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MOTTO:

i, Die Kraft des Volkes quillt zum grofites
Teil aus der Gesundheit und aus der
Kraft seiner Miitter.

Weniger Kinder — aber gesiindere Kin-
der, — gesunde Miitter — ein gesundes,
arbeitsfrohes, gliickliches Geschlecht!

Jahrzehntelange Erfahrung zeigt mir immer wieder, daf
Frauengesundheitspflege letzte Befriedigung und dauerndem
Erfolg nicht geben kann, solange wir uns aus irgend einem
Grunde abhalten lassen, auf den dunkelsten Punkt im Frauen-
und Eheleben einzugehen, auf die Geburtenregelung.

Die Reform der Geburtenregelung ist die conditio sine
goa non einer Reform der Frauenhygiene.

Doch was wird hier gestindigt!

Aufklirung iiber Geburtenregelung ist deshalb nach met-
nem Gewissen das Gebot der sittlichen Pflicht und auch
der Barmherzigkeit.

Mein Buch soll den Weg zu einer natiirlichen Geburten-
regelung weisen wund damit eine Hauptursache zw
Frauenkrankheiten wund Ehe-Elend aus dem Weg

riumen.
Dexr Verfasser.






GEBURTENREGELUNG

Die Krisis unserer Zivilisation — die Loslosung des Men-
schen von Grund und Boden — Landflucht — Verstidterung
— doch hier Ueberentwicklung der Technik — Ueber
flassigwerden der menschlichen Arbeitskraft — Arbeits-
Yosigkeit — die Zeichen unserer Zeit.

Die arbeitswillige, heranwachsende Jugend findet keine
Beschiftigung — in den seltensten Fillen ist die materiells
Grundlage fiir eine kinderreiche Ehe vorhanden.

Und so sehen wir in einer Zeit, der schwerster Existéna-
kampf seinen Stempel aufdriickt, die Geburtenregelung zu
einer Volksbewegung werden — die sich leider aber &ber
ethische, moralische und vor allem gesundheitliche Beden-
ken skrupellos hinwegsetzt. Die schwersten koérperlichen
Schidigungen werden in Kauf genommen, um das gewiinschte
Ziel zu erreichen. Selbst die schadlichste der Methoden, die
Fruchtabtreibung wird fiir gut befunden und gegen Gesetze,
die die gesundheitliche Vorsorge des Staates geschaffen hai,
— wird Sturm gelaufen. :

Trotz allem Verstindnis fiir die Zwangsverhiltnisse, fiir
die Seelennot des schwer kimpfenden Volkes, mufite eing
Geburtenregelung verworfen werden, die mit dem zu hohem
Preis, der korperlichen Gesundheit bezahlt wurde.

In diesem grofiten Gewissenskonflikt, in dieser grofiten
Notzeit der Menschen, entdeckt die Wissenschaft ein bisher
verborgenes Naturgesetz, das eine gesundheitlich absolut ein-
\waindfreie Geburtenregelung erméglicht. Das Problem ist
gelost,
’ Diese neue Geburtenregelung, die bei Ausiibung eines

anz normalen Geschlechtsverkehrs nur wenige Tage im Monat

nthaltsamkeit erfordert, — ist die Geburtenregelung, die uns
von der Natur angeboten, in der Natur begriindet ist. Natiir:
Jich und gesund und allen anderen Methoden iiberlegen. _

. Es ist daher nicht verwunderlich, dafl alle Gegner der

esundheitsgefihrdenden Empfangnisverhiitung diese neue
fflethode anerkennen, daf} auch Kirche, Pfarrimter und Pries-
Ver sich dafiir einsetzen, — denn es ist ja nicht die Kinder-
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Yeschrinkung bekimpft worden, sondern immer nur die
widernatiirliche Kinderbeschrinkung mit allen ihren, Korper
und Seele schidigenden Nachteilen. ‘

Die Geburtenregelung ist auf eine gesunde Basis gestellt.
Der Wunsch der Menschheit, den verantwortlichen Akt
der Kinderzeugung zu einem gewollten zu machen, ist erfiillt.

Viel Angst, viel Sorgen sind den Eheleuten genommen —
abler — viel moralische Verantwortung ist ihnen aufgebiirdet.

Wir sind uns klar, eine Ehe ganz ohne Kinder ist ein
Unding. Wenn Eheleute Kinderzeugung vermeiden, nur um
sich leicht tragbare Unannehmlichkeiten zu ersparen, nur um
sich den Anteil am materiellen Genufl durch ein Kind nicht
schmilern zu lassen, dann ftun die, in ihren Gefiihlen un-
natiirlich und krankhaft veranlagten Egoisten gut daran, diese
Veranlagung und diese Eigenschaften nicht auf einen neuen
Menschen zu vererben und zu vereinigen. :

Der Wunsch nach dem Kinde ist jedem gesund fithlenden
Menschen ins Herz gegeben. Sind die Voraussetzungen vor-
handen, so wird dieser Wunsch zur Tat wevrden.

Es gibt aber Ausnahmsfiille, da miissen Kinder unbedingt.
vermieden werden und es gibt sehr, sehr viele Fille, da wird
Geburtenbeschrinkung eine Forderung des Verstandes sein
und eine Forderung des hohen moralischen Verantwortungs-
gefithls, die erfiillt werden muf.

Gefiihls- und verstandesmifig richtig miissen wir han-
deln. Die alte Forderung der Eugeniker, die Fortpflanzung
kranker Menschen zu verhindern, ist eine Forderung des
klaren Verstandes. — Diirfen Kinder gezeugt werden, die
das furchtbare Erbe ihrer kranken Eltern mit auf den Lebens-
weg bekommen und dadurch den Eltern, der Gesellschaft
und sich selbst zur fast unertriglichen Last fallen? — Lueti-
ker, Epileptiker, Menschen, die nicht hoffen kénnen, gesunde
Kinder ins Leben zu setzen, haben die Pflicht, Kindersegen
su vermeiden. ‘v

~ Ja selbst Frauen, deren momentaner Gesundheitszustand
eine Schwangerschaft nicht wiinschenswert erscheinen li8t,
diirfen ein Risiko nicht eingehen, das Verstand und Verant-
wortungsgefiihl nicht gutheifen kénnen. — Rasch aufeinander
folgende Schwangerschaften sind selten ohne gesundheit-
lichen Schaden zu ertragen. Wir haben darauf Riicksicht zu
nehmen. :

Aber auch dann, wenn die wirtschaftlichen Verhiltnisse
eine Vergrofierung der Kinderzahl nicht gestatten, miissen
wir jeden weiteren Kindersegen vermeiden, denn wir diirfen
keineswegs zum Schaden der schon lebenden Kinder, neue
Verpflichtungen iibernchmen, die wir bei Erhaltung unserer
Gesundheit fast nicht zu leisten im Stande sind. ,,Wir miissen
die Dinge sehen, wie sie sind, wir haben auf die bestehenden
Tatsachen. Riicksicht zu nehmen und nicht nur das Recht, son-
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dern — so schreibt ein englischer Bischof — auch die Pflichit
die Geburten innerhalb ertriglicher Grenzen zu halten und
diicfen die Verantwortung nicht damit abwilzen, daf Kinder
von Gott gesandt seien.*)

Ungeziigelte, gedankenlose Sinnlichkeit, deren ‘Resultat
ungewollte Zufallskinder sind, wird oftmals ein Ungliick be-
deuten, von dem wir aber dann nicht behaupten dirfen, dafl
wir daran schuldlos sind.

Wir haben das moralische Recht, diese natiirliche Gebur-
tenregelung zu niitzen — wir haben nun aber auch die Pilicht,
gegebenenfalls Geburtenbeschrankung zu betreiben.

Die Methode der Empfingnisverhiitung darf aber nicht
mit einer Schidigung des Korpers oder der Seele erkauft
werden, und sie darf nicht banal, eine Disharmonie im hohen
Lied der Liebe sein.

Und nun wollen wir simtliche, praktisch in Frage kommen-
de Methoden nach dieser Richtung iiberpriifen und die eine,
noch grofiteils unbekannte Methode der temporéren Abstinenz
nach Knaus-Ogino volkstiimlich erkliren und dadurch eine
praktische Ausniitzung derselben ermoglichen.

€) Bischof von Liverpool, Dr. A. David, in seinem Buche »Ehe und
Goburtenregelung®.
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DIE OPERATIVEN METHODEN

Eine dauernde, oder auch nur zeitweilige Sterili-
sierung (Unfruchtbarmachung) durch operative Eingriffe ist
bei beiden Geschlechtern durchfiibrbar.

Man hat in Ausnahmsfillen, und meist als letzte Rettung,
bei gesundheitlich sehr gefihrdeten Frauen, durch ein Zer-
schneiden des Eileiters oder Vernidhen des Eileitertrichters
im Bauchfell, Unfruchtbarkeit erreicht. Man war sich iiber
dlie gesundheitlichen Schidigungen wund ihrer Nachwirkung
klar und nahm daher diese Operation nur an kranken, gesund-
heitlich schwer gefihrdeten Frauen vor.

Die dauernde Unfruchtbarmachung des Mannes erreicht
man operativ durch Samenleiterdurchschneidung. — Fugeniker
befiirworten diesen operativen Eingriff vornehmlich bei Gei-
stes- und Nervenerkrankten (Sexualverbrechern). :

Als Verhitungsmethoden beim gesunden
Menschen kommen wegender schweren gesund-
heitlichen Stérungen, die sich in der Folge zei
gen, diese Operationen nicht in Betracht.

Eine einzige Methode sollte der Schwangerschaftsver-
hiitung dienen,— die zeitweiligz Sterilisierung durch Unterbir-
ten von Minnern vornahm. Es zeigten sich zwar anféang-
1ich keine gréfieren Funktionsstérungen,doch waren die nicht
unbegriindeten Bedenken so grofl, dafl ein Gerichtsverfahren
ieingeleitet und nach verschiedenen wissenschaftlichen Gut-
achten diese Methode als gesundheitsgefihrdend, verbotem
wurde.

DIE BESTRAHLUNGSMETHODE

bezweckt die temporire, also zeitweilige Unfruchtbarmach-
ung durch Réntgenstrahlen oder Radium, — das
Schlafmittel fiir die Keimdriisentétigkeit.

Setzt die Keimdriisentitigkeit aus, so verliert der Kor-
per die Befruchtungsfihigkeit, leider aber auch die innere
Harmonie der Driisentitigkeit. Der Schwung, die geistige
Elastizitat geht verloren, — die innere Harmonie des Kérpers
ist gestort.

Jedem Menschen sind die Gefahren der Wechsel-
jahre bekannt, Wechseljahre bedeuten nichts anderes, als
,7den natiirlichen Keimdriisentod und Storungen der Wech-
seljahre entsteben durch dasFehlen derKeimdriisentitigkeit.

{In den Wechseljahren setzt eine lebhaftere Schilddriisentiitigkeit einm
und diese ersetzt nach und nach die fehlende Keimdriisentdtigkeit. Isi
dann nach Jahren endlich die Harmonie der Driisentitigkeit wieder
hergestellt, so horen die Beschwerden der Wechseljahre auf, die Wech-
dung des Samenleiters, die Professor Dr. Schmerz an hunder-
seljahre sind vorbei.)
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Das kiinstliche Einschlifern der Keimdriisen durch Be-
strahlung hat die ungeminderten Beschwerden der Wechsel-
jahre zur Folge. Es sind die Gesundheitsschidigungen derart,
dafl die Bestrahlungsmethode als Verhiitungsmethode eben-
falls nicht in Betracht kommt.

Die IMMUNISIERUNG (Injektion der Samenfliissigkeit)
und die HORMONALE STERILISIERUNG (Verfiitterung von
Eierstockextrakten schwangerer Tiere) s'nd viel versprechendet
klinische Experimente, die erst noch weiter ausgebaut werden

miissen, um eine allgemein praktische Bedeutung zu be-
kommen. '

‘DIE CHEMISCHE METHODE

Ein chemisches Mittel (Tablette, Zapfchen, Verhiitkugel)
wird vor dem Geschlechtsakt in die Scheide eingefiihrt, lost
sich auf und die in diesen Mitteln enthaltene und nun frei
gewordene S#ure soll den eindringenden Samen tdten. :

Diese chemischen Praparate haben nur Wirksamkeit, wenn
sie vollkommen frisch sind, — aber auch bei diesbeziiglich
einwandfreien Mitteln sind Miferfolge sehr hiufig. — Ein
vollkommenes Abtéten aller eindringenden Samen ist eben.
kaum méglich. Sehr hiufig behalten einige Samenfiden ihre:
Lebensfahigkeit und fiihren eine Befruchtung herbei. :

Die gesundheitlichen Nachteile aller chemischen
Mitteln liegen in der Tatsache, dafl jene Préparate, die die
Schérfe haben, die vielen Millionen Samentierchen abzutdten,
leider auch die Schirfe haben, die iiberaus empfindliche
Schleimhaut anzugreifen und bei konstantem Gebrauche,
Ueberempfindlichkeit, Entziindungen wund Ka-
tarrhe hervorzurufen.

