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handelt. Denn cs kamen last ausschlieBlich Ovarien nicht trichtiger
Tiere zur Verwendung, und die Ovulation und damit die Bildung
der Corpora lutea erfolgt bei dem Kaninchen erst nach dem erfolg-
reichen Koitus. Ebenso enthilt das Progynon fast ausschlieflich
Follikelhormon. ) '

Die Ergebnisse mogen bald zusammengefaBt werden:
Tine Beeintrichtigung der méinnlichen Kohabitations-
fihigkeit durech das zugefiihrte weibliche Sexualhormon
lieB sich mit einem Ausnahmefall nicht feststellen.” Der

. Deckakt kam rite auch mehrmals nacheinander zustande, wie
es bei Kaninchen die Norm ist. Dagegen zeigte sich eine
eindeutige Beeinflussung der ménnlichen Frucht-
barkeit selbst. Kurz gesagt, es konnte zum ersten Male

im Tierexperiment der praktische Beweis geliefert werden,

daB durch die Zufithrung des weiblichen Sexualhormons eine

hormonale Sterilisierung des ménnlichen Tierkor- .

pers bewirkt werden kann.

Die Beobachtungen erstrecken sich auf etwa 30 positive Kopu-
lationsversuche, bei welchen der rite stattgehabte Belegakt in jedem
TFalle 2—8mal hintereinander im Verlaufe von einer Viertel- bis
einer halben Stunde erfolgt -ist (bei Kaninchen ist diese Beobachtung
genau moglich, da der Rammler nach dem schnell erfolgten Koitus
mit einem Sehrei umfillt). Es ist noch zu betonen, daB nach der
Zufithrung des Hormons die ersten 46 Kopulationen dieser Bocke
fiir die zugrunde gelegten Resultate nicht gewertet wurden, um den

zu dieser Zeit im Hoden bzw. Nebenhoden noch vorhandenen Samen-

erst auszuschalten. Bei den iibrigen genannten 30 Beobachtungen,
die iibrigens in der bei Kaninchen glinstigsten Empfingnisperiode
Mirz bis Juni angestellt wurden, kam es nur in einem Drittel der
Pille zum Wurf; es resultierte also eine hormonale Sterilitit bei ca.
zwei Drittel der Fille [normalerweise betrigt die Fruchtbarkeit bzw.
besser Fekunditiit bei Kaninchen mindestens ca. 90 Proz.2)]. Wovon
das Zustandekommen der Sterilitéit abhingig war, kann hier nur
angedeutet werden. Es hat, wie zu erwarten war, den Anschein, da
die Quantitit des zugefiihrten Hormons (bei den Transplantationen
die mehr oder weniger gute Einheilung der Gonade) eine ausschlag-
gebende Rolle spielt. Die Sterilitdt wurde lingstens noch ca. 3 Mo-
nate nach der Implantation beobachtet.

Tine hormonale Beeinflussung des Geschle chtsver-
hdltnisses der Nachkommenschaft war nicht festzustel-
len, denn von den 10 Wiirfen mit zusammen 59 Jungen waren
(nach genauer histologischer Diagnose) 28 weiblich und
31 ménnlich.

Aehnlich die Resultate bei den mit Progynon vorbehan-
delten Bocken, so daB ein ndheres Iingehen hierauf sich er-
ibrigt.

Die histologischen?®) Befunde decken gieh zum Teil
mit den Beobachtungen, die schon von Steinach und La-
queur gemacht worden sind. Insbesondere konnten beispiels-
weise bei dem Bock, welchem innerhalb von 8 Tagen 4 Ova-
rien implantiert wurden, iberhaupt keine Spermien nach-
gewiesen werden. Ibenso eindeutig war die Wirkung des
Progynon. Nach Vorbehandlung mit ca. 3000 ME. zeigte sich
bereits nach einer Woche eine deutliche Riickbildung der
Qamenkandlchen und ein volliges Sistieren der Spermio-
genese.

Hervorgehoben werden soll hier nur noch die Tatsache,
daB auch bei im histologischen Bilde noch nachweisbaren
Samenfiden bereits eine Sterilitdt vorliegen kann, so.daB
in diesen Fillen eine Beeintrichtigung der Befruchtungs-
fihigkeit der Spermien selbst anzunehmen ist.

Ueber die Einheilung der Ovarientransplantate ist noch kurz
nachzutragen, daB sie nicht ganz gleichmiBig vor sich ging — ins-
besondere wohl abhiingig war von individuellen Faktoren — und bei
dem Wirtstier mit der heterologen Keimdriise naturgemif auf ganz
besondere Widerstinde stoBen muBte. Immerhin waren nach einem
Monat noch deutlich Follikel im Transplantat nachweisbar, ein
Zeichen einer wenigstens voriibergehenden hormonalen Wirksamkeit.

