S. 160–161) die Unterschiede zwischen den

Schichten über die Zeit gleich bleiben, gehen sie in der vorliegenden Abhandlung zurück.

Zu vermuten ist, dass die unterschiedlichen Ergebnisse auf die unterschiedlichen Da-

tensätze und Methoden zurückzuführen sind.

Die durchschnittliche Körperhöhe der Stellungspflichtigen aus der Unterschicht, die

im Einzugsgebiet des Kreiskommandos Schlieren wohnten, ist zwischen 1928 und 1951

kleiner als diejenige der Stellungspflichtigen aus der Unterschicht, die in der Stadt Zürich

wohnten (siehe Tab. 10.18 und 10.25 im Anhang, S. 208 und 216). Gleiches gilt auch für

die Mittel- und Oberschicht. Allerdings sind die jeweiligen Fallzahlen für das Kreiskom-

mando Schlieren zum Teil gering. Daher sollten die Ergebnisse zur durchschnittlichen

Körperhöhe der Mittelschicht und Oberschicht mit Vorsicht interpretiert werden. Die

Stellungspflichtigen, die Bauern sind, weisen im Kreiskommando Schlieren eine ähnliche

durchschnittliche Körperhöhe auf wie die Unterschicht (Abb. 3.6, S. 92, sowie Tab. 10.25

im Anhang, S. 216). Die Oberschicht aus dem Kreiskommando Schlieren ist in etwa so

435Schoch u. a., 2012, S. 159.
436Ebd., S. 158–159.
437Ebd., S. 159–160.
438Ebd., S. 160.
439Ebd., S. 160.
440Ebd., S. 160.
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Abbildung 3.6: Durchschnittliche Körperhöhe der Schichten im Kreiskommando
Schlieren 1928–1951 (Schichteneinteilung nach Schüren)
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gross wie die städtische Mittelschicht (siehe Tab. 10.19 und 10.25 im Anhang, S. 209

und 216). Dies deckt sich mit den Ergebnissen aus der Literatur für die Stadt und die

ländlichen Regionen Berns.441 Die durchschnittlichen Körperhöhen sind hierbei im Kreis-

kommando Schlieren im Vergleich zu denjenigen in den ländlichen Regionen Berns etwas

grösser.

3.2 Die Verteilung der Körperhöhe in Zürich

Die Körperhöhe ist heutzutage annähernd normal verteilt, wenn der Ernährungsstatus

der Bevölkerung adäquat ist.442 Ist der Ernährungsstatus jedoch nicht adäquat, ist

die Verteilung nicht symmetrisch.443 Bereits im 19. Jahrhundert analysierten Adol-

phe Quetelet (1830), Edouard Mallet (1835) und Ridolfo Livi (1896) die Normalver-

441Schoch u. a., 2012, S. 162.
442Staub u. a., 2014, S. 1.
443Ebd., S. 1.
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teilung der Körperhöhe mit Rekrutierungsdaten.444 In diesem Unterkapitel wird die

Körperhöhenverteilung der Stellungspflichtigen in der Stadt Zürich und im Kreiskom-

mando Schlieren zwischen 1904 und 1951 bzw. 1928 und 1951 analysiert. Die Aus-

führungen folgen im Aufbau und in der Analyse einem publizierten Artikel über die

Körperhöhen-Verteilung in der Schweiz vom Ende des 19. Jahrhunderts bis heute, an

dem der Autor der vorliegenden Abhandlung beteiligt war.445 Es wird untersucht, ob die

Lebensbedingungen in Zürich ebenfalls in der Form der Körperhöhen-Verteilung sichtbar

sind.

In der Abbildung 3.7 (S. 93) sind die zwei Körperhöhenverteilungen der 19-jährigen

Stadtzürcher Stellungspflichtigen von 1904 und 1951 dargestellt. Es ist deutlich zu se-

Abbildung 3.7: Körperhöhen-Verteilung in der Stadt Zürich 1904 und 1951
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hen, dass sich die gesamte Verteilung auf der X-Achse nach rechts verschiebt. Dies wird

im arithmetischen Mittel deutlich, das in der Stadt Zürich 1904 167,19 cm und 1951

173,30 cm beträgt (Tab. 3.2, S. 94). In der Verteilung bedeutet dies, dass 1904 insge-

samt 50 Prozent der Stellungspflichtigen grösser sind als der damalige Mittelwert von

167,19 cm. 1951 befinden sich bereits 84 Prozent aller Stellungspflichtigen über dem

444Staub u. a., 2014, S. 1.
445Ebd.
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alten Mittelwert von 1904.446 Die Werte der Standardabweichungen der sechs betrach-

Tabelle 3.2: Deskriptive Statistik: Körperhöhen-Verteilungen

Zürich Schlieren
Aushebungsjahr 1904 1910 1930 1951 1930 1951

Geburtsjahr 1885 1891 1911 1932 1911 1932
n 852 1013 1534 2027 909 613

Mittelwert (cm) 167.19 168.27 170.46 173.30 168.59 171.91
Standardfehler Mittelwert (cm) 0.24 0.20 0.16 0.14 0.21 0.24

95% KI Mittelwert ± (cm) 0.47 0.40 0.32 0.27 0.41 0.48
Standardabweichung (cm) 6.99 6.48 6.43 6.14 6.29 6.04

Variationskoeffizient 0.042 0.039 0.038 0.035 0.037 0.035
Median (cm) 167.5 168.5 170 173 168.5 172

Minimum (cm) 131.5 140.5 145 150 129 150
Maximum (cm) 189 192.5 194 194 186.5 188

Spannweite (cm) 57.50 52 49 44 57.5 38
Q1 (cm) 163 164.5 166 169 164.5 168
Q3 (cm) 171 172.5 175 178 173 176

IQR (cm) 8 8 9 9 8.5 8
Schiefe -0.42 -0.32 0.04 -0.07 -0.23 -0.17

Kurtosis 2.11 0.76 0.36 0.20 1.41 0.26
n: Anzahl Beobachtungen, 95% KI Mittelwert: 95% Konfidenzintervall um den Mittelwert
(Wert ± Mittelwert), IQR: Interquartilsabstand (75% Quantil - 25% Quantil)

teten Verteilungen der Körperhöhe aus der Stadt Zürich von 1904, 1910, 1930 und 1951

sowie aus dem Kreiskommando Schlieren von 1930 und 1951 zeigen, dass sich die Ver-

teilungsform geringfügig verändert hat. Die Standardabweichung liegt 1904 in der Stadt

Zürich bei 6,99 cm und nimmt bis 1951 auf 6,14 cm ab (Tab. 3.2, S. 94). Auch diejenige

im Kreiskommando Schlieren nimmt ab. Bereits die 1910er-Verteilung der Stadt Zürich

weist eine heutige Standardabweichung auf (6,48 cm). In den Stadtzürcher Verteilungen

von 1904 und 1910 ist das arithmetische Mittel etwas kleiner als der Median (um 0,31

und 0,23 cm), 1930 und 1951 liegt es minimal über dem Median (um 0,46 und 0,30 cm,

Tab. 3.2, S. 94). Im Kreiskommando Schlieren sind die Unterschiede zwischen den beiden

Mittelwerten noch kleiner. Diese geringfügigen Unterschiede zeigen zum einen, dass alle

Verteilungen annähernd symmetrisch sind. Zum anderen weisen sie aber auch daraufhin,

dass die ersten zwei Verteilungen in der Stadt Zürich leicht links schief sind.

446Standardisierter z-Wert des alten Mittelwerts von 1904 in der Verteilung von 1951 (Mittelwert und

Standardabweichung von 1951): (167,19−173,30)
6.14 = −1.00. Dieser z-Wert entspricht einer Wahrschein-

lichkeit von 15,87%, dass ein gleicher oder kleinerer Wert in der Verteilung auftritt oder dass zu
84,13% ein Wert gleich oder grösser ist.
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Abbildung 3.8: Schiefe: Körperhöhen-Verteilungen in der Stadt Zürich 1904 bis 1951
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Auch das Schiefe-Mass zeigt, dass die Verteilungen von 1904 und 1910 in der Stadt

Zürich links schief verteilt sind (-0,42 und -0,32), und es ist festzustellen, dass die Schiefe

im Verlauf der 47 Jahre zwischen 1904 und 1951 insgesamt abnimmt (Tab. 3.2, S. 94,

Abb. 3.8, S. 95).447 Auch für die Kurtosis lässt sich das gleiche wie für die Schiefe fest-

halten: Der Wert weist zu Beginn des Stadtzürcher Datensatzes auf die Linksschiefe

hin und wird insgesamt über die Zeit hinweg kleiner (Tab. 3.2, S. 94, Abb. 3.9, S. 96).

Auch im Kreiskommando Schlieren sind die Verteilungen etwas links schief, die Werte

sind jedoch klein (Schiefe und Kurtosis 1930 und 1951: -0.23, -0.17 und 1.41 und 0.26,

Tab. 3.2, S. 94). Der Interquartilsabstand bleibt über die gesamte Zeit hinweg konstant

zwischen 8 und 9 cm. Dies weist darauf hin, dass die Veränderungen der Verteilung nicht

im Zentrum erfolgten. Dies wird in den Quantil-Quantil-Diagrammen (Q-Q-Plots) der

Stadtzürcher Verteilungen deutlich (Abb. 3.10, S. 97). Die Verteilung von 1904 weicht

im Q-Q-Plot auf beiden Seiten der Verteilung deutlich von der theoretischen Normalver-

teilung ab, insbesondere jedoch auf der linken Seite. Bei der Verteilung von 1910 weicht

nur noch die linke Seite der Verteilung von der theoretischen Normalverteilung ab. Die

Verteilungen von 1930 und von 1951 sind annähernd normalverteilt. Die Abweichung auf

447Die Schiefe und die Kurtosis werden in der Regel standardisiert transformiert (arithmetisches Mittel
= 0, Varianz = 1), damit sie unabhängig von der Masseinheit der Variablen sind. Dies wird auch
hier so gehandhabt.
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Abbildung 3.9: Kurtosis: Körperhöhen-Verteilungen in der Stadt Zürich (1904 bis
1951)
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der linken Seite der Verteilung von 1904 zeigt, dass kleine und sehr kleine Männer im

Vergleich zur Normalverteilung überrepräsentiert sind. Diese Übervertretung verschwin-

det jedoch in den folgenden Jahren.

Auch in den Daten des Kreiskommandos Schlieren zeigt sich nicht nur der säkulare

Trend, sondern auch dass sich die Form der Verteilung geändert hat. Die Werte der

Schiefe und der Kurtosis werden kleiner. Sie nähern sich damit der Normalverteilung

an. Im Kreiskommando Schlieren ist der Effekt auch sichtbar, allerdings ist er weniger

stark ausgeprägt. Am deutlichsten ist diese Entwicklung für die gesamte Schweiz fest-

zustellen.448 Die Körperhöhenverteilung der Stadtzürcher Stellungspflichtigen ist früher

normalverteilt als diejenige der Stellungspflichtigen aus der gesamten Schweiz. Der Wert

der Kurtosis der schweizerischen Verteilung von 1910 ist mit 2,17 deutlich grösser als der

Wert von 1910 für die Stadt Zürich (0.76).449 Auch der Wert der Schiefe ist in der Stadt

Zürich 1910 tiefer als für die gesamte Schweiz (Stadt Zürich: -0,32, Schweiz: -0,60).450

In der Schweiz sind die kleinen und sehr kleinen Männer in den Verteilungen bis in die

448Staub u. a., 2014, S. 3-5.
449Ebd., S. 3.
450Ebd., S. 3.
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Abbildung 3.10: Q-Q-Plot: Körperhöhen-Verteilungen in der Stadt Zürich
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1930er-Jahren deutlich überrepräsentiert.451 In der Stadt Zürich sieht man dies ebenfalls

1904 noch deutlich, bereits 1910 ist diese Übervertretung jedoch deutlich kleiner gewor-

den, auch wenn sie in den Q-Q-Plots von Auge noch immer feststellbar ist.

Auch für dänische, niederländische und italienische Stellungspflichtige konnte man für

das 19. Jahrhundert feststellen, dass kleine und sehr kleine Männer überrepräsentiert

waren.452 Die Daten aus der Schweiz können insbesondere mit denjenigen aus Italien

verglichen werden.453 Die Daten aus der Schweiz sind deutlich stärker links schief ver-

teilt. Die Standardabweichung der Körperhöhenverteilung der italienischen Rekruten

verändert sich nicht über die Zeit.454 Die Übervertretung der kleinen und sehr kleinen

Männer scheint in den Schweizer Daten deutlich grösser zu sein, was auch im schwei-

zerischen Variationskoeffizienten zum Ausdruck kommt, der im 19. Jahrhundert 0,047

beträgt und damit über dem erwarteten Wert von 0,037 liegt.455 Auch in der Stadt Zürich

liegt der Variationskoeffizient von 1904 mit 0,042 noch über dem erwarteten Wert einer

Normalverteilung.

451Staub u. a., 2014, S. 5.
452Ebd., S. 5.
453Ebd., S. 5.
454Ebd., S. 5.
455Ebd., S. 5.
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Die Veränderung der Form der Körperhöhenverteilung seit dem 19. Jahrhundert wird

zum einen mit Daten-inhärenten Faktoren erklärt, zum anderen wird aber auch auf den

Effekt eines höheren Lebensstandards hingewiesen.456 Zu den Daten-inhärenten Faktoren

gehört, dass in der Schweiz offenbar auch die kleinsten Stellungspflichtigen gemessen und

die Messresultate fein säuberlich notiert wurden. Dies könnte gewisse Unterschiede zu

Resultaten aus anderen Ländern erklären.457 Zweitens wird ein Teil der Stellungspflichti-

gen nicht an der Rekrutierung beurteilt. Diese sogenannten Entscheidungen in absentia

beruhen auf eingereichten ärztlichen Zeugnissen. Auch dies muss berücksichtigt werden,

wenn die Körperhöhenverteilungen verschiedener Länder verglichen werden.458 Aufgrund

der geringen Menge spielt dies für die Schweiz und im vorliegenden Fall für Zürich keine

Rolle. Im vorliegenden Datensatz weisen in der Stadt Zürich im Aushebungsjahr 1904 nur

12 von insgesamt 1299 Stellungspflichtigen keine Körpergrössen auf. Im Aushebungsjahr

1951 sind es auch nur 17 von insgesamt 2725 Stellungspflichtigen.459 Drittens können im

vorliegenden Fall, wie auch für die gesamte Schweiz, Unterschiede im Alter der Stellungs-

pflichtigen als Grund für die Veränderungen der Körperhöhenverteilung ausgeschlossen

werden (einheitliche Regeljahrgänge). Dies kann auf die standardisierten Rekrutierungs-

regeln der Schweizer Armee zurückgeführt werden.460

Viertens wird bei Vergleichen auf Länderebene angeführt, dass eine Abweichung von

der Normalverteilung ihren Ursprung in der Mischung von zwei Normalverteilungen

zweier Subpopulationen haben kann.461 Dies könnte für die Schweiz eine Rolle spielen,

angesichts der festgestellten grossen Unterschiede zwischen den Regionen.462 Die Frage

kann theoretisch vertieft werden. Die Mischung der Körperhöhenverteilung von Männern

und Frauen wird oft als Standardbeispiel gewählt, um zu zeigen, dass die resultieren-

de Verteilung bimodal ist.463 Es zeigt sich jedoch, dass die resultierende Bimodalität

im Allgemeinen bei Körperhöhen nicht zutrifft. Sie trifft nur ein, wenn der Unterschied

456Staub u. a., 2014, S. 6.
457Ebd., S. 6.
458Ebd., S. 6.
459Es ist hier jedoch nochmals daran zu erinnern, dass nur annähernd berechnet werden konnte, wie viele

junge Männer des Regeljahrgangs durch den vorliegenden Datensatz abgedeckt werden. Es sind im
Aushebungsjahr 1920 mindestens 75 Prozent aller 20-Jährigen. Siehe hierzu die Ausführungen im
Unterkapitel 2.1 auf Seite 70.

460Staub u. a., 2014, S. 6.
461Ebd., S. 6.
462Staub u. a., 2012.
463Schilling u. a., 2002, S. 223.
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zwischen den beiden Mittelwerten der Verteilungen grösser ist als zweimal die Stan-

dardabweichung der beiden Verteilungen.464 Dies gilt unter der Annahme der gleichen

Varianz und einem ausgeglichenen Mischungsverhältnis der beiden Verteilungen. Es zeigt

sich jedoch auch, dass unabhängig vom Mischungsverhältnis und bei ähnlicher Varianz

die resultierende Verteilung meistens nicht bimodal ist, wenn der Unterschied zwischen

den Mittelwerten kleiner ist als die Summe der Standardabweichungen.465

Das hier abgebildete Histogramm der Körperhöhen des Aushebungsjahres 1904 scheint

bimodal zu sein (wenn nicht gar multimodal, siehe Abb. 3.7, S. 93). Auch die Vertei-

lung von 1951 könnte aus zwei Subpopulationen bestehen (Abb. 3.7, S. 93). Sie weist

eine abgeknickte Verteilungsform auf. Dies ist ein Hinweis darauf, dass sie aus zwei

Subpopulationen mit unterschiedlichen Varianzen hervorgegangen sein könnte.466 Ein

Grund für diese Bimodalität könnte sein, dass die zugrunde liegenden Daten nur schlecht

mit den Bevölkerungsparametern übereinstimmen.467 Die vorliegenden Daten der sa-

nitarischen Rekrutierungskontrollen decken jedoch über 75 Prozent der Bevölkerung

ab.468 Dementsprechend erscheint dieses Argument für die vorliegende Verteilung nicht

plausibel zu sein.469 Gleiches gilt im vorliegenden Fall auch für das Argument, dass

Stichprobenziehungen Variabilitäten verursachen, die zu einer bimodalen Verteilung

führen können.470 Die Normalverteilung könnte nicht das adäquate Modell sein, um die

Körperhöhenverteilung anzunähern.471 Dies wird jedoch gemeinhin verworfen. Des Wei-

teren kann auch die Wahl der Klassenbreite für das Histogramm dazu führen, dass die

Verteilung bimodal oder multimodal erscheint.472 Das ist ein grundlegendes und immer

bestehendes Problem. Fünftens können auch das Runden der Werte und die Präferenz

für gewisse Endziffern (heaping) den Vergleich von Verteilungen beeinflussen und er-

schweren.473 Auch im vorliegenden Fall lassen sich für die Verteilungen Präferenzen für

Körperhöhen mit Endziffern 0 und 5 nachweisen (Tab. 3.3, S. 100, und Abb. 3.7, S. 93).

Jedoch wurde auch schon gezeigt, dass dieser Heaping-Aspekt die Verteilung nicht si-

464Schilling u. a., 2002, S. 224–225.
465Ebd., S. 225.
466Gelman u. a., 2002, S. 29.
467Schilling u. a., 2002, S. 226.
468Siehe hierzu die Ausführungen in Unterkapitel 2.1, S. 70.
469Es bleibt aber anzumerken, dass die 75 Prozent nur eine Schätzung darstellen und eventuell die

1904-Verteilung nicht einen derart hohen Deckungsgrad aufweisen könnte.
470Schilling u. a., 2002, S. 227–228.
471Ebd., S. 227.
472Ebd., S. 227.
473Ebd., S. 227; Staub u. a., 2014, S. 6.
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3 Die Körperhöhe und der Lebensstandard in Zürich 1885–1932

Tabelle 3.3: Präferenz für Körperhöhen mit bestimmten Endziffern, Aushebungsjahre
1904, 1910, 1930 und 1951

Aushebungsjahr 1904 1910 1930 1951
Endziffer Anzahl Prozent Anzahl Prozent Anzahl Prozent Anzahl Prozent

0 107 13.58 91 13.75 142 9.26 241 11.89
1 68 8.63 52 7.85 150 9.78 211 10.41
2 75 9.52 53 8.01 148 9.65 205 10.11
3 70 8.88 50 7.55 152 9.91 195 9.62
4 83 10.53 66 9.97 136 8.87 186 9.18
5 93 11.80 66 9.97 164 10.69 189 9.32
6 64 8.12 75 11.33 159 10.37 191 9.42
7 69 8.76 73 11.03 167 10.89 190 9.37
8 86 10.91 60 9.06 160 10.43 210 10.36
9 73 9.26 76 11.48 156 10.17 209 10.31
N 788 662 1534 2027

Anmerkung: Gemessene Körperhöhen in halben Zentimetern wurden weggelassen.

gnifikant beeinflusst.474

Alle Daten-inhärenten Erklärungen können jedoch weder für sich genommen noch zu-

sammen das festgestellte Muster der Änderung der Verteilungen vollständig erklären.

Es müssen zwingend auch Umweltfaktoren mitberücksichtigt werden. Die Verteilung der

Körperhöhen ist annähernd normalverteilt, wenn die Bevölkerung unter adäquaten Um-

weltbedingungen lebt.475 Armut, schlechte Ernährung und Krankheiten können hingegen

in einer schiefen Verteilung der Körperhöhen sichtbar werden.476 Die Reallöhne steigen

seit dem Ende des 19. Jahrhunderts an, was sich in der langen Frist positiv auf die

Ernährungslage ausgewirkt hat. Um 1900 waren die Reallöhne jedoch vergleichsweise

tief. Armut und ein schlechter Ernährungszustand sind noch stark verbreitet, sodass

kleine und sehr kleine junge Männer überproportional häufig vorkommen.477 Dies ist

auch für die Stadt Zürich feststellbar, obwohl sich zwischen 1850 und 1900 der Milch-

konsum pro Kopf in der Schweiz verdoppelt hat und die Städter seit dem Ende des

19. Jahrhunderts eine stärker proteinreiche Ernährung aufweisen.478 Dies zeigt, dass der

in der Literatur diskutierte zunehmende Konsum von Milchprodukten und die Nähe

zu den Milch produzierenden Regionen (Milchhypothese) nicht als alleinige Ursache für

474Staub u. a., 2014, S. 6.
475Ebd., S. 6.
476Ebd., S. 6.
477Ebd., S. 6.
478Schoch u. a., 2012, S. 159; Staub u. a., 2014, S. 6.
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Veränderungen der Körperhöhe infrage kommt. Es ist jedoch auch denkbar, dass die

starke ländliche Migration in die Städte am Ende des 19. Jahrhunderts die Verteilung

der Körperhöhe beeinflusste. Des Weiteren führt ein inadäquater Ernährungszustand zu

Wachstumsverzögerungen, sodass damals sicherlich einige der kleinen und sehr kleinen

Stellungspflichtigen an der Rekrutierung mit 19 Jahren noch nicht ausgewachsen wa-

ren.479

Im unbereinigten Datensatz befinden sich 100’165 Stellungspflichtige aus der Stadt

Zürich. Hiervon weisen 11’746 Stellungspflichtige auch frühere Masse für die Körperhöhe

auf (Tab. 10.27 im Anhang, S. 218, und Abb. 10.7 im Anhang, S. 219). Diese Häufigkeits-

verteilung von aktuellen und früheren Massen zeigt, dass Messfehler vorhanden sind. Es

gibt Stellungspflichtige, die zwischen den Messungen deutlich kleiner geworden sind. Die-

se Messfehler können entweder damals bei der Rekrutierung gemacht worden sein oder

sie erfolgten bei der Erhebung der Daten für die vorliegende Abhandlung.480 Ebenfalls

gibt es Stellungspflichtige, die zwischen den Messungen unwahrscheinlich gross geworden

sind. Da es unbekannt ist, um wie viel die Stellungspflichtigen damals noch weiterwachsen

konnten, ist es auf der positiven Seite schwierig abzugrenzen, was unmöglich ist (Mess-

fehler) und was nur unwahrscheinlich, aber trotzdem möglich wäre. Es ist aufgrund der

Einträge in den Büchern der sanitarischen Rekrutierungskontrollen nur bei den wieder

angetretenen 20-Jährigen möglich zu sagen, dass die angegebene frühere Körperhöhe

sicher diejenige mit 19 Jahren war, wenn man die Aushebungen im Zweiten Weltkrieg

(Regelalter 18) nicht berücksichtigt. Schaut man sich nur diesen eingeschränkten Da-

tensatz an, so lässt sich feststellen, dass zwischen 1904 und 1951 (Aushebungsjahre) die

Körperhöhe zwischen 19 und 20 Jahren im Durchschnitt noch um 1,42 cm wuchs. Diese

Zahl beruht auf 2566 Stellungspflichtigen, die gewachsen sind, aber insgesamt nicht mehr

als 5 cm grösser geworden sind. Ebenfalls zu erwähnen ist, dass in diesem eingeschränkten

Datensatz (nur 20-Jährige, ohne Zweiter Weltkrieg) insgesamt 1330 Stellungspflichtige

nicht gewachsen sind. Es ist jedoch noch anzufügen, dass die meisten Stellungspflich-

tigen aufgrund ungenügender körperlicher Entwicklung oder sonstiger Krankheiten, die

das Wachstum beeinflussen konnten, zurückgestellt wurden. Es kann daraus nicht ge-

schlossen werden, um wie viel gesunde oder adäquat ernährte Männer in derselben Zeit

noch weiterwuchsen.

479Staub u. a., 2014, S. 6.
480Von allen zurückgestellten Stellungspflichtigen (11’746) sind 1436 kleiner geworden.
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Ein wichtiger Grund für die in der Schweiz im 19. Jahrhundert feststellbare starke

links schiefe Verteilung ist der endemische Jodmangel.481 Als erster Kanton führte 1922

der Kanton Appenzell Ausserrhoden die Kropfprophylaxe ein, indem dem Speisesalz Jod

hinzugefügt wurde.482 Obwohl diese Massnahme rasch positive Resultate hervorbrach-

te, setzte sich das jodierte Speisesalz vor 1930 noch nicht in allen Kantonen durch.483

Im Kanton Bern kam das jodierte Kochsalz beispielsweise erst 1940 vor. Die Städte

waren jedoch vom endemischen Jodmangel weniger stark betroffen.484 Entsprechend

ist anzunehmen, dass der Jodmangel die links schiefe Verteilung in der Stadt Zürich

eher nicht erklären kann. Als Hauptursache kommt letztlich wohl nur ein inadäquater

Ernährungsstatus infrage.

481Staub, 2010, S. 124–129; Staub u. a., 2014, S. 6.
482Staub, 2010, S. 122.
483Ebd., S. 122.
484Ebd., S. 125–126.
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Ersten Weltkrieg

In diesem Kapitel werden die Körperhöhen der Stellungspflichtigen analysiert, die im

Ersten Weltkrieg geboren wurden. Es werden die Daten des Kreiskommandos Zürich

untersucht. Das Kapitel beruht hierbei auf mehreren Vorarbeiten und die zugrunde lie-

genden Daten wurden von mehreren Personen erhoben.485 Die Bachelorarbeit von Con-

suela Müller486 wurde zusammen mit Ulrich Woitek und dem Autor der vorliegenden

Abhandlung zu einem Arbeitspapier mit dem Titel The Biological Standard of Living in

Zurich during WWI erweitert.487 Dieses Diskussionspapier wurde 2013 und 2015 insge-

samt an drei Konferenzen präsentiert und bildet die Grundlage dieses Kapitels.488

In der Historischen Anthropometrie wird oft angenommen, dass ein höheres Pro-Kopf-

Einkommen zu einem besseren Ernährungszustand führt, was wiederum in grösseren

durchschnittlichen Körperhöhen resultiert. Dieser Zusammenhang ist sichtbar, wenn

man die durchschnittlichen Körperhöhen der Europäer und der US-Amerikaner im 19.

Jahrhundert mit den heutigen vergleicht. Die durchschnittliche Körperhöhe und klas-

sische sozioökonomische Indikatoren des Lebensstandards um das Geburtsjahr herum

können aber auch in unterschiedliche Richtungen weisen.489 Das Antebellum Puzzle ist

ein bekanntes Beispiel hierfür:490 Die durchschnittliche Körperhöhe nahm in den USA

zwischen den 1830er- und 1860er-Jahren ab, während das BIP p. c. zunahm. Auch im

Vereinigten Königreich lässt sich während der Industrialisierung eine gegenläufige Ten-

485Siehe hierzu die Ausführungen in Unterkapitel 2.1, S. 70, und in den dortigen Fussnoten 347 bis 349,
S. 72–72.

486Müller, 2011.
487Floris u. a., o.D.(a).
488An der Postersession der 25. Arbeitstagung der Gesellschaft für Sozial- und Wirtschaftsgeschichte

(http://www.gswg.net/) vom 3. bis 6. April 2013 in Salzburg, als Vortrag an der European His-
torical Economics Society Conference (http://www.ehes.org/) vom 6. und 7. September 2013 in
London und als Vortrag an der jährlichen Tagung der Schweizerischen Gesellschaft für Volkswirt-
schaft und Statistik (http://sgvs.ch/annual-congress/congress15/) vom 2. und 3. Juni 2015
in Basel.

489Siehe die Ausführungen am Ende des Unterkapitels 1.3.1 in dieser Abhandlung.
490Steckel, 1995, S. 1920; Komlos, 2008.
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denz der beiden Indikatoren feststellen.491 In diesem Kontext wird vom Early Industrial

Growth Puzzle gesprochen. Das Phänomen wird mit
”
dem Bevölkerungsdruck, der Ge-

schwindigkeit des Wandels, der Migration, Krankheiten, der wachsenden Ungleichheit,

der Umverteilung des Wohlstands, der grösseren Verletzlichkeit ärmerer Schichten, der

steigenden Lebensmittelpreise, der relativen Verteuerung der Proteine, dem gesundheit-

lich nachteiligen Schulumfeld oder der Urbanisierung” erklärt.492 Auch die Beispiele der

USA und Irlands im frühen 19. Jahrhundert zeigen, dass der Zusammenhang zwischen

Pro-Kopf-Einkommen und Körperhöhen nicht immer stabil ist. In beiden Ländern war

die durchschnittliche Körperhöhe hoch, während das Pro-Kopf-Einkommen klein war.493

Erklärt wird dies wiederum mit geringen Vermögens- und Einkommensungleichheiten

und mit einer geringen Bevölkerungsdichte, welche zusammen mit einem gemässigten

Klima zu geringen Krankheitsübertragungen geführt haben könnte.494 Auch für moderne

Daten gilt, dass der Zusammenhang zwischen Pro-Kopf-Einkommen und Körperhöhen

nicht stabil ist und internationale Vergleiche auf dieser Basis schwierig sind.495

Das vorliegende Kapitel stellt die Frage, wie sich die schichtspezifischen Körperhöhen

der Stellungspflichtigen entwickelt haben, die während des Ersten Weltkriegs in der

Stadt Zürich geboren wurden. Hierbei zeigt sich, dass die durchschnittliche Körperhöhe

der Unterschicht während dem Ersten Weltkrieg zunimmt. Die Differenzen in den Real-

einkommen bleiben jedoch erhalten. Die Kriegsmassnahmen der Behörden (bspw. Ra-

tionierung) führten dazu, dass die Bevölkerungsgruppen unterschiedlichen Zugang zu

Nahrungsmitteln hatten. Die Unterschicht wies einen höheren Milchkonsum auf, was

eventuell zu grösseren durchschnittlichen Körperhöhen geführt haben könnte.

4.1 Der Aussenhandel und die Versorgungslage

Die Schweiz war nicht als Kriegspartei in den Weltkrieg involviert, die Handelsbeziehun-

gen mit den Krieg führenden Ländern wurden jedoch stark in Mitleidenschaft gezogen.

491Steckel, 2005, S. 229–238.
492Staub, 2010, S. 87–88. Die Existenz des Antebellum Puzzle wird auch angezweifelt und für ein sta-

tistisches Artefakt gehalten (vgl. Bodenhorn u. a., 2015). Dieses Working Paper wurde wiederum
kritisiert (vgl. Zimran, 2015, und Komlos u. a., 2016).

493Steckel, 1995, S. 1916–1917.
494Ebd., S. 1916–1917.
495Deaton, 2007.

104
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Sowohl die Exporte als auch die Importe waren tangiert.496 Insbesondere auf die Impor-

te von Lebensmitteln war die Schweiz angewiesen. Zwischen 1906 und 1922 lieferte die

Inlandsproduktion nur gerade 16 Prozent des gesamten einheimischen Brotgetreidever-

brauchs.497 Bei vollständigem Erliegen der Importe hätte dies nur gerade 60 Tage lang

die Versorgung gesichert.498 Auch die Kohle wurde praktisch ausschliesslich importiert

und Deutschland lieferte hierbei im Jahr 1901 etwa 60 bis 65 Prozent der Importe.499 Die

schweizerische Landwirtschaft war seit dem Ende des 19. Jahrhunderts auf Milch- und

Fleischproduktion spezialisiert. Dadurch konnte die Schweiz im Ersten Weltkrieg tie-

rische Proteine gegen ausländische Waren tauschen. So bot die Schweiz Milchprodukte

und Schlachtvieh an und erhielt dafür Zucker aus Österreich sowie Kohle, Saatkartoffeln,

Dünger, Baumwolle, Stahl, Chrom und Eisen aus Deutschland.500

Der schweizerische Aussenhandel wurde im Ersten Weltkrieg von staatlichen Monopol-

stellen und privatrechtlichen Zentralstellen der einzelnen Branchen verwaltet, welche für

die Importe aus den Ländern der Mittelmächte verantwortlich waren. Die privatrecht-

liche Societé de surveillance économique (S.S.S.) wickelt die Importe aus den Ländern

der Entente ab.501 Die Schweiz versuchte möglichst viele Waren zu importieren, während

die Krieg führenden Länder verhindern wollten, dass ihre Exporte via die Schweiz in die

Hände der Gegner fielen. Die Schweiz musst die Verwendungsweise der Importe garan-

tieren, kontrollieren und nachweisen. Beim Getreide, das vorwiegend aus den Entente-

Ländern importiert wurde, garantierte der Staat, dass dieses nicht an die Gegner ge-

liefert wurde. Zunächst wurde das Eidgenössische Getreidebureau gegründet, das der

Militärverwaltung unterstand. Aufgrund des zunehmenden französischen Druckes wurde

im Januar 1915 das Einfuhrmonopol für Getreide erlassen. Im Oktober 1915 folgte das

Einfuhrmonopol für Reis, im Februar 1916 dasjenige für Zucker und schliesslich wurden

auch die Importe von Hafer, Gerstenprodukten, Teigwaren und Hülsenfrüchten monopo-

lisiert. Seit November 1915 verwaltete das Lebensmittelbureau für Zivilversorgung des

Militärdepartements die Monopolwaren.