Dazu wire noch zu sagen, daf die sich auflssenden
chemischen Mitteln schaumerzeugend und flissigkeitsvermeh-
rend wirken und die Reibung beim Geschlechtsverkehr ver-
mindern, wodurch das Lustgeliihl beim Manne wie auch bei
der Frau ganz wesentlich herabgesetzt wird.

DIE MECHANISCHEN METHODEN
a) Das Priservativ. (Gummi, Fischblase,)

Es w'rd iber das Glied gezogen. Beim Ergufl wird der
tSaLl_nen’aui'gefangen und kommt nicht in die weiblichen Geni-

alien. :

Die Sicherheit ist gegeben, wenn der Gummi dicht
ist und nicht etwa durch dic mechanische Reibung beim Ge-
schlechtsverkehr platzt oder reifit.

Die Nachteile: Es kommt bei dem Manne nie zum
Vollgeliihl dzr Lust. Auch bei der Frau besteht in gleicher
Art eine Beeintrichtigung des Gefiihls. (Nicht direktes Be-
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rithren, — Auwusbleiben der Temperaturwirkung und mechani-
schen Wirkung des direkten Samenergusses.) :

b) Sicherheitsschwiimmechen.

Vor dem Geschlechtsverkehr wird in die Scheide ein
Schwimmechen, (in manchen Fillen lediglich ein Wattebausch)
ringefiihrt, das den sich ergieflenden Samen restlos auf-
saugen soll.

Man nennt dieses Sicherheitsschwémmechen nicht mit Un-
recht — Unsicherheitsschwimmechen, denn es er~
fiillt fast nie den angestrebten Zweck. Es sollen die Millionen
Samentierchen restlos aufgesaugt und durch Entfernung des
Schwiimmchens unschidlich gemacht werden. Ein restloses
Aufsaugen ist aber kaum moglich und schon ein einziges zu-
riickgebliebenes Samentierchen ist befihigt eine Befruchtung
herbeizufiihren. l

¢) Verhiitung durch sofortige Waschung, Ausspiilung.

Waschungen sofort nach dem Geschlechtsverkehr und
Spiilungen mit desinfizierenden Fliissigkeiten, um eine Be-
fruchtung zu vermeiden. :

Der Grundgedanke: Der Samen soll sofort, also be-
vor er noch in die Gebdrmutter gelangt, aus der Scheide durch
Spiilungen entfernt und dadurch eine Befruchtung unmoglich
gemacht werden.

Abgesehen davon, dafl diese Methode die Unsicherheit
selbst ist, wirkt es banal und erniichternd auf das Getiihls-
und Seelenleben der Frau, im Moment des grofiten Ruhebe-
diirfnisses unangenehme und lustverderbende Prozeduren vor-
nehmen zu miissen. — Dazu kommt noch, dafl das Spiil- oder
‘Waschwasser fitr die jetzt iiberhitzte Schleimhaut ein sehr
starker termischer Reiz ist, der leicht zu Entziindungen
und Katarrhen fithet. ‘

Schlieflich sind alle diese willensméfigen Manipulationen
an lden Geschlechtsteilen, in einem Stadium, wo nur das
Gefithl sprechen will, fiir feinfiithlende Menschen eine Uner-
triglichkeit. — Dieses Ende der Liebesbezeugungen der
Ehepartner, dieses momentane Losreissen im Hohepunkte des
Vereinigungsgefithles zu nun undstethisch empfundenen
Handlungen, fithrt nicht selten zu Disharmonieen der
Liebesgefiihle und langsam sich einstellender Gefiihls-

‘kilte.

id) Das Pessar.

Der Gebérmuttermund wird durch das Pessar verschlos-
sen und so dem Samen der Weg in die Gebérmutter verlegt.
Die meistbekannten Pessare sind halbkugelige Kappen aus
Metall oder aus Gumumi.

1. Das Metallpessar ist eine Metallkappe, die in die
Scheide eingefiihrt und derart iber die Gebdrmutter gestillpt
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wird, dafl sie den Gebirmuttermund absperrt. Es wird in
verschiedenen . Groflen erzeugt und muf in jedem einzelnen
Falle von einem Arzt ausgewihlt und angepafit werden,
denn, ist es zu klein, dann treten Druckbeschwerden auf, ist
es zu grof}, so wird der angestrebte Zweck nicht erreicht.

2. Das Gummipessar aus Hartgummi oder aus wei-
chem Gummi, hat die Form einer Halbkugel in der Art eines
in der Mitte durchschnittenen Gummi-Balles. Dieses Pessar
wird so in die Scheide eingelegt, dafl es entweder mit seiner
hohlen oder gewdlbten Fliche den Muttermund abschlief3t.

3. Das Vaginalpessar mit Spiralfeder. Es ist
idies eine Gummikappe, deren Rand durch eine Spiralfeder
kreisformig gespannt wird. Dieses Pessar wird iiber die
Gebédrmiutter gestiilpt, die Feder liegt um den Hals der Ge-
birmiitter und preft sich an die Wand der Vagina an, — die
Feder und die Muskeln des Gebidrmutterhalses passen sich
winander an.

Der gewiinschte Erfolg wird natiirlich nur dann er-
reicht, wenn das Pessar gut sitzt, fachminnisch rich-
tig eingesetzt wurde. Praktisch wird daher folgender
Weg beschritten. Nach Versiegen der Monatsblutung lafit
sich die Frau von einem Arzt das Pessar einsetzen und eni-
fernt es selbst bei Beginn der néchsten Blutung. (Die ge-
wiinschte Sicherheit, 1488t sich nur durch diese
monatlich einmalige Inanspruchnahme eines
Arztes erreichen.)

Es gibt noch verschiedene andere Arten, wie z. B. das
Stiftpessar. An der Kappe ist e'n Stift angebracht, der
in den Gebirmuttermund versenkt wird. (Bei der Einfithrung
kommt es hiufig zu Verletzungen, so daf} eine Verwendung
von einem Grofiteil der Aerzte abgelehnt wird.)

DIE SCHADLICHEN WIRKUNGEN DER PESSARE

Das Pessar ist ein Fremdkérper, der zirka vier Wochen
in der Scheide belassen wird. Die Gebarmutterschleimhaut
sondert ununterbrochen Sekrete ab, die sich im Pessar an-
sammeln und hier nun ein dauernd wirkendes Reizmittel
fiir den Gebarmuttermund und deren Schleimhaut sind. Es
kommt dadurch sehr hiufig zu Intzindungen, die leicht
chronisch werden konnen, wenn das Pessar weiter verwendet
wird. Wenn der Laie auch nur ein einziges Mal Gelegenheit
nmimmt, ein selbst nur ganz kurze Zeit getragenes Pessar bei
Herausnahme aus der Scheide auf seinen Geruch zu iiber-
priifen, wird sich bei dem Fiulnis beweisenden Gestank,
der Gesundheitsschidlichkeit bewufit werden und bestimmt
niemals mehr seiner Frau zumuten, ein derartiges
Schutzmittel zu tragen.

Es kommt aber noch zu viel grofieren Schidigungen. Der
andavernde Druck, den das Pesar auf die so iiberaus empfind-
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liche Gebarmutter ausiibt, kann Entziindungen und Ka-
tarrhe hervorrufen, birgt aber auflerdem in sich noch die
grofe Gefahr eines sich spiter einstellenden Gebdrmut-
terkrebses.

DITY ANGLO-AMFERIKANISCHE KOMBINATIONS-
TECHNIK

Die Sicherheit, daf} der angestrebte Erfolg erreicht wird,
ist weder bei Verwendung eines chemischen Mittels, noch
bei Verwendung eines Pessars und schon gar nicht durch eine
sofortige Waschung gegeben. Die Praxis zeitigt derart haufig
MiRerfolge, daf} verschiedene Aerzte nur mehr die sogenannte
anglo-amerikanische Kombinationstechnik empfehlen, die in
nichts anderm besteht, als in der kombinierten Anwendung
dieser drei Methoden.

Man setzt das Pessar ein, gebraucht gleichzeitig ein
chemisches Mittel und nimmt sofort nach Beendigung des Ge-~
schlechtsaktes eine griindliche Spiillung mit einer desinfizie-
renden Fliissigkeit vor.

Die Sicherheit erhtht sich dadurch wesentlich, es sum-
sieren sich aber auch die gesundheitlichen Nachteile jeder
dieser einzelnen Methoden. Die Sicherheit ist grofier gewor-
den, die gesundheitlichen Schidigungen haben
sich verdreifacht.

DER UNTERBROCHENE BEISCHLAF (COITUS INTER-

RUPTUS)

Nun kommen wir zur gebrduchlichsten und einfachsten
Methode, dem unterbrochenen Beischlaf. Knapp vor dem
Samenergufl zieht der Mann das Glied aus der Scheide. Es
mufl dies im richtigen Moment und dann sehr schnell ge-
schehen, der Samen darf nicht in die Scheide, aber auch nicht
in die Nahe des Scheideneinganges kommen.

Wir konnen rubig sagen, dafl diese Art der Empfangnis-
verhiitung die gebrauchlichste ist. Sie wird fast allgemein
fir gesundheitlich vollkommen ungefihrlich gehalten. Ehe-
leute, die iiber die Nachteile der meisten Methoden orientiert
sind und ihren Korper Schidigungen nicht aussetzen wollen,
itben bedenkenlos die Methode des unterbrochenen Bei-
schlafes und glauben in dieser Art den gesundheitlichen For-
derungen ihres Korpers entsprochen zu haben, ein allgemein
verbreiteter und ganz verhéingnisvoller Irrtum,

Bei dieser Methode wird die Scheide nicht durch die
Saure der chemischen Mittel gereizt und veriitzt, das Gefiihl
wird nicht durch das Kérperliche des Praservativs gehemmt,
die Gebirmutter steht nicht unter dem Druck des Pessars, es
kommt zu keiner Faulnisbildung wie bei wochenlang getra-
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genen Schutzmitteln und doch sind die Schidigungen des
Kérpers durch den unterbrochenen Beischlaf ungemein grofi.
Mit absoluter Sicherheit und in ganz kurzer Zeit stellen sich
die Folgen ein, besonders gefiahrlich, weil ihre Grund-
ursachen nicht erkannt werden.

Beim unterbrochenen Beischlaf wird im Moment der
stirksten Erregung, ein Zustand der hdchsten Nervenschwin-
gung, brutal unterbrochen, brutal beendigt. Das
normale Abklingen der Erregung, die beruhigende Nerven-
entspannung nach dem Samenergufl beim normalen Verkehr
entfallt, statt dessen ergibt sich ein Ueberbelasten der
Nerven, ein fast schmerzhaft emfundenes Zuriickschnellen,
eine Kraft- und Zerreiflprobe, eine Ueberbean-
spruchung der Nerven. :

Jeder Mensch ist sich klar, dal grofie Aufregungen des
tiglichen Lebens einen Nervenzusammenbruch herbeifiithren
konnen. Nun kommt es beispielsweise sehr hiufig vor, dafl
ein Mensch bei einem verhiltnisméflig sorgenfreien, ruhigen
und gesunden Leben, hochgradig nervés ist. Er legt
sich die Frage gar nicht vor: , Ja, wovon konnen denn meine
Nerven bei dem ruhigen gesunden Leben kaput gewor-
den sein?“ Ohne sich dessen bewuft zu werden, hat er bei
dieser Art des geschlechtlichen Verkehrs durch konstante
Ueberreizung der Sexualnerven, die sich reflekto-
risch auf dem Nervenweg iiber das Riickenmark bis zum
Gehirn auswirken, systematisch sein Nervensystem
liberanstrengt, ja oft zerrittet. Um wieviel grofer
werden die schidigenden Wirkungen bei einem Menschen
sein, dessen Nerven durch die Arbeit und die Aufregungen
des tiglichen Lebens schon iiberbeansprucht sind!

