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VARGA, T .—S u sa , É . — Szabó , Á .: Determination o f the tim e o f conception 
founded on the body measurements at birth. The authors exam ined in 4213 neonates 
from  B udapest sam ples the connection of the m easurem ents a t birth w ith  the  
duration of pregnancy. R elying upon the m aterial the presum able tim e of con
ception can be determ ined w ithin an interval o f about 6 — 8 w eeks w ith  mature 
newborn and w ithin  one o f  8 —10 weeks w ith premature infants. As regards the  
duration of pregnancy, no difference by sexes and order of births can he found. 
Out of the exam ined m easurem ents body length and head circum ference seem  
more suitable for determ ining the tim e of pregnancy.
K ey  words: D eterm ination o f tim e of conception, body m easurem ents at birth, 
Budapest neonates.

Bevezetés

Az emberi testm éreteket több tudom ányág vizsgálja. U gyanez m ondható el az ú jszü löttek  
testm éreteinek tanulm ányozásáról is, am elyekről antropológiai, dem ográfiai és klinikai tárgyú  
felm érések ism ertek (E ib e n  1960, F e k e t e  et al. 1974; J o u b e r t  1978). E zek a vizsgálatok vagy  
az átlagértékek alakulását kutatják, vagy azt értékelik, hogy adott időtartam ú terhesség után  
szü le tett újszülöttek testm éretei az átlaghoz v iszonyítva m iként változnak.

Más szem pontból elem zi az újszü löttek  hossz-, súly- és egyéb m éreteit a forensicus m edicina, 
am ely azokból — egyebek m ellett — a terhesség időtartam ára von  le következtetéseket. Erre 
általában a bíróságok előtt a származás m egállapítása iránt in d íto tt perekben kerül sor. E  
kérdés vizsgálata sem  új, m ert már a róm ai jogban találhatók utalások arról, hogy a 180 — 300 
napos effektiv terhességi időt, az ún. postconceptionális időt fogadták el a származás bizo
nyításánál. Lényegében hasonló a m ai m agyar „Családjogi Törvény” állásfoglalása is, amikor 
182 — 300 nap effektiv  kihordási időt tart a származáshoz m egalapozottnak, tehát csak ezen  
az időtartam on belül fogadható el a m egterm ékenyülést eredm ényező közösülés. A gyakorlat
ban azonban a törvényben em lített viszonylag tág időhatárokon k ívü l szükséges a terhesség  
időtartam ának pontosabb m egállapítása is. Vélem ényezni kell a perben szereplő újszü lött 
esetében  a legvalószínűbb kihordási időt, továbbá azt az időintervallum ot, am elyen belül 
egyálta lán  lehetséges v o lt a m egterm ékenyülés, illetőleg a vallott közösüléstől vagy  közösü
lésekből az adott testm éretű újszü lött származhat-e.

Ehhez adalékokat nyújtó reprezentatív jellegű hazai felmérésről tudom ásunk nincs, így  
a szakértői gyakorlatban különböző — elsősorban ném et — populációkból származó, régebbi 
adatokat használunk (G u th m a n n  —K nöss 1939, H o sem ann  1949, G ä r tn er  1949, F r a u - 
d e n b e r g  1950, W ich m a n n  1950). Ez nem  helyes, egyrészt mert ism ert, hogy az újszülöttek  
testm éretei az egyes népcsoportoknál nem  azonosak, jelentősebb különbségekről szám oltak  
be Európa különböző területeiről is (T hom son  1973); m ásrészt azért sem , m ert az újszülöttek  
m éretei az utóbbi évtizedekben jelentősen m egváltoztak. Sim o n o v its  et al. (1975) közlése 
szerint 1920 és 1972 között a születéskori átlagos testhossz 50,1 cm -ről 53,5 cm-re nőtt. D e  
a testm éreteket befolyásolhatják a születésszabályozás formái is ( P o h á n k a  et al. 1975; Sá r 
k á n y  1976; H ercz  et al. 1977), am elyek az utóbbi években ugyancsak jelentősek és változtak .