Die S.S.S., im Oktober 1915 gegründet, wurde von den Entente-Ländern kontrol-

496Halbeisen u. a., 2012, S. 996–1002.
497Käppeli u. a., 1925, S. 7.
498Ebd., S. 7.
499Cottier, 2014, S. 32.
500Ebd., S. 52.
501Das Folgende beruht auf ebd., S. 47–51.
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liert.502 Sie überwachte die gesamte Einfuhr der kriegsrelevanten Güter und war für die

Verwendungskontrolle verantwortlich. Die Regierungen der Entente-Länder bestimmten,

welche Waren importiert werden durften und wie gross die Kontingente waren. Im Ge-

gensatz hierzu wurden die Importe aus den Staaten der Mittelmächte bis Mitte 1918

durch verschiedene privatrechtliche Zentralen und Zentralstellen verwaltet, die von den

Bundesbehörden kontrolliert wurden. Im Juni 1915 wurde eine Treuhandstelle in Zürich

gegründet, die für Importe aus Deutschland verantwortlich war und der Bundesverwal-

tung angeschlossen war. Daneben entstanden bis 1917 Amtsstellen für Geschäfte mit

chemischen Waren, Textilien, Metallen und Maschinen sowie für juristische Angelegen-

heiten. Die oben erwähnten Tauschgeschäfte wurden durch Zentralstellen organisiert

(Zucker-, Baumwoll- und Eisenzentrale). Die wichtigste war die seit Februar 1916 be-

stehende Zentralstelle für die Kohlenversorgung der Schweiz. Der Druck aus Deutsch-

land stieg im August 1917 an. Zunächst wurde die Kohlen-Zentralstelle in die Kohlen

A.G. umgewandelt. Deutschland forderte im Gegenzug für die Kohle Kredite. 1918 setz-

te Deutschland eine strikte Verwendungskontrolle der Kohle durch. Und im Juli 1918

wurde analog zur S.S.S. die Schweizerische Treuhandstelle für Überwachung des Wa-

renverkehrs (S.T.S.) gegründet. Sie ersetzte diejenige aus Zürich und zentralisierte den

gesamten Warenverkehr mit den Mittelmächten. Eine Schweizer Delegation verhandelte

ab 1917 mit den Vereinigten Staaten unter anderem über Lebensmittellieferungen.503

Erst im Sommer 1918 wurde schliesslich das lebensnotwendige Getreide aus den Verei-

nigten Staaten geliefert.

4.2 Ernährung und Wohlfahrtssystem

Vor dem Ersten Weltkrieg war der landwirtschaftliche Sektor der Schweiz auf die Pro-

duktion von Milch und Fleisch spezialisiert. Dies hatte zur Folge, dass die Schweiz weit

davon entfernt war, Selbstversorgerin zu sein. Rund 41 Prozent des jährlichen Nah-

rungsmittelkonsums mussten im Jahr 1911 importiert werden und die Schweiz war stark

auf Getreideimporte angewiesen (Abb. 4.1, S. 108). Die Abhängigkeit vom Ausland

wurde vor dem Ersten Weltkrieg als Problem zur Sprache gebracht. Nach internatio-

nalen Krisen, welche die Getreide- und Kohlenimporte um 1900 tangierten, wurde eine

Steigerung der inländischen Getreideproduktion gefordert und die einseitige Kohlen-

502Das Folgende beruht auf Cottier, 2014, S. 49–53.
503Cerutti, 2015.
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Importabhängigkeit der Schweiz kritisiert.504 1908 wurde auch im eidgenössischen Parla-

ment über Versorgungsfragen diskutiert und 1909 bereitete der Bundesrat einen Gesetze-

sentwurf für ein staatliches Getreide- und Müllereimonopol vor.505 Die Diskussionen ver-

lagerten sich von der Sorge der Abhängigkeit von den Weltmärkten hin zur Bereitschaft

der schweizerischen Wirtschaft im Falle eines Krieges, wie das 1912 publizierte Buch

Die Volkswirtschaft der Schweiz im Kriegsfall von Adolf Jöhr illustriert.506 1912 kam es

im eidgenössischen Parlament wieder zu Diskussionen über die Brot- und Getreidever-

sorgung.507 Schliesslich wurde entschieden, dass das Militärdepartement einen staatli-

chen Getreidevorrat anlegen sollte, welcher den Bedarf von Armee und Zivilbevölkerung

während 60 Tagen decken konnte, da man nicht von einem langen Krieg ausging.508

Die individuellen Handelsvereinbarungen mit Frankreich und Deutschland, die Haa-

ger Konventionen von 1899 und 1907 sowie die Londoner Seerechtsdeklaration von 1909

sicherten die Neutralität der Schweiz. Der Kriegsausbruch führte unmittelbar zu ver-

schlechterten Handelsbedingungen. Die Importe aus Österreich-Ungarn, Deutschland

und Frankreich standen sofort still.509 Auch Italien erliess einen Getreide-Ausfuhrstopp.510

Die Generalmobilmachung im August 1914 zog 220’000 Männer ein, die dem Arbeits-

markt fortan fehlten.511 Während des Ersten Weltkriegs bestand keine Erwerbsausfall-

entschädigung für die Soldaten und der Sold belief sich nur auf 80 Rappen pro Tag.512 Die

Soldaten waren auf die Militärnotunterstützung angewiesen.513 Die Unterstützungen be-

trugen im Kanton Zürich für Familien von Wehrpflichtigen in städtischen Verhältnissen

maximal 2 Franken für die Ehefrau und 70 Rappen pro Kind, in ländlichen Verhältnissen

1.50 Franken für die Ehefrau und 50 Rappen pro Kind.514 Diese Unterstützung war ver-

gleichsweise gering, denn ein Schlosser konnte vor dem Krieg 70 Rappen, ein Vorarbeiter

80 Rappen und ein Zimmermann 78 Rappen pro Stunde verdienen.515 Ein Drittel der

504Cottier, 2014, S. 34–35.
505Ebd., S. 35–36.
506Jöhr, 1912; Cottier, 2014, S. 36–37.
507Ebd., S. 37–39.
508Ebd., S. 37–40.
509Käppeli u. a., 1925, S. 14.
510Ebd., S. 14.
511Ebd., S. 14; Rossfeld u. a., 2008, S. 23; Fuhrer, 2015a.
512Degen, 1986, S. 72.
513Biske, 1953, S. 220.
514Jöhr, 1912, S. 195–196. Militärnotunterstützung: Art. 22 bis 25 Militärorganisation vom 12. April

1907 / Verordnung des Bundesrates vom 21. Januar 1910.
515Bolliger, 1970, S. 1–3 und 73.
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Abbildung 4.1: Lebensmittelkonsum in der Schweiz vor und im Ersten Weltkrieg

Quelle: Floris u. a., o.D.(a), Datenquelle: Käppeli u. a., 1925, S. 7–8

Soldaten musste die militärische Notunterstützung beantragen.516 Zwischen 1914 und

1918 gingen die Reallöhne um 25 bis 30 Prozent zurück und ungefähr 17 Prozent der

schweizerischen Bevölkerung bezogen Notstandsunterstützung, in den Städten lag der

Anteil bei 25 Prozent.517 Die schwierige Lage zeigt sich auch im Kalorienkonsum, der

zwischen 1908/12 und 1917 um 25 Prozent zurückging, jedoch blieb der Konsum von

Milch und Milchprodukten beinahe konstant.518 Die Krise wurde durch die weltwei-

ten Ernteausfälle (1916/1917), den Ausbruch der Spanischen Grippe (1918) und den

Ausbruch der Maul- und Klauenseuche (1920) verschlimmert. 1918 wurden in Zürich

902 Tote der Spanischen Grippe zugerechnet, von denen 60 Prozent Männer waren. 50

Prozent der Männer waren zwischen 15 und 45 Jahre alt.519 Von der Maul- und Klau-

516Degen, 2006.
517Bürgi, 2015.
518Schneider, 1919, S. 12, Tab. 4.
519Statistisches Amt der Stadt Zürich, 1923, S. 45–46.
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enseuche waren 26.7 Prozent des Rindviehs und 17.8 Prozent des Kleinviehs betroffen.520

In der Stadt Zürich wurden bis 1914 zwischen 2 und 7 Prozent für die Wohlfahrt aus-

gegeben (gemessen an den totalen Steuereinkommen).521 Im Ersten Weltkrieg stieg der

Anteil deutlich an und erreichte 1919 mit 28 Prozent einen Höchststand.522 Er ging

danach (1920/1921) auf 10/11 Prozent zurück, blieb aber in der Zwischenkriegszeit

im zweistelligen Bereich (mit zunehmender Tendenz).523 Die Sozialausgaben bestanden

hauptsächlich aus der Armenfürsorge, die von 1853 bis 1929 auf dem Heimatprinzip

beruhte, sodass in der Stadt Zürich nur die Bürger der Stadt für diese Hilfe infrage ka-

men.524 Im Ersten Weltkrieg betreute die Freiwillige und Einwohnerarmenpflege die in

Not geratenen Einwohner der Stadt ohne Bürgerrecht.525 Diese Organisation unterstützte

auch Bürger, welche aufgrund von Armut das Wahlrecht verloren hatten. 1885 waren

im Kanton Zürich 643 Personen aufgrund von Armut vom Wahlrecht ausgeschlossen.526

Die Haupteinkommensquelle für die Armenfürsorge und Sozialpolitik im Ersten Welt-

krieg waren die Armensteuer und die Kapitalzinsen, Staatsbeiträge waren im Vergleich

vernachlässigbar, sie stiegen jedoch zwischen 1917 und 1920 stark an (Abb. 4.2, S. 110).

Die Arbeitslosen wurden hauptsächlich von den Gewerkschaften unterstützt. In Bern

gab es seit 1893 eine öffentliche Arbeitslosenkasse, in St. Gallen von 1895 bis 1897 und in

Basel seit 1910.527 Die Zahl der Arbeitslosenkassen bei den freien Gewerkschaften stieg

von 3 im Jahre 1898 auf 14 im Juni 1914, die gegen Arbeitslosigkeit versicherten Mitglie-

der stiegen in diesem Zeitraum von 2284 auf 43’794 Personen.528 Daneben entstanden in

den Städten seit dem Ende des 19. Jahrhunderts Wohltätigkeitsgesellschaften, welche in

Krisenzeiten (bspw. strenge Winter) Notstandsaktionen für Erwerbslose organisierten.529

Sie unterstützten die Arbeitslosen mit Naturalien, Nahrungsmitteln sowie Heizmateri-

al und richteten Volksküchen ein.530 Entsprechend blieb bis zum Ersten Weltkrieg die

städtische Arbeitslosenhilfe in Zürich auf indirekte Massnahmen beschränkt:531 unent-

520Statistisches Amt der Stadt Zürich, 1922, S. 9.
521Biske, 1953, S. 49.
522Ebd., S. 49.
523Ebd., S. 49.
524Ebd., S. 63.
525Ebd., S. 65.
526Anderegg, 1903, S. 347.
527Degen, 2002.
528Dommer u. a., 1988, S. 713.
529Teuscher, 1929, S. 16–19.
530Ebd., S. 16–19.
531Biske, 1953, S. 176.
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Abbildung 4.2: Einnahmen für Armenfürsorge und Sozialpolitik 1911–1921

Quelle: Floris u. a., o.D.(a), Datenquelle: Biske, 1953, S. 238–239

geltlichen Arbeitsnachweis, Verpflegung für bedürftige Schulkinder, Beiträge an Suppen-

anstalten und Gründung von Hilfskommissionen. 1898 und 1910 versuchte man erfolglos

in der Stadt Zürich eine Arbeitslosenversicherung einzuführen.532 Als man 1914 schliess-

lich beschloss, eine städtische Arbeitslosenkasse zu finanzieren, verhinderte der Ausbruch

des Ersten Weltkrieges die Inkraftsetzung des Gemeindebeschlusses.533 Das Obligatori-

um der Arbeitslosenversicherung wurde in der Stadt Zürich erst 1931 eingeführt.534 Zwi-

schen 1914 und 1919 wurde eine städtische Kriegsnotunterstützung für Bedürftige und

Arbeitslose eingeführt.535 Diese galt zwar nicht als Armenunterstützung, sie wurde aber

bis 1917 von der bürgerlichen Armenpflege für die Stadtbürger und von der Freiwilligen

und Einwohnerarmenpflege für die übrige Wohnbevölkerung organisiert.536 Zusammen

mit der Wehrmännerunterstützung wurde damit ein höherer Anteil der Bevölkerung

erreicht (Abb. 4.3, S. 111). Ferner wurde 1900 das städtische Arbeitsamt als Arbeits-

nachweisbureau eröffnet, um das Angebot und die Nachfrage nach Arbeit zu koordinieren

und die Arbeitslosenhilfe zu verbessern.537

532Teuscher, 1929, S. 27.
533Ebd., S. 27.
534Biske, 1953, S. 181.
535Ebd., S. 178–179 und 220.
536Ebd., S. 220–221.
537Ebd., S. 177.

110
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Abbildung 4.3: Unterstützungsmassnahmen in Zürich 1911–1921

Quelle: Floris u. a., o.D.(a) Datenquelle: Biske, 1953, S. 240. Die nominalen Ausgaben wur-
den mit dem Konsumentenpreisindex für Zürich bereinigt: 1914=100 (HSSO: Historische
Statistik der Schweiz Online, H.19)

Seit der Jahrhundertwende unterstützte die Stadt Zürich zusammen mit privaten

Hilfsgesellschaften arme Schüler.538 Im Jahr 1901 wurden 1663 Schüler, 1910 rund 3000

Schüler verpflegt. Aufgrund des Ersten Weltkrieges stiegen auch die Kosten an. 1910 gab

die Stadt Zürich 78’000 Franken hierfür aus, 1918/19 beliefen sich die Kosten auf über

eine halbe Million Franken (Abb. 4.4, S. 112). 1918 ersetzte die städtische Volksküche die

privaten Suppenküchen, die bis dahin von der Stadt unterstützt wurden. Im Allgemei-

nen bestand die Verpflegung aus einer Mittagssuppe mit Brot, ab und zu wurde Fleisch

oder Käse beigegeben. Zum Frühstück gab es Brot und Milch. Die Schülerspeisung wur-

de im September und im Oktober 1914 mit der Kriegsnotunterstützung verbunden.539

Kinder von unterstützten Eltern erhielten Gutscheine für einen Liter Suppe pro Tag.

Ab November bekamen auch Kinder von nicht unterstützten Familien Gutscheine. Vom

1. September 1914 bis Ende 1915 wurden in den Suppenküchen insgesamt 1,85 Mil-

lionen Liter Suppe verteilt. 13 Prozent der Menge gingen an Bedürftige, 36 Prozent

wurden verkauft und 50 Prozent wurden für die Schülerspeisung verwendet. 1916 pro-

fitierten insgesamt 10,2 Prozent der Gesamtschülerzahl von einem Frühstück und 14,2

Prozent von der Mittagssuppe. 1917 bezogen im Jahresdurchschnitt 16,4 Prozent aller

Schüler eine Mittagssuppe. Die Ration bestand aus 4 dl gekochter Vollmilch oder Sup-

538Das Folgende beruht auf Biske, 1953, S. 105–106.
539Das Folgende beruht auf Kofmehl-Heri, 1997, S. 36–38.

111
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pe und 130 g Brot. Das Brot wurde am 1. Oktober 1917 rationiert. 1918 wurden die

Schülerspeisungen und Volksküchen dem Lebensmittelamt unterstellt. Das Frühstück

bestand neu auch aus Kakao. Wöchentlich bekamen die Kinder 7 dl Suppe (dreimal

die Woche), 5 dl Kakao (zweimal die Woche) und 5 dl Milch (einmal die Woche) mit

Ersatzbrot aus Haferflocken, Mais, Linsenmehl oder Zucker. Das Mittagessen war ab-

wechslungsweise Suppe oder Eintopf, die jeweils aus Reis, Kastanien mit Obst, Teigwa-

ren mit Zwetschgen, Gulasch oder Kutteln mit Kartoffeln bestanden. Die Erwachsenen

erhielten neben Suppe auch gesottenes Fleisch und Speck sowie Magerkäse. Später wur-

den vollständige Mittagessen abgegeben, die entweder aus Suppe oder Eintopfgerichten

bestanden. Im Kanton Zürich gab es im August 1918 in 59 Gemeinden 39 Suppen-,

11 Volks- und 51 Fabrikküchen.540 Die Volks- und Suppenküchen lieferten täglich etwa

25’000 Portionen Suppe und 5730 Mittagessen. In der Stadt Zürich bezogen täglich rund

4000 Kinder ein kostenloses Frühstück. Am 31. Dezember 1918 gab es bereits 114 Sup-

penküchen, die insgesamt täglich 61’000 Tagesrationen servierten.541

Abbildung 4.4: Massenernährungsprogramme in Zürich 1911–1921

Quelle: Floris u. a., o.D.(a), Datenquelle: Biske, 1953, S. 240. Die nominalen Ausgaben wur-
den mit dem Konsumentenpreisindex für Zürich bereinigt: 1914=100 (HSSO: Historische
Statistik der Schweiz Online, H.19)

Neben diesen Unterstützungsmassnahmen wurden auch die Preise der wichtigsten

Nahrungsmittel festgesetzt.542 Ein wichtiges Beispiel sind der Milchpreis und die spätere

540Regierungsrat des Kantons Zürich, 1919, S. 85.
541Ebd., S. 86.
542Käppeli u. a., 1925, S. 99–109.
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Rationierung der Milch: die Notstandsmilch.543 Zum einen waren Milchprodukte wie

Käse wichtig für den Export. Es bestand eine hohe Nachfrage nach Käseprodukten, im

Gegenzug konnte die Schweiz wichtige Güter einführen, die sie selber nicht produzieren

konnte. Auf der anderen Seite war Milch, die für die Käseproduktion verwendet wur-

de, nicht mehr für den einheimischen Konsum verfügbar. Die schlechte Versorgungslage

führte dazu, dass die Milch im Winter 1916/17 rationiert wurde (Tab. 4.1, S. 113). Bis

Tabelle 4.1: Milchrationierung in Zürich 1917–1920 (tägliche Rationen)

Dez. 1917 – 1. Jun. 1918 – 1. Nov. 1918 –
1. Jun. 1918 1. Nov. 1918 1. Apr. 1920

Liter Liter Liter
kranke, schwangere oder
stillende Frauen 1 1 1
Kinder
< 4 (5) Jahre 1 1
4–10 (6–15) Jahre 0.75 0.75
< 15 Jahre 1
Personen
11–65 Jahre 0.5
16–60 Jahre 0.5 0.5
> 65 (60) Jahre 1 1 0.75
Quelle: Floris u. a., o.D.(a), Datenquelle: Statistisches Amt der Stadt Zürich, 1923,
S. 17*

zum Winter 1916/17 betrugen die eidgenössischen Subventionen 3 Rappen pro Liter,

die der Bund den Produzenten zahlte. Danach entschied man aufgrund der sich ver-

schlechternden Lage, nicht mehr alle Konsumenten zu unterstützen. Die Beiträge an die

Produzenten wurden eingestellt. Mit dem Bundesratsbeschluss vom 4. April 1917 wurde

eine preislich herabgesetzte Konsummilch (Notstandsmilch) für Personen und Familien

mit kleinem Einkommen eingeführt. Alle anderen mussten eine Preissteigerung in Kauf

nehmen. Ab Mai 1918 wurde die Milch erneut zusätzlich verbilligt, der Bund zahlte 3

Rappen pro Liter, wenn die Kantone 1 Rappen pro Liter beisteuerten. Diese Verbilligung

galt für eine Tagesration von 0,5 l pro Erwachsener und 1 l pro Kind. Die Notstandsmilch

wurde nach wie vor beibehalten. Im Herbst 1918 wurde der Beitrag an die Kantone für

die allgemeine Verbilligung auf 2,5 Rappen gesenkt, gleichzeitig aber auch den Milch-

verbänden 3 Rappen pro Liter gewährt. Am 1. September 1919 wurden der Beitrag an

die Kantone wieder auf 4 Rappen pro Liter erhöht, wenn der Kanton seinen Beitrag

ebenfalls auf 2 Rappen pro Liter steigerte. Die allgemeine Milchverbilligung endete am

543Das Folgende beruht auf Käppeli u. a., 1925, S. 99–104.
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1. April 1920.

Durch diese Massnahmen hatten Familien mit tiefen Einkommen Zugang zu billiger

Milch, während Familien, welche die Notstandsmilch nicht beziehen durften, den norma-

len Preis bezahlen mussten. Aber auch diese Familien konnten zwischen Mai 1918 und

März 1920 Milch zu reduziertem Preis beantragen. Insgesamt profitierten 1918 zwischen

584’000 und 602’000 Einzelpersonen oder etwa 15 bis 16 Prozent der gesamten schweize-

rischen Bevölkerung von der verbilligten Milch (Abb. 4.5, S. 114).544 Im Kanton Zürich

Abbildung 4.5: Anzahl der unterstützten Personen

Quelle: Floris u. a., o.D.(a), Datenquelle: Käppeli u. a., 1925, S. 103

profitierten 1918 zwischen 14 und 15 Prozent der Bevölkerung von der Preisreduktion.545

Diese war beträchtlich (Abb. 4.6, S. 115). In der Stadt Zürich betrug sie zwischen 18 und

34 Prozent für die Notstandsmilch und zwischen 10 und 18 Prozent für die verbilligte

Milch. Von den Personen, die keine Notstandsmilch beziehen durften, jedoch für die ver-

billigte Milch infrage kamen, nahmen jedoch nur 50 Prozent diese Hilfe in Anspruch.546

1912 führte das Schweizerische Arbeitersekretariat eine grossflächige Erhebung der

Kosten für die Lebenshaltung durch, zusammen mit mehreren regionalen statistischen

Ämtern. Die Haushaltsrechnungen von 791 Arbeiter- und Angestellten-Familien aus der

deutschsprachigen Schweiz wurden erhoben.547 Das Statistische Amt der Stadt Zürich

beteiligte sich an der Erhebung und steuerte 235 Haushaltsbudgets bei (etwa 30 Prozent

544Käppeli u. a., 1925, S. 103.
545Regierungsrat des Kantons Zürich, 1919, S. 84.
546Statistisches Amt der Stadt Zürich, 1923, S. 18*.
547Tanner, 1995, S. 104–105.
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Abbildung 4.6: Milchpreise in Zürich

Quelle: Floris u. a., o.D.(a), Datenquelle: Statistisches Amt der Stadt Zürich,
1923, S. 18*

der gesamten Stichprobe).548 Die hohe Kriegsinflation führte dazu, dass 1919, 1920 und

1921 nochmals Haushaltsbudgets gesammelt wurden.549 Damit kann der Konsumwandel

über die Kriegsperiode hinweg analysiert werden. Hierfür wurden typische Warenkörbe

für Angestellte und Arbeiter zusammengestellt (Tab. 4.2, S. 115).

Tabelle 4.2: Ausgabenanteile pro Konsumeinheit 1919

Angestellte Arbeiter
Nahrungsmittel 69% 73%
Heizung und Licht 10% 9%
Miete 21% 18%
Konsumeinheit: Quets (zu Ehren von Adolphe Quetelet;
Geburt: 1; jährliche Zunahme 0.1; Endwerte: 3.5 → Mann,
25 Jahre; 3 → Frau, 20 Jahre). Quelle: Floris u. a., o.D.(a),
Datenquelle: Statistisches Amt der Stadt Zürich, 1921, Ta-
belle X

Die Ergebnisse beruhen auf 85 Familien (44 Angestellten-, 34 Arbeiter- und 8 Beamten-

Familien). Die Arbeiter geben für Nahrungsmittel etwas mehr aus. Eine detaillierte Ana-

548Schweizerisches Arbeitersekretariat, 1922.
549Statistisches Amt der Stadt Zürich, 1921.
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Tabelle 4.3: Milchkonsum (Schweiz)

Ausgabenanteile Konsum
(l pro Konsumeinheit)

Arbeiter Angestellte Arbeiter Angestellte
Beamte Beamte

1912 22.8 22.4 340 371
1921 22.2 19.4 350 346
1912–1921 -2.6% -13.4% 2.9% -6.7%

Milchkonsum (Stadt Zürich, Arbeiter)

Ausgabenanteile Konsum
(l pro Familie)

Familie I Familie II Familie I Familie II
1912 - - 975 825
1919 - - 1063 900
1912–1919 - - 9.03% 9.09%
Quelle: Floris u. a., o.D.(a); Konsumeinheit: Quets (zu Ehren von Adolphe Que-
telet; Geburt: 1; jährliche Zunahme 0.1; Endwerte: 3.5 → 25-jähriger Mann;
3 → 20-jährige Frau. Engel, 1883, S. 58, Engel, 1895, S. 4); Datenquellen:
Ackermann, 1963, S. 79, Statistisches Amt der Stadt Zürich, 1921, Tab. 3, S. 9

lyse zeigt, dass die Milch in beiden Gruppen den wichtigsten Ausgabenposten einnimmt:

Der Ausgabenanteil für Milch beträgt 15 Prozent aller Nahrungsmittelausgaben bei den

Angestellten und 16 Prozent bei den Arbeitern. 8 bis 9 Prozent der Nahrungsmittelaus-

gaben werden für Brot ausgegeben.550 Diese Haushaltungsbudgets verdeutlichen, dass

die Zunahme des Milchpreises um 10 bis 34 Prozent einschneidend war. Interessant ist

nun, wie sich der Konsum über die Zeit des Ersten Weltkrieges ändert. Die Ausgaben-

anteile für die Milch nehmen sowohl bei den Arbeitern als auch bei den Angestellten

zwischen 1912 und 1921 ab. Der Rückgang ist jedoch bei den Arbeitern deutlich klei-

ner (Tab. 4.3, S. 116). Der Konsum hingegen nimmt bei den Arbeitern um 3 Prozent

zu, während er bei den Angestellten in der gleichen Zeit abnimmt. Der Vergleich mit

Arbeitern in Zürich zeigt, dass der Milchkonsum sogar um 9 Prozent zunahm.551

550Statistisches Amt der Stadt Zürich, 1921, Tabelle XVII.
551Familie 1: ein Paar, 3 Kinder (3, 7 und 10 Jahre alt); Familie 2: ein Paar, 2 Kinder (3 und 7 Jahre

alt); Ebd., Tabelle 3.
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4.3 Die Realeinkommen in der Stadt Zürich

Die Haushaltungsbudgets von 1919 erlauben die Berechnung eines schichtspezifischen

Preisindexes für Arbeiter und Angestellte von 1912 bis 1921. Die durchschnittlichen

jährlichen Einkommen der Angestellten werden mit den vorhandenen städtischen Lohn-

tabellen geschätzt.552 Für die Arbeiterschicht wurde auf die Löhne der gelernten Bauar-

beiter in der Stadt Zürich und die durchschnittlichen Arbeitsstunden zurückgegriffen.553

Um schliesslich einen schichtspezifischen Preisindex für die Periode 1912 bis 1921 zu

erhalten, wurden die Einzelhandelspreise der Stadt Zürich554 und die Budgets von 1919

verwendet. Es wird angenommen, dass der normale Preis von jedermann bezahlt werden

musste. Es ist hierbei anzumerken, dass alle Arbeiterfamilien, die für die Budgeterhebung

berücksichtigt wurden, ein Einkommen aufwiesen, das zu hoch für die Notstandsmilch

war.555 Es ist möglich, einen realen Einkommensindex zu berechnen, der über verschiede-

ne Gruppen vergleichbar ist, da das Statistische Amt für 1919 gruppenspezifische Preise

liefert (Abb. 4.7, S. 118). Der reale Einkommensindex wurde mit der von Jeffrey Wil-

liamson vorgeschlagenen Methode berechnet.556 Die Einkommensdifferenz bleibt über

die Zeitperiode erhalten. Sie ist 1919 leicht grösser als vor dem Krieg. Die realen Ein-

kommen sind zunächst gesunken. Für die Arbeiter steigen sie ab 1917 wieder an, bei den

Angestellten ab 1918.

4.4 Die Körperhöhen

Die Daten zu den Körperhöhen kommen von den sanitarischen Rekrutierungskontrollen

in der Stadt Zürich.557 Sie decken die Geburtsjahre 1909 bis 1921 ab. Der in diesem Kapi-

tel verwendete Datensatz besteht aus 18’129 Stellungspflichtigen, die 19 Jahre alt waren

und zwischen 1928 und 1940 ausgehoben wurden (Geburtsjahre 1909 bis 1921, Tab. 4.4,

S. 119). Die Einteilung der Stellungspflichtigen nach Schichten folgt der Arbeit von Rein-

hard Schüren.558 Hierbei wurden die Stellungspflichtigen zu den Schichten anhand ihrer

Berufsangaben zugeteilt, die in den Büchern der sanitarischen Rekrutierungskontrollen

552Die Originaldaten wurden in den Statistischen Jahrbüchern der Stadt Zürich von 1913/14 bis 1922
publiziert (Statistisches Amt der Stadt Zürich, 1916, bis Statistisches Amt der Stadt Zürich, 1925a).

553HSSO: Historische Statistik der Schweiz Online, F.29a.
554HSSO: Historische Statistik der Schweiz Online, H.27.
555Statistisches Amt der Stadt Zürich, 1921.
556Williamson, 1995.
557Siehe hierzu die Ausführungen zum Datensatz in Kapitel 2.1, S. 70, sowie in der Einleitung dieser

Abhandlung.
558Schüren, 1989, siehe hierzu auch die Ausführungen in Kapitel 1.3.2, S. 44, in der Einleitung.
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Abbildung 4.7: Reallohnindex für Arbeiter und Angestellte in Zürich 1912–1921

Quelle: Floris u. a., o.D.(a)

niedergeschrieben sind. Es wurden drei Schichten gebildet:559 Zur Unterschicht gehören

ungelernte Arbeiter, Tagelöhner, angelernte Arbeiter, Handwerker, untere Angestellte

und Beamte. Zur Mittelschicht werden Handwerksmeister, Lehrer, Künstler, Schauspie-

ler, Kaufmänner, mittlere Beamte und Angestellte sowie mittlere Unternehmer gezählt.

Zu Schürens Oberschicht gehören Grossunternehmer, Akademiker und Direktoren. Da

jedoch hier 19-jährige Stellungspflichtige analysiert werden, besteht die Oberschicht vor

allem aus Studenten und nicht weiter spezifizierten Schülern.