Die gesundheitlichen Nachteile des wunterbro-
chenen Verkehrs sind: nervése Erscheinungen, ab-
norme Zerstreutheit, VergefBlichkeit, Kérper
schwiche, Unbefriedigtsein im Geschlechtsverkehr
mit der normalen Partnerin, Gefiihlsk#lte, eine vor-
zeitig eintretende Impotenz, hochgradige Ner-
vositdt und Neurasthenie. Diese Storungen im sexu-
ellen Nervensystem, fiir die eine lang vergangene Jugend-
onanie verantwortlich gemacht wird, haben ihre wirklichen
Ursachen im bestindig geiibten Coitus interruptus, im unter-
brochenen Beischlaf. Alle diese Zusttinde, ja selbst gewisse
Unterleibskrankheiten, Staunungenin den weib-
lichen Sexualorganen verschwinden iiberra-
schend schnell bei Ausschaltung des unterbrochenen Ver-
kehrs, bei Ausiibung des natiirlichen Beischlafes. Ein seeli-
sches und korperliches Wohlbefinden stellt sich fast momen-
tan ein und man hat das Gefiihl, man sei von einer langem
Krankheit genesen, wieder gesund und ein anderer Mensch
geworden. ’ ‘
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Die Unméglichkeit des natiirlichen
Sifteaustausches bei der Frau bei

den bisher geschilderten Methoden






DIE UNMOGLICHKEIT DES NATURLICHEN SAFTEAUS-
TAUSCHES BEI DER FRAU

Und noch ein ganz grofler Nachteil, den simt-
liche bisher geschilderten Methoden gemeinsam
haben, — die Unmoglichkeit des natiirlichen Sifteaustau-
sches bei der Frau — dessen Wichtigkeit den Wenigsten be-
kannt ist.

Es ist eine wissenschaftlich bewiesene Tatsache, daf
die normal funktionierende Gebirmutter den Samen des
Mannes aufnimmt und absorbiert, dal der Samen iiber die
Schleimhaut der Gebdrmutter in das Blut der Frau kommt
und dort wichtige Koérperfunktionen betitigt. (Beeinflus-
sung der Drisentidtigkeit, Verinderung in der
Blutreaktion und Vermehrung der so wichtigen
Zellentitigkeit.)

Wie wenige Ménner wissen, welch notwendige Stoffe
sie dem Kérper ihrer Frau versagen und wie wenige Frauen
wissen, daf8 ibr korperliches Wohlbefinden und ihre ‘Gesund-
heit zum Grofiteil von dem Entbehren oder Erhalten dieses
Mannesstoffes abhiingig ist. — Bei allen bisher geschil-
derten Methoden kommt der lebende Samen bestenfalls in
die Scheide, nie aber in die Gebdrmutter und kann daher nicht
absorbiert werden.

Dieser Austausch der Sifte ist aber ein von der Natur
gewollter und geforderter Vorgang. — Der Ge-
schlechtstrieb bezweckt die Befruchtung, Fortpflan-
zung, bezweckt aber weiters und in gleicher Weise — den
Safteaustausch. .

Eine kleine Ueberlegung wird auch jedem Laien sofort
die Richtigkeit dieser Tatsache erkennen lassen. — Der Ge-
achlechtstrieb besteht in unverminderter Stirke wei-
ter, wenn der eine Zweck erreicht ist und eine Befruchtung
schon stattgefunden hat. Das Gefiihl der Liebe, der Wunsch
zur sexuellen Betitigung beherrscht die schon befruchtete
Frau fast bis zum letzten Monat der Schwangerschaft. Dies
sollte grundlos sein? Dann eine weitere Ueberlegung. —
Zur Befruchtung des menschlichen Eies ist nur ein Samen-
tierchen notwendig. Wenn auch nur einige ganz wenige
Samen lebensfahig in die Scheide kommen, so findet mit fast
absoluter Sicherheit eine Befruchtung statt. — Nun werden
aber bei jedem Geschlechtsakt Millione n von Samentier-
chen in die Scheide ergossen. Sollte die Natur gerade in die-
sem Falle so verschwenderisch sein? — Nein, die Natur
fordertden Siafteaustausch. Fiir die Befruchtung sind
nur einige Samenzellen, aber fiir das Blut der Frau
ist die ibergrofie Menge der Samen notwendig und
deshalb werden sie poduziert. Die Samensidfte werden
in das Blut der Frau aufgenommen und sind fir
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jhre Gesundheit auch wihrend der Schwangerschaft:
wichtig. Darum besteht auch mach erfolgter Befruchtung
der Geschlechtstrieb in unverminderter Stérke weiter.

T
*

Zusammenfassend konnen wir sagen: Die bisher allge-
mein gelibten Methoden der Schwangerschaftsverhiitung, von
allen. Gefiihlsmomenten abgesehen, sind ungesund, gesund-
beitsgefihrdend. Die Aerzte bestitigen dies und wenn sie
eine dieser Methoden empfohlen bhaben, dann nur, um von
zwei Uebeln das kleinere zu wihlen.

Diese Erkenntnis der Gesundheitsschidlichkeit war fiir
die Aerzteschaft die Triebkraft, sich immer wieder mit den
Methoden der Empfingnisverhiitung zu befassen, Verbesserun-
gen zu erproben und Schédlichkeiten zu verkleinern, doch bis
jetzt keine Losung, kaum Milderung erreichend. :

Da wurde nun in ganz genialer Art ein neuer Weg ein-
geschlagen. Nicht der Verbesserung der Verhiitungsmitteln,
sondern der genaueren Erforschung der Befruch-
tungsvorginge wurden die Bemiihungen zugewandt und
zeitigten das sensationell wirkende Resultat:

~ »Die gesunde Frau ist nur wenigé;
Tage im Monat befruchtungsfihig.«
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Die Methode
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Die alte Annahme, die Frau sei das einzige Wesen, das
jedereit befruchtungsfihig ist, wurde widerlegt, es war der
Weg frei zu einer gesunden, sittlicheinwandfreien
Geburtenregelung. Bei ganz natiirlichem Ablauf des Ge-
schlechtsverkehrs ist es moglich, durch eine zeitweilige, im
Monat nur einige Tage dauernde Enthaltsamkeit, Befruchtung,
Schwangerschaft zu vermeiden. Nun haben wir eine Methodet
der Schwangerschaftsverhiitung, die natiirlich und ge-
sund, simtlichen anderen Methoden iiberlegen
ist, die Methode der ,Temporiren Abstinenz*, die Methode
»Knaus-Ogino®, die von Aerzten nun mit gutem Gewissen
und mit Begeisterung der Menschheit anempfohlen wird.

DIE THEORIE

Um das volle Verstéindnis fiir diese Methode zu vermitteln,
ist es notwendig, daf wir uns mit dem Vorgang der Befruch-
tung ganz kurz befassen.

DIE WEIBLICHEN GESCHLECHTSORGANE: Die Schei-
de — am Ende der Scheide liegt die Gebérmutter — von die~
ger fithrt der Eileiter zu den Eierstécken. In den beidem
Fierstocken befinden sich die Eizellen, jede einzelne vom
einem Eiblis’chen umbhiillt.

DER VORGANG DER BEFRUCHTUNG: In den beiden
Eierstécken kommt es in je ungefihr 4 Wochen, zur Aus-
reifung eines einzigen Eies*). — Das Ei reift heran, es wird
immer grofler und grofier und sprengt dadurch eines Tages
ecine Wohnung, — das Eiblis’chen. Das reife Ei ist nun
frei und wandert durch den Eileiter zur Gebirmutter.

Trifft nun dieses wandeende reife Ei im Eileiter auf einen
febenden befruchtungsfihigen Samen, dann vereinigt sich Ei
und Samen — das Ei ist belruchtet.

Die Befruchtung ist in ihrer Entwicklung zur
Schwangerschaft an drei Jedingungen gekniipit:

1.An ein lebend:: keimfahiges, reifes Ei.
9. An befruchtunyg. 'dihige, minnliche Samen-
zellen. :

3. Andas Vorhand.1seindes gelbenKdorpers,

*) In den beiden Eiersir der Frau entwickeln sich in jhrem
ganzen Leben zirka 400 Efe: der Mann produziert wihrend der
Daver seiner Zeugungsfdhigke:  va 400 Milliarden Samenzellen.
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Im Moment der Eireife springt das Eiblds’chen und das
reife Ei wandert durch den Eileiter zur Geb#rmutter. Triffk
dieses wandernde Ei nicht innerhalb 24 Stunden auf be-
fruchtungsfihige Samen, so iiberzieht sich das Ei mit einer
Eiweiflschichte die das Eindringen des Samens unmbog-
lich macht. Zwei Tage nach erfolgtem Eiblds’chensprung
ist die unbefruchtete weibliche Eizelle bereits in Auflé-
sung ihrer Zellelemente begriffen wund ist im
Dienste der Fortpflanzung unbrauchbar geworden.

Es kann also durch einen Geschlechts-
verkehr 48 Stunden nach erfolgtem Ei-
bliis’chensprung eine Befruchtung nicht
mehr erfolgen, da der Samen ein be-

fruchtungstihiges Ei nicht mehr vor-
findet.

- VOR dem Eiblas’chensprung kann eine Befruch-
tung der weiblichen Eizelle nicht erfolgen, weil das Ei nock
nicht reif und keimfahig ist, ausgeschlossen aber, auch des-
halb, weil das Ei im Eierstock durch das Eibldschen dicht
umschlossen, ist und der Samen durch das ungesprungene
dichte Eiblds’chen nicht eindringen kann. '

Die Bewegungsfihigkeit der Samentierchen betrigt im
den oberen weiblichen Geschlechtsorganen einige Tage. —
Die Befruchtungsfahigkeit verliert der Samen aber
schon zwei Tage nach dem Erguff, in Ausnahmsfillen,
also bei allergiinstigsten Bedingungen, dauert die Befruch-
tungsfihigkeit des Samens hochstens drei Tage.

Es kann also durch einen Geschlechts-
verkehr vier Tage vor erfolgtem Ei-
blds’chensprung eine Befruchtung nicht
mehr erfolgen, da das befruchtungs-
fihige Ei keinen befruchtungsfihigen
Samen vorfinden kann,
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DER GELBE KORPER.

Wenn das Eibldschen platzt und das Ei seine Wanderung
beginnt, so entwickelt sich in diesemn Momente im Eierstock
an der Wand des geplatzten Eiblis’chens eine Driise in der
Grofle einer kleinen Kirsche. Sie wird wegen ihrer gel-
ben Farbe ,,Gelber Kdrper” genannt.

Diese Driise scheidet in dem miitterlichen Korper Stoffe
ab, die durch die Blutbahn zur Geb#drmutter gelangen und
hier Verinderungen hervorrufen, die fiir die erfolgreiche Ein-
bettung des befruchteten Eies unbedingt notwendig sind.

DIE ERSTE WIRKUNG DES GELBEN KORPERS: —
Die Driisen der Schleimhaut der Gebdrmutter geraten in ein
lebhaftes Wachstum, es kommt zu einer schwammigen Verdik-
kung der Gebirmutterschleimhaut. Diesen Zustand mufl das
befruchtete Ei bei seinem Eintreffen in der Gebérmutter vor-
finden, um sich erfolgreich einbetten und weiterentwickeln
zu kénnen.

DIE ZWEITE WIRKUNG DES GELBEN KORPERS: Die
Gebiarmutter befindet sich normalerweise fortwihrend in Be-
wegung. Das Sekret des gelben Koérpers bewirkt die Ruhe-
stellung der Gebirmutter. Dies ist die zweite Vorbedingung
fiir die Weiterentwicklung des befruchteten Eies.

DIE SELBSTANDIGE LEBENSDAUER DES GELBEN
KORPERS ist beschrinkt, Normalerweise verfdllt der gelbe
Korper 10 bis 14 Tage nach seinem Entstehen und die Wir-
kungen seines Sekretes héren auf. .

Stirbt der gelbe Korper, so kommt im selben Momente die
Wirkung des gebdrmutterbewegenden Hinterlappensekretes
zur Geltung, die Gebirmutter bewegt sich wieder, es kommt
dadurch zur Abstoflung der sich entwickelten schwammigen
Schleimhaut von der Gebirmutterwand durch Blutungen der
Gebirmutterhshle, Da diese Blutungen bei den meisten Frauen
alle vier Wochen auftreten, nennt man sie monatliche
Blutungen oder Menstruation.