H a zá n k b a n  is k é szü ltek  o ly an  szü lészeti-gyerm ekgyógyászati s ta tisz tik á k , am ely ek  a lk a l
m asak  az é re ttség  m eg á llap ítá sá ra  (B azsó e t  al. 1968; F e k e t e  e t  al. 1969, 1974). B ár u g y a n 
a z o k a t az a d a to k a t, te h á t  a terhesség  id ő ta r ta m á t és az ú jsz ü lö ttek  te s tm é re te it  é rtékelik ,
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m égis az eltérő kérdésfeltevés m ia tt a kihordási idő valószínű tartam ának vélem ényezéséhez  
nem  alkalmasak. Mindezek alapján szükségesnek lá tszott újabb hazai anyagon vizsgálni az 
újszü löttek  testm éreteit és a terhesség időtartam a között fennálló összefüggéseket.

V izsgálati anyag  és m ódszer

A  bírósági gyakorlatban biztosan csak a születés időpontja ism ert. A testm éreteket a szülő
szobán antropológiai szem pontból általában nem  kielégítő módon határozzák meg. Az utolsó 
havivérzés idejére csupán az anya bem ondásából szerezhetünk tudom ást, am ely minden-

1. táblázat

Fiú újszülöttek kihordási ideje (post-menstruációs idő) a születéskori súly alapján 
Table 1. The duration of pregnancy w ith male neonates (post-m enstruation tim e) relying on the

weight at brith

Súly
Weight 0,5% 5% 95% 99,5%

átlag  (x+ SD ) 
mean

1 2 5 0  g 1 7 4 1 7 4 2 2 6 2 2 6 1 9 4 ± 1 4 , 0
1 5 0 0  g 1 8 2 1 9 0 2 5 8 2 7 3 2 2 0 ± 1 8 , 0
1 7 5 0  g 1 8 9 2 0 4 2 7 6 2 9 1 2 3 5 + 2 0 , 0
2 0 0 0  g 1 9 8 2 1 3 2 8 6 3 0 3 2 4 5 ± 2 3 , 0
2 2 5 0  g 2 0 6 2 2 0 2 9 3 3 0 8 2 5 3 ± 2 0 , 0
2 5 0 0  g 2 1 7 2 3 0 2 9 7 3 1 5 2 6 8 ± 1 9 , 0
2 7 5 0  g 2 2 4 2 3 9 2 9 9 3 1 6 2 7 0 ± 1 7 , 0
3 0 0 0  g 2 3 1 2 4 7 3 0 3 3 2 2 2 7 5 ± 1 5 , 0
3 2 5 0  g 2 3 3 2 5 0 3 0 3 3 2 0 2 7 7 ± 1 4 , 0
3 5 0 0  g 2 3 6 2 5 4 3 0 4 3 2 1 2 7 9 ± 1 3 , 0
3 7 5 0  g 2 3 8 2 5 7 3 0 5 3 2 1 2 8 0 ± 1 1 , 0
4 0 0 0  g 2 4 1 2 6 0 3 0 7 3 2 1 2 8 2 ± 1 3 , 0
4 2 5 0  g 2 4 5 2 6 2 3 0 7 3 1 6 2 8 4 ± 1 1 . 0

2. táblázat

Leány újszülöttek kihordási ideje (post-menstruációs idő) a születéskori súly alapján

Table 2. The duration of pregnancy w ith  female neonates (post-m enstruation tim e) relying on the
weight at birth

Súly
Weight 0,5% 5% 95% 99,5%

átlag  (x+ SD ) 
mean

1 2 5 0  g 178 1 82 2 4 5 2 6 7 2 0 6 ± 1 8 , 0
1 5 0 0  g 1 8 4 191 2 6 7 2 8 3 2 2 3 ± 2 3 , 0
1 7 5 0  g 191 2 0 4 2 8 4 2 9 7 2 3 9 ± 2 1 , 0
2 0 0 0  g 198 2 1 4 2 9 3 3 0 4 2 4 9 ± 2 4 , 0
2 2 5 0  g 2 1 0 2 2 4 2 9 7 3 1 0 2 5 9 ± 2 1 . 0
2 5 0 0  g 2 1 9 2 3 6 2 9 9 3 1 1 2 6 8 ± 1 8 , 0
2 7 5 0  g 2 2 5 2 4 3 3 0 0 3 1 8 2 7 3 ± 1 5 , 0
3 0 0 0  g 2 2 6 2 4 7 3 0 0 3 2 0 2 7 6 + 1 4 , 0
3 2 5 0  g 2 2 7 2 4 9 3 0 1 3 2 2 2 7 8 - L 1 4 .0
3 5 0 0  g 2 2 7 2 5 1 3 0 2 3 2 2 2 8 0 ± 1 3 , 0
3 7 5 0  g 2 2 7 2 5 1 3 0 3 3 2 5 2 8 0 ± 1 3 , 0
4 0 0 0  g 2 3 6 2 5 2 3 0 5 3 2 2 2 8 2  +  1 4 ,0
4 2 5 0  g 2 3 6 2 5 7 3 1 1 3 2 2 2 8 4 ± 1 3 , 0
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3. táblázat