Die schichtspezifischen Änderungen im biologischen Lebensstandard über die Zeit des

Ersten Weltkrieges wurde mit einer Regression analysiert. Es wurden die individuellen

Körperhöhen auf Dummy-Variablen des Geburtsjahres und der Schicht sowie deren In-

teraktion regressiert (Referenzkategorie: 1920 und Unterschicht):

Hj = α+
∑2
i=1 βiDSchichtj,i+

∑12
k=1 γkDGeburtsjahrj,k+δSchicht×Geburtsjahr+εj

559Schüren, 1989, S. 314.
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Die Stellungspflichtigen aus der Oberschicht sind im Durchschnitt etwa 4 bis 5 cm

grösser als diejenigen aus der Unterschicht (Tab. 10.28 im Anhang, S. 220, und Abb. 4.8,

S. 120). Es zeigt sich aber darüber hinaus eine Entwicklung, die aufgrund der Einkom-

mensdifferenz und des Ersten Weltkrieges nicht zu erwarten war. Die durchschnittlichen

Tabelle 4.4: Deskriptive Statistik der Körperhöhe in Zürich (Anzahl Beobachtungen)

Geburtsjahr Total Unterschicht Mittelschicht Oberschicht1

1909 1013 642 276 95
1910 1292 806 376 110
1911 1525 972 416 137
1912 1645 1065 432 148
1913 1465 972 327 166
1914 1417 878 368 171
1915 1468 922 375 171
1916 1513 944 401 168
1917 1059 643 268 148
1918 1463 927 370 166
1919 1514 893 423 198
1920 1883 1192 471 220
1921 872 559 205 108
Summe 18’129 11’415 4708 2006
1 Studenten, Quelle: Floris u. a., o.D.(a)

Körperhöhen der einzelnen Schichten scheinen leicht zu konvergieren. Zwischen 1911 und

1920 stagnieren die Körperhöhen der Ober- und Mittelschicht, während die Körperhöhe

der Unterschicht um 1 Prozent steigt. 1921 gehen die Körperhöhen wieder auseinan-

der. Eine mögliche Erklärung für dieses Phänomen ist die Änderung des Zugangs zu

Nahrungsmitteln, vor allem der Zugang zur Milch, welche für Kinder von bedürftigen

Familien bereitgestellt wurde, entweder durch Preisregulierung oder als Schulspeise oder

Frühstück. Es gibt mehrere Arbeiten, welche die Wichtigkeit der Milch für die Be-

stimmung der Körperhöhe betonen.560 Gemäss dieser Literatur führt eine Zunahme des

Milchkonsums während der Kindheit und Jugend direkt zu einer Zunahme der durch-

schnittlichen Körperhöhe der Bevölkerung.561 Die Milch liefert unter anderem Proteine,

Kalzium und Vitamin D3 (Cholecalciferol). Besonders Kalzium scheint in diesem Kon-

text wichtig zu sein.562 Die bekannteste Studie zugunsten der Milchhypothese ist eine

560Literaturübersichten bieten Bogin, 1999; Hoppe u. a., 2006.
561Bogin, 1999, S. 277–278.
562Ebd., S. 280; Bonjour u. a., 1997, S. 1287–1294.
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Abbildung 4.8: Schichtspezifische Körperhöhe in der Stadt Zürich 1909-1921
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Quelle: Floris u. a., o.D.(a)

aus Japan.563 Die Grössenzunahme der japanischen Kinder in den 1960er-Jahren kann

hauptsächlich auf den Milchkonsum zurückgeführt werden. Auch in Holland konnte die

Zunahme im letzten Jahrzehnt unter anderem auf den hohen Konsum von Milchproduk-

ten zurückgeführt werden.564 Und auch in Bayern im 19. Jahrhundert hatte die lokale

Milchproduktion einen signifikanten Einfluss auf die durchschnittliche Körperhöhe.565

Proteine, Kalzium und Vitamin D3 sind wichtige Faktoren für das Wachstum des

Körpers. Es wird aber angezweifelt, dass sie die wichtigsten Faktoren sind.566 Richard

Steckel fügt hierbei an,
”
there is a small mountain of evidence indicating that other

things also matter”.567 Nichtsdestotrotz, der Ernährungszustand der Unterschicht in der

563Takahashi, 1984.
564Frederiks u. a., 2000.
565Baten, 2009.
566Steckel, 2003; Steckel, 2009.
567Steckel, 2003, S. 162.
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Schweiz war vor dem Ersten Weltkrieg schlecht. Zeitgenossen beklagten die Abnahme

des Milchkonsums.568 Es wurde auch bemängelt, dass die gesamte Familie in den Fa-

briken arbeiten musste und deshalb niemand Zeit habe, richtig und gut zu kochen.569

Es wurde argumentiert, dass diese fehlende Zeit und das mangelnde Wissen letztlich zu

einer falschen Auswahl, Zubereitung und Zusammensetzung der Ernährung führten.570

Die Öffentlichkeit debattierte über Mangelernährung. Es waren vor allem Kinder be-

troffen, und Fabrikinspektoren veröffentlichten Berichte. Es wurde bemängelt, dass viele

Rekruten untauglich für den Militärdienst waren. Dies basierte auf den Resultaten der

medizinischen Rekrutenprüfungen.571 Es ist daher denkbar, dass der veränderte Zugang

zu Nahrungsmitteln, welcher durch das Rationierungssystem und die Preisregulierung

verursacht wurde, einen positiven Effekt auf den Ernährungsstatus der Unterschicht hat-

te, insbesondere auch auf die Kinder. Letztlich äusserte sich dies in einer leichten Kon-

vergenz der Körperhöhen. Als die Intervention beendet war, begannen die Körperhöhen

wieder auseinanderzudriften.

4.5 Schlussfolgerung

Die Handelsbeziehungen der Schweiz zu den Krieg führenden Parteien wurden in Mitlei-

denschaft gezogen. Die Schweiz war stark auf Nahrungsmittelimporte angewiesen. Die

schwierige Versorgungslage führte dazu, dass ab 1917 die wichtigsten Nahrungsmittel ra-

tioniert wurden. Die Einkommensdifferenz zwischen Arbeitern und Angestellten bleibt

während der Kriegszeit erhalten. Die Differenz in den durchschnittlichen Körperhöhen

hingegen wird kleiner: Die Körperhöhe der Mittel- sowie der Oberschicht stagniert,

diejenige der Unterschicht nimmt leicht zu. Dies deutet daraufhin, dass die Massnah-

men der Behörden erfolgreich gewesen sein könnten, gemessen an der durchschnittlichen

Körperhöhe. Die Unterschicht hatte trotz der schwierigen Lage die Möglichkeit, sich aus-

reichend mit Nahrungsmitteln zu versorgen. So stieg der Milchkonsum der Arbeiter in

der Kriegszeit an, während derjenige der Angestellten aus der Mittelschicht zurückging.

Dies könnte ein Beleg für die sogenannte Milch-Hypothese sein.

Die tierischen Proteine, die für die Tauschgeschäfte gebraucht wurden, waren nicht

mehr für den einheimischen Konsum verfügbar. Es ist entsprechend von einem negati-

568Hürlimann, 1880, S. 457–458.
569Schuler, 1872, S. 215–218.
570Ebd., S. 215–218.
571Wolfensberger, 1997, S. 154–155.
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ven Einfluss auf den Ernährungsstatus auszugehen. Dies ist in Zürich tatsächlich der

Fall, jedoch nur für die Mittel- und die Oberschicht, nicht jedoch für die Unterschicht.

Die durchschnittliche Körperhöhe der Unterschicht wächst zwischen 1912 und 1920 um 1

bis 1,5 cm. Der Bund, die Kantone und die Städte versuchten mit verschiedenen Mitteln

das Angebot an wichtigen Nahrungsmitteln zu regulieren. Zielgruppe dieser Massnah-

men stellten Familien in Not dar. Ein Beispiel hierfür ist die sogenannte Notstandsmilch,

welche durch den Bundesratsbeschluss vom 4. April 1917 an Bedürftige zu einem niedri-

gerem Preis verkauft wurde.572 Bedürftige Kinder wurden mit Frühstück und Mittages-

sen versorgt. Auch im Vereinigten Königreich konnten während des Ersten Weltkriegs

schichtspezifische Unterschiede festgestellt werden. Familien von ungelernten Arbeitern

waren 1918 etwas besser ernährt als 1914, trotz der steigenden Lebensmittelpreise.573

Der durchschnittliche Kalorienwert der konsumierten Nahrungsmittel nahm bei gelern-

ten Arbeitern um 16 Prozent ab, jedoch nicht bei den ungelernten Arbeitern.574 Auch

im Vereinigten Königreich glichen demnach die behördlichen Massnahmen den Nah-

rungsmittelkonsum teilweise an.575 Zu guter Letzt ist es interessant festzuhalten, dass

der Erste Weltkrieg offenbar einen Einfluss auf den biologischen Lebensstandard hatte.

Im Gegensatz hierzu wurde kein Einfluss der Krise auf die langjährige Entwicklung der

Kindersterblichkeit in Deutschland und England gefunden.576 Für Frankreich wurde je-

doch in derselben Studie ein stark negativer Effekt (Anstieg) auf die Kindersterblichkeit

festgestellt. Es stellt sich demnach auch für Zürich die Frage, ob die hier beobachteten

schichtspezifischen Unterschiede auch bei anderen Gesundheitsindikatoren sichtbar sind.

572Käppeli u. a., 1925, S. 101.
573Gazeley u. a., 2013.
574Ebd.
575Ebd.
576Voth, 1995.
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In diesem Kapitel wird die Entwicklung des durchschnittlichen BMI der Stellungspflichti-

gen in den Kreiskommandos Zürich und Schlieren zwischen 1933 und 1951 analysiert. Da

im Zweiten Weltkrieg 18-Jährige rekrutiert wurden, können die BMI-Werte vor und nach

dem Krieg, als 19-Jährige ausgehoben wurden, nicht direkt mit denjenigen während des

Kriegs verglichen werden. Es werden für dieses Kapitel wiederum dieselben Datensätze

wie für die vorangehenden Kapitel verwendet.577 Für die Lizenziatsarbeit des Autors

der vorliegenden Abhandlung standen bereits die folgenden BMI-Daten zur Verfügung:

1938–1951 (Kreiskommando Schlieren) und 1936–1939, 1940–1942, 1944–1945 (Kreis-

kommando Zürich). Des Weiteren wurden die Aushebungsjahre 1933–1939 aus dem

städtischen Kreiskommando bereits in zwei Studien analysiert.578 Neu wurden die folgen-

den Daten hinzugefügt: 1933–1937 (Kreiskommando Schlieren) sowie 1939/1940, 1943,

1947–1951 (Kreiskommando Zürich).

Übergewicht und Fettleibigkeit haben in der Schweiz in den letzten 30 Jahren deut-

lich zugenommen.579 Im 19. Jahrhundert waren Unterernährung (quantitative Mangel-

ernährung) und mangelnde körperliche Entwicklung weit verbreitet. Dies wurde auch

von den Militärärzten in den sanitarischen Rekrutierungskontrollen festgestellt.580 Heu-

te ist die einseitige Ernährung (qualitative Mangelernährung) das Problem. Sowohl da-

mals als auch heute sind insbesondere Personen mit einem tiefen sozioökonomischen

Status davon betroffen. Die falsche Ernährung und die mangelnde Bewegung führen zu

Übergewicht oder Fettleibigkeit.581 Diese übermässige Ansammlung von Körperfett ist

wiederum mit Folgekrankheiten (Diabetes, Herz-Kreislauf-Erkrankungen, bestimmten

Krebsarten) verbunden.582 Auf der anderen Seite sind auch die gesundheitlichen Risiken

577Zur Herkunft der Datensätze siehe die Ausführungen in Unterkapitel 2.1, S 70.
578Staub, 2010; Staub u. a., 2010.
579Staub u. a., 2010; BAG, 2012, S. 6.
580Staub, 2010, S. 102–108.
581BAG, 2008; BAG, 2012. Allerdings zeigen neuere Studien, dass das Modell

”
Kalorien rein, Kalorien

raus” (Kalorienbalance) alleine die Fettleibigkeit nicht erklären kann. Die Ernährung beeinflusst den
Hunger, die Hormone und auch die Genexpression. Dies kann mit dem Kalorienbalance-Modell nicht
hinreichend erklärt werden (Ludwig, 2016).

582BAG, 2008; Staub u. a., 2010.
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von Unterernährung bekannt und in armen Ländern deutlich sichtbar.583

Die Körperzusammensetzung kann mit verschiedenen Methoden gemessen werden.

Ein einfaches und weltweit anerkanntes Mass ist der BMI.584 Er ist rasch und ein-

fach sowie kostengünstig und nicht invasiv berechenbar. Er ist damit, wie auch die

Körperhöhe, ein universell einsetzbares anthropometrisches Mass, um den Gesundheits-

zustand zu erfassen. Er bewertet das Körpergewicht einer Person in Beziehung zu ihrer

Körperhöhe.585 Der BMI kann jedoch nicht zwischen Fettmasse und fettfreier Masse un-

terscheiden und er berücksichtigt auch die Körperfettverteilung nicht.586 Gerade diese

Aspekte sind jedoch wichtig, um Krankheitsrisiken zu beurteilen.587 Auch wenn der BMI

den Körperfettanteil nur indirekt und annähernd messen kann, korreliert er stark mit

Letzterem (r = 0,79–0,89).588 Es gibt verschiedene nach Alter und nach Geschlecht abge-

stufte BMI-Referenztabellen. In der Regel wird zur Beurteilung des Körpergewichts und

des Gesundheitszustandes die Standardreferenztabelle der Weltgesundheitsorganisation

(WHO) verwendet (Tab. 10.33 im Anhang, S. 226). Die durchschnittliche Körperhöhe

stellt ein Mass für den langfristigen Ernährungsstatus einer Bevölkerungsgruppe dar.

Der mittlere BMI hingegen ist ein Wert für den aktuellen Ernährungsstatus.

In historischen Dokumenten sind Gewichtsdaten nur selten zu finden. BMI-Daten, die

älter als 70 Jahre sind, wurden deswegen bis anhin kaum analysiert.589 Auch bei den hier

verwendeten Rekrutierungsdaten sind die Körpergewichte erst ab 1933 verzeichnet.590

In der Schweiz gibt es seit den 1950er-Jahren Studien, die den BMI analysieren. Die

Ergebnisse unterscheiden sich deutlich, weil die meisten Studien auf selbst deklarierten

Werten beruhen.591 Zwei Studien und eine Dissertation haben bis jetzt den gemessenen

BMI der schweizerischen Stellungspflichtigen analysiert.592

Der BMI sagt etwas über die körperliche Erscheinungsform aus. Dies gilt für heuti-

583Bogin, 1999; Staub u. a., 2010; Floud u. a., 2011.
584BAG, 2014.
585 kg

m2 kg = Körpergewicht in Kilogramm, m = Körperhöhe in Metern.
586BAG, 2014.
587Ebd.
588Staub, 2010, S. 188–189.
589Staub u. a., 2010, S. 1; Staub, 2010, S. 190.
590In den 1870er-Jahren wurden kurzzeitig Körpergewichte an der Rekrutierung verzeichnet (ebd., S.

152).
591Staub u. a., 2010, S. 2; Staub, 2010, S. 190.
592Rühli u. a., 2008b; Staub, 2010; Staub u. a., 2010.
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Tabelle 5.1: Der durchschnittliche BMI der Stadtzürcher 1933–1951

Aushebungsjahr M SD Schiefe 10%-Q. 25%-Q. Me 75%-Q. 90%-Q. N

19-jährige Stellungspflichtige

1933 21.85 2.66 0.76 19.49 20.45 21.75 23.11 24.31 1427
1934 21.95 2.63 0.92 19.49 20.52 21.75 23.15 24.46 1489
1935 21.68 2.44 0.70 19.27 20.42 21.55 22.86 24.11 1528
1936 21.57 2.52 0.73 19.15 20.20 21.44 22.72 24.19 1076
1937 21.09 2.45 1.25 18.65 19.78 21.01 22.23 23.42 1479
1938 21.29 2.36 0.51 18.93 20.05 21.19 22.41 23.74 1538
1939 21.13 2.44 0.44 18.83 19.83 21.05 22.27 23.51 1919
1940 20.70 2.70 0.50 18.09 19.26 20.60 21.96 23.51 892

1947 21.35 2.31 0.49 19.05 20.15 21.26 22.46 23.67 1953
1948 21.29 2.30 0.83 19.05 20.01 21.18 22.31 23.67 1970
1949 21.24 2.45 0.86 18.81 19.94 21.11 22.39 23.58 1994
1950 21.06 2.47 0.79 18.73 19.66 20.91 22.13 23.53 2011
1951 21.30 2.43 1.41 19.04 19.96 21.16 22.39 23.66 2027

18-jährige Stellungspflichtige

1939 20.81 1.82 0.52 18.69 19.59 20.69 21.83 23.20 1168
1940 20.71 1.84 0.46 18.56 19.49 20.60 21.80 22.99 1803
1941 20.86 1.76 0.48 18.73 19.71 20.82 21.88 23.03 1799
1942 20.96 1.78 0.34 18.83 19.72 20.86 22.04 23.16 1768
1943 21.25 1.78 0.47 19.15 20.08 21.19 22.34 23.45 1777
1944 21.04 1.68 0.13 18.99 19.94 20.99 22.13 23.18 1811
1945 20.63 1.73 0.64 18.51 19.54 20.55 21.63 22.77 1829

Masseinheit: kg/m2, M: Mittelwert, SD: Standardabweichung, Me: Median, Q.: Quantil, N: Anzahl

ge Bevölkerungsgruppen wie auch für solche aus der Vergangenheit.593 Mit den mo-

dernen Grenzwerten ist es jedoch nicht möglich zu sagen, welche Morbiditäts- und

Mortalitätsrisiken Bevölkerungsgruppen aus der Vergangenheit hatten594 – da sich die

BMI-Bereiche mit höheren Gesundheitsrisiken über die Zeit hinweg verschoben haben

könnten.595 Der mittlere BMI war in der Schweiz in den 1870er-Jahren deutlich tiefer

als derjenige von 2005.596 In den 1870er-Jahren war nur ungefähr ein 1 Prozent der

Bevölkerung übergewichtig.597 Heute ist die BMI-Verteilung deutlich rechtsschief.598 Die

höheren BMI-Perzentilen weisen zwischen 1930 und 2005 höhere Werte auf, während sich

die tieferen Perzentilen kaum verändert haben (Tab. 10.34 im Anhang, S. 227).599 Aus

der Tabelle ist ebenfalls ersichtlich, dass die Zahl der untergewichtigen Stellungspflichti-

593Staub, 2010, S. 190.
594Staub u. a., 2010, S. 3; Staub, 2010, S. 192.
595Ebd., S. 192, Fussnote 923.
596Ebd., S. 190.
597Ebd., S. 190–191; Staub u. a., 2010, S. 2–3.
598Staub, 2010, S. 191; Staub u. a., 2010, S. 2–3.
599Staub, 2010, S. 191 und 301; Staub u. a., 2010, S. 2.
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Abbildung 5.1: Durchschnittlicher BMI der Stadtzürcher 1933–1951
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gen deutlich abgenommen hat, während die Zahl der übergewichtigen oder fettleibigen

(gemessen an den modernen WHO-Kriterien) stark zugenommen hat. Ebenfalls lässt sich

feststellen, dass in den 1870er-Jahren bei den Studenten Übergewicht deutlich häufiger

vorkam als bei den Arbeitern.600 Dieser Unterschied wird in den 1930er-Jahren nicht

mehr festgestellt. 2005 hingegen sind die Arbeiter deutlich öfters von Übergewicht be-

troffen.601

Im Jahr 1933 beträgt der durchschnittliche BMI in der Stadt Zürich 21,85 kg/m2, im

Jahr 1951 beträgt er 21,30 kg/m2 (Tab. 5.1, S. 125). Zwischen 1933 und 1940 nehmen

der Mittelwert wie auch alle Perzentilen-Werte der 19-Jährigen ab (Abb. 5.1, S. 126).

Die deutliche Abnahme von 1940 ist vermutlich auf die Datenlage zurückzuführen, da in

diesem Jahr deutlich weniger 19-Jährige rekrutiert wurden. Von 1947 bis 1950 nehmen

die BMI-Werte der 19-Jährigen leicht ab und steigen 1951 an. In den ersten zwei Kriegs-

jahren (1939 und 1940) nehmen die BMI-Durchschnittswerte der 18-Jährigen ab, danach

steigen sie bis 1943 an, um 1944 und 1945 wiederum abzunehmen. Auch diese Entwick-

lung lässt sich für alle Perzentilen-Werte feststellen. Auch die schichtspezifischen BMI in

der Stadt Zürich verlaufen gleich (Tab. 10.38, 10.39 und 10.40 im Anhang, S. 233–235).

600Staub u. a., 2010, S. 4; Staub, 2010, S. 192.
601Staub u. a., 2010, S. 4; Staub, 2010, S. 192.
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Der durchschnittliche BMI ist bei der Unterschicht höher als bei den anderen Schichten.

Die Unterschiede sind jedoch relativ klein und vermutlich nicht signifikant.

Im Kreiskommando Schlieren nimmt der BMI der 19-Jährigen in den 1930er-Jahren

tendenziell zu oder bleibt konstant (Tab. 10.35 im Anhang, S. 228, und Abb. 10.9 im

Anhang, S. 229). Im Vergleich zum Vorjahr nimmt er 1939 ab. Er liegt nach dem Krieg in

etwa auf der gleichen Höhe wie vor dem Krieg. Auch hier ist am Ende der betrachteten

Zeitperiode eine Abnahme festzustellen. Im Krieg verläuft der BMI in Schlieren gleich

wie in der Stadt Zürich. Er nimmt zuerst ab, dann zu und am Kriegsende wieder ab.

Auch die Perzentilenentwicklung unterscheidet sich nicht von derjenigen des Mittelwerts.

Der BMI scheint im Kreiskommando Schlieren stärker zu schwanken als derjenige des

städtischen Kreiskommandos.

Vergleicht man die BMI-Werte aus dem städtischen Kreiskommando mit der BMI-

Standardreferenztabelle, ist ersichtlich, dass Fettleibigkeit praktisch nicht vorkommt

(Tab. 10.36 im Anhang, S. 230, und Abb. 5.2 und 5.3, S. 127–128). Zwischen 1933

Abbildung 5.2: Häufigkeitsverteilung des BMI nach WHO-Kategorien im städtischen
Kreiskommando 1933–1940 und 1947–951

und 1939 steigt die Anzahl der untergewichtigen Stellungspflichtigen an. Sie bleibt zwi-
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Abbildung 5.3: Häufigkeitsverteilung des BMI nach WHO-Kategorien im städtischen
Kreiskommando 1939–1945

schen 1947 und 1951 in etwa auf dem gleichen Niveau wie unmittelbar vor dem Krieg.

Der deutliche Anstieg 1940 ist vermutlich wiederum auf die Datenlage zurückzuführen.

Gleichzeitig nimmt die Anzahl der übergewichtigen Stellungspflichtigen leicht ab. Im

Zweiten Weltkrieg nimmt der Anteil der untergewichtigen Stellungspflichtigen in den

Jahren 1939 und 1940 zunächst zu, danach geht der Anteil zurück, um am Ende des

Krieges wieder anzusteigen. Auch hier ist zu sehen, dass der Anteil der übergewichtigen

Stellungspflichtigen abnimmt.

Im Kreiskommando Schlieren bleibt der Anteil der untergewichtigen 19-jährigen Stel-

lungspflichtigen zwischen 1933 und 1939 sowie 1947 und 1951 in etwa konstant (Tab. 10.37

im Anhang, S. 231, und Abb. 10.10 und 10.11 im Anhang, S. 232–232). Tendenziell nimmt

der Anteil der Übergewichtigen im späteren Abschnitt etwas ab. Im Zweiten Weltkrieg

sticht das Jahr 1941 heraus, hier ist ein starker singulärer Anstieg der untergewichtigen

Stellungspflichtigen zu verzeichnen. Dieser Anstieg ist sonderbar und kann nicht mit der

Datenlage erklärt werden. Ansonsten entspricht die Entwicklung in etwa derjenigen in

der Stadt Zürich.
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Wie sind diese Resultate zu interpretieren? Die BMI-Verteilungen in Zürich weisen

zwischen 1933 und 1951 auf eine normalgewichtige Gesellschaft hin, während die Gesell-

schaft in den 1870er-Jahren noch stärker von Untergewicht und die moderne Gesellschaft

stärker von Übergewicht geprägt ist.602 Die vorliegenden Werte lassen sich auch mit den-

jenigen aus dem Berner Oberland und der Stadt Thun vergleichen. Im Zweiten Weltkrieg

nimmt der mittlere BMI dort ebenfalls wie im Kanton Zürich gegen Ende des Krieges

ab.603 Im Berner Oberland und in Thun nehmen die mittleren BMI-Werte über die Zeit

des Zweiten Weltkrieges kontinuierlich ab.604

Interessant ist, dass der BMI in der Stadt Zürich in den 1930er-Jahren kontinuier-

lich abnimmt, während er in Schlieren zunimmt oder konstant bleibt. Im Vergleich zu

anderen Ländern brach die Wirtschaft in der Schweiz während der Weltwirtschaftskrise

weniger stark ein. Die Krise dauerte jedoch länger, sodass die Gesamtbilanz der Schweiz

in der Grossen Depression schlechter war als im Ausland.605 Auf einer konjunkturel-

len Skala von 1 bis 7 schnitt der Kanton Zürich schlecht (Note 4) ab, die Stadt Zürich

schnitt mässig (Note 3) ab.606 Dies könnte den BMI-Verlauf in der Stadt Zürich erklären,

jedoch nicht denjenigen im Kreiskommando Schlieren. Im Allgemeinen kamen die Land-

wirtschaftskantone und die binnenmarktorientierten Industrien besser durch die Krise

als die Kantone mit vorwiegend exportorientierten Fachindustrien.607 Eventuell könnte

dies erklären, warum die Weltwirtschaftskrise im BMI in Schlieren nicht zu sehen ist.

Die Regionen der Bezirke Affoltern, Dielsdorf und Bülach waren 1910 im kantonalen

Vergleich stärker von der Landwirtschaft geprägt als andere Teile des Kantons und 1928

errangen die Bauernpartei und die freie Bauernliste in diesen Teilen des Kantons am

meisten Stimmenanteilen bei den Nationalratswahlen.608 Des Weiteren war die Stadt

Zürich im Vergleich zu den Landgemeinden des Kantons stärker von Arbeitslosigkeit

betroffen.609 Es sind gerade die Arbeitslosen und Kurzarbeitenden, die am stärksten von

der Krise in den 1930er-Jahren betroffen waren.610

602Staub, 2010, S. 195.
603Ebd., S. 196–197.
604Ebd., S. 196–197.
605Degen, 2015.
606Ritzmann-Blickenstorfer, 1997, S. 73–74. 1 = hervorragender Verlauf, 7 = katastrophaler Verlauf, die

Skala bewertet den Verlauf im Vergleich zu den anderen Kantonen und Städten. Absolut gesehen
verläuft die Konjunktur in allen Kantonen und Städten schlecht.

607Ebd., S. 69–72.
608Fritzsche u. a., 1997a, S. 173; König u. a., 1997, S. 263.
609Ebd., S. 313.
610Ebd., S. 313–315.
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Die Rationierungsmassnahmen im Zweiten Weltkrieg können den Verlauf der durch-

schnittlichen BMI in der Stadt Zürich und im Kreiskommando Schlieren erklären.611

1939 wurden die ersten Lebensmittel rationiert (Zucker, Reis, Teigwaren, Hülsenfrüchte,

Hafer/Gerste, Mais, Tafelmargarine, Bäckermagarine, Speisefett und Speiseöle).612 Bis

im Sommer 1942 betrug der Anteil an rationierten Lebensmitteln 45 Prozent.613 Danach

waren bis Ende 1942 bis auf Kartoffeln, Gemüse und Früchte alle wichtigen Lebensmittel

rationiert.614 Gegen Kriegsende kam erschwerend hinzu, dass die Importe 1944 und 1945

stark zurückgingen.615 Die Lebensmittelrationen wurden gegen Ende des Krieges stark

gesenkt und die zu Beginn des Krieges berechnete durchschnittliche Kalorienmenge pro

Person von 3200 kcal auf 2200 kcal reduziert.616 Die zugeteilten Lebensmittel stimmten

1943 mit dem angenommenen Normbedarf mehr oder weniger überein.617 Es ist hier je-

doch anzufügen, dass der damalige angenommene Normbedarf keineswegs eine gesicherte

Grösse war. Er wurde von den medizinischen Ernährungsexperten der Eidgenössischen

Kommission für Kriegsernährung (EKKE) intensiv diskutiert und der Krieg selber wur-

de diesbezüglich als geeignetes wissenschaftliches Massenernährungsexperiment angese-

hen.618 Die zugeteilten Kalorien- und Fettmengen betrugen 1943 bei Jugendlichen (13–19

Jahre) und bei Normalbezügern knapp 100 Porzent des damals berechneten Normbe-

darfs. Die Eiweissmenge lag deutlich darüber.619 1944 und 1945 lagen die Kalorien- und

Fettmengen um bis zu 20 Prozent unter dem Normwert und die Eiweissmenge pendelte

sich bei 100 Prozent ein. Dies gilt jedoch nicht für das tierische Eiweiss, das um 30 Pro-

zent zurückging.

Auch die EKKE erhob statistische Daten. Aufgrund von methodischen Mängeln (etwa

die Messung des Gewichts mit Kleidern) sollten die Ergebnisse dieser Studie mit Vorsicht

interpretiert werden. Die Ergebnisse der EKKE decken sich mit den vorliegenden Daten.

Das durchschnittliche Körpergewicht der Kinder und Erwachsenen nimmt im zweiten

Halbjahr 1942 zu.620 Die EKKE wertete dies als Zeichen dafür, dass sich die Menschen

611Floris, 2009, S. 57–75. Das Folgende wurde teilweise aus der Lizenziatsarbeit des Autors übernommen.
612Fleisch, 1947, S. 175–177; Tanner, 1999, S. 390–392.
613Ebd., S. 391–392.
614Ebd., S. 391–392.
615Müller, 2012, S. 346.
616Tanner, 2010.
617Fleisch, 1947, S. 289–297.
618Tanner, 1999, S. 415–424.
619Fleisch, 1947, S. 289–297.
620Ebd., S. 432–442. Auch das Folgende wurde teilweise aus der Lizenziatsarbeit des Autors
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nach drei Kriegsjahren an die veränderte Ernährungslage angepasst hatten und dass

die auf Alter, Körperhöhe, Körpergewichte, Essgewohnheiten der Region und berufliche

Tätigkeit der Person abgestimmte Rationierung erfolgreich war.621 Laut EKKE wurde

mit der abgestuften Rationierung insbesondere die arbeitende Bevölkerung besser ge-

stellt.622 Des Weiteren wurde ab 1943 auch eine weitere zusätzliche Lebensmittelkarte

eingeführt (B-Karte).623 Diese war 25 Prozent billiger als die Standardkarte (A-Karte).

Die Lebensmittel hatten denselben Nährwert. Damit wurden in der Ernährungsfrage

auch finanziell Benachteiligte berücksichtigt. Die Schweiz war insgesamt besser für den

Krieg vorbereitet als noch im Ersten Weltkrieg. Die spätere Kriegswirtschaft wurde

bereits in den 1930er-Jahren vorbereitet und detailliert geplant und als ein die ge-

samte Gesellschaft und Wirtschaft umfassendes System entworfen. Die unterschiedli-

chen und teilweise divergierenden Zielsetzungen der militärischen Landesverteidigung,

der Aufrechterhaltung des Produktionsstandortes und der Arbeitsplätze, der Steigerung

der landwirtschaftlichen Produktion, der Ernährungssicherheit der Bevölkerung konn-

ten letztlich erfolgreich aufeinander abgestimmt werden.624 Die Lebenshaltungskosten

verteuerten sich zwar, jedoch konnte der Anstieg im Vergleich zum Ersten Weltkrieg in

Grenzen gehalten werden.625 Die Inflation erreichte mit 15,5 Prozent im Jahr 1941 ihren

Höhepunkt, während sie zwischen 1914 und 1918 beinahe 100 Prozent betragen hatte.626

Die Entwicklung der Anzahl untergewichtiger Stellungspflichtiger im Zweiten Welt-

krieg stimmt in etwa mit der Entwicklung des mittleren BMI überein. Der Wert schwankt

zwischen 4 und knapp 10 Prozent. Auffallend ist jedoch, dass angesichts der ernsten

Krise relativ wenige Stellungspflichtige von Untergewicht betroffen sind. Dies deckt sich

auch mit der Einschätzung der EKKE, dass die Ernährungslage insgesamt gut war, wenn

auch gegen Ende des Krieges die Lage schwieriger wurde.627 Allerdings ist ein allgemeiner

Vorbehalt anzubringen. Es werden hier nur 18-jährige Männer betrachtet. Es kann dem-

nach beispielsweise nichts über die BMI-Entwicklung bei den Frauen ausgesagt werden.

Des Weiteren fallen die 18-jährigen Stellungspflichtigen während des Zweiten Weltkriegs

in die Rationierungskategorie Jugendliche von 12 bis 19 Jahren.628 Es kann demnach

übernommen.
621Tanner, 1999, S. 418–420.
622Fleisch, 1947, S. 439.
623Tanner, 1999, S. 424–428.
624Cottier, 2014, S. 95–131, insbes. S. 128–131.
625Fleisch, 1947, S. 316–318 und 394–396; Halbeisen u. a., 2012, S. 1020.
626Ebd., S. 998 und 1020.
627Fleisch, 1947, S. 426–442; Tanner, 1999, S. 383.
628Fleisch, 1947, S. 219–221 und 245–246.
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mit den vorliegenden Daten auch nichts über die BMI-Entwicklung bei älteren Perso-

nen ausgesagt werden. Jugendliche profitierten von zusätzlichen Lebensmittelkarten, was

die relativ geringe Anzahl untergewichtiger Stellungspflichtiger erklären könnte. In den

vorliegenden Daten geht der durchschnittliche BMI in der Weltwirtschaftskrise stärker

zurück als im Zweiten Weltkrieg. Auch innerhalb der EKKE wurde diskutiert, dass die

Weltwirtschaftskrise und der Erste Weltkrieg sich im Allgemeinen stärker auf den Le-

bensstandard ausgewirkt hatten als der Zweite Weltkrieg.629

629Fleisch, 1947, S. 447.

132



6 Die Körperhöhe von Frauen in Zürich und Basel

In der Historischen Anthropometrie wurden vor allem Körperhöhen von Männern aus-

gewertet. In diesem Kapitel werden Körperhöhen von Frauen analysiert. Es werden zwei

verschiedene Datensätze betrachtet. Es handelt sich um die Körperhöhen aus den Re-

krutierungskontrollen des militärischen Frauenhilfsdienstes (FHD) im Kreiskommando

Zürich zwischen 1940 und 1952.630 Ebenfalls analysiert wird die Musterung für den FHD

von 1940 im Zürcher Oberland.631 Ausgewertet werden auch die Körperhöhen der Frau-

en, welche im Frauenspital Basel im Jahr 1896, zwischen 1912 und 1920 sowie zwischen

1927 und 1931 gebaren.632

Der FHD war ein freiwilliger Dienst, der 1939 entstand und dem der Rotkreuzdienst

angegliedert wurde.633 Nach Ausbruch des Zweiten Weltkriegs wurde er dem Territorial-

dienst der Armee unterstellt. Ende 1940 zählte der FHD über 18’000 Angehörige, Ende

1941 rund 23’000 und im Mai 1945 noch 17’000.634 Die analysierte Stichprobe ist klein.