Hat sich aber vor Verfall des gelben Kérpers
ein befru chtetes Ei in der Gebédrmutterwand ein- .
genistet, so entstehen dadurch im miitterlichen Korper
Stoffe, die durch das Blut den gelben Koérper erreichen und
diesen vor dem natiirlichen Verfall bewahren, seine Lebens-
dauer verlingern. Es bleibt dadurch die Gebérmutter
in Ruhe, die verdickte Schleimhaut wird nicht abgestoflen, es
kommt zu keinen Blutungen, die Menstruation bleibt
aus.

Es muf} sich also vor dem natiirlichen Verfall des gelben
Korpers (also vor Eintreten der Menstruation) ein befruch-
tetes Ei in der Gebarmutter bereits eingelagert haben. —
Da aber ein, den Eierstock verlassendens Ei, zirka 10 Tage
braucht, um durch den Eileiter zur Gebidrmutter zu gelangen,
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s0 kann schon aus diesem Grunde, in den letzten 10 Tagen,
vor Verfalldes gelben K&érpers, ein Geschlechts-
verkehr zu einer Schwangerschaft nicht mehr
fihren. 1 ‘ |

'

DIE TAGE DER NATURLICHEN UNFRUCHTBARKEIT.

Um die Zeit der Fruchtbarkeit und die Tage der natiir-
lichen Unfruchtbarkeit genau zu bestimmen, miifite man den
Zeitpunkt des Eiblias’chensprunges, den Beginn
der Eiwanderung feststellen konnen.

Bis vor kurzem hatte die Wissenschaft als Antwort auf
diese Frage nur vage Vermutungen. Noch im Jahre 1921
schrieb der Frauenarzt, Dr. med. Glissner, in seinem Buche
,JErwiinschte oder unerwiinschte Fruchtbarkeit” zu diesem
Punkte: ol g

,,Hatte die Natur den Vorgang der Eiwanderung nicht in
geheimnisvolles Dunkel gehiillt, sondern seine zeitliche Grenze
aul irgendeine Weise #uBerlich unzweifelhaft kenntlich ge-
macht, so vermdchten wir mit ZuverldBlichkeit die Tage zu
bestimmen, an denen die Begattung ohne befruchtende Folgen
-bleibt. So aber hat die Natur die Wege neucren Lebens dem
‘Willen des Menschen entriickt.”

Im Jahre 1928 hat nun Prof. Dr. Hermann Knaus
an' der Universitidts-Frauen-Klinik in Graz, in
ganz genialer Art dieses Riitsel geldst.

~Nicht nur in einer Theorie, die in logischer Gedanken-
arbeit aufgebaut wurde, sondern auch in prézis experi-
menteller Arbeit gelang es ihm, den Zeitpunkt des
Eiblas’chensprunges genau festzustellen.

Die experimentellen Versuche des Gelehrten gingen von
folgenden Beobachtungen aus: Durch die Wirksamkeit des
schon erwihnten Hinterlappensekretes befindet sich die
Geb#rmutter in fortwihrender Bewegung. Bei dem Geburts-
akt verwendet man schon seit langem, zur Verstirkung der
Eigenbewegung der Gebirmutter, also zur FErleichterung des
Geburtsaktes, das bekannte Wehenmittel, Hypophysenhinter-
lappenextrakt. Der gelbe Kérper hat die Eigenschaft, die
Wirksamkeit des Hinterlappensekretes auszuschalten.
Der gelbe Korper hat aber auch gleichzeitig die Eigenschaft,
die Wirksamkeit dieses Extraktes aufzuheben und der
Gebirmutter die Ansprechbarkeit auf dieses Mittel zu neh-
men. Da sich die Wirkungen des gelben Kérpers 24 Stun-
den nach Entstehen dieser Driise cinstellen, war in der Be-
stimmung des Zeitpunktes, in welchem die Gebirmutter auf
dieses Wehenmittel nicht mchr reagiert, der Weg gefunden,

den Tag des Blis’chensprunges genau festzu-
stellen.
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Dies nun die Resultate der Forschungen des Prof. Dr.
Hermann Knaus, erginzt und bestitigt durch die For-
schungsergebnisse des Franenarztes Professor Dr. K.
Ogino, Chefarzt der gynikologischen Abteilung des Take-
yama-Krankenhauses zu Niigata, Japan.

,Bei gesunden Frauen, deren Menstraation regelméfiig
und genau alle 28 Tage eintritt, ist der Konzeptionstermin
(die Zeitspanne der Befruchtungsmoglichkeit) der 11. bis 17.
Tag. Das Optimum der Empfinglichkeit liegt in der Zeit der
Ovulation (Eiblischensprung) zwischen dem 13. und 14. Tag.
Bei regelmiifiigem Zyklas, von 26, 30 bis 32, 32 bis 34, 34 bis
38 Tagen liegt der Konzeptionstermin am 9. bis 15., bzw. am
13. bis 21., 15. bis 23., 17. bis 27. Tag mit dem Optimum
(Ovulation) am 11. bis 12.,, bzw. am 15. bis 18., 17. bis 20,
19. bis 25. Tag.“ (ARS MEDICI, Nr. 4—1931, Seite 193.)

& = Optimum der Konzeptionsféhigkeit.

a ‘
LI i 1 b= Physiologische Sterilitét.
LI
H “I i e 26t5giger mensueller ZyKlus: Ovu-
,’ i lation am 12.Tag.
r’ ‘\ 1| e 28tigiger mensueller Zyklus: Ovu-
/| "!l \ 1 lation am 14.Tag.
3 ememe 30tigiger mensueller Zyklus: Ovu-
i I 16, Tag.

Um Irrtiimer in der Berechnung auszuschliefen, Irrtum
ist hier gleichbedeutend mit MiBerfolg, wurde ein technisches
Hilfsmittel konstruiert, der Konzip- Kalender oder Ehe-
Kalender, der es ermdglicht, durch einfaches Einstellen
bei Eintritt der Periode, dic Tage der natiirlichen Un-
fruchtbarkeit, sowie die Tage, an welchen Befruchtung
moglich ist, ganz einfach abzulesen.
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DER KONZIP-KALENDER — EHE-KALENDER
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Auf einer drehbaren Scheibe, wird das Datum des ersten
Tages der Menstruation in dem kleinen Fenster eingestellt.
DieTage, dienun am Kalender im grofien Ausschnitt sichtbar
werden, sinddie Tage, an denen eine Empfingnis moglich. ist,
das heifit, die Tage an welchen ein Geschlechtsver-
kehr zu einer Befruchtung und Schwanger-
schaft fihren kann. An allen andern Tagen, bis zum
Eintritt der nichsten Menstruation*), herrscht natiirliche Un-
fruchtbarkeit und es kann ein Geschlechtsverkehr an den
(am Kalender verdeckten, unsichtbaren) Tagen, unm&glich
zu einer Befruchtung, also einer Schwangerschaft fithren. Auf
dem Kalender ist auBerdem eine Kontrolltabelle ein-
gezeichnet, deren gewissenhafte Ausfiillung noch besondere
Vorteile bietet und besonders wichtig ist.

Es wurden unter Anleitung des Professors Dr. Hermann
Knaus verschiedene Typen konstruiert (Type I, Type II,
Type III), fir die Verschiedenartigkeit in der regelm#figen
Wiederkehr der Menstruation (26 bis 28 Tage, 28 bis 80 Tage
usw.). Die genaue Besprechung des Ehe-Kalenders und seiner
verschiedenartigen Typen erfolgt auf Seite 34.

*) Also an allen Tagen, die nicht im groflen Ausschnitt erscheinen

und unsichtbar sind, _ ‘ o i
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Die praktische Durchfiihrung der

Schwangerschafts-
verhiitung

nach der Methode Knaus-Ogino






Zur Vermeidung der Schwangerschaft ist nach diesen
Frkenntnissen der medizinischen Wissenschaften nichts
anderes ndtig, als einige Tage Enthaltsamkeit,
temporére Abstinenz.

Bei der praktischen Durchfithrung sind folgende Punkte
genauestens zu beobachten:

Konstatierung der kdrperlichen Eignung.
Genaues Feststellen der Zyklusform.

Richtiges Berechnen der Tage der Empféing-
nisfahigkeit.

Konstantes Bewuftsein der moglichen Aus-
nahmsfalle (nachstehend angefithrt) und bei Eintreten
ﬁeri;-elben, diesbeziiglich richtiggehendes Ver-
alten.

I

Konstatierung der korperlichen
Eignung
1. Die Frau muB3 gesund sein.

Die Bestimmung der Tage der matiirlichen Unfruchtbar-
keit basiert auf der normalen Funktion des weib-
lichen Geschlechtsapparates. (Regelmafigkeit des
Eiblas’chensprunges, natiirliches normales Arbeiten der Ge-
schlechts- und Korperorgane.)

Es ist nun ganz klar und selbstverstindlich, dafl man
nicht mit voller Sicherheit auf das normale Abwickeln der
Funktionen «des Geschlechtsapparates bei Frauen rechnen
kann, wenn

a) deren Geschlechtsorgane erkrankt sind;

b) deren Organe von vornherein so anormal

geschwicht sind, daf man schon von
einem krankhaften Zustand sprechen
kann;

¢)deren Ges chlechtsorganfunktionen durch

irgendwelche anderen Erkrankungen des
Kérpersin Mitleidenschaft gezogen sind.

Frauen, die sich an die Knaus’sche Theorie halten wollen,
missen vor allem gesund sein. — In zweifelhaften
Fallen werden sie sich vorerst bei einem Arzt untersuchen
lassen, der iiber die Theorie Knaus-Ogino orientiert ist*).

*) Siehe Konzip-Beratungsstelle, Seite 34.
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Professor Wittenbeck, Halle, hat 30 Frauen untersucht, die an den
Unterleibsorganen erkrankt auf der Klinik lagen und knapp vor der
‘Operation standen. Er hat bei 25 Frauen die Voraussetzungen fir die
temporéire Abstinenz gefunden, — bei fiinf Frauen Organfunktionsver-
verhiltnisse aber angetroffen, die bei einer Anwendung der Knaus'-
schen Regel ein positives Resultat nicht garantiert hidtten. — Wenn
nun bei schwerkranken Frauen das Verhiltnis 25 ja, zu 5 nein, in
Anbetracht der Unterleibserkrankung als ein gilinstiges zu bezeichnen
ist, kann man jedoch einer derart erkrankten Frau nicht raten, ununter-
sucht auch dieses verminderte Risiko einzugehen.

2. Die RegelmiBigkeit des Menstruations-
zyklus muB vorhanden sein.

II.

Genaues Feststellen der Zyklusform

Der Menstruations-Zyklus ist ider Zeitraum (die
Anzahl der Tage) vom Eintrittstag der Menstruation bis zum
Eintrittstag der nichsten Menstruation.

Nehmen wir an: Eine Frau wurde am 1. Janner, 7 Uhr
frith unwohl. (Die Blutungen dauerten vom 1. Jdnner bis
5. Janner,) Die nichste Periode stellte sich am 30. Jinner,
8 Ubr friih ein. (Die Blutungen dauerten bis 5. Februar.) Der
Menstruations-Zyklu s ist in diesem Falle 29. Tage.
(Vom 1. Jinner, 7 Ubr friith bis 80, Janner, 8 Uhr frith, ge-
nauer noch, 29 Tage und eine Stunde.) (Es wird immer der
erste Tag der Blutung und der letzte Tag vor der nachsten
Blutung gez#hit.)

(Die Dauer der Blutung, — einmal 5 Tage, das zweite mal
7 Tage — ist fiir die Berechnung des Zyklusses v51llig egal und hat
mit «dem Menstruationszyklus und der Anwendung der Knaus’schen
Methode iiberhaupt nichts zu tun.)

Dieser eine Zyklus betrégt also 29 Tage.

Unm die Zyklus-Form festzustellen, miissen wir 6
bis 8 aufeinanderfolgende Zyklen berechnen, das heifit, wir
miissen 6 bis 8 Monate hindurch genau die Tage der Men-
struation (Menstruationseintritt) aufschreiben und die Linge
der einzelnen Zyklen ausrechnen.

