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Те, кто уделял внимание врожденным умственным изменениям, должно 
быть, часто задумывались, каким способом систематизировать различные классы 
этого дефекта. Системы классификации, как правило, настолько расплывчаты 
и искусственны, что, мало того, что они не помогают, но и совершенно не 
оказывают никакого практического влияния на эту тему. 

Врач, с которым можно проконсультироваться в каждом конкретном 
случае, может, возможно, даже на очень ранних периодах жизни ребенка, дать 
заключение относительно текущего состояния и вероятного  будущего 
младенца. Более того, у него можно узнать, вызваны ли предполагаемые 
дефекты какой-либо причиной уже после рождения или нет. Медсестра давала 
ребенку опиум? Малыш стал жертвой несчастного случая? Стало ли причиной 
этого инструментальное вмешательство, которое было необходимо для 
материнской безопасности? Может быть, на самом деле, странные аномалии, 
которые есть у ребенка, обусловлены многочисленными факторами, которые 
материнская забота создает в своем воображении, чтобы объяснить 
происходящее и найти причину, а не наследственным заболеванием или 
родительским влиянием. Будут ли системы классификации, все вместе или 
какая-либо в отдельности, способны помочь врачу сформировать свое мнение 
или предложения, которые он должен представить взволнованным родителям? 
Я думаю, что они абсолютно не помогут ему, и что во многих случаях ему 
придется ставить очень осторожный диагноз и прогноз. На самом деле 
настолько осторожный, что он будет практически бесполезным. Или же 
рискнуть и дать свое авторитетное заключение, которое может подтвердиться в 
будущем. 

Какое-то время я направлял свое внимание на возможность создания 
классификации умственной неполноценности на основе различных 
этнических стандартов. 

Среди большого количества людей с задержкой умственного развития, 
которых я наблюдал в Ирлсвуде, я обнаружил, что значительная их часть может 
быть справедливо отнесена к одному из самых больших расовых подразделений, 
отличному от того класса, из которого они происходят. Конечно, были 
многочисленные представители большой белой европеоидной расы. 
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Но в зону моего внимания попало несколько отличных примеров эфиопской  
расы  с  характерными  скуловыми  костями,  выпуклыми  глазами, пухлыми 
губами и срезанным подбородком. Волосы у них всегда густые и курчавые, хотя 
не обязательно черного цвета. А кожа не имела пигментации. Они были 
образцами белых негров, хотя и европейского происхождения. 

Некоторые классифицируют себя как малайскую расу и обосновывают это 
мягкими, черными, вьющимися волосами, выступающими верхними челюстями 
и широкими ртами, как у народов, проживающих на островах южной части 
Тихого океана. И при этом не желают проводить аналогию с людьми с 
низким лбом, выступающими щеками, глубоко посаженными глазами и 
немного обезьяним носом, первоначально населявшими американский 
континент. 

Великая монгольская семья имеет многочисленных представителей, и 
именно этому подразделению я хотел бы уделить особое внимание. Очень 
большое количество людей с врожденной задержкой умственного развития - 
типичные монголы. Так, если поставить их рядом, трудно поверить, что 
сравниваемые экземпляры не являются детьми одних родителей. Число людей с 
задержкой умственного развития, относящих себя к монгольскому типу, 
настолько большое, и они настолько похожи друг на друга в умственном 
развитии, что я опишу одного представителя этого расового подразделения, 
выбранного из большого количества попавших под мое наблюдение. 

Волосы не черные, как у настоящего монгола, а коричневатого цвета, 
прямые и редкие. Лицо плоское и широкое, без выделяющихся частей. Щеки 
округлые, расширяющиеся в стороны. Глаза размещены косо, расстояние между 
внутренними уголками глаз больше, чем обычно. Глазная щель очень узкая. Лоб 
поперечно сморщен из-за постоянной помощи, которую мышцы век получают 
от затылочно-лобной мышцы при открытии глаз. Губы большие и толстые с 
поперечными трещинами. Язык длинный, толстый и очень шероховатый. Нос 
маленький. Кожа имеет слегка грязный желтоватый оттенок, недостаточно 
эластична и упруга, создавая впечатление, что ее слишком много для тела. 

Вид мальчика таков, что трудно понять, что он ребенок европейцев. Но 
подобные характеристики встречаются так часто, что не может быть никаких 
сомнений в том, что эти этнические особенности являются результатом 
дегенерации. 