Die Ergebnisse können daher nicht auf die gesamte weibliche Bevölkerung übertragen

werden. Auch die Daten aus dem Frauenspital sind nicht repräsentativ für die Gesamt-

630Stadtarchiv der Stadt Zürich (1940–1952). Signatur: VII.33. Militärsektion und Kreiskommando
Zürich. 14. FHD-Musterung 1940–1952. Die zur Verfügung stehenden Rohdaten wurden von Nadine
Friedmann für ihre Bachelorarbeit am Lehrstuhl von Ulrich Woitek, Institut für Volkswirtschafts-
lehre der Universität Zürich, im Stadtarchiv Zürich erhoben (Friedmann, 2012).

631Staatsarchiv des Kantons Zürich (1940). Signatur: Z 208.194. Kreiskommando Oberland, Frauenmus-
terung von 1940. Dieser Datensatz wurde vom Autor der vorliegenden Abhandlung bereits für seine
Lizenziatsarbeit erhoben und ausgewertet (Floris, 2009).

632Staatsarchiv des Kantons Basel-Stadt (1896). Signatur: X 29.17–29.19. Sanität. Frauenspital. Ge-
burtshilfliche Abteilung: Krankengeschichten von 1896 ; Staatsarchiv des Kantons Basel-Stadt (1910–
1920). Signatur: X 29.44–29.59. Sanität. Frauenspital. Geburtshilfliche Abteilung: Krankenge-
schichten von 1910–1920 ; Staatsarchiv des Kantons Basel-Stadt (1927–1931). Signatur: X 29.72–
29.78. Sanität. Frauenspital. Geburtshilfliche Abteilung: Krankengeschichten von 1927-1931. Die zur
Verfügung stehenden Rohdaten wurden von Nadine Trindler (1896), Lars Mehr (1912, 1914, 1916,
1918, 1920), Sarah Gang (1913, 1915, 1917, 1919) und Jana Löhr (1927–1931) für ihre Bachelor-
arbeiten am Lehrstuhl von Ulrich Woitek, Institut für Volkswirtschaftslehre der Universität Zürich,
im Staatsarchiv des Kantons Basel-Stadt erhoben (Mehr, 2012; Jöhr, 1912; Gang, 2013; Trindler,
2015). Die Datensätze von 1912 bis 1920 wurden vom Autor der vorliegenden Abhandlung zusam-
mengeführt und ergänzt. Diese stehen auch im Zentrum des letzten Kapitels dieser Abhandlung
(siehe Kapitel 7, S. 139).

633de Weck, 2011.
634Ebd.
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bevölkerung (Tab. 10.29, 10.30, 10.31, im Anhang, S. 221–223).

Auch in diesem Kapitel wird danach gefragt, wie sich das sozioökonomische Umfeld

auf das körperliche Wachstum ausgewirkt hat. Die Körperhöhe wird zudem als Mass für

die Geschlechterunterschiede im Gesundheits- und Ernährungszustand verwendet. In der

Literatur werden drei Thesen zu den geschlechtlichen Unterschieden in den Körperhöhen

postuliert:

1. Krisen wirken sich stärker auf das Wachstum der Frauen aus als auf dasjenige der

Männer. Zudem profitieren Männer stärker von besseren Zeiten.

Die Frau ist in der Familie untergeordnet. Der Mann bekommt den grösseren Anteil an

der Nahrung, da er einen höheren Lohn erzielt und eher Arbeit findet.635

2. Die Unterschiede zwischen den Körperhöhen der Männer und Frauen wird in Zeiten

von Mangelernährung geringer. In besseren Zeiten ist der Unterschied grösser.

Im Gegensatz zur ersten These gelten Frauen hier als belastbarer. Männer reagieren

anfälliger auf Fluktuationen im Nahrungsmittelangebot.636

3. Der Geschlechterunterschied korreliert negativ mit der Beteiligung der Frauen am

Arbeitsmarkt.

Eltern investieren in dasjenige Geschlecht, welches ihnen am meisten Vorteile bringt.

Können Frauen mehr zum Familieneinkommen beitragen, sind die Eltern auch bereit,

in die Töchter zu investieren. Dies reduziert die geschlechtlichen Unterschiede in den

Körperhöhen. Es wurde beobachtet, dass die Diskriminierung und das Ressourcenangebot

invers verbunden sind: Je geringer das Nahrungsmittelangebot ist, desto grösser ist die

Diskriminierung.637

Im Geburtsjahrfünft 1895–1899 beträgt die durchschnittliche Körperhöhe der Frauen

im städtischen FHD-Datensatz 159,20 cm (Tab. 10.30 im Anhang, S. 222, und Abb. 6.1,

S. 135).638 Im Geburtsjahrfünft 1920–1924 beträgt sie 163,16 cm. Die Zunahme beträgt

3,95 cm. Im Vergleich hierzu beträgt die durchschnittliche Körperhöhe der Frauen aus

635Marquardt, 2000, S. 30.
636Gray u. a., 1982; Holden u. a., 1999; Gustafsson u. a., 2004; Gustafsson u. a., 2007; Moradi u. a., 2009.
637Guntupalli u. a., 2009; Harris, 2009.
638Für die Abbildung wurden nur diejenigen Mittelwerte berücksichtigt, die mit mehr als zehn indivi-

duellen Körperhöhen berechnet wurden. Vergleiche auch die Abbildung 10.8 im Anhang, S. 224, für
die durchschnittlichen Körperhöhen nach Geburtsjahrzehnten.
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6 Die Körperhöhe von Frauen in Zürich und Basel

Abbildung 6.1: Mittlere Körperhöhen der Frauen in Zürich und Basel 1850–1930 (Ge-
burtsjahrfünfte, mit 95%-Konfidenzintervall)
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dem Zürcher Oberland Datensatz zu Beginn 158,86 cm und am Schluss derselben Ge-

burtsjahrfünfte 159,30 cm. Hier beträgt die Zunahme 0,44 cm. Nimmt man jedoch das un-

mittelbar vorangegangene Geburtsjahrfünft, beträgt die Zunahme 1,52 cm (1915–1919:

160,39 cm). Die Zahlen sind vorsichtig zu interpretieren. Die Fallzahlen des Datensatzes

aus dem Zürcher Oberland sind klein. Derjenige aus der Stadt Zürich weist für die hier

erwähnten Geburtsjahrfünfte immer mehr als 100 Individuen auf. Der städtische Daten-

satz enthält auch viele Frauen, die nicht in der Stadt Zürich wohnten. Es handelt sich hier

daher nicht um einen Stadt-Land-Vergleich. Die Körperhöhen der Frauen aus dem Frau-

enspital fallen etwas geringer aus (1895–1899:639 158,16 cm, 1895–1899:640 158,42 cm).

Der Datensatz besteht aus 300 Individuen. Allerdings sind auch hier nicht nur Basle-

rinnen im Datensatz enthalten und es wurden auch junge Mütter berücksichtigt, die

eventuell körperlich noch nicht ausgewachsen waren. Die Fallzahlen von Müttern un-

ter 19 Jahren sind jedoch gering. Der Basler Datensatz geht weiter zurück als diejenigen

aus Zürich. Im Geburtsjahrfünft 1860–1864 beträgt die durchschnittliche Körperhöhe der

Mütter, die 1896 im Frauenspital gebaren, 154,35 cm. Im Geburtsjahrfünft 1870–1874 be-

trägt sie beim 1896er-Datensatz 155,37 cm und beim 1912–1920er-Datensatz 156,40 cm.

639Es handelt sich um die Frauen, die zwischen 1912 und 1920 gebaren.
640Es handelt sich um die Frauen, die zwischen 1927 und 1931 gebaren.
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Tabelle 6.1: Die durchschnittlichen Körperhöhen der Männer und Frauen im Vergleich
(Geburtsjahre 1865–1929)

Frauen Männer
Zürcher Stadt Frauenspital Frauenspital Frauenspital Kreiskommando

Oberland Zürich Basel Basel Basel Stadt Zürich
Geburtsjahre 1940 1940–1952 1896 1912–1920 1927–1931 1904–1951 Differenz

1865–1869 NA NA 154.74 NA NA 165.05 10.31
1870–1874 NA NA 155.37 156.40 NA 166.13 10.24
1875–1879 NA NA 155.06 156.65 NA 167.08 11.23
1880–1884 NA NA NA 156.96 NA 167.72 10.76
1885–1889 NA 158.75 NA 157.43 156.94 167.34 9.64
1890–1894 NA 159.51 NA 157.99 157.40 168.20 9.90
1895–1899 158.86 159.20 NA 158.16 158.42 168.88 10.21
1900–1904 159.00 161.00 NA 157.64 158.46 170.35 11.32
1905–1909 159.83 160.22 NA NA 157.99 170.44 11.09
1910–1914 159.58 161.25 NA NA 158.60 170.81 11.00
1915–1919 160.39 162.22 NA NA NA 171.59 10.29
1920–1924 159.30 163.16 NA NA NA 172.20 10.97
1925–1929 NA 163.49 NA NA NA 173.07 9.58

Die Differenz berechnet sich aus dem Mittelwert der Mittelwerte der Frauen, der vom jeweiligen Mittelwert der
Männer abgezogen wurde. Analog zu den Frauen wurden hier alle Männer ungeachtet des Alters und des Wohnorts
verwendet.

Die durchschnittlichen Körperhöhen der vorliegenden Daten decken sich mit den Er-

gebnissen aus der Literatur.641 Auch dort bewegt sich der Mittelwert in etwa in der

gleichen Grössenordnung. Ebenfalls wird festgestellt, dass er gegen Ende des 19. Jahr-

hunderts ansteigt.642 Die Zunahme der durchschnittlichen Körperhöhen von den 1850er-

Jahren bis in die 1920er-Jahre könnte mit der These erklärt werden.643 Im Verlaufe des

19. Jahrhunderts nehmen die Erwerbsmöglichkeiten für Frauen zu (Textilindustrie, Han-

del, Verkauf, Gastgewerbe, Fabrikarbeit, Hausangestellte, Büroberufe).644 Entsprechend

ist denkbar, dass die Eltern eher bereit waren, Ressourcen in die Töchter zu investieren.

Allerdings ist hier auch anzufügen, dass der Anteil der weiblichen Erwerbstätigen in

Prozent der Wohnbevölkerung weiblichen Geschlechts zwischen 1870 und 1930 im Kan-

ton Zürich nicht zunimmt. Im Jahr 1870 beträgt die Quote 35,5%, 1930 beläuft sich der

Wert auf 33,2%.645 Auch im Kanton Basel-Stadt pendelt der Wert in dieser Zeitperiode

zwischen einem Minimum von 27,1% (1880) und einem Maximum von 38,6% (1888).

Dies wiederum würde gegen die dritte These sprechen. In diesen Zahlen sind jedoch die

641Staub, 2010, S. 223 und 233.
642Ebd., S. 228 und 240.
643Ebd., S. 246–247.
644Ebd., S. 247.
645HSSO: Historische Statistik der Schweiz Online, F.9.
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teilzeitbeschäftigten Personen nicht berücksichtigt; es ist denkbar, dass die Erwerbsquo-

te der Frauen dadurch steigen würde.646

Vergleicht man die vorliegenden durchschnittlichen Körperhöhen der Frauen mit den

mittleren Körperhöhen der Männer aus dem städtischen Kreiskommando, zeigt sich,

dass der Geschlechterunterschied über die gesamte hier betrachtete Zeitperiode hinweg

gleich bleibt (Tab. 6.1, S. 136, und Abb. 6.2, S. 137).647

Abbildung 6.2: Die mittleren Körperhöhen der Frauen und Männer im Vergleich 1865–
1929 (Geburtsjahre)
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Die Differenz beträgt etwa 10 cm. Das heisst, dass mit den vorliegenden Daten die

oben angeführten Thesen nicht bestätigt werden können. Der säkulare Trend ist sowohl

bei den männlichen als auch bei den weiblichen Körperhöhen sichtbar. Auch in der Lizen-

ziatsarbeit des Autors der vorliegenden Abhandlung wurde bereits festgestellt, dass die

Männer und Frauen mit den Geburtsjahrgängen 1981 bis 1987 jeweils im Durchschnitt

um 6 cm gewachsen sind gegenüber den Geburtsjahrgängen 1916 bis 1922.648 Die gleiche

646Degen, 2010a.
647Vergleiche hierzu auch die komplette Tabelle der hier verwendeten mittleren Körperhöhen der Männer

aus dem städtischen Kreiskommando. Analog zu den Frauen wurden alle Männer ungeachtet des Al-
ters und des Wohnorts verwendet und Mittelwerte von Geburtsjahrfünften und Geburtsjahrzehnten
berechnet (Tab. 10.32 im Anhang, S. 225).

648Floris, 2009, S. 84–85.
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Ausprägung des säkularen Trends für Männer und Frauen ist nicht selbstverständlich. Im

Durchschnitt sind die Männer grösser als die Frauen.649 Es liegt daran, dass die Pubertät

bei den Buben später auftritt und sie dadurch eine längere präpubertäre Wachstums-

phase aufweisen als die Mädchen.650 Der pubertäre Wachstumsschub ist bei den Buben

zudem stärker.

Das Wachstum jedes einzelnen Individuums reagiert unterschiedlich auf die Umwelt.

Für die Schweiz wie auch für Bayern wurde festgestellt, dass die durchschnittlichen

Körperhöhen der Frauen in der Mitte des 19. Jahrhunderts grösser wurden. Bei den

Männern konnte dieser Anstieg nicht festgestellt werden.651 Bis jetzt gibt es nur Indizi-

en dafür, wie diese Zunahme erklärt werden könnte, die sich teilweise in den eingangs

erwähnten Thesen niederschlagen. Messfehler und andere Messfaktoren wie Masseinhei-

ten und Messverfahren könnten einen Teil des Phänomens erklären. Im Lauf des 19.

Jahrhunderts gab es für die Frauen zunehmend mehr Erwerbsmöglichkeiten. Die Eltern

investierten möglicherweise mehr Ressourcen in die Töchter. Die Schulpflicht führte dazu,

dass Mädchen weniger und erst später arbeiten mussten. Diese geringere Arbeitsbelas-

tung könnte sich positiv auf das Wachstum ausgewirkt haben. Die Mitte des 19. Jahr-

hunderts war von Massenarmut geprägt. Die grosse Auswanderungswelle verringerte den

Druck auf die Zurückgebliebenen. Die Jahre nach 1850 könnten für die Mädchen besser

gewesen sein. Diese These wird auch in der Literatur zur Frauengeschichte erwähnt. Vor

1850 waren die Arbeitsbedingungen und Erwerbsmöglichkeiten für die Frauen schlecht

und der wirtschaftliche Strukturwandel traf die Frauen härter.652 Das gleiche Argu-

ment wird auch zur Erklärung der Entwicklung der durchschnittlichen Körperhöhen der

Geschlechter in England und Irland während der Industriellen Revolution (1795–1820)

angeführt.653

649Knussmann, 1996, S. 225.
650Roche u. a., 2003, S. 92–94.
651Das Folgende nach Staub, 2010, S. 245–248.
652Ebd., S. 247–248.
653Nicholas u. a., 1993.
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Im vorliegenden Kapitel werden die Auswirkungen des Ersten Weltkrieges auf die Ge-

burtsgewichte im Frauenspital Basel analysiert.654 Die Geburtsgewichte werden als In-

dikator für den Lebensstandard der Frauen untersucht. Es ist hierbei der erste Versuch,

diesen anthropometrischen Indikator des Lebensstandards, der sozialen Ungleichheit und

der wirtschaftlichen Entwicklung in einer Region der Schweiz zu untersuchen. Es werden

zwei Fragen gestellt: 1. Wie entwickelten sich die durchschnittlichen Geburtsgewichte

der neugeborenen Kinder im Frauenspital Basel im Verlaufe des Ersten Weltkrieg s?

2. Inwieweit sind die Geburtsgewichte mit den sozioökonomischen Familienverhältnissen

verbunden?

7.1 Die Geburtsgewichte als anthropometrischer Indikator

Die Entwicklung des Fötus wird vom Ernährungsstatus und dem sozioökonomischen

Status der Eltern beeinflusst.655 Ein tiefes Geburtsgewicht und die sozioökonomische

Benachteiligung der Mutter hängen zusammen.656 Ein Geburtsgewicht von unter 2500

Gramm gilt als Hauptindikator für ein inadäquates vorgeburtliches Wachstum. Unter-

gewichtige neugeborene Kinder weisen hierbei ein höheres Morbiditäts- und Morta-

litätsrisiko auf.657 Zudem wurden auch langfristige Effekte früher adverser Lebensbe-

654Die Idee, die Geburtsgewichte aus dem Frauenspital in Basel im Kontext der Historischen Anthro-
pometrie zu analysieren, stammt von Kaspar Staub. Er ist auch derjenige, der die Quellen des
Frauenspitals als Erster hierfür entdeckt hat. Die Ausführungen in diesem Kapitel beruhen im Auf-
bau, in der Struktur und im übersetzten Wortlaut auf einem noch nicht publizierten Arbeitspapier
des Autors dieser Abhandlung, das er zusammen mit Kaspar Staub, Institut für Evolutionäre Me-
dizin der Universität Zürich, und Ulrich Woitek, Institut für Volkswirtschaftslehre der Universität
Zürich und Doktorvater des Autors der vorliegenden Abhandlung, erarbeitet (vorläufiger Titel: Birth
Weights and Socio-Economic Inequality in Basle during WWI ). Das Arbeitspapier beruht auch auf
einem von Ulrich Woitek und Kaspar Staub, unter Mitarbeit des Autors der vorliegenden Abhand-
lung, beantragten und bewilligten dreijährigen Nationalfondsprojekt (Birth weight of newborns as
a mirror of women’s standard of living: Evidence from birth records in the city of Basle 1888–1939,
Laufzeit Januar 2015–Dezember 2017, SNF-Projektnummer: 156683).

655Ward, 1993; Bogin, 1999; Roche u. a., 2003.
656Bogin, 1999; Glinianaia u. a., 2013.
657World Health Organization, 1986; Rasmussen, 2001; Doblhammer, 2004; Koletzko u. a., 2005; Weaver,

2011.
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dingungen auf Bildungserfolg, Morbidität oder Mortalität im Erwachsenenalter gefun-

den.658 Wichtige Determinanten des Geburtsgewichtes sind das Alter der Mutter, die

Körperhöhe der Mutter, der Ernährungsstatus der Mutter, die Parität, das Geschlecht

des Kindes, die Gestationsdauer, Mehrlingsgeburt, der Vitalstatus des Kindes, die so-

zioökonomischen Lebensbedingungen und das Verhalten der Mutter (Rauchen, Alko-

hol).659

Die Literatur zum biologischen Lebensstandard ist aufgrund der Daten- und Quel-

lenlage stark auf die Männer konzentriert. Der biologische Lebensstandard der Frauen

wurde vergleichsweise wenig untersucht.660 Es wurden bereits auch einzelne Studien zu

den Geburtsgewichten im Kontext der Historischen Anthropometrie veröffentlicht.661

Die Geburtsgewichte liefern wertvolle Hinweise auf die Lebensbedingungen der schwan-

geren Frauen.662 Diese Lebensbedingungen müssen nicht mit denen der nicht schwan-

geren Frauen übereinstimmen. Es ist beispielsweise denkbar, dass die Nahrungsmittel

innerhalb der Familie anders verteilt werden, wenn die Frau schwanger ist. Zu den Ge-

burtsgewichten aus dem Frauenspital Basel ist bereits 1951 eine medizinische Studie

veröffentlicht worden.663 Diese hat den Einfluss des Alters der Mutter, des Geschlechts

des Kindes und der Parität auf die Geburtsgewichte untersucht.

7.2 Die Schweiz und Basel im Ersten Weltkrieg

Die Schweiz war nicht direkt an den Kriegshandlungen im Ersten Weltkrieg beteiligt.

Aufgrund der gestörten Aussenhandelsbeziehungen war die wirtschaftliche und soziale

Lage aber schwierig.664 Zudem hatte kaum jemand in der Schweiz wie auch in Europa mit

einer langen Kriegsdauer gerechnet. Der Bundesrat hatte kaum kriegswirtschaftliche Vor-

bereitungen getroffen, sodass die Brotgetreideversorgung nur für 60 Tage reichte.665 Die

658Barker, 1992; Barker, 1998; Fogel, 2004; Berg u. a., 2006; Lindeboom u. a., 2010; Weaver, 2011; Almond
u. a., 2011.

659Stein u. a., 1975; Stein u. a., 1976; Dowding, 1981; Homer u. a., 1990; Spencer u. a., 1999; Rondo u. a.,
2003; Stein u. a., 2008; Bogin, 1999; Nkansah-Amankra u. a., 2010; Glinianaia u. a., 2013.

660Marquardt, 2000; Guntupalli u. a., 2009; Harris, 2009.
661Steckel, 1986; Rosenberg, 1988; Goldin u. a., 1989; Ward, 1998.
662Ward, 1993; Ward, 1998. Jedoch ist auch der Indikator Geburtsgewichte kein perfekter Indikator des

Lebensstandards. Er weist diverse Schwächen auf (vgl. hierzu Schneider, 2014; Hanson u. a., 2015).
663Solth u. a., 1951.
664Rossfeld u. a., 2008; Müller u. a., 2012; Halbeisen u. a., 2012.
665Käppeli u. a., 1925, S. 7.
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Auswirkungen des Ersten Weltkrieges auf die schweizerische Wirtschaft wird allgemein

in fünf Phasen unterteilt:666 Der Handel wurde unmittelbar nach Kriegsbeginn gestoppt.

Zudem wurden die Männer zum Militärdienst einberufen. Die Familien der Wehrpflichti-

gen litten besonders unter dieser Situation, da damals noch keine Erwerbsersatzordnung

bestand und der Sold nur gerade 80 Rappen pro Tag betrug.667 Die Frauen mussten

entsprechend mehr arbeiten. Dies muss insbesondere für schwangere Frauen schwierig

gewesen sein. Die Löhne wurden um durchschnittlich 6 Prozent gekürzt.668 In Basel

musste das Verkaufspersonal bis Januar 1915 eine Lohneinbusse von 20 Prozent hinneh-

men.669 Die zweite Phase dauerte von Frühling 1915 bis Sommer 1916. Die Wirtschaft

erholte sich. Es konnten Handelsvereinbarungen mit den Krieg führenden Mächten ab-

geschlossen werden, was zu höheren Exporten und stabilen Importen führte. Die dritte

Phase dauerte von Sommer 1916 bis 1918. Die Intensität der Kriegsauseinandersetzun-

gen nahm zu. Bis 1918 ging die Wirtschaftsleistung dramatisch zurück. Wiederum waren

vor allem die Aussenhandelsbeziehungen betroffen.670 Im Vergleich zum Vorkriegsniveau

konnte 1918 nur noch ein Drittel der Lebensmittel eingeführt werden und die Importe

von Eisen und Kohle betrugen nur noch 50 Prozent.671 In der vierten Phase, unmittelbar

nach Kriegsende, erholte sich die Wirtschaft rasch wieder. Dies lag an der steigenden

Nachfrage aus den Nachbarländern. Die Nachkriegsdepression der frühen 1920er-Jahren

traf auch die Schweiz. Sie konnte erst 1924 überwunden werden.

Die kriegswirtschaftlichen Massnahmen im Ersten Weltkrieg waren die Förderung der

Einfuhren, Verbote und Kontrollen der Ausfuhren, Steigerung der inländischen Produk-

tion sowie Kontingentierung und Rationierung von Lebensmitteln.672 Da nicht mit einem

langen Krieg gerechnet wurde, lagen keine detaillierten Pläne vor, wie die Kriegswirt-

schaft zu organisieren sei. Zu Beginn griff der Bundesrat nur geringfügig ein. Er setzte nur

Rahmenbedingungen und überliess die Organisation den Kantonen und den verschiede-

nen privaten Verbänden. Erst ab 1917 griff er stärker ein. Die gesamte Kriegswirtschaft

blieb insgesamt rudimentär und es gab praktisch keine sozialpolitischen Massnahmen.673

Die Familien von Wehrpflichtigen, die in einer prekären Lage waren, konnten Hilfe bean-

666Rossfeld u. a., 2008, S. 23–28.
667Degen, 1986, S. 72.
668Bolliger, 1970, S. 2.
669Ebd., S. 2.
670Halbeisen u. a., 2012, S. 996–1002.
671Rossfeld u. a., 2008, S. 24–25.
672Käppeli u. a., 1925, S. 15.
673Perrenoud, 2013; Bürgi, 2015.
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tragen. Diese betrug jedoch nur gerade zwei Stundenlöhne pro Tag für die Frau und nicht

einmal einen Stundenlohn pro Kind.674 Der Sold wie auch die Notstandsunterstützung

waren gering. Ein Schlosser konnte vor dem Krieg 70 Rappen pro Stunde verdienen,

ein Vorarbeiter 80 Rappen und ein Zimmermann 78 Rappen.675 Diese Löhne waren tief

auch im Vergleich zu den steigenden Preisen. Im September 1914 kostete ein Kilogramm

Brot 32 Rappen, im Dezember 1914 40 Rappen, im Dezember 1915 45 Rappen, im

Sommer 1916 53 Rappen und Ende 1917 70 Rappen.676 Insbesondere 1917 und 1918

stiegen die Preise für Lebensmittel und Güter des täglichen Bedarfs stark an (Tab. 7.1,

S. 142). Die Inflation betrug zwischen 1914 und 1918 gut 100 Prozent.677 Die Inflation

Tabelle 7.1: Lebensmittel und Produkte des täglichen Bedarfs (1914=100)

VSK-Index Basel Index
Juni 1914 100.0 100.0
Dezember 1915 126.0 97.5
Dezember 1916 148.5 112.7
Juni 1917 179.7 138.1
Dezember 1917 197.4 146.6
September 1918 250.8 191.5
Quelle: Floris u. a., o.D.(b), S. 6, Datenquelle: Einzelhandelspreise
Schweizerische Konsumvereine (VSK) 1919 und Mitteilungen des
Statistischen Amtes des Kantons Basel-Stadt, No. 42, beide in
Bolliger, 1970, S. 73

führte zu Reallohnverlusten und einen Teuerungsausgleich gab es nicht.678 Ein Sechs-

tel der Bevölkerung bezog 1918 Notstandsunterstützung.679 In den Städten war es ein

Viertel der Bevölkerung. Die Massnahmen gegen Spekulation und das Horten, die Not-

standsunterstützung der Kantone und die Rationierung von Lebensmitteln konnten eine

Versorgungskrise nicht verhindern und die negative Lohnentwicklung nur unzureichend

auffangen. Die sozialen Spannungen entluden sich im Landesstreik von 1918.680

Der Kanton Basel-Stadt scheint besser auf die sozialen Folgen des Krieges vorbereitet

gewesen zu sein. Betrachtet man die Volksabstimmungen zwischen 1890 und 1931, in

674Degen, 1986, S. 72.
675Bolliger, 1970, S. 1–3 und 73.
676Ebd., S. 1–3 und 73.
677Halbeisen u. a., 2012, S. 998.
678Ebd., S. 998.
679Bürgi, 2015.
680Halbeisen u. a., 2012; Bürgi, 2015; Perrenoud, 2013.
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denen über Sozialversicherungsvorlagen entschieden wurde, lässt sich feststellen, dass

im Kanton Basel-Stadt im Vergleich zu anderen Kantonen jeweils ein grösserer Anteil

der Bevölkerung die Vorlagen unterstützte (Abb. 10.15, im Anhang, S. 239). Unter dem

Einfluss der Sozialdemokratischen Partei wurde bereits 1909 eine freiwillige kantonale

Arbeitslosenversicherung eingeführt und 1914 wurde in Basel die erste öffentliche kan-

tonale Krankenkasse der Schweiz gegründet (Öffentliche Krankenkasse Basel (ÖKK)).

Die Sozialdemokratische Partei war die grösste Gruppe im Kantonsparlament und seit

1910 kamen zwei Regierungsräte aus dieser Partei.681 Aber auch die Stadt Basel stand

vor den gleichen Problemen wie die anderen Städte. Der Handel und der Bausektor lit-

ten stark. Die chemische Industrie hingegen profitierte von einer erhöhten ausländischen

Nachfrage. In den letzten zwei Kriegsjahren schütteten die chemischen Unternehmen

Dividenden von bis zu 25 Prozent aus.682 Bereits im August 1914 hatte die Regierung

des Kantons Basel-Stadt die Zuschüsse für die Arbeitslosenversicherung erhöht und eine

Hilfskommission eingerichtet.683

Abbildung 7.1: Anzahl der gemeldeten Grippe-Todesfälle im Kanton Basel-Stadt,
1918–1919
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Datenquelle: Sonderegger, 1991, Tabelle 8.3, S. 100

Jede Woche verteilte die Hilfskommission Lebensmittelkarten. Bei diesen Karten han-

delte es sich um eine Berechtigung zum Kauf gewisser Waren.684 Man brauchte auch

das nötige Geld hierfür. Die Waren der Lebensmittelkarte kosteten 8.50 Fr. Eine Fami-

681Berner u. a., 2008, S. 206–2012.
682Ebd., S. 206–2012; Burckhardt, 1942, S. 354–362.
683Bolliger, 1970, S. 5–6.
684Degen, 2010b.

143



7 Die Geburtsgewichte in Basel im Ersten Weltkrieg

lie mit drei Kindern konnte beispielsweise 18 Liter Milch beziehen. Im Dezember 1914

profitierten 9215 Personen von dieser Hilfeleistung.685 Auch in Basel kam es zu sozialen

Protesten. Die Kantonsregierung beschloss 1916, eine Volksküche für Bedürftige einzu-

richten.686 1917 wurden hierbei 10’000 einfache Mahlzeiten ausgegeben.687 Im Frühling

1917 wurden die Grundnahrungsmittel zuerst in den Kantonen, später auch für das

gesamte Land rationiert (Brot, Milch, Mehl, Zucker, Reis, Kartoffeln, Käse) und in Ba-

sel wurden Notstandsaktionen durchgeführt.688 Von diesen profitierten alle Personen,

die weniger als 40 Franken pro Monat verdienten. Sie bekamen Lebensmittelkarten zu

einem reduzierten Preis. Bis Anfang 1918 unterstützten die Notstandsaktionen 30’000

Menschen.689 Dies entsprach etwa einem Fünftel der Bevölkerung Basels. Wie auch an-

derswo in der Schweiz kam es in Basel zu sozialen Protesten. Es wurde immer wieder

gegen Inflation und Hunger demonstriert. Nach dem Landesstreik im November 1918

wurde in Basel auch 1919 wieder gestreikt. Dieser Basler Generalstreik wurde von der

Armee niedergeschlagen.690 Die schwierige soziale und wirtschaftliche Lage wurde durch

den Ausbruch der Spanischen Grippe noch verschärft. Das Gesundheitsamt notierte

35’000 Grippeerkrankungen. Dies entsprach etwa einem Viertel der Bevölkerung. Es gab

je nach Quelle zwischen 690 und 732 Todesfälle in den Monaten Juni 1918 bis Februar

1919 (Abb. 7.1, S. 143).691

7.3 Die Entwicklung der Geburtsgewichte im Ersten Weltkrieg

Die Daten zu den Geburtsgewichten sind aus den Akten der Geburtshilfeabteilung des

Frauenspitals im Kanton Basel-Stadt erhoben worden, die im Staatsarchiv Basel-Stadt

aufbewahrt werden.692

Seit 1888 wurde der Geburtsverlauf aller Geburten aufgeschrieben. Für die Zeit von

1912 bis 1920 sind noch 16 Kontrollbücher vorhanden. Dies entspricht einem Umfang

von einem bis drei Büchern pro Jahr und einem Drittel der ursprünglich vorhandenen

Kontrollbücher.693 In jedem Kontrollbuch sind etwa 400 Geburten verzeichnet. Von 1912

685Bolliger, 1970, S. 5–6.
686Berner u. a., 2008, S. 206–2012.
687Degen, 1986, S. 77–79.
688Ebd., S. 77.
689Ebd., S. 77.
690Berner u. a., 2008, S. 206–212; Burckhardt, 1942, S. 354–362.
691Degen, 1986, S. 79; Sonderegger, 1991, Tab. 8.3, S. 100; Berner u. a., 2008, S. 206–212.
692Siehe auch die Ausführungen in Unterkapitel 2.2, S. 75, in der Einleitung dieser Abhandlung.
693Es ist kein Muster bei der Auswahl der noch vorhandenen Bestände feststellbar. Die Studie zu den

Geburtsgewichten im Frauenspital von Solth u. a. (1951) konnte noch auf alle Bücher zurückgreifen.