Beispiel 1: Die Menstruation erfolgt genau alle 28
Tage. Der Menstruations-Zyklus ist 28 Tage, Die
Zyklusform ist auch 28 Tage.

Beispiel 2: Der einzelne Menstruations-Zyklus: 27 Tage,
dann 80 Tage, dann 26 Tage, dann 28 Tage, dann 28 Tage,
dann 28 Tage, dann 29 Tage, dann 26 Tage. Die Zyklus-
form ist 26 bis 30 Tage.

Beispiel 3: Der einzelne Menstruations-Zyklus: 28 Tage,
dann 28 Tage, dann 30 Tage, dann 38 Tage, (die Frau war

32



an Angina erkrankt und die Menstruation hatte sich dadurch'
aufergewdhnlich verspitet), dann 29 Tage, dann 30 Tage
dann 28 Tage. Die Zyklusform ist 28 bis 30 Tage.

Der Ausnahmefall — 83 Tage — hat in der Erkran-
kung der Frau seine Begriindung, beeinflufdt daher das Bild
der Zyklusform nicht, &andert nicht die Regelmafigkeit der
Zyklusform. )

Vorstehend geschilderte Zyklusformen bezeichnen wir als
regelmifige Menstruations-Zyklen. Beispiel 1:
,,Genau 28 Tage“, vollkommen regelmifig. Bei Beispiel 2:
4,26 bis 80 Tage* und bei Beispiel 3: ,,28 bis 30 Tage®, sind
die Schwanlkungen der Menstruationsintervalle gerin g
und wir bezeichnen auch diese und &hnliche Menstruations-
Zyklen als regelmifig. Die Voraussetzungen fir
die Ausiibung der temporiren Abstinenz sind
gegeben.

Beispiel 4: Der einzelne Menstruations-Zyklus: 28 Tage,
clann 86 Tage, dann 24 Tage, dann 38 Tage, dann 40 Tage,
dann 87 Tage, dann 25 Tage. Dies, bei gleichbleibender
Lebensweise und voller Gesundheit (keinerlei Erkrankung).
Die Zyklusform ist 24 bis 40 Tage.

Die Frau .menstruiert unregelmifig, idie
Schwankungen der einzelnen Menstruationsintervalle:
{zwischen 24 Tagen und 40 Tagen) sind derart grof}, dal
die Voraussetzung zur Ausiibung der temporiren Abstinenz
nicht mehr gegeben ist.

Derartige Unregelmifigkeiten der Menstruationen sind
fast immer ein Zeichen von Erkrankungen des Korpers (z. B.
groffe Blutarmut) und kommen bei gesunden Frauen mik
normalem Geschlechtsleben fast iiberhaupt nicht vor. Nor-
wmal und unbedenklich sind grofie Unregelmifigkeiten ledig-
lich in den Wechseljahren.

IIL

Richtiges Berechnen der Tage der
Empfangnisfahigkeit
Irrtum bedeutet einen Miferfolg.
Die Zyklusform ist konstatiert. Ist dieselbe zwischen 26
wnd 80 Tagen, dann empfichlt sich die Anschaffung eines

Konzip-Kalenders, denn dann ist nichts anderes not-
-wendig, als — einfaches Einstellen und Ablesen

*) Man hat gefunden, daB Unregelmifigkeiten der Menstruations-
.eintritte sehr h#ufig eine Folge des unnatiirlichen Geschlechtsverkehrs
sind. — Es wurde bei Frauen mit einer Schwankung der Zyklusforo
won vier Tagen bei einem Leben jach den Erkenntnissen Knaus eine
“Werringerung der Schwankungen ajf nur mehr einen Tag konstatierk.
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der Tage der Empfangnisfiahigkeit. — Auf dem
- Kalender ist eine Kontrollrubrik eingezeichnet, in die
am Eintrittstag der Blutung das Datum des Menstruations-
beginnes jeweils sofort einzutragen ist. Dadurch ist
ein Irrtum in der Einstellung unméglich, aufler-
dem sind die Menstruationsdaten und die Zykluslinge nun
am Kalender genau vermerkt und die jedes Jahr neu anzu-
schaffenden Kalender (der Preis ist ja sehr gering) ermog-
lichen eine fortlaufende Kontrolle der Zyklusform.
Es ist dies duflerst wichtig, da im Laufe der Zeit, eine all-
mihliche Aenderung der Zyk'usform eintreten kann, die eine
Verschiebung der empfingnisfreien Tage mit sich bringt, auf
die Riicksicht genommen werden muf. Der Kalen-
der ist in drei Normaltypen erschienen.

Type 1. Fiir eine Zyklwsform von 28 bis 30 Tagen.

Type II..Fiir eine Zyklnsform wvon 26 bis 28 Tagen.

Type III. Fiir eine Zyklusform von 26 bis 30 Tagen.

Auflerdem werden Spezialtypen fiir Zyklusformen wvon
nicht unter 21 Tagen und von nicht tiber 86 Tagen nach
Bekanntgabe der einzelnen Zvkluslingen geliefert.

Damit aber auch jene Frauen, welche zwar regelmifig,
doch in kiirzeren Absténden als 21, oder in lingeren Abstin-
den als 36 Tage menstruieren, an der neuen Entdeckung
wenigsteas teilweise teilnehmen koénnen, wurde die Konzip-
Beratungsstelle in Judendorf bei Graz, Oesterreich, ins
Leben gerufen.*) - Frauen, fiir welche weder die Normal-
typen I, II, III, noch die Spezialtypen (21 Tage bis 36 Tage)
in Betracht kommen, m&gen die Daten der letzten sechs
Menstruationen (oder — wenn genaue Aufschreibungen vor-
handen sind — sémtliche nofier'en Daten) nebst einem Regie-
beitrag von S1.50 an diese Adresse einsenden. Sie bekommen
dann durch Vermittlung dieser Beratungsstelle von einem
Arzt gewissenhafte Auskunft dariiber, in welcher Weise sie
diese neuen Eheregeln anwenden konnen. Auf demselben
Wege erhillt auflerdem jedermann, dem beziiglich der neuen
Fherecel noch etwas unklar erscheint und der sich schrift-
lich beraten lassen will, gegen Einsendung des erwihnten Be-
trages in Briefmarken, jede gewiinschte Auskunft.

IV. |
Genaue Beachtung der Ausnahms-
falle

BEI GLEICHBLEIBENDEM LEBEN kénnen sich gesun-
de regelmiflig menstruierende Frauen mit voller Sicher-
heit nach den Erkenntnissen Knaus-Ogino verhalten.

Der Hauptfaktor, die Regelméafligkeit der Men-

*)  Fiie Wien, 1X., Nubdorfersirafie 40.
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atruation, kann nun voriibergehend gestort werden (und eben~
so muf in diesem Falle von der Beniitzung des Kalenders,
der Theorie, voriibergehend Abstand genommen werden).

AUSNAHMSFALL 1

Irgendeine Krankheit. (Fieber, Verkithlung usw.), Jede
Frau weil, daf durch Erkrankung die Menstruation verscho-~
ben werden kann.

AUSNAHMSFALL 2

Stoffwechselstsrungen. (Z. B. Mageneérkrankun-
%en usw.), soweit sie derart sind, dafl Verschiebungen der
Blutungen eintreten konnen.

AUSNAHMSFALL 3

Ungewohnte, korperliche Anstrengungen.
(Zum Beispiel, eine anstrengende Bergtour.) .

AUSNAHMSFALL 4

Markanter Klimawechsel. (Stdlandreise — Jede
Frau weil, wie ihr Kérper in diesen Fallen reagiert.)

AUSNAHMSFALL 5

Aenderung der normalen Lebensweise, die eine Aende-~
rang in der Regelmafligkeit des Eintrittes der Menstruation
zur Folge hat.

AUSNAHMSFALL 6

Schwere seelische Erschiitterungen. (Todes-
fall — grofle Aufregungen.)

Tin erstmaliger Geschlechtsverkehr, ein Geschlechtsverkehr nach
langer Enthaltsamkeit oder ein Geschlechtsverkehr mit einem unge-
wohnten Partner, mag fiic sehr sensible Frauen mdglicherweise eine:
derartige menstruationsverschiebende seelische Erschiitterung bedeuten.
Ts ist dies noch nicht entschieden. Sollte sich die Richtigkeit diesenr
Vermutung ergeben, dann wire der Konzip-Kalender im wahrsten Sinne-
des Wortes ein Bhe-Kalender. ‘

Kommt es nun durch einen dieser geschilderten Fille zu
einer Stérung der RegelmiBigkeit, dann ist solange zu war-
ten, bis die wieder eing:tretenc RegelmiBigkeit konstatiert ist..

Wohlgemerkt, es ist damit absolut nicht gesagt, daf} es
in den vorerwihnten sechs Fillen zu Menstruationsstdrungen
kommen muf. Es wrd fir gewdhnlich sogar sehr selten da-
zu kommen, aber die Maoglichkeit besteht doch und darauf
mufl Riicksicht genommen werden. (Es ist dies ganz indivi-
duell und jede Frau, die sich genau beobachtet hat, wird
wissen, welche dieser sechs Fille als zu beachtende Aus-
nahme fiir sie in Betracht kommt.)
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In folgenden Fillen kommt es immer zu Stérungen der
Geschlechtsorganfunktionen (Unregelmiifligkeiten der Men-
struationszyklen):

a) Schwangerschaftsunterbrechungen.

b) Entbindungen.

c) Stillen des Kindes.

In diesen drei Fillen ist die Regelmifigkeit ciniger
Menstruationszyklen abzuwarten.
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Ist die Methode
Knaus-Ogino
sicher und verliBlich?






In voller Verantwortung wurden die biologisch-experi-
mentellen Versuche des Professor Knaus vom Jahre 1928
bis 1930 an der Universitits-Frauen-Klinik in Graz wunter
praktische Beobachtung gestellt, zwei Jahre hindurch wurde
die praktische Ausiibung der Theorie an gesunden Frauen,
die sich fortlaufend im Kontakt mit der Klinik befanden, be-
obachtet und iiberpriift, sechs Jahre ganz unabhingig und
in gleicher Weise an der Klinik des Professors Ogino in
Japan. Die Resultate waren in allen Féllen eine volle Be-
stiatigung der Theovie, die praktische Priifung an der
Klinik war bestanden.

So sensationell die Forschungsergebnisse zu wirken im
Stande waren, so wenig sensationell wurde ihre Versffent-
lichung in Szene gesetzt. In rzin medizinischen Zeitschriften
gab Professor Knaus diese Resultate bekannt, die Aerzte-
schaft zur Ueberpriifung und zur Mitarbeit einladend.

Wenige folgten vorerst seinem Ruf, zu umstiirzend wa-
ren diese Forschungsergebnisse, den bisherigen Annahmen
zu widersprechend.

Einige Aerzte, umstiirzenden Neuerungen von vornherein
skeptisch gegeniiberstehend, versuchten als Gegenbeweise
die Argumente der alten Theorien ins Treffen zu fiithren*).

Der Grofiteil der Aerzte verhielt sich passiv, Ueberprii-
fungen und Bestitigung durch andere Kliniken und vor allem
{die Resultate der Praxis abwartend.

Nun wurden zwar an den verschiedenen Kliniken Nach-
priifungen der Theorie eingeleitet, doch konnte ein Resultat
worerst noch nicht aufscheinen, da eine Ueberpriifung eine
verhiltnismiBig lange Zeit in Anspruch nahm. Dauerte doch
dic Beobachtung der verschiedenen praktischen Fille an der
Grazer Klinik zwei Jahre.

Aber schneller als man dachte und auf einem ganz un-

*) Man hatte frither angenommen, daff das Weib zu jeder Zeit
des Intermenstruums (Intermenstruum, d. i, die Zeilspanne zwischen
gwei Menstruationen), befruchtungsfihig sei, spiiter glaubte man, dafl
das Optimum der Konzeptionsméglichkeit zwischen dem 4. und 18. Tag
des Intermenstruums liege. Sie gl hat die Erfahrungen des Weltkrieges
war L3sung der Frage zu verwerten gesucht. Er fragte schwangere
Frauen, deren Ménner im Felde standen und nur auf wenige Tage in
die Heimat zuriickgekehrt waren, aus, und glaubte auf diese Weise
den h#ufigsien Konzeptionstermin feststellen zu konnen. Er kam zu
dem Resultat, daf die ersten Tage nach Aufhtren der Periode die
giinsligsten seien. Wenn man jedoch berticksichtigt, wie wenig verlifi-
Yich die Angaben der Frauen, speziell auf diesem heiklen Gebiete
sind, dann wird man all diesen Feststellungen keine besondere Ver-
‘trauenswiirdigkeit zubilligen konnen. (Professor Werner, Wiener klini-
sche Wochenschrift Nr. 40, Seite 1256, 2. Oktober 1931.)
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gewohnlichen Weg kam es zur Bestiitigung, zur Anerkennung
der Theorie.