Fiú újszülöttek kihordási ideje (post-m enstruációs idő) a születéskori fejkerült alapján
Table 3. The duration o f pregnancy w ith  male neonates (post-menstruation tim e) relying on the

head circumference at birth

Fejkerület
Head

circumference
0,5% 5% 95% 99,5%

átlag (x+ S D ) 
mean

25 cm 179 179 223 225 197 +  13,0
26 cm 182 184 242 247 2 0 5 ± 1 6 ,4
27 cm 182 187 256 263 213 + 1 3 ,5
28 cm 182 189 274 287 224+ 21 ,2
29 cm 191 197 283 305 235 +  21,7
30 cm 191 207 292 310 246 + 2 6 ,3
31 cm 191 213 297 316 257 +  22.2
32 cm 204 226 299 319 266 +  19.9
33 cm 214 236 299 319 271 +  21,2
34 cm 217 239 302 319 274+ 16 ,1
35 cm 220 243 302 320 276+ 13 ,8
36 cm 227 248 303 320 278 +  13,7
37 cm 233 255 308 320 2 8 2 + 1 9 ,9

4. táblázat

Leány újszülöttek kihordási ideje (post-m enstruációs idő) a születéskori fejkerület alapján
Table 4. The duration of pregnancy w ith  female neonates (post-menstruation tim e) relying on the

head circumference at birth

Fejkerület
Head

circumference
0,5% 5% 95% 99,5%

átlag (x+ S D ) 
mean

25 cm 175 175 220 229 1 9 2 +  9,4
26 cm 182 185 237 243 205 +  15,9
27 cm 185 192 254 261 217 + 1 7 ,6
28 cm 191 196 270 282 227 +  19,7
29 cm 196 203 282 301 2 4 0 -2 2 ,3
30 cm 194 212 292 307 252 + 2 6 ,2
31 cm 197 221 297 315 264 + 2 4 ,5
32 cm 208 235 299 318 271 +  20,3
33 cm 213 240 302 319 2 7 4 + 1 6 .8
34 cm 216 244 303 320 27 6 + 1 4 ,5
35 cm 220 247 304 321 27 8 + 1 3 ,3
36 cm 226 252 305 321 279 +  14,2
37 cm 235 256 309 322 281 +  11.0

képpen nagy bizonytalanságot eredm ényez. V iszont nem dolgozhattunk sem  a postovulációs, 
sem  a postconcepcionális idővel, m ert ezekre a kórlapok nem tartalm aznak adatokat. U gyan
csak nem használtuk a születési statisztikai lapok  eredm ényeit sem , m ivel azokon a szülést 
vezető  orvos valam ennyi adatból vélem ényezve írja be a kihordás tartam át, am elyekre a 
perekben szám talanszor nem talá lunk utalásokat. Ezért az összehasonlíthatóság érdekében 
és a retrospektív feldolgozási m ódszer m iatt a felm érésünkben is ezeket az adatokat vettü k  
figyelem be.

M intánk a Sem m elweis O rvostudom ányi E g y etem  I. és II. sz. Szülészeti és N őgyógyászati 
K linikájának, valam int a Schöpf-M erei K órház K oraszülött O sztályának 1975. évi 4300 
válogatás nélküli szülési esetét tartalm azza. Valam ennyi szülésnél figyelem be v ettü k  —
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5. táblázat

Fiú újszülöttek kihordási ideje (post-menstruációs idő) a születéskori testhossz alapján 
Table 5. The duration o f pregnancy w ith male neonates (post-m enstruation tim e) relying on the

body length at birth

Te8tho897. 
Body length 0,5% 5% 95% 99,5%

átlag (x+ S D )
m ea n

36 cm 180 185 230 235 1 9 9 ± 1 1
38 cm 180 183 239 252 2 0 6 ± 1 9
40 cm 184 186 252 266 2 1 6 ± 1 5
42 cm 186 191 262 278 2 2 4 ± 2 2
44 cm 188 202 274 288 2 3 5 ± 2 5
46 cm 197 213 286 299 248 +  18
48 cm 207 222 294 309 2 5 9 ± 2 2
50 cm 218 231 298 315 2 6 8 ± 2 0
52 cm 223 239 299 317 2 7 3 ± 1 4
54 cm 228 244 302 319 2 7 6 ± 1 3
56 cm 231 246 302 320 2 7 8 ± 1 4
58 cm 234 250 303 320 2 8 0 ± 1 3
60 cm 239 257 307 319 2 8 3 ± 1 0