144



7 Die Geburtsgewichte in Basel im Ersten Weltkrieg

Tabelle 7.2: Deskriptive Statistik zu den Geburtsgewichten in Basel 1912–1920

N fehlend Mittelwert SD Q1 Q2 Q3
Alter (j) 3709 2 28.9 6.0 24 28 33

Gestationsalter (w) 3624 87 39.8 2.9 38.9 40.1 41.1
Körperhöhe (cm) 3106 605 157.5 6.2 153 157 162

Geburtsgewicht (g) 3680 31 3226.3 551.8 2950 3250 3570
Geburtslänge (cm) 3581 130 49.3 2.8 48 50 51

Quelle: Floris u. a., o.D.(b), SD: Standardabweichung

bis 1920 erfolgten zwischen 50.3 Prozent und 64.1 Prozent aller Geburten im Frauenspi-

tal.694 Insgesamt erfolgten über 90 Prozent der Spitalgeburten im Frauenspital. Nahezu

alle Geburten aus den Akten der Geburtshilfeabteilung können mit den Geburtsregistern

des Frauenspitals ergänzt werden. Dort befinden sich Angaben zum sozioökonomischen

Hintergrund des Vaters.

3711 Geburten sind insgesamt zwischen 1912 und 1920 verzeichnet. Die folgenden

Einträge sind verfügbar: Beruf der Mutter, Geburtsdatum der Mutter, Körperhöhe der

Mutter, Knochenbau der Mutter, Ernährungszustand der Mutter, Datum und Zeit der

Geburt, Parität der vorliegenden Geburt, Geschlecht des Kindes, Datum der letzten

Menstruation der Mutter, berechnetes Gestationsalter des Kindes in Tagen, Geburtsge-

wicht des Kindes in Gramm, Ein-Kind-Schwangerschaft oder Mehrlinge, Totgeburt oder

Lebendgeburt, Geburtsdatum des Vaters und Beruf des Vaters. Im Frauenspital gebaren

Frauen aus allen sozialen Schichten und es sind sowohl problemlose als auch problema-

tische Geburten verzeichnet. Mit dem vorhandenen Datensatz werden die meisten der

bekannten und wichtigen medizinischen Determinanten des Geburtsgewichtes abgedeckt.

Zusätzlich ist es anhand der angegebenen Berufe der Eltern möglich, sozioökonomische

Unterschiede zu analysieren. In der Tabelle 7.2 (S. 145) sind einzelne deskriptive Sta-

tistiken des Datensatzes ersichtlich. Die Verteilungen der Körperhöhe der Mutter, der

Geburtsgewichte und der Geburtslängen sind im Anhang in den Abbildungen 10.12

(S. 237), 10.13 (S. 237) und 10.14 (S.238) dargestellt. Eine Übersicht über die Eigen-

schaften der Stichprobe liefert die Tabelle 7.3 (S. 146).

Die Entwicklung der Geburtsgewichte in Basel im Ersten Weltkrieg wurde mittels der

694Siehe die Ausführungen in Unterkapitel 2.2, S. 75.
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Tabelle 7.3: Häufigkeitsverteilung einzelner Merkmale in der Stichprobe

Häufigkeiten
Variable Ausprägungen absolute relative
Jahr 1912 248 6.7

1913 284 7.7
1914 437 11.8
1915 476 12.8
1916 481 13.0
1917 387 10.4
1918 434 11.7
1919 482 13.0
1920 482 13.0
Total 3711 100.0

Geschlecht Bub 1904 51.3
Mädchen 1787 48.2
Fehlend 20 0.5
Total 3711 100.0

Mehrlingsgeburten Ein-Kind 3610 97.3
Zwillinge 94 2.5
Fehlend 7 0.2
Total 3711 100.0

Vitalstatus Lebendgeburt 3549 95.6
Totgeburt 103 2.8
Tod nach der Geburt 43 1.2
Fehlend 16 0.4
Total 3711 100.0

SoS Mutter Unterschicht 445 12.0
Mittelschicht 249 6.7
Oberschicht 12 0.3
Hausfrauen 2901 78.2
Fehlend 104 2.8
Total 3711 100.0

SoS Vater Unterschicht 647 17.4
Mittelschicht 2209 59.5
Oberschicht 400 10.8
Fehlend 455 12.3
Total 3711 100.0

Quelle: Floris u. a., o.D.(b)

folgenden Regression berechnet:695

Wi = α0 +
6∑
j=1

βjD
T
i,j +

2∑
j=1

γjSoS
V
i,j +

3∑
j=1

δjSoS
M
i,j +Kontrollvariablen+ εi,

DT ist eine Zeit-Dummy für die Jahre zwischen 1913 und 1920 und SoSV sowie SoSM

sind Dummies für den sozioökonomischen Status der Eltern. Beim Vater sind zwei Dum-

mies definiert (Unter- und Oberschicht). Die Mittelschicht bildet die Referenzkategorie.

Bei der Mutter sind drei Schichten definiert (Unter-, Mittel- und Oberschicht). Hier ist

Hausfrau die Referenzkategorie. Die folgenden Kontrollvariablen wurden in die Regressi-

on miteinbezogen: Ernährungszustand der Mutter, Mehrlingsgeburt, Lebendgeburt, Ge-

schlecht, Parität, Körperhöhe und Alter der Mutter sowie das Gestationsalter des Kindes.

Zudem wurden zwei Interaktionsterme zwischen dem mütterlichen sozioökonomischen

Status und den Geburtsjahren 1918 und 1919 in die Regression aufgenommen. Damit

sollen die besonders schwierigen Jahre am Ende des Krieges mitberücksichtigt werden.

Es wird auch untersucht, ob diese Krisenjahre schichtspezifische Auswirkungen auf die

695Nach der Methode der kleinsten Quadrate (OLS).
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Geburtsgewichte hatten. Die Resultate der Regression sind in der Tabelle 7.4 (S. 148)

ersichtlich und die Abbildung 7.2 (S. 147) zeigt den geschätzten Zeittrend der Geburts-

gewichte zwischen 1912 und 1920 auf.

Abbildung 7.2: Entwicklung der Geburtsgewichte, 1912–1920
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Der schattierte Bereich zeigt das 95%-Konfidenzintervall an.
Quelle: Floris u. a., o.D.(b)

Das Geburtsgewicht eines Buben aus einer Familie der Mittelschicht beträgt 1912 bis

1914 3299 g.696 Die zeitliche Entwicklung weist 1918 und 1919 eine deutliche Abnahme

(77–100 g) der durchschnittlichen Geburtsgewichte der Kinder aus der Mittelschicht auf.

Die statistischen Ergebnisse der folgenden Variablen sind allesamt mindestens auf dem

5%-Niveau signifikant: Ernährungszustand der Mutter, Mehrlingsgeburt, Parität, Tot-

geburt, Geschlecht, Körperhöhe und Alter der Mutter sowie Gestationsalter. Leidet die

Mutter unter Mangelernährung, wiegt ein Kind im Durchschnitt 120 g weniger. Fett-

leibigkeit hat keinen signifikanten Einfluss. Wenn die Körperhöhe der Mutter um 1 cm

grösser ist, steigt das Geburtsgewicht um 13 g. Ein tiefer sozioökonomischer Status der

Eltern führt ebenfalls zu einem tieferen Geburtsgewicht. Die Kinder eines Vaters aus

der Unterschicht sind 39 g leichter, diejenigen einer Mutter aus der Unterschicht sind

65 g leichter. Die Differenz ist allerdings statistisch nicht signifikant. 1918 und 1919 sind

die Kinder einer Mutter aus der Unterschicht nicht stärker von der Krise betroffen als

Kinder aus anderen Schichten. Auch Regressionen mit weiteren Interaktionsdummies

zwischen der Unterschicht der Mutter und den anderen Kriegsjahren wie auch mit der

696Ein-Kind-Geburt, lebendgeboren, normal ernährte Mutter.
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Tabelle 7.4: Resultate

Variable Koeffizient t-Statistik P-Wert
(Konstante) 3298.89 148.26 0.00

1915 -14.88 -0.53 0.59
1916 -3.69 -0.14 0.89
1917 -43.66 -1.54 0.12
1918 -76.70 -2.64 0.01
1919 -100.88 -3.51 0.00
1920 38.86 1.33 0.18

Vater Unterschicht -38.57 -1.83 0.07
Vater Oberschicht 20.98 0.72 0.47

Mutter Unterschicht -65.02 -2.28 0.02
Mutter Mittelschicht 1.25 0.04 0.97
Mutter Oberschicht -131.25 -0.88 0.38

Mutter schlecht ernährt -120.02 -4.49 0.00
Mutter fettleibig 125.16 1.57 0.12
Mehrlingsgeburt -751.47 -14.71 0.00

Parität 156.96 8.52 0.00
Totgeburt -502.03 -9.77 0.00
Mädchen -131.38 -8.21 0.00

Körperhöhe 12.62 9.58 0.00
Alter 4.21 2.75 0.01

Gestationsalter 67.74 21.55 0.00
Mutter Unterschicht 1918 -97.68 -1.22 0.22
Mutter Unterschicht 1919 39.33 0.42 0.67

R2: 0.32; R̄2: 0.32; N : 3021
Quelle: Floris u. a., o.D.(b); Referenzkategorie: Geburtsjahre 1912–1914,
Lebendgeburt, Ein-Kind-Schwangerschaft, Parität = 1, Bub, Mutter nor-
mal ernährt, Beruf der Mutter: Hausfrau, Beruf des Vaters: Mittelschicht

Unterschicht des Vaters ergeben keine statistisch signifikanten Unterschiede zur allge-

meinen zeitlichen Entwicklung der Geburtsgewichte. Auch wenn beide Eltern aus der

Unterschicht stammen, ändern sich die Ergebnisse nicht.

Das Geburtsgewicht hängt mit dem sozioökonomischen Status zusammen. Mütter

gebären im Durchschnitt leichtere Kinder, wenn sie aus der Unterschicht kommen. Der

Trend zeigt, dass die Lage 1918 und 1919 insbesondere für die Mütter aus der Mittel-

schicht schwierig war. Die Mütter aus der Unterschicht und der Oberschicht scheinen

1918 und 1919 weniger stark betroffen gewesen zu sein. Die von den Behörden ergriffe-

nen Massnahmen könnten demnach erfolgreich gewesen sein: Die Geburtsgewichte der

Kinder aus der Unterschicht sind 1918 und 1919 nicht tiefer als vorher. Die Unterschicht

konnte auf die Notstandsmassnahmen und die verschiedenen Hilfsaktionen zurückgreifen,
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während die Mittelschicht zu wohlhabend war, um diese Hilfe beanspruchen zu können.

Dies könnte die unterschiedliche schichtspezifische zeitliche Entwicklung der Geburtsge-

wichte im Ersten Weltkrieg erklären.
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Im Folgenden werden die wichtigsten Resultate zusammengefasst. Es wird gefragt, ob

die Fragestellung ergiebig war. Es werden offene Fragen angesprochen und Perspektiven

und Thesen für die Weiterarbeit angeführt. In der Einleitung wurden fünf Fragen gestellt:

1. Wie entwickelte sich die durchschnittliche Körperhöhe der männlichen Stellungs-

pflichtigen aus der Stadt und dem Kanton Zürich, die zwischen 1885 und 1932 geboren

wurden (Kapitel 3)? Auch bei den durchschnittlichen Körperhöhen der 19-jährigen Stel-

lungspflichtigen aus der Stadt Zürich ist der in der Literatur bekannte säkulare Trend er-

sichtlich. Die Geburtsjahrgänge 1885 sind in der Stadt Zürich im Durchschnitt 167,19 cm

gross, im Jahr 1932 sind sie 173,30 cm gross. Auch die Körperhöhen der Stellungs-

pflichtigen aus den drei anderen Kreiskommandos unterliegen einem positiven säkularen

Trend. Er ist hierbei in den ländlichen Kreiskommandos etwas stärker ausgeprägt als

in der Stadt Zürich. Im schweizerischen Vergleich gehörten die Zürcher hiermit zu den

gross gewachsenen jungen Männern. In Europa sind die Zürcher in den 1860er-Jahren

(Geburtsjahrgänge) zunächst kleiner als die italienischen und französischen Rekruten.

In den 1930er-Jahren sind sie deutlich grösser. Innerhalb des Kantons Zürich sind die

Stadtzürcher immer deutlich grösser als die Stellungspflichtigen aus den anderen Kreis-

kommandos. Auch in der Stadt Zürich sind deutliche Unterschiede zwischen den schicht-

spezifischen Körperhöhen erkennbar: Die Stellungspflichtigen aus der Oberschicht sind

die grössten, die Stellungspflichtigen aus der Unterschicht die kleinsten. Der säkulare

Trend ist bei allen Schichten sichtbar. Er ist bei den Stellungspflichtigen aus der Unter-

und Mittelschicht ausgeprägter, sodass die Differenz zu den Stellungspflichtigen aus der

Oberschicht kleiner wird. Die Unterschicht aus dem Kreiskommando Schlieren ist immer

kleiner als die Unterschicht aus der Stadt Zürich. Dasselbe trifft auch auf die beiden ande-

ren Schichten zu. Zudem ist die Oberschicht aus dem Kreiskommando Schlieren in etwas

so gross wie die Mittelschicht aus der Stadt Zürich. Bezüglich der Körperhöhenverteilung

ist deutlich zu sehen, wie sich die Verteilung in der Stadt Zürich zwischen 1904 und 1951

nach rechts verschiebt. Hierbei verändert sich auch die Form der Verteilung. Die Stan-

dardabweichung nimmt ab. Die Verteilung von 1904 ist noch leicht links schief. Die

Verteilung im Jahr 1951 ist annähernd symmetrisch. Die Form der Verteilung ändert
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sich insbesondere bei den kleinen Körperhöhen. 1904 befinden sich im Datensatz noch

viele kleine und sehr kleine 19-jährige Männer. 1951 sind diese nicht mehr sichtbar. Im

Vergleich zur Schweiz erfolgt der Übergang zu einer annähernd normalen Verteilung in

der Stadt Zürich bereits früher, zwischen 1910 und 1930.

2. Wie entwickelte sich die schichtspezifische Körperhöhe in der Stadt Zürich in der Zeit

des Ersten Weltkrieges (Kapitel 4)? Die Stellungspflichtigen aus der Oberschicht sind

die grössten und die Stellungspflichtigen aus der Unterschicht sind wiederum die kleins-

ten. Es zeigt sich jedoch, dass die durchschnittliche Körperhöhe der Stellungspflichtigen

aus der Unterschicht ansteigt, während diejenigen der Mittel- und Oberschicht stagnie-

ren. Die Differenz zwischen den Körperhöhen wird in dieser Zeit kleiner. Im Gegensatz

hierzu bleibt die Differenz zwischen den schichtspezifischen Reallöhnen erhalten. Eine

mögliche Erklärung für dieses unerwartete Ergebnis ist, dass die Rationierung und an-

dere Massnahmen der Behörden sich positiv auf den biologischen Lebensstandard der

Unterschichten auswirkten. Die Unterschichten erhielten Zugang zu verbilligten Nah-

rungsmitteln und änderten ihr Konsummuster. Hiervon konnten die Mittel- und die

Oberschicht nicht profitieren.

3. Wie entwickelte sich der durchschnittliche BMI der Stellungspflichtigen aus der

Stadt und dem Kanton Zürich, die zwischen 1933 und 1951 rekrutiert wurden (Kapitel

5)? Der durchschnittliche BMI der 19-jährigen Stellungspflichtigen aus der Stadt Zürich

wird in den 1930er-Jahren kleiner. Im Zweiten Weltkrieg wird der durchschnittliche BMI

der 18-Jährigen zunächst kleiner (1939–1940), bis 1943 wieder grösser und schliesslich

wieder kleiner (1944–1945). Im Kreiskommando Schlieren bleibt der BMI in den 1930er-

Jahren konstant, im Zweiten Weltkrieg verläuft die Entwicklung gleich wie in der Stadt

Zürich. Ein BMI von über 30 kg
m2 (Adipositas) kommt im vorliegenden Datensatz zwi-

schen 1933 und 1951 in der Stadt Zürich wie auch im Kreiskommando Schlieren nur in

Einzelfällen vor. Die Zahl der untergewichtigen Stellungspflichtigen nimmt in der Stadt

Zürich in den 1930er-Jahren zu. Gleichzeitig nimmt die Zahl der übergewichtigen Stel-

lungspflichtigen leicht ab. Die Entwicklung des Anteils der untergewichtigen Stellungs-

pflichtigen folgt im Zweiten Weltkrieg dem allgemeinen Trend der durchschnittlichen

BMI-Werte: Zunahme, Abnahme, Zunahme. Im Kreiskommando Schlieren bleibt der

Anteil der Untergewichtigen in den 1930er-Jahren in etwa konstant. Die unterschiedliche

Entwicklung der BMI in den 1930er-Jahren ist vermutlich mit den Auswirkungen der

Weltwirtschaftskrise zu erklären. Das Kreiskommando Schlieren rekrutierte Stellungs-
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pflichtige aus den Bezirken Affoltern, Dielsdorf und Bülach. Diese waren traditionell

landwirtschaftlich geprägte Regionen. Die Landwirtschaft war vergleichsweise weniger

stark von der Krise betroffen als andere Wirtschaftssektoren. Die Arbeitslosigkeit war in

der Stadt Zürich höher. Die Krise betraf insbesondere Arbeitslose und Kurzarbeitende.

Die Rationierung im Zweiten Weltkrieg kann den Verlauf der durchschnittlichen BMI in

der Stadt Zürich und im Kreiskommando Schlieren gut erklären. Angesichts der Krise

sind kleine BMI ( < 18.50 kg
m2 , Untergewicht) relativ selten.

4. Wie hat sich die durchschnittliche Körperhöhe derjenigen Frauen entwickelt, die

in den 1940er-Jahren in Zürich für den militärischen Frauenhilfsdienst rekrutiert wur-

den, und derjenigen, die in Basel 1896, 1912 bis 1920 und 1927 bis 1931 Mütter wurden

(Kapitel 6)? Auch bei den durchschnittlichen Körperhöhen der Frauen ist der säkulare

Trend sichtbar. Die Differenz zwischen den Körperhöhen der Männer und denjenigen der

Frauen bleibt über die Zeit konstant erhalten. Er beträgt zwischen 9 und 11 cm.

5. Wie entwickelten sich die durchschnittlichen Geburtsgewichte der neugeborenen

Kinder im Frauenspital Basel in der Zeit des Ersten Weltkrieges (Kapitel 7)? Die durch-

schnittlichen Geburtsgewichte der Kinder, die aus der Mittelschicht stammen, gehen ab

1916 zurück. Dieser Rückgang ist 1918 und 1919 signifikant. Eine Mehrlingsgeburt, die

Parität, eine Totgeburt, das Geschlecht des Kindes, das Gestationsalter, die Körperhöhe

und das Alter sowie der Ernährungszustand der Mutter haben einen statistisch signi-

fikanten Einfluss auf das Geburtsgewicht. Leidet die Mutter unter Mangelernährung,

wiegt ein Kind im Durchschnitt 120 g weniger. Das Geburtsgewicht hängt mit dem so-

zioökonomischen Status der Eltern zusammen. Mütter gebären im Durchschnitt leichtere

Kinder, wenn sie aus der Unterschicht stammen. Jedoch sind die Kinder einer Mutter

aus der Unterschicht 1918 und 1919 nicht stärker von der Krise betroffen als Kinder

aus anderen Schichten. Der Trend zeigt, dass die Lage 1918 und 1919 insbesondere für

Mütter aus der Mittelschicht schwierig war. Die von den Behörden ergriffenen Massnah-

men könnten demnach für die Mütter aus der Unterschicht erfolgreich gewesen sein: Die

Geburtsgewichte der Kinder aus der Unterschicht sind 1918 und 1919 nicht tiefer als

vorher. Die Unterschicht konnte auf die Notstandsmassnahmen und die verschiedenen

Hilfsaktionen zurückgreifen, während die Mittelschicht zu wohlhabend war, um diese

Hilfe beanspruchen zu können. Dies könnte die unterschiedliche schichtspezifische zeitli-

che Entwicklung der Geburtsgewichte im Ersten Weltkrieg erklären.
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Zu Beginn dieser Abhandlung wurde gefragt, ob Wohlstand gross macht und ob das

Wachstum des Menschen den Lebensstandard der Gesellschaft widerspiegelt. Beide Fra-

gen können mit Ja beantwortet werden. Die beiden Fragen wurden an Körperhöhen, BMI

und Geburtsgewichten untersucht. Es zeigt sich, dass in der hier untersuchten Zeit zwi-

schen den Geburtsjahrgängen 1885 und 1932 der Lebensstandard in der Schweiz und in

Zürich stieg. Dies ist sowohl in den traditionellen als auch in den anthropometrischen Le-

bensstandardindikatoren zu sehen. Die Bevölkerung nahm zu, die Säuglingssterblichkeit

ging zurück, das Bruttoinlandsprodukt stieg an, die Reallöhne erhöhten sich und die

Körperhöhe nahm zu. Personen aus der Oberschicht sind in der Regel grösser als Perso-

nen aus der Unterschicht. Die Einwohner aus der Stadt sind grösser als Personen, die in

ländlichen Gebieten wohnen. Der Erste Weltkrieg, die Weltwirtschaftskrise der 1930er-

Jahre und der Zweite Weltkrieg sind in allen drei anthropometrischen Indikatoren des

Lebensstandards sichtbar.

Die Geschichtsschreibung ist ein Abbild, keine exakte Nachbildung des Gewesenen.

Dies gilt selbstverständlich auch für die quantitative Erfassung des Lebensstandards an-

hand von Körpergrössen. Eine nicht abschliessend beantwortete Frage ist zum Beispiel,

ob der Stadt-Land-Gegensatz auf sozioökonomische Unterschiede oder aber auf die bes-

sere Versorgungslage zurückzuführen ist. Eine weitere nicht überprüfte These ist, dass

die Weltwirtschaftskrise in den 1930er-Jahren einen grösseren Einfluss auf die anthro-

pometrischen Indikatoren ausübte als der Zweite Weltkrieg. Für eine Weiterarbeit wäre

es interessant, die Körperhöhen, die BMI wie auch die Geburtsgewichte im Vergleich

für diese drei Krisenereignisse in der ersten Hälfte des 20. Jahrhunderts zu analysieren.

Angesichts der bereits bekannten regionalen Unterschiede in den Körpergrössen wäre es

wünschenswert, die Analyse auf weitere Regionen und insbesondere auf die Bezirksebene

auszuweiten. Die Literatur in der Historischen Anthropometrie, wie auch die vorliegen-

de Arbeit, betrachtet die Lebensbedingungen um das Geburtsjahr herum. Nach wie vor

unbeantwortet bleibt die Frage nach dem Einfluss der Umwelt auf den Wachstumsspurt

in der Adoleszenz und dem damit zusammenhängenden Effekt auf die Endkörperhöhe.

Auch die Beziehung zwischen den anthropometrischen Grössen und den traditionellen

Lebensstandardindikatoren ist sicherlich noch nicht definitiv geklärt. Eine offene Frage

bleibt, wie sich die Effekte der Ernährung und der Krankheiten auf anthropometrische

Daten trennen lassen. In der hier betrachteten Zeit wäre insbesondere auf den möglichen

Einfluss der Spanischen Grippe einzugehen. Weitere ungeklärte Fragen betreffen den

Einfluss der Ressourcenverteilung in der Familie, des Stillens und eines möglichen Ge-

153



8 Schlusswort

nerationeneffekts auf die Körpergrössen. Die Zusammenhänge zwischen Körpergrössen

und späterer Mortalität, Morbidität, Arbeitsproduktivität oder kognitiver Entwicklung

wurden nicht analysiert. Die Analyse der Körpergrössen von Frauen ist noch zu vertiefen.

Es ist ergiebig, den Lebensstandard der Bevölkerung anhand von anthropometrischen

Daten zu erfassen. Da die Körpergrössen auf Bevölkerungsebene primär durch Umwelt-

faktoren bestimmt werden, zeigen Veränderungen im Durchschnitt der Körperhöhe, des

BMI und der Geburtsgewichte, wie sich sozioökonomische, gesundheitliche und kulturel-

le Faktoren auf den menschlichen Körper auswirken. Dies ist ein besonderer Vorteil im

Vergleich zu den herkömmlichen Lebensstandardindikatoren. Der Ernährungsstatus, wie

er in den Körpergrössen sichtbar wird, umfasst nicht nur den materiellen Lebensstan-

dard, sondern auch die Lebensqualität. Die Körpergrössen zeigen auf, wie Ressourcen

verwendet wurden. Sie sind damit das Ergebnis des Lebensstandards, während ande-

re traditionelle Lebensstandardindikatoren wie das BIP p. c. oder die Reallöhne nur

die Verfügbarkeit von Ressourcen aufzeigen. Die anthropometrischen Daten lassen sich

nach Geschlecht, Region und Schicht differenzieren. All dies zusammengenommen er-

laubt es, den Lebensstandard breiter zu erfassen. Die angesprochenen offenen Fragen

und möglichen Perspektiven einer Weiterarbeit zeigen, dass die Erforschung des Le-

bensstandards vergangener Bevölkerungen noch lange nicht abgeschlossen ist und viele

Facetten aufweist.
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Eidgenössisches Statistisches Bureau (1879). Mittheilungen betreffend die ärztlichen Un-

tersuchungen bei der Recrutierung für die Jahre 1878 und 1879. Bern.

– (1885). Resultate der aerztlichen Recrutenuntersuchung im Herbste 1884. Schweizeri-

sche Statistik 62. Zürich: Orell Füssli.
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alpolitik 1893 bis 1951. Erweiterter Sonderdruck aus den Zürcher Statistischen Nach-
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2nd. Amsterdam: Academic Press (Elsevier). Kap. 1, S. 1–22.

162

http://www.hls-dhs-dss.ch/textes/d/D8926.php


9 Bibliografie
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von Arbeitern und Unternehmern, politische Organisation und Sozialpolitik (Band
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historisch-anthropometrische Analyse dreier militärischer Kreiskommandos“. Lizenzi-

atsarbeit. Universität Zürich.
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la profession et la classe sociale à Genève. Hrsg. von Office cantonal de l’inspection

et des relations du travail (OCIRT). Genève: Imprimerie Raymond POT.
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und Entwicklung einer sozialen Institution der Stadt Zürich. Bd. 5. Zürcher Beiträge
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S. 250–349.

Krapp, Andreas und Weidenmann, Bernd, Hrsg. (2006). Pädagogische Psychologie: Ein
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Müller, Margrit (2012).
”
Internationale Verflechtung“. In: Wirtschaftsgeschichte der

Schweiz im 20. Jahrhundert. Hrsg. von Patrick Halbeisen, Margrit Müller und Béatrice
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Ernährungslage und biologischer Lebensstandard in der Stadt
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on der Militärkreise im Kanton Zürich von 1875 bis heute. url: http://suche.

staatsarchiv.djiktzh.ch/detail.aspx?ID=3746.

Staub, Kaspar (2003).
”
Und die Grösse zählt doch ... oder die Milch macht’s: Eine an-

thropometrische Untersuchung zur Entwicklung der menschlichen Körpergrösse und

des biologischen Lebensstandards im Kanton Bern und den angrenzenden solothurni-

schen Gebieten von 1865 bis nach dem Ersten Weltkrieg“. Lizenziatsarbeit. Universität

Bern.

– (2010).
”
Der biologische Lebensstandard in der Schweiz seit 1800. Historisch anthropo-
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grit Müller und Béatrice Veyrassat. Schwabe Verlag Basel. Kap. 3.1, S. 637–702.

Tanner, James M. (1994).
”
Introduction: Growth in Height as a Mirror of the Standard

of Living“. In: Stature, Living Standards, And Economic Development: Essays in An-

thropometric History. Hrsg. von John Komlos. Chicago und London: The University

of Chicago Press, S. 1–6.

Tanner, James Mourilyan (1981). A history of the study of human growth. Cambridge

University Press.

– (1986).
”
Growth as a Mirror of the Condition of Society: Secular Trends and Class Dis-

tinctions“. In: Human Growth: A Multidisciplinary Review. Hrsg. von Arto Demirjan.

London und Philadelphia: Taylor & Francis, S. 3–34.

Terrenato, L. und Ulizzi, L. (1983).
”
Genotype-environment relationships: an analysis

of stature distribution curves during the last century in Italy“. In: Annals of Human

Biology 10.4, S. 335–346.

Teuscher, Hugo (1929).
”
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10 Anhang

Abbildung 10.1: Wachstumskurve: Länge/Grösse und Gewicht Knaben 0–2 Jahre

Quelle: Braegger u. a., 2011
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Abbildung 10.2: Wachstumskurve: Länge/Grösse und Gewicht Knaben 1–18 Jahre

Quelle: Braegger u. a., 2011
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Abbildung 10.3: Wachstumskurve: Wachstumsgeschwindigkeit Knaben 2–18 Jahre

Quelle: Braegger u. a., 2011
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10 Anhang

Abbildung 10.4: Militärkreise im Kanton Zürich 1875

Quelle: Eidgenössisches Stabsbureau, 1875, Aus der Kartensammlung der Bibliothek der

Eidgenössischen Technischen Hochschule Zürich, Signatur: ETH-BIB (Zürich) K 349009
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10 Anhang

Tabelle 10.1: Erhobene Aushebungsjahre nach Kreiskommandos

Aushebungsjahr am See Oberland Schlieren Stadt

1904 x

1905 x

1906 x

1907 x

1908 x

1909 x

1910 x

1911 x

1912 x

1913 x

1914 x

1915 x

1916 x

1917 x

1918 x

1919 x

1920 x

1921 x

1922 x

1923 x

1924 x

1925 x

1926 x

1927 x

1928 x x

1929 x x

1930 x x

1931 x x

1932 x x

1933 x x

1934 x x

1935 x x

1936 x x

1937 x x

1938 x x x

1939 x x x

1939–1940 x x x

1940 x x x

1941 x x x

1942 x x

1943 x x x

1944 x x x x

1945 x x x x

1946 x x x x

1947 x x x x

1948 x x x x

1949 x x x x

1950 x x x x

1951 x x x x
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Tabelle 10.2: Anzahl der mit Körperhöhe erfassten Stellungspflichtigen in der Stadt
Zürich im Alter von 18 bis 20 Jahren

Aushebungsjahr Anzahl Anzahl Anzahl Regelalter

(Geburtsjahr) 18-Jährige 19-Jährige 20-Jährige

1904 (1885) 11 852 106 19

1905 (1886) 17 882 87 19

1906 (1887) 11 926 130 19

1907 (1888) 22 919 170 19

1908 (1889) 52 1012 126 19

1909 (1890) 65 925 116 19

1910 (1891) 60 1013 137 19

1911 (1892) 72 1044 149 19

1912 (1893) 70 1018 135 19

1913 (1894) 92 1001 146 19

1914 (1895) 182 1074 145 19

1915 (1896) 46 1064 93 19

1916 (1897) 23 1260 162 19

1917 (1898) 19 1351 245 19

1918 (1899) 9 1548 225 19

1919 0 3 210 Nachrekrutierung

1920 (1900) 9 50 1687 20

1921 (1901) 14 112 1481 20

1922 (1902) 17 96 1401 20

1923 (1903) 27 114 1329 20

1924 (1904) 18 153 1368 20

1925 (1905) 28 486 1424 20

1926 (1906) 28 576 1157 20

1927 (1907) 40 790 1071 20

1928 (1909) 54 1020 999 19

1929 (1910) 45 1301 768 19

1930 (1911) 70 1534 497 19

1931 (1912) 62 1655 202 19

1932 (1913) 62 1465 206 19

1933 (1914) 36 1427 165 19

1934 (1915) 63 1492 171 19

1935 (1916) 66 1529 133 19

1936 (1917) 35 1076 97 19

1937 (1918) 79 1493 93 19

1938 (1919) 57 1539 194 19

1939 (1920, 1921) 1168 1919 226 Doppeljahrgang

1940 (1922) 1804 896 183 18

1941 (1923) 1799 198 84 18

1942 (1924) 1768 170 58 18

1943 (1925) 1777 179 81 18

1944 (1926) 1811 162 68 18

1945 (1927) 1829 213 97 18

1946 25 175 103 Nachrekrutierung

1947 (1928) 50 1953 151 19

1948 (1929) 70 1970 395 19

1949 (1930) 77 1994 238 19

1950 (1931) 53 2011 273 19

1951 (1932) 53 2027 248 19
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Tabelle 10.3: Die durchschnittliche Körperhöhe in der Stadt Zürich 1904–1951