Монгольский тип врожденной умственной отсталости проявился более, 
чем в десяти процентах представленных мне случаев. Они всегда имеют 
врожденные задержки умственного развития и никогда - в результате 
несчастных случаев после рождения. Они, по большей части, являются примером 
болезни, возникшей в результате туберкулеза родителей. И это случаи, когда 
очень многое можно исправить при помощи разумного лечения. Им требуется 
высоко нитрифицируемая пища со значительным содержанием масел. У них есть 
способность к подражанию, даже граничащая со способностью имитировать. Они 
веселые и живое чувство юмора часто окрашивает их имитирование. Эта 
способность к имитации может развиваться до очень высокого уровня и 
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практические медицинские рекомендации помогут получить хороший 
результат. Они, как правило, могут говорить; речь неразборчивая, но может быть 
значительно улучшена при помощи хорошо подобранных речевых упражнений. 
Координация неправильная, но не настолько, что не может быть значительно 
улучшена при помощи систематических тренировок Ток крови слабый, и, 
независимо от того, какой интеллектуальный прогресс был достигнут летом, 
зимой может ожидаться некоторый регресс. Их умственные и физические 
способности, фактически, зависят от температуры.  

Эффективность обучения будет значительно выше, если знать все 
особенности и характеристики типа отклонения. Продолжительность жизни 
намного ниже средней, присутствует склонность к туберкулезу, который я 
считаю наследственной причиной неправильного развития. 

Помимо практического значения этой попытки этнической 
классификации, она представляет значительный философский интерес. 
Сегодняшняя тенденция - опровергнуть мнение о том, что различные народы 
являются лишь разновидностями человеческого вида, имеющими общее 
происхождение, и настаивать на том, что климатических или других влияний 
недостаточно для объяснения существования различных человеческих типов. 
Здесь, однако, у нас есть примеры регресса, или, во всяком случае, отклонения 
от одного типа и предположения об особенностях другого. Если эти большие 
расовые подразделения фиксированы и определены, как получается, что 
болезнь в состоянии сломать барьер и смоделировать так близко особенности 
членов другого подразделения? Я не могу не думать, что наблюдения, которые я 
записал, являются признаками того, что различия в расах не являются 
определенными, но переменными. 

Эти примеры результата дегенерации среди человечества кажутся мне 
представляющими некоторые аргументы в пользу единства человеческого рода. 
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OBSERVATIONS ON AN ETHNIC 
CLASSIFICATION OF IDIOTS  

BY J. LANGDON H. DOWN, M.D., LOND.  

 

Those who have given any attention to congenital mental lesions, must have 
been frequently puzzled how to arrange, in any satisfactory way, the different classes 
of this defect which may have come under their observation. Nor will the difficulty 
be lessened by an appeal to what has been written on the subject. The systems of 
classification are generally so vague and artificial, that, not only do they assist but 
feebly, in any mental arrangement of the phenomena which are presented, but they 
completely fail in exerting any practical influence on the subject. 

The medical practitioner who may be consulted in any given case, has, per-
haps in a very early condition of the child's life, to give an opinion on points of vital 
importance as to the present condition and probable future of the little one. More-
over, he may be pressed as to the question, whether the supposed defect dates from 
any cause subsequent to the birth or not. Has the nurse dosed the child with opium? 
Has the little one met with any accident? Has the instrumental interference which 
maternal safety demanded, been the cause of what seems to the anxious parents, a 
vacant future? Can it be that when away from the family attendant the calomel pow-
ders were judiciously prescribed? Can, in fact, the strange anomalies which the child 
presents, be attributed to the numerous causes which maternal solicitude conjures to 
the imagination, in order to account for a condition, for which any cause is sought, 
rather than hereditary taint or parental influence. Will the systems of classification, 
either all together, or any one of them, assist the medical adviser in the opinion he is 
to present, or the suggestions which he is to tender to the anxious parent? I think that 
they will entirely fail him in the matter, and that he will have in many cases to make 
a guarded diagnosis and prognosis, so guarded, in fact, as to be almost valueless, or to 
venture an authoritative assertion which the future may perhaps confirm. 

I have for some time had my attention directed to the possibility of making a 
classification of the feeble-minded, by arranging them around various ethnic stan-
dards, -- in other words, framing a natural system to supplement the information to 
be derived by an inquiry into the history of the case. 