6. táblázat

Leány újszülöttek kihordási ideje (post-menstruációs idő) a születéskori testhossz alapján
Table 6. The duration o f pregnancy w ith female neonates (post-m enstruation tim e) relying on the

body length at birth

Testhossz 
Body length 0,5% 5% 95% 99,5%

átlag (x + S D ) 
mean

36 cm 180 181 246 246 1 9 6 ± 1 5
38 cm 180 184 251 252 2 0 5 ± 1 6
40 cm 180 187 263 271 2 1 7 ± 1 4
42 cm 187 193 264 284 2 2 5 ± 1 9
44 cm 193 205 279 300 2 3 9 ± 1 9
46 cm 200 215 289 308 2 5 0 ± 2 1
48 cm 209 230 294 314 2 6 1 ± 2 0
50 cm 220 241 298 317 2 7 0 ± 1 8
52 cm 221 246 300 319 2 7 5 ± 1 8
54 cm 223 248 300 319 2 7 7 ± 1 5
56 cm 226 250 3 0 0 320 2 7 9 ± 1 4
58 cm 227 251 300 320 2 8 0 ± 1 2
60 cm 230 252 301 319 2 8 1 ± 1 2

kérdőíves feldolgozás alapján — az újszü lött sú lyát, hosszát, fejkerületét, a nem ét, az anya  
terhességeinek és szüléseinek szám át, továbbá az anya bem ondása alapján feljegyzett utolsó  
havivérzés első napjától a szülésig e lte lt időt. A továbbiakban ezt tekintjük a terhesség id ő 
tartam ának (postm enstruatios kihordási idő). A m atem atikai kiértékeléskor csak a 180 — 300  
napig tartó terhességi időtartam okat vettü k  figyelem be. Ennél rövidebb vagy hosszabb  
terhességi idő vo lt szám ítható, illetőleg ism eretlennek m utatkozott az 80 alkalom m al. A beírt 
havivérzés időpontja az egyéb adatokból értékelve, nyilvánvalóan téves v o lt 37 esetben. 
M indezeket az értékelésből kizártuk. íg y  összesen 4213 újszü lött adatait dolgoztuk fel, közülük  
fiú  2241, leány 1972 volt.

Az igazságügyi orvostani irodalom m al történő összehasonlítás érdekében az újszülötteket 
a kihordási idő szerint dekádokba soroltuk be (az egyes osztályokban esetenként a h iányos
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1. ábra. A testsú ly  változása a fiúknál a post-m enstruációs idő függvényében  
Fig. 1. Changes of body w eight in boys p lo tted  against the postm enstruation tim e

2. ábra. A testsúly változása a leányoknál a post-menstruációs idő függvényéhen
Fig. 2. Changes of body weight in girls plotted against the postmenstruation time
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3. ábra. A  fejkerület változása a fiúknál a post-m enstruációs idő függvényében  
Fig. 3. Changes o f head circumference in  boys plotted against the postm enstruation tim e

4. ábra. A fejkerület változása a leányoknál a post-menstruációs idő függvényében
Fig. 4. Changes of head circumference in girls plotted against the postmenstruation time
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5. ábra. A testhossz változása a fiúknál a post-m enstruációs idő függvényében  
F ig . 5: Changes of body length in boys platted against the postm enstration time

6. ábra. A testhossz változása a leányoknál a post-menstruációs idő függvényében
Fig. 6. Changes of body lenght in girls plotted against the postmenstruation time
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adatok m iatt kevesebb újszü lött szerepelt). A z így  képzett osztályokat H ew lett Packard 9830 
B  típusú asztali szám ítógéppel értékeltük. A  / 2 próbával v izsgálva a terhességek sorszám ait, 
szignifikáns eltérést nem  találtunk , ezért csak nem ek szerint vá lasztottu k  szét a csoportokat. 
V alam ennyi esetből osztályonként k iszám ítottuk  a kihordási idő átlagát, a négyzetes szórást, 
valam int a kapcsolódó 0,5% , 5% , 95%  és 99,5%  határértékeket. A  görbéken csúszópontos 
sim ítást végeztünk, sú lyozva 5 — 5 pont figyelem bevételével.