Aushebungsjahr Mittelwerte Standardabweichung N

(Regeljahrgang) Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20

1904 (1885) 171.32 167.19 166.89 6.65 6.99 6.99 11 859 107

1905 (1886) 170.12 166.97 166.62 6.65 7.22 6.63 17 899 89

1906 (1887) 173.05 167.36 167.68 4.62 6.83 6.90 11 931 135

1907 (1888) 172.00 167.07 166.78 5.20 7.09 7.03 22 924 170

1908 (1889) 171.25 167.81 167.65 5.10 6.74 6.53 52 1021 129

1909 (1890) 169.82 167.22 167.00 6.08 6.41 6.25 65 929 117

1910 (1891) 170.23 168.27 167.44 5.96 6.48 7.06 60 1019 139

1911 (1892) 169.73 168.05 167.44 6.22 6.54 8.79 74 1056 151

1912 (1893) 170.46 168.65 169.05 5.75 6.76 6.80 70 1028 135

1913 (1894) 171.33 168.14 169.21 5.77 6.62 6.73 94 1006 147

1914 (1895) 169.52 168.68 169.06 5.47 6.53 7.40 183 1099 173

1915 (1896) 170.35 168.77 168.62 5.70 6.79 7.61 46 1070 93

1916 (1897) 169.91 168.87 168.98 7.10 6.56 7.15 23 1265 166

1917 (1898) 169.89 168.69 168.92 6.27 6.84 7.04 19 1358 245

1918 (1899) 171.89 168.57 169.70 7.20 6.59 6.75 9 1557 226

1919 NA 170.00 169.58 NA 6.08 7.08 NA 21 210

1920 (1900) 171.56 170.36 169.80 3.54 4.21 6.60 9 51 1697

1921 (1901) 174.64 170.61 170.04 4.96 6.13 6.77 14 112 1492

1922 (1902) 172.03 172.01 169.96 6.21 5.93 6.93 17 96 1405

1923 (1903) 171.28 171.32 170.32 4.24 5.65 6.62 27 114 1335

1924 (1904) 172.03 171.82 170.25 4.70 5.80 6.40 18 153 1376

1925 (1905) 172.09 170.41 169.75 5.61 6.02 6.63 28 488 1438

1926 (1906) 169.34 170.69 169.88 5.15 6.46 6.30 28 584 1166

1927 (1907) 171.71 170.39 170.17 5.60 6.18 6.39 40 795 1080

1928 (1909) 172.24 170.44 170.53 5.08 6.29 6.36 55 1030 1007

1929 (1910) 173.09 170.47 170.53 5.77 6.39 6.54 45 1312 772

1930 (1911) 173.07 170.46 170.53 5.79 6.43 6.48 71 1547 516

1931 (1912) 172.44 170.15 171.49 5.59 6.63 6.36 62 1671 211

1932 (1913) 172.93 170.88 171.47 6.79 6.52 6.70 62 1471 208

1933 (1914) 171.97 171.11 173.17 5.51 6.39 6.25 36 1427 165

1934 (1915) 173.25 171.05 171.95 5.47 6.44 5.70 64 1504 172

1935 (1916) 171.95 170.80 172.15 5.85 6.39 5.88 66 1538 133

1936 (1917) 174.60 171.44 172.11 6.47 6.16 5.59 35 1077 98

1937 (1918) 173.52 171.74 172.34 5.79 6.40 5.86 79 1509 94

1938 (1919) 173.44 171.87 173.06 6.31 6.14 6.49 57 1551 196

1939 (1920) 172.38 171.77 173.72 6.21 6.17 6.31 1168 1930 228

1940 (1922) 172.02 171.80 173.46 6.46 6.80 6.20 1814 905 187

1941 (1923) 172.27 173.97 173.39 6.36 6.77 7.30 1814 201 86

1942 (1924) 172.30 173.95 173.91 6.38 6.80 7.47 1781 172 58

1943 (1925) 172.46 172.64 173.42 6.37 7.50 6.04 1793 179 82

1944 (1926) 172.42 172.69 172.87 6.55 5.81 7.08 1824 165 68

1945 1927) 172.94 173.92 172.20 6.47 6.66 7.02 1848 217 97

1946 173.36 173.57 173.50 6.01 6.53 7.64 25 181 108

1947 (1928) 173.62 173.51 173.90 6.79 6.46 7.41 50 1961 153

1948 (1929) 173.79 173.31 175.05 6.10 6.31 6.45 70 1983 397

1949 (1930) 172.83 172.77 174.90 5.31 6.32 6.63 77 2005 238

1950 (1931) 174.25 173.42 174.94 5.98 6.35 6.71 53 2034 276

1951 (1932) 173.81 173.30 175.41 4.73 6.14 7.17 53 2039 249

194



10 Anhang

Tabelle 10.4: Mittelwerte der Körperhöhen in Zürich (ZH), in der Schweiz (CH) und
in den Kantonen Appenzell Ausserrhoden (AR) und Genf (GE)

Aushebungsjahr CH AR GE Stadt ZH Stadt ZH Kanton ZH

(Regeljahrgang) (20-Jährige)

1904 (1885) 160.40 167.19

1908 (1889) 165.60 162.00 167.90 167.81

1909 (1890) 165.60 162.00 168.30 167.22

1910 (1891) 165.90 161.30 168.40 168.27

1914 (1895) 162.60 168.68

1920 (1900) 161.40 170.36 169.80

1924 (1904) 165.00 171.82 170.25

1926 (1906) 164.40 170.69 169.88

1927 (1907) 168.10 164.40 170.39 170.17

1928 (1909) 167.40 170.44 170.53 169.66

1929 (1910) 168.60 171.70 170.47 169.77

1930 (1911) 168.50 165.10 170.46 169.77

1931 (1912) 168.60 165.90 170.15 169.78

1932 (1913) 169.40 166.30 170.88 170.12

1933 (1914) 166.10 171.11 170.37

1934 (1915) 166.70 171.05 170.44

1935 (1916) 167.10 170.80 170.29

1936 (1917) 167.80 171.44 170.79

1937 (1918) 168.10 171.74 170.99

1938 (1919) 168.10 171.87 170.82

1944 (1926) 169.70 168.50 172.40 172.42 171.49

1945 (1927) 169.70 172.40 172.94 171.68

1947 (1928) 170.90 168.30 172.70 173.51 172.39

1949 (1930) 172.77 171.91

1950 (1931) 169.60 173.42 172.75

Die publizierten Mittelwerte zur Schweiz, zu Appenzell Ausserrhoden und Genf wurden aus Staub,

2010, S. 293 Anhang A, Anh.-Tab. 2 entnommen. Das Alter der Stellungspflichtigen ist in der Regel 19,

Ausnahmen sind die Kriegsjahre 1940 bis 1945. In den Jahren 1920 bis 1928 wurden auch 20-Jährige

ausgehoben.

195



10 Anhang

Tabelle 10.5: Verteilung der Wohnbevölkerung der Schweiz auf die Kantone 1888–1930

Von 1’000 Schweizern leben im

Kanton 1888 1900 1910 1920 1930

Zürich 115 130 134 139 152

Bern 194 185 176 174 169

Luzern 46 44 44 46 47

Uri 6 6 6 6 6

Schwyz 17 16 15 15 15

Obwalden 5 4 5 5 5

Nidwalden 4 4 4 4 4

Glarus 10 10 9 9 9

Zug 8 7 7 8 8

Fribourg 41 38 37 37 35

Solothurn 29 30 31 34 35

Basel-Stadt 25 33 36 36 38

Basel-Land 20 20 20 21 23

Schaffhausen 13 13 12 13 13

Appenzell A.-Rh. 16 16 15 14 12

Appenzell I.-Rh. 5 4 4 4 3

St. Gallen 78 75 81 76 70

Graubünden 32 31 31 31 31

Aargau 66 62 62 62 64

Thurgau 35 33 36 35 33

Tessin 43 42 41 39 39

Waadtland 85 85 84 82 82

Wallis 37 38 35 33 34

Neuenburg 34 34 34 34 31

Genf 36 40 41 44 42

Daten: Eidgenössisches Statistisches Amt, 1931, S. 20
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Tabelle 10.6: Wohnbevölkerung der Gemeinden mit über 10’000 Einwohnern 1888–
1930

1888 1900 1910 1920 1930

Zürich 94129 150703 190733 207161 249820

Basel 71131 109161 132276 135976 148063

Genf 84729 110125 130917 144622 142812

Bern 48605 67550 90937 104626 111783

Lausanne 33340 46732 64446 68533 75915

ST. Gallen 43296 53796 75482 70437 63947

Winterthur 29508 40961 46384 49969 53925

Luzern 20314 29255 39339 44029 47066

Biel 21181 29557 32136 34599 37726

La-Chaux-de-Fonds 26923 35968 37751 37708 35252

Neuenburg 16565 21195 24171 23592 22668

Fribourg 12195 15794 20293 20649 21557

Schaffhausen 12315 15275 18101 20064 21118

Montreux 9363 14144 18800 16721 18506

Thun 8286 10213 12173 14162 16524

Chur 9259 11532 14639 15600 15574

Lugano 7097 9394 12961 13440 15184

Solothurn 8317 10025 11688 13065 13734

Herisau 12937 13497 15336 15015 13599

Olten 4899 6969 9337 11504 13484

Vevey 9571 11781 13664 12768 13036

Oerlikon 1721 3982 5835 7278 12502

Le Locle 11226 12559 12722 12463 12001

Aarau 6699 7831 9593 10701 11666

Davos 3891 8089 9905 9727 11164

Zug 5120 6508 8096 9499 11113

Rorschach 5844 9140 12707 11582 11005

Köniz 6416 6886 7716 9010 10987

Bellinzona 5553 8255 10406 10232 10706

Grenchen 4505 5202 7073 9101 10397

Baden 3815 6050 8239 9215 10143

Datenquelle: Eidgenössisches Statistisches Amt, 1931, S. 21
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Tabelle 10.7: BIP (Bruttowertschöpfung) pro Einwohner in Franken 1890–1930
Nominale Werte 1890 1895 1900 1905 1910 1915 1920 1925 1930

Schweiz 652 714 840 939 1163 1241 2585 2117 2296

Zürich 796 890 1019 1144 1374 1432 3189 2551 2874

Bern 580 633 754 835 1059 1162 2351 2033 2164

Luzern 615 680 806 879 1100 1163 2374 1999 2055

Uri 543 591 714 817 991 997 1958 1716 1669

Schwyz 605 652 733 818 998 1004 2099 1670 1694

Obwalden 447 502 602 698 899 846 1582 1428 1526

Nidwalden 593 622 682 803 957 906 1762 1591 1691

Glarus 717 760 813 949 1106 1085 2723 1866 1986

Zug 779 854 986 1058 1289 1487 2686 2126 2337

Freiburg 499 530 644 704 897 1028 1922 1558 1619

Solothurn 693 734 825 888 1128 1280 2473 2202 2354

Basel-Stadt 1072 1172 1316 1454 1675 1828 4049 3202 3666

Basel-Land 562 682 755 862 1044 1132 2637 1934 2015

Schaffhausen 633 738 896 1013 1332 1527 2646 2287 2533

Appenzell A.-Rh. 628 650 714 871 1024 1031 2464 1730 1824

Appenzell I.-Rh. 645 635 675 773 932 997 2419 1621 1398

St. Gallen 709 708 834 957 1144 1145 2549 1851 2014

Graubünden 526 579 693 828 1093 1029 1846 1671 1832

Aargau 573 644 744 832 1069 1158 2595 2025 2209

Thurgau 653 686 791 899 1120 1184 2390 1915 2064

Tessin 505 554 633 685 891 882 1888 1555 1672

Waadt 653 731 899 997 1255 1333 2587 2215 2373

Wallis 344 376 453 490 691 839 1505 1293 1357

Neuenburg 810 840 989 1085 1318 1448 2849 2488 2556

Genf 961 1040 1248 1358 1610 1732 3605 2917 3194

KPI (1993=100) 9.2 9.1 9.1 9.3 10.5 12.4 24.6 18.5 17.4

Reale Werte 1890 1895 1900 1905 1910 1915 1920 1925 1930

Schweiz 7085 7864 9207 10061 11058 9993 10504 11456 13192

Zürich 8641 9811 11174 12268 13064 11537 12958 13805 16512

Bern 6301 6973 8271 8953 10071 9357 9552 10998 12435

Luzern 6684 7493 8834 9424 10461 9369 9646 10816 11808

Uri 5896 6514 7834 8761 9423 8029 7956 9284 9587

Schwyz 6569 7179 8038 8771 9488 8087 8528 9038 9730

Obwalden 4858 5526 6604 7482 8546 6811 6429 7725 8769

Nidwalden 6444 6851 7479 8607 9100 7301 7158 8610 9717

Glarus 7792 8372 8912 10172 10514 8740 11064 10094 11411

Zug 8464 9414 10813 11341 12257 11976 10914 11505 13428

Freiburg 5417 5841 7057 7543 8529 8282 7809 8431 9303

Solothurn 7524 8086 9049 9520 10730 10308 10046 11916 13524

Basel-Stadt 11638 12909 14435 15582 15930 14725 16451 17327 21063

Basel-Land 6100 7518 8276 9244 9932 9115 10716 10466 11579

Schaffhausen 6874 8126 9826 10859 12665 12299 10749 12374 14552

Appenzell A.-Rh. 6824 7167 7830 9333 9737 8305 10011 9359 10481

Appenzell I.-Rh. 7006 6998 7400 8282 8868 8032 9830 8770 8031

St. Gallen 7704 7802 9150 10264 10878 9223 10355 10015 11572

Graubünden 5710 6383 7599 8878 10393 8290 7502 9041 10528

Aargau 6219 7093 8161 8918 10164 9326 10543 10956 12693

Thurgau 7089 7562 8673 9640 10652 9532 9710 10362 11856

Tessin 5486 6108 6936 7342 8474 7103 7672 8414 9609

Waadt 7091 8054 9859 10691 11935 10733 10509 11983 13634

Wallis 3740 4139 4965 5251 6575 6757 6116 6997 7796

Neuenburg 8794 9251 10844 11634 12531 11658 11575 13460 14686

Genf 10438 11457 13686 14560 15308 13946 14647 15786 18354

Datenquelle: BIP (Bruttowertschöpfung): HSSO: Historische Statistik der

Schweiz Online, Q.19, Konsumentenpreisindex (KPI): HSSO: Historische Sta-

tistik der Schweiz Online, H.39
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Tabelle 10.8: Lebensstandardindikatoren in Zürich 1885 bis 1938 (Teil 1)
Geburts- Körper- Säuglings- KPI BIP Reales BIP

jahr höhe sterblichkeit (1914=100) p. c. p. c.
1885 167.19 173
1886 166.97 169
1887 167.36 120
1888 167.07 169
1889 167.81 152
1890 167.22 155 85 796 941
1891 168.27 161 88
1892 168.05 151 87
1893 168.65 139 85
1894 168.14 147 83
1895 168.68 164 83 890 1078
1896 168.77 149 83
1897 168.87 165 85
1898 168.69 185 86
1899 168.57 138 86
1900 169.80 182 85 1019 1205
1901 170.04 128 84
1902 169.96 161 85
1903 170.32 126 86
1904 170.25 133 85
1905 169.75 120 86 1144 1335
1906 169.88 122 88
1907 170.17 105 93
1908 101 94
1909 170.44 95 95
1910 170.47 102 95 1374 1442
1911 170.46 104 98
1912 170.15 89 102
1913 170.88 91 100
1914 171.11 70 100
1915 171.05 68 111 1432 1290
1916 170.80 55 126
1917 171.44 70 157
1918 171.74 62 197
1919 171.87 65 216
1920 171.77 70 223 3189 1430
1921 57 203
1922 172.02 59 169
1923 172.27 47 168
1924 172.30 49 171
1925 172.46 43 171 2551 1492
1926 172.42 34 166
1927 172.94 39 165
1928 173.51 43 166
1929 173.31 46 166
1930 172.77 45 163 2874 1763
1931 173.42 45 155
1932 173.30 40 144
1933 34 136
1934 134
1935 133 2179 1638
1936 134
1937 139
1938 173.3 140

Stadt Zürich: Körperhöhe, Säuglingssterblichkeit und KPI; Kanton Zürich:
BIP p. c., Datenquellen: Säuglingssterblichkeit: HSSO: Historische Statistik
der Schweiz Online, C.49; KPI: HSSO: Historische Statistik der Schweiz On-
line, H.19; BIP: HSSO: Historische Statistik der Schweiz Online, Q.19
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Tabelle 10.9: Lebensstandardindikatoren in Zürich 1885 bis 1938 (Teil 2)

Geburts- Körper- KPI Nominallöhne Reallöhne Nominallöhne Nominallöhne Reallöhne
jahr höhe (1914=100) (nach Studer) Bauarbeiter Baubranche Baubranche Baubranche

(SFr./d) (SFr./d) (Rp./h) (SFr./d) (SFr./d)
1885 167.19 NA 4.03 NA NA NA NA
1886 166.97 NA 4.23 NA NA NA NA
1887 167.36 NA 4.43 NA NA NA NA
1888 167.07 NA 4.63 NA NA NA NA
1889 167.81 NA 4.83 NA NA NA NA
1890 167.22 84.58 4.62 5.46 NA NA NA
1891 168.27 87.80 4.64 5.28 NA NA NA
1892 168.05 87.10 4.66 5.35 NA NA NA
1893 168.65 84.54 4.67 5.53 NA NA NA
1894 168.14 83.13 4.69 5.64 NA NA NA
1895 168.68 82.61 4.71 5.70 NA NA NA
1896 168.77 82.98 4.73 5.70 NA NA NA
1897 168.87 84.73 4.75 5.60 NA NA NA
1898 168.69 86.17 4.76 5.53 NA NA NA
1899 168.57 85.83 4.78 5.57 NA NA NA
1900 169.80 84.58 4.80 5.68 NA NA NA
1901 170.04 84.34 4.88 5.79 NA NA NA
1902 169.96 84.84 4.96 5.85 NA NA NA
1903 170.32 85.79 5.04 5.87 NA NA NA
1904 170.25 84.80 5.12 6.04 NA NA NA
1905 169.75 85.71 5.20 6.07 NA NA NA
1906 169.88 87.79 6.00 6.83 52.33 5.23 5.96
1907 170.17 92.51 6.10 6.59 51.75 5.18 5.59
1908 NA 94.47 6.30 6.67 51.75 5.18 5.48
1909 170.44 94.75 6.40 6.75 52.75 5.28 5.57
1910 170.47 95.29 6.50 6.82 61.78 6.18 6.48
1911 170.46 98.08 6.70 6.83 63.36 6.34 6.46
1912 170.15 102.02 6.70 6.57 66.69 6.67 6.54
1913 170.88 99.81 6.70 6.71 69.15 6.92 6.93
1914 171.11 100.00 6.70 6.70 72.42 7.24 7.24
1915 171.05 111.00 6.90 6.22 72.09 7.21 6.49
1916 170.80 126.00 7.30 5.79 76.64 7.66 6.08
1917 171.44 157.00 9.40 5.99 83.73 8.37 5.33
1918 171.74 197.00 14.46 7.34 113.00 11.30 5.74
1919 171.87 216.00 16.36 7.57 142.31 14.23 6.59
1920 171.77 223.00 17.58 7.88 151.64 15.16 6.80
1921 NA 203.00 17.58 8.66 156.36 15.64 7.70
1922 172.02 169.00 NA NA 151.50 15.15 8.96
1923 172.27 168.00 NA NA 161.50 16.15 9.61
1924 172.30 171.00 NA NA 166.90 16.69 9.76
1925 172.46 171.00 NA NA 168.33 16.83 9.84
1926 172.42 166.00 NA NA 168.58 16.86 10.16
1927 172.94 165.00 NA NA 169.17 16.92 10.25
1928 173.51 166.00 NA NA 170.42 17.04 10.27
1929 173.31 166.00 NA NA 172.67 17.27 10.40
1930 172.77 163.00 NA NA 170.31 17.03 10.45
1931 173.42 155.00 NA NA 171.17 17.12 11.04
1932 173.30 144.00 NA NA 171.00 17.10 11.88
1933 NA 136.00 NA NA 167.58 16.76 12.32
1934 NA 134.00 NA NA 162.77 16.28 12.15
1935 NA 133.00 NA NA 162.62 16.26 12.23
1936 NA 134.00 NA NA 156.85 15.68 11.70
1937 NA 139.00 NA NA 159.00 15.90 11.44
1938 173.3 140.00 NA NA 158.07 15.81 11.29

Alle Zahlen beziehen sich auf die Stadt Zürich; Datenquellen: KPI: HSSO: Historische Statistik der Schweiz Online,
H.19; Die erste Spalte der Bauarbeiter-Nominallöhne wurden dem Autor von Roman Studer zur Verfügung gestellt.
Nominallöhne Baubranche: HSSO: Historische Statistik der Schweiz Online, G.6b. Bei der Umrechnungen der Stunden-
verdienste in Tagesverdienste wurde eine tägliche Arbeitszeit von 10 Stunden angenommen.
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Tabelle 10.10: Lebensstandardindikatoren in Zürich 1885 bis 1938 (Teil 3)

Korrelation

Körperhöhe und Säuglingssterblichkeit -0.91

Körperhöhe und BIP p. c. 0.92

Körperhöhe und Reallöhne Bauarbeiter 0.80

Körperhöhe und Reallöhne Baubranche 0.88

Datenquellen: Siehe Tab. 10.8 und 10.9, S. 199 und 200.

Tabelle 10.11: Mittelwerte der Körperhöhen in Zürich, Italien und den Niederlanden
1859-1863 1933 1888 1902 1906 1929

Piemont 164.90 169.90 Groningen 169.82 170.90 171.60 176.00
Valle d’Aosta 168.90 Friesland 171.41 172.00 172.40 177.00
Lombardia 165.30 169.20 Drenthe 167.38 170.60 170.90 175.00

Trentino-Alt Adige Overysel 168.71 170.60 171.50 175.00
Veneto 166.60 170.00 Gelderland 169.20 170.10 170.90 175.00

Friuli-Venezia Giulia 171.80 Utrecht 169.54 170.00 171.70 176.00
Liguria 165.50 170.20 N.-Holland 170.57 171.00 171.80 176.00

Emilia-Romagna 165.30 169.90 Z.-Holland 169.30 170.40 171.20 175.00
Toscana 165.60 170.40 Zeeland 167.90 169.90 170.90 174.00
Umbria 164.20 167.60 N.-Brabant 167.13 168.60 168.90 173.00
Marche 163.80 167.90 Limburg 167.32 167.50 168.00 172.00
Lazio 164.30 168.40 Das Reich 169.05

Abruzzi e Molise 163.20 165.50
Campania 163.50 165.20
Puglia 163.50 164.80

Basilicata 162.60 162.90
Calabria 163.10 164.00
Sicilia 163.50 164.60

Sardegna 161.90 163.30
Quelle: Cappieri, 1960 Bolk, 1914: 1888; Chamla, 1964: 1902, 1906 und 1929:

Kanton Zürich Quelle
1858/1859 162.80 Eidgenössisches Statistisches Bureau, 1879

1865 162.90 Eidgenössisches Statistisches Bureau, 1885
1866 162.80 Eidgenössisches Statistisches Bureau, 1886
1867 163.00 Eidgenössisches Statistisches Bureau, 1887
1868 163.20 Eidgenössisches Statistisches Bureau, 1888
1869 163.30 Eidgenössisches Statistisches Bureau, 1890
1870 163.30 Eidgenössisches Statistisches Bureau, 1891
1871 163.40 Eidgenössisches Statistisches Bureau, 1892
1872 163.50 Eidgenössisches Statistisches Bureau, 1894

1889-1891 166.30 Pittard u. a., 1931

1908-1913 169.51 Schlaginhaufen, 1946, S. 61

1926* 171.40 Eidgenössisches Statistisches Amt, 1948, S. 26
1933 172.20 Eidgenössisches Statistisches Amt, 1952, S. 475
1938 173.20 Eidgenössisches Statistisches Amt, 1957, S. 491

Es handelt sich immer um Geburtsjahrgänge; *1926: 18-Jährige
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Tabelle 10.12: Mittelwerte der Körperhöhen in Zürich, Amsterdam und Rotterdam

Geburtsjahr Bezirk Zürich Amsterdam Rotterdam Stadt Zürich

1865 163.80

1866 163.40

1867 163.80

1868 164.10

1869 164.10

1870 164.20

1871 164.40

1872 164.50

Quelle: Eidgenössisches Statistisches Bureau, 1885 bis 1892

1879 170.20 167.38 167.45

1881 170.30

1888 168.96 168.72 167.07

1891 170.60 168.27

1901 170.90 170.61

1911 171.20 170.46

Quelle: Imperiali, 1933 Bolk, 1914 Bolk, 1914

1925

1931 173.42

1933 173.30

1938 174.20

Quelle: Quelle: Eidgenössisches Statistisches Amt, 1952 und 1957

Geburtsjahr 1933 andere Schweizer Städte: Basel: 172.8, Bern: 173.0, Genf: 173.1, Lausanne:

174.0, Geburtsjahr 1938: Basel: 173.8, Bern: 174.0, Genf: 173.5, Lausanne: 174.1, Quelle:

Eidgenössisches Statistisches Amt, 1952 und 1957; Stadt Zürich 1888, 1891, 1901, 1911, 1931:

Eigene Berechnungen
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Tabelle 10.13: Jährliche Zu- und Abnahme der durchschnittlichen Körperhöhe in der
Stadt Zürich in Zentimetern 1905–1951

Aushebungsjahr (Geburtsjahr) 18-Jährige 19-Jährige 20-Jährige
1905 (1886) -0.2149
1906 (1887) 0.3879
1907 (1888) -0.2943
1908 (1889) 0.7494
1909 (1890) -0.5952
1910 (1891) 1.0544
1911 (1892) -0.2206
1912 (1893) 0.5995
1913 (1894) -0.5136
1914 (1895) 0.5414
1915 (1896) 0.0924
1916 (1897) 0.0976
1917 (1898) -0.1815
1918 (1899) -0.1167

1921 (1901) 0.239
1922 (1902) -0.0814
1923 (1903) 0.3659
1924 (1904) -0.0766
1925 (1905) -0.5002
1926 (1906) 0.139
1927 (1907) 0.2843
1928 (1909)
1929 (1910) 0.0273
1930 (1911) -0.0056
1931 (1912) -0.315
1932 (1913) 0.7314
1933 (1914) 0.2278
1934 (1915) -0.0554
1935 (1916) -0.2501
1936 (1917) 0.6403
1937 (1918) 0.294
1938 (1919) 0.1365
1939 (1920) -0.1093
1940 (1922)
1941 (1923) 0.2479
1942 (1924) 0.0319
1943 (1925) 0.156
1944 (1926) -0.0383
1945 (1927) 0.5218

1947 (1928)
1948 (1929) -0.2024
1949 (1930) -0.5383
1950 (1931) 0.6494
1951 (1932) -0.1178
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Tabelle 10.14: Jährliche Zu- und Abnahme der durchschnittlichen Körperhöhe im
Kreiskommando Schlieren in Zentimetern 1928–1951

Aushebungsjahr (Geburtsjahr) 18-Jährige 19-Jährige

1929 (1910) 0.20

1930 (1911) 0.00

1931 (1912) 0.51

1932 (1913) -0.26

1933 (1914) 0.36

1934 (1915) -0.29

1935 (1916) -0.03

1936 (1917) 0.62

1937 (1918) -0.40

1938 (1919) 0.25

1939 (1920) 0.73

1941 (1923) 0.77 0.77

1942 (1924) 0.06 0.06

1943 (1925) -0.58 -0.58

1944 (1926) 0.15 0.15

1945 (1927) -0.51 -0.51

1948 (1929) 0.18

1949 (1930) 0.01

1950 (1931) 0.58

1951 (1932) 0.16
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Tabelle 10.15: Durchschnittliche Körperhöhe im Kreiskommando Schlieren 1928–1951

Aushebungsjahr Mittelwerte Standardabweichung N

(Regeljahrgang) Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20

1928 (1909) 172.08 168.40 168.17 7.45 6.20 6.67 12 641 531

1929 (1910) 171.00 168.60 167.55 3.35 6.14 6.43 25 781 414

1930 (1911) 168.95 168.59 168.71 4.29 6.29 6.21 30 916 272

1931 (1912) 172.28 169.11 170.59 5.34 6.69 6.72 18 914 80

1932 (1913) 171.50 168.85 172.22 5.77 6.58 7.47 27 892 63

1933 (1914) 172.03 169.21 171.12 5.58 6.39 6.61 18 910 61

1934 (1915) 172.90 168.92 169.80 5.72 5.77 7.85 15 611 41

1935 (1916) 171.75 168.88 168.98 5.50 7.57 5.01 18 569 32

1936 (1917) 173.89 169.51 173.28 4.89 6.30 6.10 9 554 28

1937 (1918) 171.82 169.10 171.96 4.94 6.59 6.24 17 602 45

1938 (1919) 172.25 169.36 173.61 4.65 6.15 6.71 14 571 32

1939 (1920) 169.53 170.08 168.83 6.26 6.19 5.49 363 556 35

1940 (1922) 169.83 169.65 170.34 6.10 5.85 6.99 638 359 54

1941 (1923) 170.60 171.57 168.00 6.25 6.07 8.00 629 24 6

1942 (1924) 170.66 172.11 172.14 6.10 7.22 4.51 587 54 21

1943 (1925) 170.07 172.46 169.21 6.34 7.55 7.63 616 41 14

1944 (1926) 170.22 171.92 171.32 6.22 6.93 8.29 608 51 19

1945 (1927) 169.71 171.58 170.60 6.49 6.12 8.13 617 41 10

1946 174.83 170.00 167.33 7.68 6.16 7.42 6 59 27

1947 (1928) 174.17 170.99 170.12 6.15 5.96 7.33 6 591 33

1948 (1929) 173.57 171.17 171.86 4.43 6.30 5.99 7 624 66

1949 (1930) 172.60 171.17 171.49 1.67 6.21 7.08 5 636 89

1950 (1931) 174.57 171.75 172.23 5.35 6.04 6.18 7 602 63

1951 (1932) 175.50 171.91 173.49 5.47 6.04 5.73 6 616 49
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Tabelle 10.16: Durchschnittliche Körperhöhe im Kreiskommando Oberland 1938–1951

Aushebungsjahr Mittelwerte Standardabweichung N

Regeljahrgang Alter 18 Alter 19 Alter 18 Alter 19 Alter 18 Alter 19

1938 (1919) 170.82 169.37 4.70 6.16 11 567

1939 (1920) 169.09 169.80 6.04 6.09 319 635

1940 (1922) 169.44 168.63 6.34 6.29 615 361

1941 (1923) 169.78 172.13 6.60 5.40 670 39

1942 (1924) NA NA NA NA NA NA

1943 (1925) 170.23 170.77 6.50 6.44 585 53

1944 (1926) 170.51 171.05 6.50 6.02 605 61

1945 (1927) 170.15 170.90 6.82 6.32 594 61

1946 172.17 169.35 8.16 5.60 6 49

1947 (1928) 169.38 170.55 4.60 6.12 8 579

1948 (1929) 174.50 170.98 5.63 6.19 8 580

1949 (1930) 171.00 170.64 5.48 6.11 4 584

1950 (1931) 176.83 171.44 8.95 6.09 6 575

1951 (1932) 175.44 171.14 3.28 5.78 9 536

Tabelle 10.17: Durchschnittliche Körperhöhe im Kreiskommando am See 1944–1951

Aushebungsjahr Mittelwerte Standardabweichung N

(Regeljahrgang) Alter 18 Alter 19 Alter 18 Alter 19 Alter 18 Alter 19

1944 (1926) 170.92 171.54 6.78 5.83 563 38

1945 (1927) 171.32 173.21 6.68 5.75 566 38

1946 167.67 172.44 5.77 6.72 3 45

1947 (1928) 171.00 171.82 4.63 6.38 8 588

1948 (1929) 173.00 172.85 6.24 6.56 7 569

1949 (1930) 173.00 171.10 5.77 6.48 4 626

1950 (1931) 173.25 174.45 7.93 41.90 4 584

1951 (1932) 170.89 172.13 5.06 6.36 9 597
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Abbildung 10.5: Jährliche Zu- und Abnahme der der durchschnittlichen Körperhöhe
im Kreiskommando Schlieren 1928–1951
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Tabelle 10.18: Durchschnittliche Körperhöhe der Stadtzürcher aus der Unterschicht
1904–1951

Aushebungsjahr Mittelwerte Standardabweichung N
(Regeljahrgang) Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20

1904 (1885) NA 165.74 165.76 NA 6.97 6.69 0 453 62
1905 (1886) 172.00 165.44 165.34 0.00 6.79 6.28 2 492 54
1906 (1887) NA 165.65 166.21 NA 6.51 6.37 0 487 79
1907 (1888) 164.00 165.36 165.25 NA 6.33 6.77 1 462 99
1908 (1889) 168.95 166.60 167.42 5.52 6.27 6.34 11 519 66
1909 (1890) 168.25 166.04 166.45 5.79 6.46 6.30 22 470 64
1910 (1891) 166.95 166.81 165.70 4.65 6.27 6.60 20 491 65
1911 (1892) 167.41 166.63 165.35 4.84 6.26 9.53 28 547 79
1912 (1893) 168.38 166.83 167.59 5.77 6.74 7.30 25 480 59
1913 (1894) 170.44 166.21 167.95 5.12 6.15 6.90 26 464 79
1914 (1895) 169.08 167.03 166.80 5.01 6.23 7.15 84 570 81
1915 (1896) 170.19 167.33 165.01 4.64 6.85 7.34 16 521 44
1916 (1897) 169.25 166.92 166.43 8.60 6.32 7.12 8 640 83
1917 (1898) 169.11 166.96 167.05 6.37 6.74 6.63 9 714 124
1918 (1899) 171.40 167.14 168.44 5.46 6.22 6.63 5 897 110