Durch die, jede Sensation aufgreifende Tagespresse Graz
und Wiens wurden Anfang 1931 dem Laien und der breiten
Masse «diese Forschungsresultate Knaus bekanntgegeben,
wenn auch vorerst immer mit dem abschwichenden Nachsatz:

»++. wenn die Theorie der Praxis standhilt, d an n haben
wir einen Umsturz in der Geburtenregelung, dann werden
diese Forschungsergebnisse cines der gréfiten Geschenke be-
deuten, das die medizinische Wissenschaft der Menschheit zw
geben hatte.*

Der gesunde Instinkt des mit medizinischen Dogmen micht.
belasteten Laien veranlafite viele, den Versuch zu wagen.
Die erzielten Resultate gaben ihnen recht. Und da hérten
es andere und lieflen sich iiberzeugen, die Theorie begann
sich in der Praxis auszuwirken.

Die Laien hatten die Fithrung der praktischen Priifung
iibernommen. Jeder Einzelerfolg veranlafite so und soviel
aRndell'e, ebenfalls den Versuch zu riskieren, iiberall dasselbe

esultat.

Dies begann bekannt zu werden. Nun sahen sich auch
Aerzte veranlaBit, selbst den Versuch einer personlich prak-
tischen Ueberpriifung zu wagen. Auch hier iiberall eim
voller Erfolg. Begeistert traten nun diese persdnlich iiberzeug-~
ten Aerzte fiir die Theorie ein, im vollen Verantwortungs-
bewufltsein ihre Patientinnen in diesem Sinne beratend.

So schrieb als einer der ersten, ein deutscher Nerven-
" .arzt, an Professor Knaus: : :

,Ueber meine bisherigen Erfahrungen, iiber Ihre Kon-
zeptionsberechnungen*) kann ich Ihnen erfreulicherweise
berichten, dafi es sowohl bei eigener Priifung, wie auch.
bei den von mir in Ihrem Sinne beratenen Frauen noch
keinen Miflerfolg gegeben hat. Ich halte Ihre Methode
der Konzeptionsverhiitung fiir die idealste, weil natiir~
lichste, fiir die hygienischeste, und auflerdem auch fiir
ethisch und auch vom religitsen Standpunkt aus einwand-
freieste. Die Mdglichkeit cines matiirlichen und doch fol-
genlosen Verkehres bedeutet nach meinen Erfahrungen
fir viele Ehen und namentlich fiir viele Frauen cine wahre:
Erlésung.”

Professor Knaus verdffentlichte diese Zuschrift im Zen-
tralblatt fiir Gynikologie (55. Jahrgang, 26. September 1931,
¥r. 39) und bemerkt die in diesem Zeitpunkt noch sehr pas-
sive Stellungnahme der Frauen#rzte bemingelnd:

*) Konzeption = Empfiingnis.
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,,Diese Mitteilungen eines Nervenarztes gebe ich des-
halb hier wieder, damit sie den Gynikologen*) zum An-
lal werden sollen, um Rat fragenden Frauen eine Art
von Schwangerschaftsverhiitung zu empfehlen, welche von
der Natur vorgesehen und daher allen iibrigen Methoden
iiberlegen ist. Oder sollte diese vollkommen natiirliche
Schwangerschaftsverhiitung, zu deren Ausiibung jede
srztliche Hilfe iiberfliissig wird, deshalb keine Verbrei-
tung finden, weil, wie Stockel es darstellt, ,,die Kon-
zeptionsverhiitung vielfach bereits zu einer Spezialitit

. geworden ist und von Aerzten, deren gynikologisches

; Wissen und Koénnen nur geringen Anforderungen ent-

‘ spricht, als leichte und ergiebige Erwerbsquelle geschatzt
und erstrebt wird?* Aus diesen und noch anderen Griin-
den, wire es in erster Linie Sache der Kliniker, auf dem
durch rein wissenschaftliche Erkenntnis angebahnten
Weg. zur natiirlichen Konzeptionsverhiitung fortzuschrei-
ten und ihre praktische Zuverlifilichkeit in so grofien
Zahlen zu veranschaulichen, daff damit die Anwendung
der von uns verworfenen Methoden unmbglich und den
,,Gewerbetreibenden® (Stickel) das Handwerk stillgelegt
wird.‘ '

Die Nachpriifung und die bei den praktischen Versuchen
erziclten Resultate sind iiberzeugend. — Am 2. Mirz 1931
bringt bereits PROF. WERNER in dem Seminarabend des
Wiener medizinischen Doktorenkollegiums in einem Sammel-
bericht zum Ausdruck, daff die Theorie Knaus richtig sei**).

Langsam und sicher setzt sich die Theorie auch im Kreise
der Aerzte durch. Immer mehr und mehr Aerzte gaben ihre
abwartende Stellung auf, versuchten die praktische Anwen-
dung und durch den vollen Erfolg wurden sie iiberzeugte An-
hiinger. Es kamen nun auch Frauendrzte, Forscher und Prak-

*) Gynikologen == Fraueniirzte.

**) In diesem Sammelbericht, der auszugsweise in der ,Wiener
klinischen Wochenschrift® (Nr. 40, 2. Oktober 1981) wiedergegeben ist,
erwihnt Prof. Werner interessante Vergleichsverhiiltnisse tiber die Emp-
fingnisfshigkeit bei den Tieren in dem fitr die Befruchtung moglichen

Zeitabschnitt, — biologische Verhiltnisse, wie sic nicht nur beim,
Hund, Pferd oder Rind herrschen, sondern auch bei fast allen iibrigen
Stugetieren, — und so banal es klingen mag, — auch beim Menschen.

Bei den Tieren sind wihrend der L#ufigkeit, Brunft usw., keines-
wegs alle Tage vom Anfang bis zum Ende dieser Zeitabschnitte fir
cine Befruchiung geeignet.

Beim Hunde tritt am Ende der zirka zwolititigen Blutausschei-~
dung der Blischensprung ein. Die Hiindin wird nur dann schwanger,
wenn der Beschalakt zwischen dem neunten und zwéliten Tag
der blutigen Ausscheidung ausgefihrt wird.
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tiker, iiberzeugten sich und setzen sich nun restlos fiir die
Methode der temporiren Abstinenz ecin.

PROF. J. N. J. SMULDERS, leitender Arzt und Chef
einer hollindischen Klinik war einer der ersten, der &ffent-
lich fiir die Methode Ogino-Knaus Stellung nahm und seine
Erfahrungen in seinem Buche , Periodische Enthaltung in der
Ehe bekanntgab. Er schreibt:

»lch habe diese Methode seit Marz 1930 angewandt,
und zwar immer streng, mit freien Tagen sowohl vor
wie nach dem Konzeptionstermin*), und die Praxis hat
sie vollauf bestitigt. Dutzende von Tillen sind iber
Holland verbreitet und ebensoviele Hausiirzte kénnten fiir
den Erfolg Zeugnis ablegen. Immer mehr Aerzte teilen
mir aus freien Stiicken ihre Erfolge mit. Einer von ihnen
wendet das Verfahren seit einem vollen Jahre im eigenen
Eheleben an und gab m'r die Erlaubnis, seine Erfahrun-
gen zu verdifentlichen. In seiner sechzehnjihrigen Ehe
gab es zwolf Konzeptionen (Schwangerschaften).

»Meine Frau ist nicht allza widerstandsfihig und meine Praxis
ist viel zu gering. Aus beiden Griinden ist eine nicht zu baldige
Vermehrung der Kinderzahl erwiinscht. Seitdem ich die von lhnem
empfohlene Methode kennenlernte und anwandte, ist keine Schwan-
gerschaft eingetre‘en, wiihrend dies sonst bei ziemlich regelmifiger
Kohabitation™) ganz gewil der Fall gewesen wire. Ich bin mithin
ein Anhéinger Ihrer Ideen.”

Auch von nichtarztlicher Seite erreichen mich viele
Zustimmungen.

Aber nicht ein einziger Fall wurde mir bis heute
mitgeteilt, wo bei richtiger Anwendung des Verfahrens
durch Kohabitationen in den bekannten sterilen Perio-
den***) eine Empfingnis vorgekommen wire.

Die Stute, die sechs bis acht Tage lang rofit, ist am erstenm
Tag unfruchtbar. Am dritten bis vierten Tag tritt in 509,
Schwangerschaft ein, wihrend am sechsten und siebente n Tag
jede Bespringung zur Schwangerschaft fiihrt,

Die Empféngnisfahigkeit der K uh, welche einen Zyklus von durch-
schnittlich 21 Tagen hat, beschriinkt sich auf 41 Stunden. 10 Stun-
den nach Einsetzen der Brunsterscheinungen ist der Moment der grofi-
ten Empfingnisfihigkeit, 41 Stunden nach Beginn endet’ die Befruch-
tungsmdglichleit. — Also bei einem Zyklus von 21 Ta gen herrscht
an zwei Tagen Befruchtungsfihigkeit, an 10 Tager
ratlirliche Unfruchthirkeit. (Knaus, Zentralblatt fir Gyns-
kologie Nr. 39.)

*) Konzeptionstermin, d. i. Tage der Empfiingnisfithigkeit.

**) Kohabitation = Geschlechtsverkehr.

***) Sterile Periode = Tage der natirlic hen Unfruchtbarkeit.
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In der Voraussetzung, dafd diese Methode richtig und
genau nach den Regeln angewandt wird, kann man in der
Tat von wirklicher, praktischer und moralischer Zuver-
Yifllichkeit reden. Es handelt sich bei meiner Erfahrung
nicht um ausgesuchte Fille, sondern um solche, wie sie
spontan zu mir kamen. Auch habe ich jedesmal die Min-
idestzahl der Enthaltungstage verordnet.

Selbstverstindlich 14t sich die Sicherheit leicht noch
erhohen, wenn man der Anzahl der notwendigen Enthal-
tungstage noch ein paar Tage hinzufiigt, oder wenn man
sich ausschlieflich auf die letzten 11 Tage (vom ldngsten
Zyklus an gerechnet) beschrénkt. Dies vereinfacht die
Anwendung hat jedoch den Nachteil, dafl sich das Ehe-
paar zu mehr Enthaltungstagen verstehen muf}. Diese Be-
schrinkung versteht sich von selbst im Anfang der An-
wendung und solange man die Zyklusform noch. nich&
genau kennt.

(Periodische Enthaltung in der Ehe. — Methode Ogino
Knaus, Verlagsanstalt vorm. G. J. Manz A.-G. in Regens-
burg.) .

Diese medizinischen Verdffentlichungen*) losten weitere:
Artikel der Wiener Tagespresse aus und wenn sich die ersten
Berichte im Mirz 1931 noch sehr vorsichtig und bedingt aus-

*) IN MEDIZINISCHEN FACHZEITSCHRIFTEN sind von Prof.
Pr. Hermann K naus bisher erschienen:
Mitteilungen des Volksgesundheitsamtes Nr. 10, 1931,
Miinchner medizinische Wochenschrift Nr. 28, 1929.
Miinchner medizinische Wochenschrift Nr. 9, 1931

)
Zentralblatt fiir Gyn#kologie Nr. 35, 1920.
Zentralblatt fiir Gyniikologie Nr. 39, 1931
Medizinische Welt Nr. 10, 1930.
Allgemeine deutsche Hebammenzeitung Nr. 15, 1930,
Archiv fiir Gynikologie Nr. 188, 1929.
Axchiv fiir Gyniikologie Nr, 140, 1980.
Archiv fir Gynilkologie Nr. 141, 1930.
Axchiv fiir Gynikologie Nr. 146, 1931,

Archiv fiir experimentelle Pathologie Nr. 124, 1927,
Archiv fiir experimentelle Pathologie Nr. 134, 1928.
Archiv fiir experimentelle Pathologie Nr, 151, 1930.