Eredm ények és  azok m egbeszélése

A  statisztikai értékelés alkalm ával nyert adatokat nem enként szétvá lasztva  táblázatokban, 
illetve  grafikonokon szem léltetjük (1 — 6. táblázat, 1 — 6. ábra).

V izsgálati m intánk csak 3 fővárosi egészségügyi intézm ény válogatás nélküli anyagát tarta l
m azza, tehát reprezentatívnak nem  tekinthető. A gyűjtés szem pontjai azonban lényegében  
egyezőek voltak  azokkal, am elyek alapján nyert adatokat a nem zetközi és a hazai klinikai 
gyakorlatban az érettség m egállapítására használnak (L u b c h e n k o  et. al. 1966; B azsó e t al. 
1968; F e k e t e  et al. 1969, 1974). Az ú gyn evezett „percentiles görbék” azonban a terhesség  
valószínű tartam ának vélem ényezésére nem alkalm asak, m ert a klinikai célzatú kérdés m ate
m atikai-statisztikai m egfogalm azása „elford ított” helyzetű görbét eredm ényez.

A terhesség időtartam a általában az egészséges, érett ú jszü löttek  esetében sem  azonos. 
Átlagértékként az utolsó havivérzés kezdőnapjától 282,5 napot, az ovulációtól 267, 5 napot  
adnak m eg (D ö rin g  1967). A  m egterm ékenyülés után 232 — 302 napi kihordási idő után tartják  
lehetségesnek érett ú jszü lött születését (My e l l e r  1975). A hazai álláspont ennél m erevebb. 
Az E gészségügyi Tudom ányos Tanács Igazságügyi B izottságának állásfoglalása szerint leg 
alább 243 nap szükséges az érett újszülött fejlődéséhez (1978). Az érett újszü lötteknek akár 
több hónapos eltérő kihordási időből való származása különböző tényezőkkel m agyarázható.

K ülönbség van a fiúk  és lányok m éretei között: a fiúk általában súlyosabbak, hosszabbak, 
és fejkerületük is nagyobb. E zt a különbséget hazai populációkon is k im utatták  (E ib e n  1960, 
A csád i 1959, F e k e t e  et al. 1974). M ivel m intánkban viszonylag sok kis sú lyú  koraszülött 
szerepelt, azok átlagszám ításra nem  voltak alkalm asak. A kap ott görbék lefutása és szórása 
azonban m indkét nemnél azonos vo lt, tehát a terhesség tartam a szerint nem  m utatk ozott 
különbség a nem ek között.

Az újszülöttek súlya a terhesség sorszám ának növekedésével em elkedik (G ä r t n e r  1949, 
L u b c h e n k o  et al. 1966, T hom son  1973). E zt a különbséget körm endi populáción E ib e n  (I960)  
is észlelte, de a későbbi hazai vizsgálatok  az ő m egállapítását már nem  erősítették  m eg (R ig ó — 
H almos 1973). Sá r k á n y  (1976) adatai szerint 1960 és 1974 között m egem elkedett a kissúlyú  
újszülöttek gyakorisága, am ely a születési szám  növekedésével fokozódott. E  körülm ényeket 
a hazai szerzők főként a m űvi vetélések  nagy számára vezették  v issza  (Cz e iz e l  et al. 1970, 
R igó  — H almos 1973, P o hánka  e t al. 1975). Feldolgozásunk során ezt a jelenséget nem  ész
leltük , m ert nem vo lt szignifikáns különbség a primiparák és a m ultiparák újszü löttjeinek  
testm éretei között. Ez a tapasztalatunk lehet a m űvi vetélések csökkenésének következm énye  
is, de más hatásokat sem szabad figyelm en kívü l hagyni. íg y  pl. a reprodukciós korban lévő  
nők többsége már a II. világháború után szü letett, az anyák m indenképpen jobb körülm ények  
között nőttek  fel, m int az első generáció. Ez pedig az utódok testm éreteire is hatással leh et  
( R o berts  1969). V áltoztak a terhesgondozás m ódszerei, továbbá a terhesség a latt alkal
m azott gestagének szintén szerepet játszhattak  az általunk észleltek kialakításában (H er z  
e t al. 1977).