1919 NA 177.00 167.79 NA NA 7.42 2 9 104
1920 (1900) 171.60 168.67 168.36 3.29 5.42 6.33 5 15 867
1921 (1901) 173.50 169.09 168.63 5.66 5.64 6.48 2 47 768
1922 (1902) 171.50 170.35 168.28 8.53 5.09 6.64 7 39 758
1923 (1903) 170.25 170.97 168.98 3.20 6.39 6.19 8 37 748
1924 (1904) 171.55 170.69 169.24 5.13 5.80 6.19 10 70 852
1925 (1905) 172.11 169.50 168.56 5.81 6.00 6.36 14 291 902
1926 (1906) 169.14 169.66 168.79 4.79 6.31 6.06 14 353 744
1927 (1907) 170.32 169.31 169.10 4.72 6.17 6.20 17 496 708
1928 (1909) 172.06 169.38 169.16 4.40 6.30 5.96 16 642 624
1929 (1910) 170.17 169.33 169.23 4.88 6.17 6.31 12 801 484
1930 (1911) 172.70 169.23 169.40 5.53 6.16 6.16 33 974 323
1931 (1912) 171.21 169.06 169.94 6.11 6.25 6.20 33 1071 117
1932 (1913) 172.43 169.98 170.31 6.95 6.54 6.40 38 966 126
1933 (1914) 170.50 169.92 172.93 4.75 6.20 6.77 22 877 88
1934 (1915) 172.82 170.05 170.92 5.61 6.36 5.61 31 928 104
1935 (1916) 171.49 169.77 170.56 5.72 6.08 5.97 37 947 66
1936 (1917) 172.59 170.24 171.14 6.04 5.80 5.24 16 644 60
1937 (1918) 173.14 170.91 171.54 6.12 6.13 5.70 32 932 60
1938 (1919) 171.45 170.79 172.05 6.26 6.01 6.15 20 900 106
1939 (1920) 171.43 170.89 172.44 6.15 5.92 6.37 643 1200 134
1940 (1922) 170.91 170.47 172.40 6.48 6.52 6.46 1104 562 101
1941 (1923) 171.25 172.59 172.68 6.31 6.70 7.19 1087 116 42
1942 (1924) 171.37 171.69 170.10 6.19 6.99 6.97 1020 87 29
1943 (1925) 171.43 171.94 172.94 6.32 7.93 5.50 1020 104 49
1944 (1926) 171.14 171.85 171.28 6.43 5.90 6.91 1046 93 43
1945 (1927) 171.93 172.87 170.46 6.56 6.45 8.41 1026 111 46

1946 173.83 172.07 170.72 4.75 6.28 7.89 12 102 54
1947 (1928) 173.22 172.43 171.02 7.01 6.36 6.97 36 1142 83
1948 (1929) 173.48 172.03 174.27 5.60 6.04 6.64 40 1117 200
1949 (1930) 172.98 171.72 173.23 5.36 6.19 6.47 44 1150 104
1950 (1931) 173.23 172.33 173.46 4.99 6.09 6.86 22 1192 146
1951 (1932) 172.96 172.60 173.54 4.67 6.07 7.22 27 1220 124
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Tabelle 10.19: Durchschnittliche Körperhöhe der Stadtzürcher aus der Mittelschicht
1904–1951

Aushebungsjahr Mittelwerte Standardabweichung N
(Regeljahrgang) Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20

1904 (1885) NA 167.91 167.94 NA 6.18 7.11 0 295 35
1905 (1886) 158.50 167.94 167.67 6.36 7.11 3.72 2 298 22
1906 (1887) 169.83 168.45 168.36 2.75 6.70 6.76 3 331 39
1907 (1888) 169.80 167.83 168.47 4.66 7.03 6.98 5 351 55
1908 (1889) 170.96 168.58 167.94 4.35 6.36 6.17 24 374 47
1909 (1890) 168.63 167.54 168.49 4.56 6.05 6.20 27 333 42
1910 (1891) 172.66 169.09 168.17 5.95 6.40 7.24 32 380 52
1911 (1892) 169.43 168.84 168.66 6.26 6.45 7.19 29 360 49
1912 (1893) 171.57 169.41 170.00 5.90 6.29 5.54 34 370 55
1913 (1894) 171.84 169.24 169.27 6.15 6.55 5.80 54 387 49
1914 (1895) 169.40 169.52 171.16 6.10 6.00 6.70 78 370 63
1915 (1896) 170.26 169.29 170.39 6.37 6.20 6.07 23 386 35
1916 (1897) 168.33 170.06 171.25 5.54 5.81 6.39 12 407 61
1917 (1898) 167.67 169.89 170.27 4.50 6.28 6.53 6 431 81
1918 (1899) 167.67 169.50 170.43 2.52 6.21 6.56 3 422 80

1919 NA 166.50 169.63 NA 0.71 5.59 4 8 67
1920 (1900) 171.00 171.39 170.17 5.20 3.59 6.35 3 24 458
1921 (1901) 174.17 171.25 170.46 6.59 6.38 6.55 6 48 440
1922 (1902) 172.43 173.75 171.23 5.28 6.01 6.48 7 26 413
1923 (1903) 171.30 171.07 171.41 5.86 5.10 6.80 10 45 357
1924 (1904) 172.42 172.53 170.71 4.71 5.05 6.38 6 49 298
1925 (1905) 171.00 171.17 170.92 5.62 5.49 6.29 9 141 325
1926 (1906) 169.05 171.38 171.47 6.12 5.76 6.22 10 149 292
1927 (1907) 172.38 171.21 171.49 6.62 5.34 5.99 17 198 248
1928 (1909) 172.93 171.61 172.33 5.25 5.58 6.09 29 276 270
1929 (1910) 174.67 171.87 172.37 5.30 6.46 6.25 21 374 205
1930 (1911) 173.48 172.29 171.79 6.30 6.39 6.48 30 413 138
1931 (1912) 173.00 171.39 172.89 4.56 6.73 6.15 24 433 60
1932 (1913) 172.53 172.05 172.49 5.80 6.18 6.46 15 327 49
1933 (1914) 173.50 172.34 173.66 4.56 6.01 5.55 9 366 52
1934 (1915) 173.18 171.96 173.21 4.81 5.97 5.83 22 377 49
1935 (1916) 172.10 171.72 173.55 6.41 6.20 5.17 20 404 47
1936 (1917) 174.07 172.67 172.88 5.48 6.47 5.86 7 268 24
1937 (1918) 173.19 172.23 171.95 5.68 6.64 5.04 34 374 19
1938 (1919) 174.74 172.91 172.36 6.18 6.13 5.99 25 424 48
1939 (1920) 173.10 172.80 175.07 6.27 6.26 5.67 323 472 62
1940 (1922) 173.44 173.54 174.57 5.91 6.76 5.94 416 207 56
1941 (1923) 173.60 175.49 173.83 6.10 6.82 7.88 438 48 23
1942 (1924) 172.99 176.28 177.36 6.27 5.43 6.01 444 50 14
1943 (1925) 173.55 174.04 173.29 5.86 5.77 4.30 465 45 15
1944 (1926) 173.62 172.64 174.68 6.17 5.13 6.33 443 45 19
1945 (1927) 173.90 174.85 173.00 5.98 6.36 5.45 465 56 28

1946 172.08 175.57 174.69 6.76 6.71 4.91 12 50 27
1947 (1928) 171.25 174.37 177.41 5.34 6.10 6.03 8 503 37
1948 (1929) 173.67 174.83 175.23 7.11 6.33 6.14 24 560 122
1949 (1930) 172.82 173.61 176.62 4.90 6.20 6.38 28 516 82
1950 (1931) 174.27 174.04 175.99 6.68 6.27 6.46 26 544 85
1951 (1932) 174.63 173.90 176.96 4.89 5.92 7.01 24 600 82
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Tabelle 10.20: Durchschnittliche Körperhöhe der Stadtzürcher aus der Oberschicht
1904–1951

Aushebungsjahr Mittelwerte Standardabweichung N
(Regeljahrgang) Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20

1904 (1885) 171.32 172.14 173.43 6.65 6.66 2.78 11 92 7
1905 (1886) 171.62 172.65 176.19 5.49 6.87 7.03 13 84 8
1906 (1887) 174.25 172.14 177.22 4.71 5.71 4.29 8 101 9
1907 (1888) 173.19 172.72 170.83 4.97 7.00 6.52 16 100 15
1908 (1889) 173.87 171.70 168.82 5.29 7.30 8.41 15 106 14
1909 (1890) 173.60 171.70 164.44 7.14 5.47 5.58 15 101 8
1910 (1891) 168.69 171.43 171.18 4.83 5.98 6.75 8 129 17
1911 (1892) 174.03 171.68 172.78 6.48 6.32 7.69 16 130 18
1912 (1893) 171.45 172.60 170.71 4.21 5.50 5.70 10 153 17
1913 (1894) 171.55 171.73 173.88 5.73 6.18 5.97 11 140 16
1914 (1895) 171.98 173.60 172.81 4.28 6.61 6.19 20 128 21
1915 (1896) 172.00 173.25 175.38 6.38 6.16 5.75 6 137 13
1916 (1897) 178.00 172.97 172.81 3.46 6.33 5.75 3 196 18
1917 (1898) 175.00 172.97 172.59 6.88 6.16 7.42 4 180 37
1918 (1899) 187.00 173.22 172.32 NA 6.62 6.85 1 197 34

1919 NA NA 175.40 NA NA 5.49 2 3 35
1920 (1900) 173.00 170.75 173.54 NA 3.37 6.03 1 8 318
1921 (1901) 175.50 173.38 173.82 5.27 6.18 6.40 3 13 253
1922 (1902) 171.00 173.24 173.85 0.00 6.65 6.47 2 23 211
1923 (1903) 172.40 173.63 173.60 1.95 4.77 6.40 5 23 203
1924 (1904) 176.50 174.24 174.18 NA 6.19 5.73 1 29 199
1925 (1905) 174.00 173.66 173.65 5.71 6.42 6.63 5 49 188
1926 (1906) 170.75 174.35 173.04 4.84 6.69 6.17 4 70 113
1927 (1907) 173.75 174.45 173.96 4.49 5.97 6.44 6 89 110
1928 (1909) 171.43 174.48 174.19 6.02 6.33 6.93 8 95 97
1929 (1910) 176.00 174.15 174.83 6.20 5.63 6.27 6 110 61
1930 (1911) 173.86 173.71 174.43 5.55 6.09 6.35 7 137 50
1931 (1912) 177.80 174.43 174.74 2.86 6.52 5.83 5 148 31
1932 (1913) 175.67 173.89 174.90 7.68 5.76 6.92 9 166 31
1933 (1914) 175.70 174.60 172.55 8.45 6.39 5.98 5 171 22
1934 (1915) 175.56 174.68 174.53 6.48 6.22 4.73 9 172 17
1935 (1916) 173.50 174.70 174.10 5.49 6.59 6.03 9 170 20
1936 (1917) 177.60 174.44 174.81 6.77 5.85 5.99 10 148 13
1937 (1918) 175.67 174.95 176.93 5.35 5.90 5.51 12 167 14
1938 (1919) 174.14 174.43 177.49 6.63 5.69 6.38 11 199 35
1939 (1920) 174.42 174.40 176.97 5.67 5.99 5.89 172 220 29
1940 (1922) 174.61 175.20 175.75 6.15 6.34 5.01 259 108 25
1941 (1923) 174.40 176.74 175.16 6.21 5.65 6.20 255 35 19
1942 (1924) 174.98 177.43 178.43 6.34 5.44 6.06 271 30 14
1943 (1925) 174.84 173.59 175.59 6.47 7.65 7.91 257 27 17
1944 (1926) 175.55 175.88 178.20 6.12 5.75 8.23 282 26 5
1945 (1927) 174.98 176.60 175.09 6.22 6.34 4.16 308 41 22

1946 NA 175.67 178.78 NA 5.98 7.10 0 25 23
1947 (1928) 179.17 176.53 177.42 4.54 6.27 6.84 6 275 32
1948 (1929) 175.50 175.64 177.24 4.51 5.93 5.75 4 265 72
1949 (1930) 171.60 175.30 175.98 7.96 6.06 6.00 5 310 48
1950 (1931) 178.50 176.73 178.08 5.92 6.33 5.47 4 273 40
1951 (1932) 175.50 175.92 178.07 2.12 6.48 5.72 2 197 41
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Abbildung 10.6: Durchschnittliche Körperhöhe der Stadtzürcher nach Schichten
1904–1951 (alternative Schichteneinteilung)
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Tabelle 10.21: Körperhöhendifferenz zwischen den Schichten 1904–1951 (cm)

Aushebungsjahr Differenz Differenz
(Regeljahrgang) Unterschicht-Oberschicht Unterschicht-Mittelschicht

1904 (1885) 6.40 2.16
1905 (1886) 7.21 2.50
1906 (1887) 6.49 2.79
1907 (1888) 7.36 2.47
1908 (1889) 5.10 1.98
1909 (1890) 5.67 1.51
1910 (1891) 4.62 2.28
1911 (1892) 5.05 2.20
1912 (1893) 5.77 2.57
1913 (1894) 5.52 3.02
1914 (1895) 6.57 2.49
1915 (1896) 5.92 1.96
1916 (1897) 6.05 3.14
1917 (1898) 6.00 2.93
1918 (1899) 6.09 2.36

1919 NA NA
1920 (1900) 5.18 1.81
1921 (1901) 5.19 1.84
1922 (1902) 5.58 2.95
1923 (1903) 4.63 2.43
1924 (1904) 4.94 1.47
1925 (1905) 5.09 2.36
1926 (1906) 4.26 2.69
1927 (1907) 4.87 2.39
1928 (1909) 5.10 2.23
1929 (1910) 4.81 2.54
1930 (1911) 4.48 3.06
1931 (1912) 5.37 2.33
1932 (1913) 3.91 2.08
1933 (1914) 4.67 2.42
1934 (1915) 4.63 1.91
1935 (1916) 4.93 1.95
1936 (1917) 4.20 2.43
1937 (1918) 4.03 1.32
1938 (1919) 3.64 2.11
1939 (1920) 3.52 1.91
1940 (1922) 3.70 2.53
1941 (1923) 3.15 2.34
1942 (1924) 3.61 1.62
1943 (1925) 3.41 2.12
1944 (1926) 4.42 2.48
1945 (1927) 3.05 1.96

1946 NA NA
1947 (1928) 4.11 1.95
1948 (1929) 3.61 2.80
1949 (1930) 3.59 1.89
1950 (1931) 4.40 1.71
1951 (1932) 3.33 1.30

212



10 Anhang

Tabelle 10.22: Durchschnittliche Körperhöhe der Stadtzürcher aus der Unterschicht
1904–1951 (Alternative Schichteinteilung)

Aushebungsjahr Mittelwerte Standardabweichung N
(Regeljahrgang) Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20

1904 (1885) NA 164.49 164.54 NA 6.65 9.07 0 70 12
1905 (1886) NA 163.60 165.59 NA 6.22 7.59 0 89 11
1906 (1887) NA 164.56 165.50 NA 6.00 5.24 0 87 11
1907 (1888) NA 164.53 163.00 NA 6.49 5.59 0 86 20
1908 (1889) 168.50 165.14 166.22 NA 6.80 5.80 1 82 9
1909 (1890) NA 164.90 166.06 NA 6.47 4.81 0 84 9
1910 (1891) 161.75 165.57 166.83 1.06 7.10 6.93 2 87 9
1911 (1892) 164.75 164.69 160.64 4.11 5.62 15.78 4 101 14
1912 (1893) 161.50 165.61 164.00 3.94 6.42 6.96 4 87 8
1913 (1894) 168.50 165.80 165.28 5.66 6.84 6.28 2 77 18
1914 (1895) 166.92 166.95 162.04 5.14 6.38 8.72 12 107 13
1915 (1896) 167.75 165.07 166.25 1.06 6.20 7.80 2 83 4
1916 (1897) 168.33 166.10 164.39 6.43 5.20 6.56 3 100 15
1917 (1898) 164.00 165.79 165.76 2.83 6.25 6.06 2 132 17
1918 (1899) 166.00 166.08 167.74 NA 6.38 5.96 1 143 19

1919 NA NA 163.68 NA NA 6.61 1 3 19
1920 (1900) NA 177.00 167.80 NA NA 6.06 0 1 143
1921 (1901) NA 166.33 167.83 NA 3.66 6.35 0 6 145
1922 (1902) NA 169.00 167.79 NA NA 6.50 0 1 130
1923 (1903) NA 165.50 167.38 NA 12.73 5.90 0 2 114
1924 (1904) NA 168.88 168.05 NA 5.14 6.22 0 4 104
1925 (1905) 171.25 167.36 166.95 13.08 6.83 6.36 2 28 127
1926 (1906) NA 166.17 168.13 NA 6.70 6.67 0 39 91
1927 (1907) NA 168.07 167.81 NA 6.25 6.10 0 56 99
1928 (1909) 177.00 167.49 168.15 5.66 6.02 5.22 2 82 92
1929 (1910) 164.00 167.42 166.68 NA 5.90 5.66 1 125 60
1930 (1911) 160.00 168.27 167.58 NA 6.75 5.62 1 137 38
1931 (1912) 171.00 166.47 169.00 1.00 6.35 7.20 3 154 23
1932 (1913) 172.50 168.17 168.26 3.28 7.30 7.13 3 104 17
1933 (1914) 168.00 168.65 174.25 4.92 5.64 7.85 3 92 10
1934 (1915) 174.25 168.60 170.42 1.06 6.32 2.90 2 103 12
1935 (1916) NA 167.54 165.67 NA 6.93 9.61 0 76 3
1936 (1917) 180.00 169.01 170.40 0.00 5.80 4.62 2 35 5
1937 (1918) 176.00 169.03 169.00 NA 6.82 4.08 1 80 4
1938 (1919) 170.50 169.65 169.50 0.71 5.62 4.95 2 124 9
1939 (1920) 170.87 169.48 171.55 6.53 5.98 5.84 62 135 20
1940 (1922) 169.88 170.19 173.87 6.98 6.79 5.46 148 117 16
1941 (1923) 169.49 173.43 171.00 6.22 6.93 7.82 157 14 13
1942 (1924) 170.14 168.52 176.00 6.34 6.53 2.83 150 21 2
1943 (1925) 170.15 170.55 171.17 7.02 7.59 3.06 145 20 6
1944 (1926) 169.21 171.35 170.50 6.91 5.37 4.81 127 20 10
1945 (1927) 169.98 173.40 167.58 7.04 5.52 8.11 121 10 12

1946 172.00 168.88 162.78 2.83 4.27 8.06 2 16 9
1947 (1928) 168.00 170.67 167.73 3.56 6.83 6.24 7 157 15
1948 (1929) 173.50 170.82 171.04 2.51 6.67 7.52 6 153 24
1949 (1930) 173.00 170.63 172.29 2.65 6.57 8.04 3 161 17
1950 (1931) 166.00 170.67 173.00 NA 5.79 6.21 1 151 28
1951 (1932) 168.00 171.24 170.40 NA 6.24 7.44 1 184 15
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Tabelle 10.23: Durchschnittliche Körperhöhe der Stadtzürcher aus der Mittelschicht
1904–1951 (Alternative Schichteinteilung)

Aushebungsjahr Mittelwerte Standardabweichung N
(Regeljahrgang) Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20

1904 (1885) NA 166.78 166.95 NA 6.77 6.49 0 665 84
1905 (1886) 165.25 166.74 166.06 8.62 7.01 5.45 4 695 65
1906 (1887) 169.83 166.96 167.07 2.75 6.72 6.68 3 716 107
1907 (1888) 168.00 166.55 166.92 4.85 6.72 7.10 5 700 132
1908 (1889) 170.42 167.63 167.75 4.89 6.32 6.20 33 785 101
1909 (1890) 168.57 166.87 167.44 5.13 6.27 6.50 47 706 94
1910 (1891) 171.01 167.96 166.60 5.86 6.30 6.88 49 767 106
1911 (1892) 168.73 167.83 167.21 5.68 6.44 7.26 53 797 112
1912 (1893) 171.00 168.19 169.11 5.60 6.64 6.46 54 745 106
1913 (1894) 171.32 167.77 168.77 5.84 6.37 6.48 74 756 105
1914 (1895) 169.44 168.09 169.31 5.60 6.21 6.81 147 821 127
1915 (1896) 169.96 168.48 167.42 5.29 6.65 7.46 36 807 71
1916 (1897) 168.76 168.32 168.82 6.97 6.40 7.08 17 936 128
1917 (1898) 169.23 168.35 168.39 5.61 6.72 6.75 13 1002 184
1918 (1899) 170.57 168.11 169.41 4.83 6.29 6.72 7 1163 168

1919 NA 170.00 169.22 NA 6.08 6.58 4 14 147
1920 (1900) 171.86 170.14 169.08 3.76 4.52 6.42 7 37 1165
1921 (1901) 174.00 170.35 169.46 5.98 6.21 6.57 8 86 1044
1922 (1902) 171.96 171.69 169.53 6.83 5.80 6.76 14 62 1018
1923 (1903) 170.83 171.28 170.03 4.76 5.47 6.50 18 78 983
1924 (1904) 172.13 171.53 169.79 4.89 5.57 6.25 15 115 1027
1925 (1905) 171.71 170.18 169.42 5.13 5.77 6.40 21 399 1082
1926 (1906) 169.10 170.51 169.65 5.26 6.07 6.15 24 458 940
1927 (1907) 171.25 170.02 169.93 5.72 5.99 6.22 32 628 850
1928 (1909) 172.63 170.28 170.33 4.81 6.16 6.21 41 817 792
1929 (1910) 173.48 170.49 170.51 5.20 6.30 6.45 29 1028 623
1930 (1911) 173.28 170.29 170.38 5.67 6.29 6.39 62 1225 417
1931 (1912) 172.13 170.06 171.11 5.75 6.38 6.14 52 1327 152
1932 (1913) 172.46 170.69 171.10 6.76 6.41 6.36 50 1170 155
1933 (1914) 171.73 170.71 173.17 4.75 6.24 6.23 28 1116 129
1934 (1915) 173.28 170.73 171.80 5.30 6.31 5.97 48 1172 139
1935 (1916) 171.70 170.47 171.95 5.92 6.10 5.68 57 1239 109
1936 (1917) 172.38 170.95 171.72 5.62 6.10 5.52 21 851 79
1937 (1918) 173.03 171.37 171.75 5.96 6.27 5.60 63 1191 74
1938 (1919) 173.63 171.64 172.21 6.39 6.13 6.04 42 1165 141
1939 (1920) 172.02 171.57 173.40 6.19 6.04 6.31 870 1502 173
1940 (1922) 171.71 171.44 173.07 6.34 6.74 6.51 1331 634 137
1941 (1923) 172.20 173.31 174.02 6.32 6.86 7.28 1338 146 49
1942 (1924) 172.05 174.25 172.29 6.25 6.51 7.57 1280 111 41
1943 (1925) 172.25 172.75 173.27 6.16 7.36 5.42 1298 125 57
1944 (1926) 172.03 172.19 172.40 6.34 5.79 7.15 1310 114 50
1945 (1927) 172.80 173.44 172.08 6.35 6.55 7.23 1339 151 61

1946 173.05 173.79 173.33 6.01 6.70 6.18 22 134 72
1947 (1928) 173.78 173.22 173.68 6.82 6.25 7.17 37 1456 103
1948 (1929) 173.55 173.10 174.93 6.42 6.18 6.28 58 1469 292
1949 (1930) 172.99 172.42 174.91 5.25 6.14 6.45 68 1454 162
1950 (1931) 173.96 173.03 174.47 5.88 6.21 6.80 47 1546 195
1951 (1932) 173.77 173.19 175.23 4.67 5.99 7.25 47 1584 188
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Tabelle 10.24: Durchschnittliche Körperhöhe der Stadtzürcher aus der Oberschicht
1904–1951 (Alternative Schichteinteilung)

Aushebungsjahr Mittelwerte Standardabweichung N
(Regeljahrgang) Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20 Alter 18 Alter 19 Alter 20

1904 (1885) 171.32 171.69 171.38 6.65 6.46 6.35 11 105 8
1905 (1886) 171.62 172.27 176.19 5.49 7.19 7.03 13 90 8
1906 (1887) 174.25 172.03 177.22 4.71 5.96 4.29 8 116 9
1907 (1888) 173.18 171.97 170.26 4.82 7.17 6.34 17 127 17
1908 (1889) 173.56 171.08 168.71 5.25 7.04 8.50 16 132 17
1909 (1890) 172.68 171.16 164.64 7.26 5.93 5.05 17 114 11
1910 (1891) 167.83 171.53 171.79 5.19 5.87 6.92 9 146 19
1911 (1892) 174.03 171.62 173.05 6.48 6.24 7.53 16 139 20
1912 (1893) 170.68 172.31 170.71 4.74 5.73 5.70 11 171 17
1913 (1894) 172.17 171.24 173.71 5.83 6.75 5.35 15 158 21
1914 (1895) 171.52 173.45 172.85 4.19 6.62 5.77 23 140 25
1915 (1896) 173.86 172.68 173.68 7.62 6.20 6.19 7 154 17
1916 (1897) 178.00 172.87 173.32 3.46 6.26 6.01 3 207 19
1917 (1898) 175.00 172.74 172.93 6.88 6.32 7.18 4 191 41
1918 (1899) 187.00 172.94 172.24 NA 6.59 6.83 1 210 37

1919 NA NA 174.20 NA NA 6.48 3 3 40
1920 (1900) 170.50 170.67 173.50 3.54 3.16 6.00 2 9 335
1921 (1901) 175.50 173.28 173.65 5.27 5.73 6.41 3 16 272
1922 (1902) 171.00 173.26 173.33 0.00 6.37 6.59 2 25 234
1923 (1903) 172.40 173.06 173.50 1.95 5.14 6.44 5 25 211
1924 (1904) 172.25 174.24 173.71 6.01 6.19 6.02 2 29 218
1925 (1905) 174.00 173.73 173.41 5.71 6.27 6.56 5 54 206
1926 (1906) 170.75 173.99 173.15 4.84 6.60 6.14 4 75 118
1927 (1907) 173.56 173.90 173.77 4.98 6.04 6.39 8 99 117
1928 (1909) 170.67 173.97 173.86 5.79 6.19 7.10 10 114 107
1929 (1910) 174.56 173.39 174.33 6.69 6.40 6.27 9 132 67
1930 (1911) 173.86 173.63 173.73 5.55 6.15 6.44 7 162 56
1931 (1912) 175.29 174.19 174.97 5.02 6.57 5.71 7 171 33
1932 (1913) 175.67 173.64 175.03 7.68 5.80 6.70 9 185 34
1933 (1914) 175.70 174.42 172.28 8.45 6.39 5.98 5 206 23
1934 (1915) 173.46 174.34 173.92 6.72 6.05 4.81 12 202 19
1935 (1916) 173.50 174.24 174.14 5.49 6.51 5.88 9 206 21
1936 (1917) 177.60 174.34 174.81 6.77 5.81 5.99 10 174 13
1937 (1918) 175.71 174.72 176.73 4.93 5.70 5.36 14 202 15
1938 (1919) 173.29 174.09 177.33 6.97 5.95 6.57 12 234 39
1939 (1920) 174.23 174.22 176.91 5.86 6.08 5.75 206 255 32
1940 (1922) 174.56 174.99 175.54 6.11 6.14 4.83 300 126 29
1941 (1923) 174.19 176.87 173.95 6.14 5.61 6.56 285 39 22
1942 (1924) 174.70 177.03 178.43 6.25 5.67 6.06 305 35 14
1943 (1925) 174.72 174.06 175.28 6.29 7.46 7.78 299 31 18
1944 (1926) 175.38 175.59 178.57 6.16 5.44 7.04 334 30 7
1945 (1927) 174.64 176.52 175.17 6.26 6.30 4.09 339 47 23

1946 NA 175.31 178.78 NA 5.88 7.10 0 27 23
1947 (1928) 179.17 176.45 177.36 4.54 6.18 6.77 6 307 34
1948 (1929) 175.50 175.61 176.99 4.51 6.00 5.97 4 320 78
1949 (1930) 171.00 175.19 176.04 7.27 6.24 6.05 6 361 55
1950 (1931) 178.50 176.49 177.92 5.92 6.22 6.04 4 312 48
1951 (1932) 175.40 175.61 178.02 5.32 6.46 5.55 5 249 44
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Tabelle 10.25: Durchschnittliche Körperhöhe der Schichten im Kreiskommando
Schlieren 1928–1951

Aushebungsjahr Mittelwert in cm (Standardabweichung)
(Regeljahrgang) Bauer Unterschicht Mittelschicht Oberschicht

1928 (1909) 167.95 (6.64) 168.27 (6.12) 169.08 (5.87) 173.10 (5.48)
1929 (1910) 168.85 (5.79) 168.17 (6.22) 170.54 (5.61) 170.77 (6.37)
1930 (1911) 167.93 (6.71) 168.23 (6.10) 171.02 (6.46) 172.40 (5.04)
1931 (1912) 167.76 (6.65) 168.89 (6.66) 171.72 (6.55) 172.26 (5.23)
1932 (1913) 166.89 (6.27) 168.75 (6.51) 171.00 (6.55) 172.31 (5.71)
1933 (1914) 167.75 (6.45) 168.97 (6.31) 171.47 (6.46) 172.10 (4.70)
1934 (1915) 168.26 (5.95) 168.80 (5.61) 171.01 (5.47) 169.21 (8.16)
1935 (1916) 168.45 (6.13) 168.43 (8.10) 171.45 (7.10) 172.00 (6.48)
1936 (1917) 168.12 (6.91) 169.17 (5.73) 173.17 (5.25) 175.60 (5.63)
1937 (1918) 168.21 (7.17) 169.05 (6.32) 170.38 (6.44) 173.02 (4.82)
1938 (1919) 168.74 (5.99) 169.06 (6.02) 172.11 (6.71) 174.04 (5.34)
1939 (1920) 168.83 (5.82) 169.76 (6.08) 171.97 (6.31) 174.83 (5.79)
1940 (1922) 169.42 (6.13) 169.48 (5.92) 171.62 (6.47) 173.57 (4.71)
1941 (1923) 169.63 (5.89) 170.34 (6.23) 173.52 (6.49) 173.86 (5.64)
1942 (1924) 169.82 (6.23) 170.44 (5.84) 173.13 (6.18) 173.80 (5.75)
1943 (1925) 169.22 (6.34) 169.96 (6.48) 170.92 (5.84) 173.43 (4.98)
1944 (1926) 169.86 (5.83) 169.81 (6.34) 172.85 (5.89) 171.70 (6.19)
1945 (1927) 169.15 (6.26) 169.47 (6.38) 171.17 (6.21) 174.06 (6.08)
1947 (1928) 170.39 (5.28) 170.87 (6.18) 171.50 (5.43) 174.27 (6.62)
1948 (1929) 170.49 (5.45) 170.56 (6.41) 173.48 (5.73) 177.20 (6.25)
1949 (1930) 170.60 (5.67) 170.88 (6.26) 172.21 (6.3) 173.73 (7.36)
1950 (1931) 171.48 (6.21) 170.90 (5.82) 174.61 (5.75) 175.19 (5.44)
1951 (1932) 170.91 (6.02) 171.30 (5.96) 173.88 (5.5) 176.29 (5.32)

Anzahl Stellungspflichtige
1928 (1909) 117 428 78 10
1929 (1910) 111 558 94 15
1930 (1911) 135 656 102 20
1931 (1912) 144 636 101 21
1932 (1913) 125 620 108 29
1933 (1914) 159 586 120 30
1934 (1915) 170 345 74 12
1935 (1916) 134 357 50 19
1936 (1917) 150 334 43 24
1937 (1918) 164 332 64 26
1938 (1919) 172 327 48 13
1939 (1920) 129 320 65 30
1940 (1922) 183 356 71 22
1941 (1923) 178 360 64 22
1942 (1924) 159 324 69 20
1943 (1925) 144 362 74 21
1944 (1926) 147 353 66 21
1945 (1927) 125 362 71 34
1947 (1928) 130 359 68 26
1948 (1929) 122 391 85 20
1949 (1930) 132 363 103 27
1950 (1931) 94 381 86 21
1951 (1932) 105 363 105 24

1940 bis 1945: 18-jährige Stellungspflichtige, sonst 19-Jährige
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Tabelle 10.26: Durchschnittliche Körperhöhe der Schichten im Kreiskommando
Schlieren 1928–1951 (Alternative Schichteneinteilung)

Aushebungsjahr Mittelwert in cm (Standardabweichung)
(Regeljahrgang) Bauer Unterschicht Mittelschicht Oberschicht