I have been able to find among the large number of idiots and imbeciles which 
come under my observation, both at Earlswood and the out-patient department of 
the Hospital, that a considerable portion can be fairly referred to one of the great di-
visions of the human race other than the class from which they have sprung. Of 
course, there are numerous representatives of the great Caucasian family. Several 
well-marked examples of the Ethiopian variety have come under my notice, present-
ing the characteristics malar bones, the prominent eyes, the puffy lips, and retreating 
chin. The woolly hair has also been present, although not always black, nor has the 
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skin acquired pigmentary deposit. They have been specimens of white negroes, al-
though of European descent. 

Some arrange themselves around the Malay variety, and present in their soft, 
black, curly hair, their prominent upper jaws and capacious mouths, types of the 
family which people the South Sea Islands. 

Nor has there been wanting the analogues of the people who with shortened 
foreheads, prominent cheeks, deep-set eyes, and slightly apish nose, originally inhab-
ited the American Continent. 

The great Mongolian family has numerous representatives, and it is to this di-
vision, I wish, in this paper, to call special attention. A very large number of congeni-
tal idiots are typical Mongols. So marked is this, that when placed side by side, it is 
difficult to believe that the specimens compared are not children of the same parents. 
The number of idiots who arrange themselves around the Mongolian type is so great, 
and they present such a close resemblance to one another in mental power, that I 
shall describe an idiot member of this racial division, selected from the large number 
that have fallen under my observation. 

The hair is not black, as in the real Mongol, but of a brownish colour, straight 
and scanty. The face is flat and broad, and destitute of prominence. The cheeks are 
roundish, and extended laterally. The eyes are obliquely placed, and the internal can-
thi more than normally distant from one another. The palpebral fissure is very nar-
row. The forehead is wrinkled transversely from the constant assistance which the 
levatores palpebrarum derive from the occipito-frontalis muscle in the opening of the 
eyes. The lips are large and thick with transverse fissures. The tongue is long, thick, 
and is much roughened. The nose is small. The skin has a slight dirty yellowish tinge, 
and is deficient in elasticity, giving the appearance of being too large for the body. 

The boy's aspect is such that it is difficult to realize he is the child of Europe-
ans, but so frequently are these characters presented, that there can be no doubt that 
these ethnic features are the result of degeneration. 

The Mongolian type of idiocy occurs in more than ten per cent. of the cases 
which are presented to me. They are always congenital idiots, and never result from 
accidents after uterine life. They are, for the most part, instances of degeneracy aris-
ing from tuberculosis in the parents. They are cases which very much repay judicious 
treatment. They require highly azotised food with a considerable amount of oleagi-
nous. They have considerable power of imitation, even bordering on being mimics. 
They are humorous, and a lively sense of the ridiculous often colours their mimicry. 
This faculty of imitation may be cultivated to a very great extent, and a practical di-
rection given to the results obtained. They are usually able to speak; the speech is 
thick and indistinct, but may be improved very greatly by a well-directed scheme of 
tongue gymnastics. The co-ordinating faculty is abnormal, but not so defective that it 
cannot be greatly strengthened. By systematic training, considerable manipulative 
power may be obtained. 
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The circulation is feeble, and whatever advance is made intellectually in the 
summer, some amount of regression may be expected in the winter. Their mental 
and physical capabilities are, in fact, directly as the temperature. 

The improvement which training effects in them is greatly in excess of what 
would be predicted if one did not know the characteristics of the type. The life expec-
tancy, however, is far below the average, and the tendency is to the tuberculosis, 
which I believe to be the hereditary origin of the degeneracy. 

Apart from the practical bearing of this attempt at an ethnic classification, con-
siderable philosophical interest attaches to it. The tendency in the present day is to 
reject the opinion that the various races are merely varieties of the human family 
having a common origin, and to insist that climatic, or other influences, are insuffi-
cient to account for the different types of man. Here, however, we have examples of 
retrogression, or at all events, of departure from one type and the assumption of the 
characteristics of another. If these great racial divisions are fixed and definite, how 
comes it that disease is able to break down the barrier, and to simulate so closely the 
features of the members of another division. I cannot but think that the observations 
which I have recorded, are indications that the differences in the races are not specific 
but variable. 

These examples of the result of degeneracy among mankind, appear to me to 
furnish some arguments in favour of the unity of the human species. 