Klinische Wochenschrift Nr. 21, 1980.
Klinische Wochenschrift Nr. 1, 1932
Von Prof. Paul Werner, Wiener klini-

sche Wochenschrift Nr. 40, 1931

Von Prof. Dr. K. Ogino, Chefarzt der
gynikolog. Abteilung des Takeyama
Krankenhaus zu Niigata, Japan.

Zentralblatt fiir Gyniikologie Nr. 8, 1930.
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driickten, so war jetzt von einer bedingten FEinschrinkung
keine Rede mehr. So schrieb z. B. der ,ABEND* noch am
3. Miirz 1931:

Die Untersuchungen des Prof. Dr. Knaus von der
Grazer Universitit-Frauenklinik scheinen, wen n nicht
alles triigt, eine grofie praktische Bedeutung zu ge-
winnen. Man kann nur hoffen, daf diese von anderen
Wissenschaftlern mit groflem FErnst aufgenommenen
Lehren einer allgemeinen Priifung standhalten werden,
sie wiirden einen ungeheuren Segen bedeuten, weil sie
das Problem der Geburtenregelung auf eine gesunde Un-
terlage stellen konnten. Dr. V.

*

Dann dasselbe Blatt bereits am 27. Jinner 1932:

die

Wiederholte Anfragen aus unserem Leserkreis, was
von der Forschungsarbeit des Frauenarztes Professor
Hermann Knaus iber die zeitweilige Unfruchtbarkeit
der gesunden Frau zu halten ist, veranlassen uns, auf
diese hochbedeutsame Angelegenheit wieder zuriickzu-
kommen. '

Die Richtigkeit dieser im Tierversuch gefundenen
Untersuchungsergebnisse wurden seither in der Praxis
fast ausnahmslos bestitigt. Laien und Aerzie
kommen auf Grund eigener Erfahrung zu derselben
Gesetzmifigkeit, wie sie Knaus angegeben hat. '

*

Und um weitere Beispiele anzufiihren, als Reaktion auf
Verdffentlichung des Prof. Werner, die ,ARBEITER-

ZFITUNG* am 18. Oktober 1931:
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Die Zeit der Fruchtbarkeit. Beobachtun-
gen iitber die Empfianglichkeit des Weibes.
Vor einiger Zeit haben die Forschungsergebnisse eines
Grazer Frauenarztes, des Universitatsprofessors Knaus,
in der Oeffentlichkeit ziemliches Aufsehen gemacht. Prof.
Knaus hat die wichtige Frage studiert, zu welcher Zeit
idie Frauen empfingnisfihig und wann sie unfruchtbar
sind. Es muf8 nicht erst begriindet werden, welche Be-
deutung solchen Forschungsergebnissen zukommt, wenn
sie tatsichlich einer bisher wenig aufgeklirten und na-
tirlichen Gesetzmifigkeit auf die Spur gekommen sind.
\Wohl gab es ja von altersher immer Volksregéln und
mehr oder weniger wissenschaftliche Regeln, die sich
zumuteten, den Frauen sagen zu konnen, wieviel Tage vor
oder nach der monatlichen Regel die erwiinschte Be-
fruchtung am ehesten eintreten werde — oder die ge-



» firchete am ehesten vermieden werden konne — aber
man kann nicht sagen, daf die bisherigen Empfehlungen
dieser Art, woher immer sie gekommen sind, auf einleuch-
tende wissenschaftliche Erkenntnisse gestiitzt gewesen
sind und sich in der Praxis des Lebens bewahrt haben.
Nun sind in der letzten Zeit Beobachtungen im Tierex-
periment und auch am Menschen angestellt worden, die,
wie dieser Tage Professor Werner in einem Sammelbe-
richt in der ,,Wiener klinischen Wochenschrift* erklért,
durchaus dafiir sprechen, daff Knaus das Richtige ge-~
funden hat. .

E

Finige Tage spiter: ,DAS KLEINE BLATT, Wien, Nr. 205,
vom 26, Oktober 1931:

Wann ist die Frau empfiangnisfahig? Dia
grofie alte Frage, ob die Frau zu jeder Zeit oder nur
svihrend eines bestimmten Zeitraumes zwischen zwei Mo~
natsregeln empfingnisfihig ist, also schwanger werden
kann, ist in den letzten Monaten wieder viel erdrtert
worden. — Den Anlaff dazu gaben die Veroffentlichungen
eines Crazer Frauenarztes, des Universitits-Assistenten
Prof. Dr. Knaus. — Die Ergebnisse, zu denen Knaus
durch seine Forschungen gefilhrt wurde, stiitzen sich
auf Arbeiten anderer Gelehrter und wurden in der letz-
ten Zeit von namhaften Frauenirzten als richtig aner-
kannt.

*

Auch kulturpolitisch konservativ eingestellte Zeitungen
Bringen gleichartige Bestitigungen.

In der ., KATHOLISCHEN KIRCHENZEITUNG® vormals
»SALZBURGER KIRCHENBLATT“ Nr. 14, Jahrgang 71,
schreibt der Priester, Professor Matthius Kurz, Heiligen-
kreuz bei Baden, einen die neue Theorie bejahenden Artikel
und schliefit denselben mit einem Hinweis auf den Konzip:
Kalender: '

,JFiir die Bevblkerung hat Dr. Knaus nun auch einen
,Konzip“Kalender herausgegeben, der ecinerseits der
Be;uem'ichkeit haller rizht fiir en:n bestim ntea Zyklus
berechnet ist, sondern so, dafll er wen.gstens fir alle
Zyklen zwischen 26 und 30 Tagen gilt; anderseits aber
die vorkommenden Schwankungen nach Moglichkeit be-
riicksichtigt. Der Verfasser wollte — wie er mir mitteilt,
—eben ganz sicher gehen und hat Verschiebungen von 2
bis 3 Tagen beim Zyklus von 23 miteingerechnet. Man
bestelle ihn bei: Konzip-Hauptvertrieb...
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Der Konzip-Kalender trug viel zur Bestitigung und An-
erkennung der Theorie mit bei. Dieses technische Hilfsmittel
hatte dem Laien erst die praktische Durchfiihrung dieser
Methode erméglicht, unter Ausschaltung der ansonsten be-
greiflichen Angst, sich in der Berechnung vielleicht geirrt
zu haben¥), ' ‘

Auf Grund dieser Bewilligung und Empfehlung wurde
vorerst in sidmtlichen Apotheken und Drogerien Graz, der
Konzip-Kalender verkauft wund dort innerhalb eines Jahres
einige tausend Stiick im fortlaufenden Verkauf abgesetzt.

Auch dies ein Beweis der erfolgreichen praktischen Ver-
wendung. Hitten sich Mi8erfolge eingestellt, so wiren Vor-
wiirfe dem Apotheker gegeniiber nicht ausgeblieben und die-
ser hitte in diesem Falle, also bei den ersten aufsteigenden
Bedenken, von einem weiteren Verkauf des Kalenders ab-
gesehen.

Heute bestellen und verkaufen noch simtliche Grazer
Apotheken und Drogerien diesen Kalender, der sich daher
bestimmt bewihrt haben muf.

*

Ein weiterer Beweis: Eine grofie Anzahl Pfarrimter
haben den Konzip-Kalender bestellt und zum Verkauf iiber-
nommen. Unter andern ein Wiener Pfarramt, das in seiner
Kirchenzeitung im Juni 1931, schreibt:

ALT-OTTAKRINGER PFARRBLATT, Organ der katho-
lischen Aktion in der Pfarpe Alt-Ottakring:

VOM EHE-KALENDFR. In der letzten Pfarrblati-
nummer wurde dieser Kalender fiir Eheleute angazeigt.

*) Verkauf und Bekanntwerden des Kalenders war anfinglich mit;
groflen Schwierigkeiten verbunden. Im Frihjahr 1931 bestanden beim
Ministerium fiir soziale Verwaltung, Gesundheitsamt, wie auch bejm
Gremium der Apotheker, noch grofie Bedenken beziiglich der Erteilung
der Verkaufsbewilligung. Den fortlaufenden praktischen und medizini-
schen Erfahrungen entsprechend, schwanden diese vollkommen und i
August 1981 war das Apotheker Gremium Graz gerne bereit, offizieM
folgende schriftliche Empfehlung auszustellen:

sDas steiermirkische Apotheker-Gremium be-
stitigt hiemit, dafl Herr Heyfller (der Patentinhaber) hieramts vor-
gesprochen und seinen Konzip-Kalender zur Ansicht vorlegte,

Es wurde ihm der Bescheid gegeben, daB gegen den Vertrieh
dieses Kalenders nicht nur k ein Einwand erhoben, sonderm
die Fithrung den Herren Apothekern empfohlen wird.

Fir das Steiermirkische Apotheker-Gremium

Mr. Hans Eichler,
dzt. Vorsteher.

46



Er ist nunmehr im Sekre‘a-iat erhiil!lich. Die Bezeich-
nung LEHEKALENDER“ ist geist.ges Eigentum der
Pfarre, wiewohl der Name anders lautet. Das geschieht
deshalb, um vorwitzige, unzweckmiiflige Fragen zu ver-
hiiten. Unberufene werden sich unter dem Ehekalender
nichts besonderes vorstellen konnen. Wir konnen ihm
ruhigen Herzens allen Eheleuten empfchlen, bitten sie
aber herzlich, jedes Wort genau und buchstabengetren
durchzulesen. Sollte sich herausstellen, daf® fiir manche
die eine Kategorie nicht pafit, obwohl der Kalender in
seinen Grundsiitzen auch fiir sie pafit, mbgen sich die
Anwerber gedulden, fiir anders monstraierte Zyklen ist
er in Vorbereitung., Nihere Auskiinfte erteilt die Pfarre.

£

Miissen die Resultate nicht einwandfrei gewesen sein,
wenn neun Monate spiter im selben Pfarrblatt folgender Ar-
tikel erscheint: '

WICHTIG FUR ALLE EHELEUTE. Im Pfarrblatt
erschien eine wichtige Mitteilung iiber die Neuerschei-
nung eines Eheka'enders. Scheinbar ist die Bedeutung
nicht verstanden worden. Wohl auch darum, weil nur
kurz dariiber zu lesen war. Soeben ist jetzt der Kalen-
der fiir 1932 erschienen. Darum etwas mehr, Die Bedeu-
deutung dieses Ehekalenders ist von ungeahnter Grbﬁg,.
Millionen von Eheleaten werden ihn segnen, wenn sie
ihn kennen, wie die ihn jetzt schon seguen, die ihn be~
sitzen und gebrauchen. Sein Wesen liegt in der genaue-
sten Bekanntgabe von jeden einzelnen Tagen im .Jaln",
die fiir das Eheleben schlechthin eine Notwendigkeit
sind. Das Grundprinzip beruht auf der periodischen Ab-
stinenz, die sowohl wissenschaftlich medizimsc'p als auch

raktisch errechnet und erprobt wurde. Der Ssterr. Ge-
{’ehrte Dr. Knaus von der Frauenklinik Graz, der dem
vergangenen Zyklus als Ausgangspunkt nimmt, und der
japanische Gelehrte Dr. Ogino, der den koxqmenden Zy-
Kklus in Betracht zieht, sind beide zu dem gleichen Resul-
tat gekommen. Gott, der Schipfer aller Dinge, der alles
nach Maf, Zahl, Gewicht im ganzen Universum geordnet
hat, muf} in seiner Vorsehung auch dieses heiligste Gebict,
das in seine Schopfermacht hingreift, unbedingt geregelt
haben, und zwar in dem jetzt erst entdeckten Urgesetz,
das Gottes Wiirde entspricht. Scgar der hl. Vater Pius XL
in seiner Eheenzyklika deutet auf diese Zeiten hin*).

*) Enzyklika des Papstes (Pius XIL) ,Casti Connubii® — Ueber die
hristliche Ehe“. ,Auch jene Eheleute handeln nicht wider die Natur,
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Ein eben erschienenes Buch von Smulders*) im Ver-
lag Manz, Regensburg, behandelt in wissenschaftlicher
‘Weise das System Dr. Oginos, a4 S 7.— erhiiltlich im
Sekretariat. Aber noch besser, weil praktischer, ist der
Ehekalender S 2.50. In zirka 20 Apotheken dor Innen-
stadt ist er bereits im Handel. In den Apothecken unserer
Pfarre wird er im Feber oder Mirz za haben scin.
Vorldufig im Sekretariat oder beim Pfarrer pzrsinlich,
der za Auskiinften bere’t ist. Und warum ‘beim Pfarrer?
'Weil der Pfarrer persounlich iiberzeugt ist, dafd durch den
Gebrauch des Ehecka’enders eine mafilose und ung heure
Sturmflut von Siinden von unserer Pfarre zuriickweicht,
so dafl Gottes Gnadensonne in gnadenlose, v:rdiisterte
Familien hineinstrahlen wird und hineinstrahlen mufi.
Der tiefste Urgrund alles Unsegens ist und bleibt die
Sitnde. Wir nenmen ihn Eheka'ender, er wird bald den
Namen Scgerskalender habcn. Zu verlangcn ist er unter
dem Namen: Konzipkalender.