1928 (1909) 167.95 (6.64) 166.66 (6.49) 168.92 (5.84) 173.58 (5.24)
1929 (1910) 168.85 (5.79) 167.13 (6.53) 168.93 (6.01) 171.22 (6.20)
1930 (1911) 167.93 (6.71) 167.27 (6.61) 169.03 (6.03) 172.43 (4.91)
1931 (1912) 167.76 (6.65) 166.66 (6.90) 170.09 (6.44) 171.89 (5.40)
1932 (1913) 166.89 (6.27) 167.29 (6.90) 169.56 (6.4) 171.94 (5.65)
1933 (1914) 167.75 (6.45) 167.44 (6.56) 169.77 (6.28) 172.39 (4.99)
1934 (1915) 168.26 (5.95) 167.81 (5.87) 169.51 (5.56) 169.19 (7.81)
1935 (1916) 168.45 (6.13) 167.37 (9.28) 169.19 (7.64) 171.87 (6.3)
1936 (1917) 168.12 (6.91) 168.66 (6.05) 169.77 (5.68) 175.71 (5.86)
1937 (1918) 168.21 (7.17) 167.16 (7.08) 169.72 (6.14) 172.33 (5.02)
1938 (1919) 168.74 (5.99) 168.07 (6.14) 169.86 (6.16) 173.86 (5.18)
1939 (1920) 168.83 (5.82) 169.51 (6.80) 170.30 (5.98) 174.66 (5.61)
1940 (1922) 169.42 (6.13) 167.96 (5.88) 170.33 (6.01) 173.63 (4.96)
1941 (1923) 169.63 (5.89) 168.24 (6.29) 171.56 (6.22) 173.72 (5.31)
1942 (1924) 169.82 (6.23) 169.90 (6.32) 171.20 (5.8) 174.32 (5.65)
1943 (1925) 169.22 (6.34) 168.14 (6.82) 170.63 (6.17) 173.32 (4.87)
1944 (1926) 169.86 (5.83) 168.17 (7.13) 171.00 (5.96) 171.32 (6.02)
1945 (1927) 169.15 (6.26) 167.70 (6.70) 170.27 (6.22) 173.65 (6.01)
1947 (1928) 170.39 (5.28) 170.50 (6.04) 171.11 (6.08) 174.27 (6.62)
1948 (1929) 170.49 (5.45) 169.54 (6.55) 171.46 (6.30) 176.90 (6.24)
1949 (1930) 170.60 (5.67) 168.73 (5.95) 171.67 (6.26) 173.79 (7.08)
1950 (1931) 171.48 (6.21) 169.83 (5.51) 171.84 (5.91) 176.21 (6.38)
1951 (1932) 170.91 (6.02) 169.94 (6.15) 172.15 (5.86) 176.30 (5.13)

Anzahl Stellungspflichtige
1928 (1909) 117 122 382 12
1929 (1910) 111 156 493 18
1930 (1911) 135 187 570 21
1931 (1912) 144 174 562 22
1932 (1913) 125 152 572 33
1933 (1914) 159 131 564 41
1934 (1915) 170 78 340 13
1935 (1916) 134 91 312 23
1936 (1917) 150 72 301 28
1937 (1918) 164 68 325 29
1938 (1919) 172 88 286 14
1939 (1920) 129 93 289 33
1940 (1922) 183 93 331 25
1941 (1923) 178 95 326 25
1942 (1924) 159 104 284 25
1943 (1925) 144 93 339 25
1944 (1926) 147 102 315 23
1945 (1927) 125 89 341 37
1947 (1928) 130 101 326 26
1948 (1929) 122 93 382 21
1949 (1930) 132 81 383 29
1950 (1931) 94 79 385 24
1951 (1932) 105 69 393 30

1940 bis 1945: 18-jährige Stellungspflichtige, sonst 19-Jährige
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Tabelle 10.27: Häufigkeitsverteilung der Differenz der aktuellen zur früheren
Körperhöhe

Alle Nur 20-Jährige Alle Nur 20-Jährige
Differenz (cm) n n Differenz (cm) n n

-28 1 0 2.5 166 77
-27 1 0 3 390 180
-26 1 0 3.5 62 24
-22 1 0 4 178 71
-19 2 1 4.5 24 5
-17 1 0 5 81 34
-16 3 2 5.5 21 7

-15.5 2 1 6 70 36
-15 3 1 6.5 19 7
-14 1 1 7 35 12
-12 1 0 7.5 11 4

-11.5 1 0 8 37 15
-11 1 0 8.5 9 1

-10.5 1 0 9 35 17
-10 6 2 9.5 8 3
-9 6 3 10 29 8

-8.5 2 1 10.5 6 2
-8 12 5 11 13 7

-7.5 1 0 11.5 4 0
-7 9 3 12 9 4

-6.5 1 1 12.5 2 0
-6 9 3 13 3 0

-5.5 2 2 13.5 2 0
-5 8 1 14 2 0

-4.5 2 1 14.5 1 0
-4 14 8 15 1 0

-3.5 4 1 16 3 1
-3 25 12 18 1 1

-2.5 8 4 19 1 1
-2 130 66 28 3 2

-1.5 45 14 28.5 1 0
-1 731 350 31 1 1

-0.5 401 114 31.5 1 0
0 3530 1534 32 1 0

0.5 1082 417 35 1 0
1 2932 1322 41 1 1

1.5 500 219
2 1033 474 Total 11746 5084
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Abbildung 10.7: Histogramm der Differenzen der aktuellen zur früheren Körperhöhe

Differenz der früheren zur aktuellen Körperhöhe (cm)
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Tabelle 10.28: Regressionsergebnisse zur schichtspezifischen Körperhöhe in der Stadt
Zürich im Ersten Weltkrieg

Variable Schätzwert Standardfehler t-Wert p-Wert

Referenz Kategorie 170.89 0.18 951.28 0.000

1909 -1.53 0.30 -5.05 0.000

1910 -1.55 0.28 -5.47 0.000

1911 -1.70 0.27 -6.36 0.000

1912 -1.85 0.26 -7.07 0.000

1913 -0.90 0.27 -3.36 0.001

1914 -0.99 0.28 -3.60 0.000

1915 -0.86 0.27 -3.17 0.002

1916 -1.13 0.27 -4.18 0.000

1917 -0.65 0.30 -2.16 0.031

1918 0.01 0.27 0.04 0.972

1919 -0.10 0.27 -0.37 0.713

1921 -0.43 0.32 -1.36 0.175

Mittelschicht 1.90 0.34 5.64 0.000

M1909 0.33 0.56 0.58 0.559

M1910 0.63 0.51 1.22 0.224

M1911 1.22 0.50 2.46 0.014

M1912 0.44 0.49 0.89 0.372

M1913 0.15 0.52 0.30 0.766

M1914 0.54 0.51 1.06 0.287

M1915 0.03 0.51 0.06 0.955

M1916 0.05 0.50 0.10 0.921

M1917 0.53 0.56 0.94 0.347

M1918 -0.56 0.51 -1.10 0.272

M1919 0.20 0.50 0.40 0.687

M1921 1.16 0.61 1.91 0.057

Oberschicht 3.51 0.46 7.71 0.000

O1909 1.61 0.82 1.97 0.049

O1910 1.29 0.78 1.66 0.098

O1911 1.01 0.73 1.39 0.165

O1912 1.88 0.71 2.65 0.008

O1913 0.38 0.69 0.55 0.579

O1914 1.19 0.69 1.72 0.086

O1915 1.14 0.69 1.65 0.099

O1916 1.43 0.69 2.07 0.039

O1917 0.69 0.73 0.95 0.340

O1918 0.53 0.69 0.77 0.443

O1919 0.13 0.67 0.19 0.848

O1921 1.23 0.80 1.55 0.122

Regressionsmodell: Hj = α +
∑2

i=1
βiDSchichtj,i +∑12

k=1
γkDGeburtsjahrj,k + δSchicht×Geburtsjahr+ εj , H = Körperhöhe,

DSchicht = Dummy für die Schicht, DGeburtsjahr = Dummy für das

Geburtsjahr, Schicht × Geburtsjahr, Interaktionsdummy, Referenzkategorie:

1920, Unterschicht
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Tabelle 10.29: Übersicht über die Datensätze mit weiblichen Körperhöhen

Datensatz Messjahr N N N

mit Körperhöhe ohne Körperhöhe Total

Zürcher Oberland 1940 279 1 280

Stadt Zürich 1940 755 2117 2872

1941 122 304 426

1942 235 8 243

1943 313 5 318

1944 431 24 455

1945 163 3 166

1948 81 0 81

1950 157 3 160

1952 171 2 173

Basel 1896 703 31 734

1912 218 30 248

1913 254 30 284

1914 386 51 437

1915 376 100 476

1916 431 50 481

1917 348 39 387

1918 386 48 434

1919 379 103 482

1920 328 154 482

1927 356 121 477

1928 335 137 472

1929 181 57 238

1930 200 32 232

1931 197 39 236
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Tabelle 10.30: Die durchschnittliche Körperhöhen der Frauen im Kanton Zürich 1940–
1951

Stellungspflichtige aus dem Zürcher Oberland (1940)
Geburtsjahre N Durchschnittsalter Mittelwert (cm) SD (cm) 95%-KI

1870-1879 3 68.00 152.67 1.89
1880-1889 12 54.25 159.00 6.93 154.60-163.40
1890-1899 27 44.81 159.15 6.58 156.55-161.75
1900-1909 56 35.39 159.43 6.32 157.74-161.12
1910-1919 130 24.64 160.07 6.00 159.03-161.11
1920-1929 51 18.67 159.36 6.47 157.54-161.18

1870-1874 3 68.00 152.67 1.89
1875-1879 0 NA NA
1880-1884 3 57.33 159.33 8.04
1885-1889 9 53.22 158.89 7.06
1890-1894 9 48.33 159.72 4.39
1895-1899 18 43.06 158.86 7.54 155.11-162.61
1900-1904 27 38.04 159.00 6.07 156.60-161.40
1905-1909 29 32.93 159.83 6.63 157.31-162.35
1910-1914 51 27.94 159.58 6.59 157.73-161.43
1915-1919 79 22.51 160.39 5.61 159.13-161.64
1920-1924 50 18.74 159.30 6.52 157.45-161.15

1925 1 15.00 162.50 NA

Stellungspflichtige aus der Stadt Zürich (1940–1952)
Geburtsjahre N Durchschnittsalter Mittelwert (cm) SD (cm) 95%-KI

1870-1879 2 62.00 150.50 3.54
1880-1889 26 54.46 157.65 5.19 155.56-159.75
1890-1899 170 45.39 159.31 6.12 158.38-160.23
1900-1909 385 36.24 160.54 5.88 159.95-161.12
1910-1919 809 27.09 161.87 6.01 161.45-162.28
1920-1929 1035 22.41 163.24 5.87 162.88-163.60

1930 1 22.00 164.00 NA

1870-1879 0 NA NA
1875-1879 2 62.00 150.50 3.54
1880-1884 6 58.33 154.00 5.29
1885-1889 20 53.30 158.75 4.76 156.52-160.98
1890-1894 57 48.77 159.51 6.02 157.91-161.11
1895-1899 113 43.69 159.20 6.19 158.05-160.36
1900-1904 155 38.81 161.00 6.17 160.02-161.98
1905-1909 230 34.51 160.22 5.67 159.48-160.96
1910-1914 292 30.09 161.25 5.87 160.58-161.93
1915-1919 517 25.40 162.22 6.06 161.69-162.74
1920-1924 782 22.51 163.16 5.95 162.74-163.57
1925-1929 253 22.13 163.49 5.63 162.80-164.19

1930 1 22.00 164.00 NA
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Tabelle 10.31: Die durchschnittliche Körperhöhen der Frauen aus dem Frauenspital
Basel 1896, 1912–1920 und 1927–1931

Mütter aus dem Frauenspital (1896)
Geburtsjahre N Durchschnittsalter Mittelwert (cm) SD (cm) 95%-KI

1850-1859 68 38.70 154.60 6.30 153.08-156.13
1860-1869 312 30.72 154.58 6.19 153.89-155.27
1870-1879 320 23.03 155.29 5.99 154.63-155.95
1880-1881 3 15.83 151.00 5.57

1850-1854 15 43.07 154.17 7.82 149.83-158.50
1855-1859 53 37.46 154.73 5.89 153.10-156.35
1860-1864 124 33.58 154.35 6.06 153.27-155.42
1865-1869 188 28.83 154.74 6.29 153.83-155.64
1870-1874 238 24.03 155.37 5.70 154.64-156.10
1875-1879 82 20.14 155.06 6.81 153.56-156.56
1880-1881 3 15.83 151.00 5.57

Mütter aus dem Frauenspital (1912-1920)
Geburtsjahre N Durchschnittsalter Mittelwert (cm) SD (cm)

1859 1 25.00 156.00 NA
1860-1869 7 45.00 161.14 8.40
1870-1879 443 38.28 156.59 6.52 155.98-157.20
1880-1889 1424 30.30 157.25 6.26 156.93-157.58
1890-1899 1179 23.76 158.04 5.95 157.71-158.38
1900-1902 25 18.80 157.64 5.08 155.54-159.74

1859 1 25.00 156.00 NA
1860-1864 1 43.00 151.00 NA
1865-1869 6 45.33 162.83 7.78
1870-1874 109 40.76 156.40 5.56 155.35-157.46
1875-1879 334 37.47 156.65 6.82 155.92-157.38
1880-1884 549 33.15 156.96 6.25 156.44-157.49
1885-1889 875 28.51 157.43 6.25 157.02-157.85
1890-1894 830 24.65 157.99 5.94 157.59-158.40
1895-1899 349 21.63 158.16 5.97 157.54-158.79
1900-1902 25 18.80 157.64 5.08 155.54-159.74

Mütter aus dem Frauenspital (1927-1931)
Geburtsjahre N Durchschnittsalter Mittelwert (cm) SD (cm)

1880-1889 60 41.08 157.27 6.40 155.61-158.92
1890-1899 435 32.46 158.11 5.85 157.56-158.66
1900-1909 732 25.02 158.28 5.95 157.85-158.71
1910-1919 42 19.12 158.60 5.61 156.85-160.34

1880-1884 9 44.33 159.11 6.85
1885-1889 51 40.51 156.94 6.33 155.16-158.72
1890-1894 133 35.96 157.40 5.65 156.43-158.37
1895-1899 302 30.92 158.42 5.91 157.75-159.09
1900-1904 451 26.56 158.46 5.90 157.92-159.01
1905-1909 281 22.56 157.99 6.02 157.28-158.70
1910-1914 42 19.12 158.60 5.61 156.85-160.34
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Abbildung 10.8: Mittlere Körperhöhe der Frauen in Zürich und Basel 1850–1930 (Ge-
burtsjahrzehnte, mit 95%-Konfidenzintervall)
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Tabelle 10.32: Die durchschnittliche Körperhöhen der Männer im Kreiskommando
Zürich 1904–1951 (Tabelle für den Vergleich mit den Körperhöhen der
Frauen)

Männer aus dem Kreiskommando Stadt Zürich (1904–1951)

Geburtsjahre N Durchschnittsalter Mittelwert (cm) SD (cm)

1860-1869 33 41.52 165.38 4.97

1870-1879 737 38.96 166.81 6.57

1880-1889 8180 22.66 167.41 7.03

1890-1899 16606 20.68 168.58 6.84

1900-1909 22776 21.23 170.40 6.58

1910-1919 20105 19.76 171.18 6.49

1920-1929 23313 18.67 172.64 6.51

1930-1939 7302 19.05 173.26 6.33

1860-1864 3 42.00 168.67 3.33

1865-1869 30 41.47 165.05 5.03

1870-1874 206 39.71 166.13 5.84

1875-1879 531 38.66 167.08 6.82

1880-1884 1335 30.04 167.72 7.08

1885-1889 6845 21.22 167.34 7.02

1890-1894 7240 20.83 168.20 6.83

1895-1899 9366 20.57 168.88 6.83

1900-1904 11293 21.61 170.35 6.71

1905-1909 11483 20.86 170.44 6.45

1910-1914 10709 19.96 170.81 6.55

1915-1919 9396 19.54 171.59 6.39

1920-1924 11424 18.64 172.20 6.47

1925-1929 11889 18.71 173.07 6.53

1930-1934 7302 19.05 173.26 6.33
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Tabelle 10.33: BMI-Referenztabelle (WHO)

Kategorie BMI ( kg
m2 ) Körpergewicht

Starkes Untergewicht < 16,00

Mässiges Untergewicht 16,00 − < 17,00 Untergewicht

Leichtes Untergewicht 17,00 − < 18,50

Normalgewicht 18,50 − < 25,00 Normalgewicht

Präadipositas 25,00 − < 30,00 Übergewicht

Adipositas Grad I 30,00 − < 35,00

Adipositas Grad II 35,00 − < 40,00 Adipositas

Adipositas Grad III ≥ 40,00

Quelle: World Health Organization, 1995; World Health Organization, 2000; World Health Organization, 2004.
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Tabelle 10.34: BMI der Stellungspflichtigen in der Schweiz

1875-1879 1933-1939 2005-2006

N 2781 12666 8182

Mittelwert 20.62 21.43 22.88

Standardabweichung 1.88 1.97 3.48

Schiefe 0.56 0.50 1.70

10% Quantil 18.29 19.05 19.32

25% Quantil 19.43 20.08 20.66

Median 20.57 21.34 22.28

75% Quantil 21.77 22.64 24.26

90% Quantil 22.96 23.88 26.99

< 18,5 11.96% 5.50% 4.42%

18,5 -25,0 86.55% 90.57% 72.17%

25,0-30,0 1.47% 3.84% 19.19%

> 30,0 0.04% 0.09% 4.22%

Quelle: Staub u. a., 2010, S. 2
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Tabelle 10.35: Durchschnittlicher BMI im Kreiskommando Schlieren 1933–1951

19-jährige Stellungspflichtige

M SD Min 10% Q. 25% Q. Me 75% Q. 90% Q. Max n

1933 21.59 1.86 16.98 19.38 20.37 21.46 22.60 24.06 31.44 899

1934 21.90 1.87 15.61 19.58 20.57 21.89 23.11 24.09 29.33 603

1935 21.92 1.92 16.07 19.67 20.69 21.84 22.93 24.26 29.76 560

1936 21.97 1.92 17.15 19.49 20.76 21.94 23.18 24.46 32.32 546

1937 21.53 1.84 14.79 19.34 20.28 21.45 22.66 23.94 28.70 593

1938 22.06 1.90 16.61 19.79 20.86 21.93 23.14 24.33 30.30 562

1939 21.89 2.10 15.97 19.35 20.69 21.71 23.03 24.69 34.79 541

1947 22.12 1.79 16.69 19.85 20.96 22.03 23.18 24.34 30.04 582

1948 21.67 1.83 14.45 19.60 20.48 21.56 22.86 24.04 30.93 616

1949 21.82 1.78 16.18 19.76 20.66 21.72 22.86 24.16 27.40 628

1950 21.45 1.83 16.98 19.27 20.19 21.32 22.57 23.71 28.67 592

1951 21.58 1.85 16.41 19.16 20.40 21.55 22.65 23.83 32.49 613

18-jährige Stellungspflichtige

M SD Min 10% Q. 25% Q. Me 75% Q. 90% Q. Max n

1940 21.23 1.79 16.66 18.94 20.05 21.16 22.31 23.51 27.68 629

1941 20.45 1.78 15.05 18.15 19.29 20.45 21.51 22.47 35.01 625

1942 21.27 1.63 16.26 19.22 20.20 21.22 22.34 23.39 27.68 580

1943 21.67 1.75 14.38 19.60 20.52 21.55 22.70 23.92 28.98 611

1944 21.84 1.64 17.44 19.81 20.81 21.78 22.85 23.89 29.07 598

1945 21.44 1.73 16.65 19.25 20.28 21.46 22.57 23.56 28.07 602
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Abbildung 10.9: Durchschnittlicher BMI in den Kreiskommandos Zürich und Schlie-
ren 1933–1951
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10 Anhang

Tabelle 10.36: Häufigkeitsverteilung des BMI in der Stadt Zürich nach den Kategorien
der Weltgesundheitsorganisation (WHO)

Aushebungsjahr N Prozent

<18.5 18.5-25 25-30 >30 <18.5 18.5-25 25-30 >30

1933 42 1309 73 3 2.94 91.73 5.12 0.21

1934 29 1365 86 9 1.95 91.67 5.78 0.60

1935 59 1385 82 2 3.86 90.64 5.37 0.13

1936 47 967 58 4 4.37 89.87 5.39 0.37

1937 126 1308 41 4 8.52 88.44 2.77 0.27

1938 95 1386 57 0 6.18 90.12 3.71 0.00

1939 137 1724 57 1 7.14 89.84 2.97 0.05

1940 136 726 29 1 15.25 81.39 3.25 0.11

<18.5 18.5-25 25-30 >30 <18.5 18.5-25 25-30 >30

1947 93 1807 51 2 4.76 92.52 2.61 0.10

1948 96 1798 71 5 4.87 91.27 3.60 0.25

1949 142 1772 72 8 7.12 88.87 3.61 0.40

1950 147 1794 67 3 7.31 89.21 3.33 0.15

1951 106 1836 78 7 5.23 90.58 3.85 0.35

<18.5 18.5-25 25-30 >30 <18.5 18.5-25 25-30 >30

1939 92 1051 25 0 7.88 89.98 2.14 0.00

1940 168 1597 38 0 9.32 88.57 2.11 0.00

1941 146 1622 30 1 8.12 90.16 1.67 0.06

1942 127 1610 31 0 7.18 91.06 1.75 0.00

1943 86 1652 38 1 4.84 92.97 2.14 0.06

1944 113 1673 25 0 6.24 92.38 1.38 0.00

1945 177 1634 17 1 9.68 89.34 0.93 0.05
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Tabelle 10.37: Häufigkeitsverteilung des BMI im Kreiskommando Schlieren nach den
Kategorien der Weltgesundheitsorganisation (WHO)

Aushebungsjahr N Prozent

<18.5 18.5-25 25-30 >30 <18.5 18.5-25 25-30 >30

1933 31 829 38 1 3.45 92.21 4.23 0.11

1934 14 560 29 0 2.32 92.87 4.81 0.00

1935 17 511 32 0 3.04 91.25 5.71 0.00

1936 17 500 28 1 3.11 91.58 5.13 0.18

1937 24 544 25 0 4.05 91.74 4.22 0.00

1938 14 515 32 1 2.49 91.64 5.69 0.18

1939 22 479 38 2 4.07 88.54 7.02 0.37

<18.5 18.5-25 25-30 >30 <18.5 18.5-25 25-30 >30

1947 10 541 30 1 1.72 92.96 5.15 0.17

1948 20 578 17 1 3.25 93.83 2.76 0.16

1949 14 583 31 0 2.23 92.83 4.94 0.00

1950 27 543 22 0 4.56 91.72 3.72 0.00

1951 26 567 19 1 4.24 92.50 3.10 0.16

<18.5 18.5-25 25-30 >30 <18.5 18.5-25 25-30 >30

1939 21 326 4 0 5.98 92.88 1.14 0.00

1940 34 578 17 0 5.41 91.89 2.70 0.00

1941 83 535 6 1 13.28 85.60 0.96 0.16

1942 25 544 11 0 4.31 93.79 1.90 0.00

1943 14 576 21 0 2.29 94.27 3.44 0.00

1944 13 564 21 0 2.17 94.31 3.51 0.00

1945 22 566 14 0 3.65 94.02 2.33 0.00
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Abbildung 10.10: Häufigkeitsverteilung des BMI nach WHO-Kategorien im Kreis-
kommando Schlieren 1933–1939, 1947–951

Abbildung 10.11: Häufigkeitsverteilung des BMI nach WHO-Kategorien im Kreis-
kommando Schlieren 1940–1945
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10 Anhang

Tabelle 10.38: Der durchschnittliche BMI der Unterschicht in der Stadt Zürich 1933–
1951

Aushebungsjahr n Mittelwert sd n Mittelwert sd

Schichteneinteilung Schichteneinteilung

nach Schüren alternativ

1933 877 21.99 1.93 92 22.36 1.73

1934 928 22.12 2.05 103 22.08 2.03

1935 947 21.82 1.96 76 21.60 1.96

1936 644 21.74 2.02 35 21.50 2.04

1937 932 21.23 2.00 80 21.03 1.82

1938 900 21.40 1.85 124 21.53 1.83

1939 1200 21.31 1.90 135 21.59 1.58

1940 562 21.07 2.13 117 21.07 2.12

1939 323 20.99 1.82 62 21.25 2.01

1940 416 20.83 1.77 148 20.70 1.69

1941 438 20.90 1.68 157 20.71 1.79

1942 444 21.06 1.81 150 21.03 1.76

1943 465 21.33 1.73 145 21.37 1.61

1944 443 21.18 1.65 127 21.21 1.64

1945 465 20.73 1.81 121 20.73 1.80

1947 1142 21.53 1.77 157 21.65 1.77

1948 1117 21.45 1.92 153 21.49 2.04

1949 1150 21.39 2.02 161 21.70 2.52

1950 1192 21.20 1.92 151 21.41 2.01

1951 1220 21.44 1.99 184 21.66 2.09

Masseinheit: kg/m2, sd = Standardabweichung, 1. Block 1933–1940: 19-

Jährige, 2. Block 1939–1945: 18-Jährige, 3. Block 1947–1951: 19-Jährige
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Tabelle 10.39: Der durchschnittliche BMI der Mittelschicht in der Stadt Zürich 1933–
1951

Aushebungsjahr n Mittelwert sd n Mittelwert sd

Schichteneinteilung Schichteneinteilung

nach Schüren alternativ

1933 366 21.66 2.14 1116 21.85 2.02

1934 377 21.52 2.09 1172 21.92 2.06

1935 404 21.35 2.07 1239 21.68 2.02

1936 268 21.22 2.04 851 21.59 2.03

1937 374 20.77 2.12 1191 21.10 2.07

1938 424 21.12 2.05 1165 21.27 1.92

1939 472 20.72 1.76 1502 21.11 1.91

1940 207 19.78 1.92 634 20.68 2.16

1939 323 20.54 1.78 870 20.82 1.81

1940 416 20.47 1.90 1331 20.75 1.83

1941 438 20.62 1.78 1338 20.83 1.71

1942 444 20.67 1.65 1280 20.91 1.76

1943 465 21.03 1.81 1298 21.22 1.78

1944 443 20.62 1.61 1310 21.00 1.67

1945 465 20.37 1.61 1339 20.61 1.75

1947 503 21.00 1.93 1456 21.34 1.84

1948 560 20.99 1.95 1469 21.29 1.94

1949 516 20.91 2.01 1454 21.20 1.96

1950 544 20.80 2.05 1546 21.05 1.97

1951 600 21.02 2.07 1584 21.27 2.03

Masseinheit: kg/m2, sd = Standardabweichung, 1. Block 1933–1940: 19-

Jährige, 2. Block 1939–1945: 18-Jährige, 3. Block 1947–1951: 19-Jährige
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Tabelle 10.40: Der durchschnittliche BMI der Oberschicht in der Stadt Zürich 1933–
1951

Aushebungsjahr n Mittelwert sd n Mittelwert sd

Schichteneinteilung Schichteneinteilung

nach Schüren alternativ

1933 171 21.49 2.19 206 21.57 2.15

1934 172 22.02 2.03 202 22.06 2.15

1935 170 21.61 1.94 206 21.63 1.89

1936 148 21.40 2.06 174 21.45 2.14

1937 167 20.86 1.88 202 20.97 1.87

1938 199 21.08 1.98 234 21.21 2.02

1939 220 20.83 1.84 255 20.85 1.78

1940 108 20.15 1.78 126 20.11 1.77

1939 172 20.57 1.85 206 20.57 1.82

1940 259 20.48 1.87 300 20.46 1.85

1941 255 20.96 1.88 285 20.95 1.86

1942 271 20.90 1.75 305 21.00 1.80

1943 257 21.26 1.89 299 21.25 1.85

1944 282 20.93 1.74 334 20.95 1.69

1945 308 20.58 1.61 339 20.60 1.62

1947 275 21.13 1.92 307 21.11 1.92

1948 265 21.06 1.88 320 21.04 1.83

1949 310 21.15 2.11 361 21.13 2.09

1950 273 20.92 2.03 312 20.93 1.98

1951 197 21.09 1.97 249 21.10 1.93

Masseinheit: kg/m2, sd = Standardabweichung, 1. Block 1933–1940: 19-

Jährige, 2. Block 1939–1945: 18-Jährige, 3. Block 1947–1951: 19-Jährige
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Tabelle 10.41: Geschätzte mittlere Körperhöhe der 19-jährigen Schweizer Stellungs-
pflichtigen in der Stadt Zürich 1904 bis 1951

Aushebungsjahr Koeffizient Standard- t-Wert p-Wert
(Jahrgang) fehler

Aushebungsjahr 1904 (1885) 167.155 0.209 799.514 0.000
19-Jährig (Konstante)

Aushebungsjahr 1905 (1886) -0.202 0.294 -0.687 0.492
Aushebungsjahr 1906 (1887) 0.252 0.289 0.872 0.383
Aushebungsjahr 1907 (1888) -0.103 0.286 -0.359 0.719
Aushebungsjahr 1908 (1889) 0.728 0.281 2.588 0.010
Aushebungsjahr 1909 (1890) 0.123 0.286 0.428 0.668
Aushebungsjahr 1910 (1891) 1.051 0.280 3.749 0.000
Aushebungsjahr 1911 (1892) 0.846 0.278 3.046 0.002
Aushebungsjahr 1912 (1893) 1.572 0.280 5.619 0.000
Aushebungsjahr 1913 (1894) 1.260 0.279 4.518 0.000
Aushebungsjahr 1914 (1895) 1.560 0.272 5.736 0.000
Aushebungsjahr 1915 (1896) 1.616 0.281 5.758 0.000
Aushebungsjahr 1916 (1897) 1.695 0.270 6.276 0.000
Aushebungsjahr 1917 (1898) 1.521 0.264 5.755 0.000
Aushebungsjahr 1918 (1899) 1.528 0.260 5.885 0.000
Aushebungsjahr 1919 (1900) 2.069 0.496 4.170 0.000
Aushebungsjahr 1920 (1901) 2.315 0.268 8.644 0.000
Aushebungsjahr 1921 (1902) 2.623 0.271 9.680 0.000
Aushebungsjahr 1922 (1903) 2.612 0.274 9.533 0.000
Aushebungsjahr 1923 (1904) 2.923 0.275 10.622 0.000
Aushebungsjahr 1924 (1905) 2.938 0.273 10.778 0.000
Aushebungsjahr 1925 (1906) 2.515 0.260 9.679 0.000
Aushebungsjahr 1926 (1907) 2.738 0.263 10.404 0.000
Aushebungsjahr 1927 (1908) 2.922 0.259 11.289 0.000
Aushebungsjahr 1928 (1909) 3.188 0.255 12.526 0.000
Aushebungsjahr 1929 (1910) 3.250 0.253 12.847 0.000
Aushebungsjahr 1930 (1911) 3.307 0.253 13.086 0.000
Aushebungsjahr 1931 (1912) 3.152 0.256 12.300 0.000
Aushebungsjahr 1932 (1913) 3.806 0.261 14.590 0.000
Aushebungsjahr 1933 (1914) 4.132 0.264 15.660 0.000
Aushebungsjahr 1934 (1915) 4.011 0.261 15.363 0.000
Aushebungsjahr 1935 (1916) 3.746 0.261 14.351 0.000
Aushebungsjahr 1936 (1917) 4.388 0.280 15.646 0.000
Aushebungsjahr 1937 (1918) 4.653 0.263 17.706 0.000
Aushebungsjahr 1938 (1919) 4.840 0.259 18.660 0.000
Aushebungsjahr 1939 (1920) 4.728 0.240 19.711 0.000
Aushebungsjahr 1940 (1921) 4.499 0.249 18.071 0.000
Aushebungsjahr 1941 (1922) 4.802 0.267 18.016 0.000
Aushebungsjahr 1942 (1923) 4.805 0.269 17.875 0.000
Aushebungsjahr 1943 (1924) 4.833 0.268 18.058 0.000
Aushebungsjahr 1944 (1925) 4.770 0.268 17.798 0.000
Aushebungsjahr 1945 (1926) 5.334 0.265 20.108 0.000
Aushebungsjahr 1946 (1927) 6.205 0.428 14.482 0.000
Aushebungsjahr 1947 (1928) 6.346 0.252 25.227 0.000
Aushebungsjahr 1948 (1929) 6.374 0.247 25.801 0.000
Aushebungsjahr 1949 (1930) 5.780 0.249 23.218 0.000
Aushebungsjahr 1950 (1931) 6.405 0.248 25.776 0.000
Aushebungsjahr 1951 (1932) 6.331 0.249 25.463 0.000

20-Jährige 0.363 0.073 5.003 0.000
18-Jährige 0.584 0.099 5.872 0.000

Regressionsmodell: y = α0 + β1 ∗ DAj + β2 ∗ DA + µ, y = Körperhöhe,
DAj = Dummy für Aushebungsjahre, DA = Dummy für Alter (18- oder 20-
Jährige), Referenzkategorie: Aushebungsjahr 1904, 19-Jährige ; N = 80543;
R2

adj = 0.075
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10 Anhang

Abbildung 10.12: Körperhöhe der Mutter
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Quelle: Floris u. a., o.D.(b)

Abbildung 10.13: Geburtsgewicht
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10 Anhang

Abbildung 10.14: Geburtslänge
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10 Anhang

Abbildung 10.15: Anteil Ja-Stimmen in Volksabstimmungen über Sozialversiche-
rungsvorlagen 1890–1931 (Prozent)

Quelle: Floris u. a., o.D.(b), Datenquelle: HSSO: Historische Statistik der Schweiz Online, X.10

• Der Kanton Basel-Stadt weist den höchsten durchschnittlichen Anteil an Ja-

Stimmen auf (65,5%)

Quelle: Floris u. a., o.D.(b), Datenquelle: HSSO: Historische Statistik der Schweiz Online, X.10

• Volksabstimmungen über die:

– Unfall- und Krankenversicherung, 26. Oktober 1890

– Kranken-, Unfall- und Militärversicherung, 20. Mai 1900

– Kranken- und Unfallversicherung, 4. Februar 1912

– Alters-, Invaliditäts- und Hinterlassenenversicherung, 6. Dezember 1925

– Bundesgesetz über die Alters- und Hinterlassenenversicherung, 6. Dezember 1931
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