A testm éreteket befolyásoló egyéb hatásokat — így  az anya életkorát, term etét, alkatát stb . 
— felm érésünkben nem  vizsgáltuk, m ert ezeknek a terhesség tartam ára általában befolyásuk  
nincs. A  kapott átlaggörbéket a nem zetközi adatokkal összehasonlítva m egállapítható, h ogy  
m inden testm éret tekintetében eltérés m utatkozik. Az általunk vizsgált m intában az érett 
újszü löttek  m integy 10 — 15 nappal, a koraszülöttek még ennél is ham arabb, m integy 15—20 
nappal korábban érik el ugyanazokat a testm éreteket, am elyek a 30 —40 év v el ezelőtti popu
lációra jellem zők voltak. Ez m egegyezik m ás irodalm i adatokkal (E ib e n  1960, V é l i 1969, 
H er z  et al. 1977), és már az intrauterin életben fennálló akcelerációra, vag y  a retardáció  
m egszűnésére utal.

A kapott görbék egym ással történő összehasonlításából m egállapítható, hogy a fejkerület 
és a testhossz azonosan változik , értékelhető különbség a szórás tek intetében  nincs. A te s t
súlygörbe lefutása — elsősorban a kis súlyú újszülötteknél — ezektől azonban eltér. Ez azt 
jelenti, hogy a terhesség időtartam a általában inkább a testhossz és a fejkerület alapján becsü l
hető.
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Vizsgálatunk szerint a fogantatás és a kihordás valószínű ideje érett újszülötteknél 6 — 8 hét, 
koraszülöttek esetében m integy 8 —10 hét intervallum on belül valószínűsíthető. Kizáró 
vélem ény ennél nagyobb időközökben, érett ú jszü lötteknél m integy 8 —10 hét, koraszülöttek  
esetében 10—-11 h ét intervallum ban adható. A  nem zetközi irodalom  statisztikai m ódszerek és 
különböző konstansok segítségével százalékban állapítja m eg valam ely  adott terhességi idő
tartam  tekintetében a származás valószínűségét. V élem ényünk szerint ez nem  helyes, m ivel az 
így  nyert adatok bírósági felhasználás esetén m egtévesztőek lehetnek a statisztikailag nem  
szignifikáns különbségek értékelése m iatt. E zért a vércsoportok biostatisztikai kiértékelésekor 
használt százalék-határokat javasoljuk e körben is alkalm azni. V agyis az 5 —95%  határok  
között akár a származásra, akár a kihordási időre „lehetséges” vélem ény adható, m íg a 0,5, 
ill. 99,5% -ot m eghaladó értékeknél „gyakorlatilag kizárt”  vélem ény m ondható.

K ívánatosnak tartjuk a későbbiekben, hogy a vizsgálatokat — lehetőleg prospektiv m ód
szerrel, statisztikailag reprezentatív anyagon — m egism ételjük, hogy az egész ország területére  
vonatkoztatható  és a jelenleginél kisebb bizonytalansági tényezőkkel számoló adatokat 
nyerjünk.

Szerzők budapesti m intákban 4213 újszü löttön vizsgálták a születéskori testm éretek és a 
terhesség időtartam a közötti összefüggéseket. Az anyag alapján a fogantatás valószínű ideje 
érett újszülötteknél m integy 6 —8 hét, koraszülötteknél 8 — 10 hét intervallum on belül ha tá 
rozható meg. A terhesség hossza tekintetében a nem ek és a születések sorszáma szerint különb
ségek nem észlelhetők. A v izsgá lt méretek közül a testhossz és a fejkerület alkalm asabbnak  
tűn ik  a kihordási idő m eghatározására, m int a testsú ly .

*

Szerzők ezúton is köszönik a Sem m elweis O rvostudom ányi E gyetem  I. és II. sz. Szülészeti és 
N őgyógyászati K linikája, va lam int a Schöpf-Merei Kórház igazgatóinak az adatgyűjtésben. 
Füzes Lászlónak pedig a m atem atikai kiértékelésben n y ú jto tt segítséget.

*

A  Magyar B iológiai Társaság Em bertani Szakosztályának 1979. január 15-i szakülésén el
hangzott előadás; közlésre beérkezett 1979. február 12-én, revideált változat 1979. április 
3-án.)
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