%

Zusammenfassend kénnen wir sagen, daf’l nach
nahezu zwei Jahren gegen die objektiven Angaben Knaus-
Ogino wissenschaftiicherseits nichts Stichhilt'ges eingewendet
werden konnte*¥), — weiters, dafl den Beweis der vollkom-

die in ganz natiirlicher Weise von ihrem Recht Gebrauch machen, ob-
wohl aus ihrem Tun info’ge natiirlicher Umstinde, seien es bestimmte
Zeiten oder gewisse Mingel in der Anlage, neues Leben nicht ent-
stehen kann. Denn es gibt in der Ehe selbst wie in dem Gebrauch des
Eherechtes auch Zwecke zweiter Ordnung: Die wechselseitige Hilfe,
die Betitigung der ehelichen Liebe und die Regelung des natiirlichen
Verlangens, Zwecke, dic anzustreben den Eheleuten keineswegs unter-
gagt ist.“ — Man beachte hier sehr wohl, wie der Papst darauf bes.eht,
daf hier in keiner Weise eine Verfehlung gegzen die Natur vorliogt, da
<ine von Natur aus bestehende Hinordnung des ehelichen Werkes auch
auf diese Zwecke zweiter Ordnung da ist.

*) ,Die periodische Enthaltung in der Ehe® von Smulders wurde
kirchlich approbiert. .

**) Die einzige exakte Ueberpriifung (Professor Wittenbeck, Niirn-
berg); die ein neza'ives Resultat zeitigte, war fehlerhaft und die an-~
gefiihrten Gegenbeweise wurden vom Prof. Knaus im 146. Archiv fir
Gyniékologie, 2, wideriegt. — Prof. Wittenbeck tibersah einen Haupt-
faktor, die Vorausselzung der Knaus’schen Theorie, ,giltig nur fibe
gesunde Frauen®“. — Er nahm die Nachpriifungen an 3) operationsreifem
geschlechtsorganerkrankten Frauen vor und fand wie schon erwihnt,
bei 25 dieser Frauen die Theorie Knaus bestiitigh und konstatierte nus
bei fiinf von 80 Kranien, andere Verhiltnisse als sie Knaus bei gesunden
TFrauven fiir feststehead erklirt hatfe. — Der einzige in wissenschaft-
licher Art ernst zunehimende Versuch einer Widerlegung, der in seinem
Resultat eigentiich fasl eher eine Bestitigung geworden ist.
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menen Sicherheit und Verliafllichkeit die Erfahrungstatsachen
und die Praxis erbracht haben, wie er nicht besser gefiibrt
werden konnte. ,Denn erst die Erfahrungen, die im Leben ge-
macht werden, bestitigen zur Ginze die Richtigkeit eines
naturwissenschaftlichen Gesetzes, das in der Gelehrtenstube
aufgestellt worden ist.”

Dic Methode der temporiren Abstinenz (Knraus-Ogino)
ist vollkommen verlifilich und sicher, ein Versagen kann nicht
vorkommen, wenn die praktische Durchfiibrung genau und
wortgetreu den Vorschriften und Voraussetzungen entspricht,
wie sie im vorigen Kapitel geschildert und betont wurden.

Zu dem gleichen Resultat kommt auch der Arzt Dr. Smul-
ders, der sein bereits erwihntes Buch mit den Worten
schliefdt:

»Die Menschheit kam seit 1930 in den Besitz eines
wissenschaftlichen Verfahrens periodischer Enthaltung in der
Ebe, das auf rein natiirlicher Grundlage beruht, — das —
Eirztliches Gutachten vorausgesetzt — individuell genau an-
gewandt werden kann, — das — gewissenhaft angeordnet und
genan befolgt — mit Gewilheit zur Vermeidung der Empféing-
nis fiihrt, — und das — aus wichtigen und triftigen Griinden
angewandt — weder die sittliche, physische und psychische
Gesundheit der beiden Ebeleute noch die Ehe selbst beein-
triichtigt.” '
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Die bewubte Zeugung des
gewollten Kindes






EIN WEITERES GESCHENK DER ENTDECKUNGEN
KNAUS AN DIE MENSCHHEIT

In jeder gesunden Frau schlummert der Wunsch — das
Sehnen nach einem Kinde. Erlauben es die wirtschaftlichen
Verh#ltnisse nur halbwegs, so wird der Mann, der ja auch
das klare und deutliche Empfinden hat, dafl eine Ehe ganz
ahne Kinder ein Unding ist, bestrebt sein, diesen Mutter-
wunsch seines Weibes zu erfiillen.

Eine schwangere Frau wird in ihrem Gliicksgefiihk
wun hoffen und von Gott und einem giitigen Geschick er-
bitten, dafl dieses junge Menschlein als gesundes Kind zur
Welt komme. Sie wird in diesem Zustande ihre ganze Auf-
merksamkeit darauf verwenden, dal das werdende Leben eine
gesunde normale Entwicklung nehme, dafl nichts geschieht,
was der wachsenden Frucht in ihrem Leibe Schaden bringem
kdnnte. — Dies war alles, was eine hoffende Frau bisher
willensm#fig zu tun imstande war.

Ganz neue Wege erdffnen nun die Erkenntnisse Knaus-
Ogino. Die bewufite Zeugungim Moment der Voll-
reife der Keimzellen, — die Zeugung in der fiir
die Befruchtung glinstigsten Zeit.

Wir wissen, da die Samentierchen bei Eintritt in die
weiblichen Genitalien ibre grofite Lebens- und Keimfahigkeik
besitzen, daf} sich die Keimfahigkeit dann aber stetig ver-
ringert und nach dem zweiten Tage kaum mehr, nach dem
dritten bestimmt nicht mehr vorhanden ist.

Wir wissen weiter, daf das Ei im Moment der Voll-
reife die Eiblase sprengt und verlifit, daf die Keimfshigkeik
#ann aber langsam abnimmt und das unbefruchtete Ei bereits
wach 48 Stunden schon soweit in Auflosung seiner Zellele-
mente begriffen ist, daf es fiir eine Befruchtung untauglicli
iat, also in diesem Stadium fir eine Befruchtung nicht mehr
in Betracht kommt.

Es kann nicht gleichgiiltig sein, ob sich E§
und Sameninder ieib ihrerhdchsten Keimféahig-
keit vereinigen oder,ob die Vereinigungim letz
ten Augenblick, knapp vor Erléschen ihrer
Keimtichtigkeit stattfindet.

Professor Knaus scheint nicht mit Unrecht zu vermuten,
#aB mangelhafte Entwicklung und MiBbildung
der Frucht durch Verschmelzung der Keimzellen verur-
sacht werden kann, die sich erst knapp vor Erldschen
der Keimtichtigkeit, — also nach fortgeschrit-
tener Schiadigung ihres Zelleibes — vereinigen.
(Mitteilungen des Volksgesundheitsamtes im Bundesministe~
rium fir soziale Verwaltung. Wien 1. Oktober 1981. Nr. 10.
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Seite 296. ,,Ueber den Zecitpunkt der Konzeptionsfithigkeit
des Weibes* von Professor Hermann Knaus, Graz.)

Diese wissenschaftlichen Erkenntnisse befihigen wuns,
schon bei der Zeugung die bestmoglichsten Entwicklungsbe-
dingungen fiir das beginnende neue Leben zu schaffen. Nach
der Methode Knaus-Ogino lassen sich fiir jeden Mecenstrua-
tionszyklus die Tage des Eiblds’chensprunges genau bestim-
men und man hat die Méglichkeit, die Zeugung an den Tagen
der grofiten Keimfahigkeit des Eies, also in der fiir dic
Befruchtung giinstigsten Zeit vorzunehmen.

Hiezu kommt noch, dafl wir uns in genauer Kenntnis der
Termine, zu einer erfolgreichen Vereinigung bewufit vorbe-
reiten konnen. — Die Ehepartner werden eine bestimmte
Zeit vor der Ovulation (Eibléds’chensprung), also eine gewisse
Zeitspanne vor der -erfolgbringenden Vereinigung, alles
unterlassen, was der Zeugungskraft Abbruch tum
konnte. — Alkohol, Nikotin, sexuelle Ueberan-
strengung.

Wenn man bedenkt, welch schreckliches Erbe ein im
Rausch gezeugtes Kind mit in die Wiege bekommt, dann
scheint es mnicht unwichtig, auch andere Vergiftungen des
Kérpers zu vermeiden. Wenn Alkohol auf die Zeugung der-
art Einfluff nimmt,. ist die Annahme berechtigt, daff auch
leichtere Gifte wie Nikotin und Coffein  ungiinstige
Wirkungen ausiiben und es wird bestimmt auch von Be-
deutung sein, wenn nervenschwichende Ueberan-
strengungen, kurz vor der Zeugung stattfinden.

Diese wesentlichen Vorteile der bewufiten Zeugung fiir
uns in Anspruch zu nehmen, ermdglicht uns die genaue Kennt-
nisse der Knaus’schen Theorie tind wir haben es nicht mehr
notwendig, Zeugung und Befruchtung dem Spiel des Zufalls
zu iiberlassen.

In diesem Zusammenhang ist es interessant zu erwihnen,
dafl die den bisherigen Annahmen der Wissenschaft voll-
kommen widersprechenden Resultate des Professor Knaus
{iber die fiir die Befruchtung giinstige Zeit, scheinbar schon
als Erfahrungstatsache den Volkern des Alterstums bekannt
gewesen sein mufite, denn wir lesen im Babylonischen
Talmud: ,Der eheliche Verkehr ist untersagt: a) fiir min-
idest 24 Stunden vor dem erwarteten Eintritt der Menstrua-
tion, b) wihrend der Regel, und wenn diese auch noch so
rasch voriibergehen moge, so muff diese aus rituellen Griin-
den fiir mindest fiinf Tage dauernd angenommen werden,
¢) fiir weitere sieben Tage, gezdhlt vom fiinften Tage nach
dem Beginn der Menstruation, und wenn diese linger dauera
sollte, fiir eine Woche nach dem Sistieren der Blutung.*

Demnach war den orthodoxen Juden der eheliche Ver-
kehr erst ungefihr in der Mitte zwischen zwei Menstruationen
gestattet. (Nach Knaus, die fiir die Befruchtung giinstige
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Zeit) Auferdem war durch die 12tagige Enthaltsamkeit die
volle Zeugungskraft garantiert und der Wunsch Moses ,,Ge-
het hin und vermehret euch wie der Sand am Meere*“ Gene-
sis 1, 28) ging fiir das orthodoxe Judentum hiedurch offenbar
in Erfilllung. (Miinchner Medizinische Wochenschrift Nr. 9,
vom 27. Februar 1931.)

Erfahrungstatsachen des Altertums, die durch diese neue-
sten medizinischen Erkenntnisse eine prizise Bestitigung
erfahren haben. '

Das uralte Bestreben der Menschheit, den verantwortli-

chen Akt der Kinderzeugung zu einer bewufiten und beabsich-
tigten Handlung zu erheben, ist in Erfiilllung gegangen.

Zusammenfassung

,Die tempordre Abslinenz. wéhrend der Zeit der
Konzeptionsfihigkeit ist die Methode der Schwanger-
schajtsverhiitung, welche wir den Frauen in wirlschaft-
licher Not emp!ehlen sollen ; sie ist uns von der Natur
angeboten und daher in hygienischer, ethischer und
édsthetischer Hinsicht vollkommen zu nennen. Sie macht
die Frage der Geburtenregelung wieder zu einer dis-
kreten Angelegenheit, die von Mann und Frau selbst
gelist werden kann und enthebt die Aerzteschaft von

einer verantwortungsvollen Aufgabe.”

Prof. KNAUS
jm Zentralblatt fiir Gyniakologie.