Es geht also aus den geschilderten Experimenten wieder eindeutig

hervor, daB ein gewisser antagonistischer EinfluB des heterologen
Sexualhormons vorhanden sein muB — das heiBt bei unseren Ver-
suchen eine antimaskuline Wirkung des heterologen weiblichen Keim-
driisenhormons auf die méinnliche Gonade — wund dadurch eine

?) Vel Hammond (J. agricult. Sei. XI).
%) Erscheint ausfiihrlich in den ,,Proceedings of the Congress for
Sex Research*.

Sterilitdt zustande kommen kann. Ob dieser Antagonismus nun ejy .
direkter ist odér etwa mehr indirekt sich auswirkt auf dem Umwege
iiber die Hypophyse, eine Annahme, fiir die manche neuere Untey.

suchungen, insbesondere. von Dehrn und Mitarbeitern, sprechen, gol} - -

lier unentschieder bleiben und kann hier nicht néher erortert werden,

Wenn wir uns auch dariiber klar sind, daB gerade in up-
seren Lindern das Problem der biologisch-hormonrlen Ste-
rilisierung des' Mannes, wie schon eingangs kurz erwihnt
vorerst nur -mehrtheoretisches Interesse hat, so sollte es’
darum nicht etwa ganz vernachlissigt bleiben. Denn nach-
dem nun bereits von Haberlandt in jiingster Zeit berichtet
wurde, daB ihm die hormonale Sterilisierung im Tierversuch
auch bei peroraler Anwendung seines neuen Corp.-lut.-Pri-
parates (Infecundin) gegliickt sei, diirfte kaum noch daran

" gu zweifeln sein, daB der biologischen Sterilisierung .
auf Zeit die Zukunft gehort; dies um so mehr deshalb, weil.. -

die bisher fast allein iibliche und sichere operative Me-
thode immer mit einer, wenn auch noch so geringen Mortali-

titsziffer belastet ist und die strahlentherapeutische als” -

zu wenig indifferent bereits fast allgemein abgelehnt wurde,

Zusammenfassung:

s wurde zum erstenmal im Tierexperiment der prak-
tisehe Beweis. geliefert, daB auf biologisch-hormonalem Wege
eine Sterilisierung beim ménnlichen Individuum durch das
heterologe. (weibliche) .Keimdriisenhormon mdéglich ist. Die
Kohabitationsfahigkeit -des minnlichen Organismus kann
dabei unverindert bestehen bleiben; eine- hormonale Sterili-
tiit kann bereits eintreten, wenn im Hoden histologisch noch
Spermatozoen nachzuweisen sind. Eine Beeinflussung des
Sexus der Nachkommenschaft wurde nicht festgestellt.
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Ueber den Zeitpunkt der Konzeptionsfdhigkeit
- des Weibes.

Von Prof. Dr. Hermann Knaus, Assistent der Klinik.

Die Ergebnisse der vergleichend-anatomischen Unter-
suchungen an den Geschlechtsorganen der S#ugetiere und
des Menschen, welche vorwiegend dem Zeitalter anatomiseh-
morphologischer Forschung in der Biologie und Medizin ent-
stammen, sind gegenwiirtig insoferne Gemeingut unseres
Wissens geworden, als uns die Fortpflanzung in allen diesen
Lebewesen an die charakteristischen ménnlichen und weib-
lichen Geschlechtsorgane gebunden erscheint. Mogen diese
Organe in den einzelnen Spezies der S#duger auch noch so
verschiedenartig geformt und ausgebildet sein, so finden sich
doch in jedem normalen mifiinnlichen Vertreter zumindest
Penis und Testes, in jedem weiblichen Vagina, Uterus und
Ovarien. Die Natur bedient sich hiermit zur Sicherung der
Fortpflanzung in allen diesen Lebewesen eines einheitlichen
anatomischen Prinzipes.

Diese prinzipielle Uebereinstimmung im anatomischen

 Aufbau der Geschlechtsorgane dieser Lebewesen 1da8t aber

auch eine fundamentale Einheitlichkeit ihrer Funktionel
erwarten. Die vergleichend-physiologischen Studien auf
dem Gebiete der Fortpflanzung sind groBtenteils noch jungen
Datums und augenblicklich in reger Entwicklung begriffens
ihre bisherigen Efgebnisse rechtfertigen jedoch die oben
ausgesprochene Vermutung in so weitgehendem MaBe, daB
wir bereits imstande sind, eine grundlegende Gesetzmifig--
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Kkeit in den feineren Vorgingen der Fortpflanzung bei allen
Siugern zl verfolgen. Diese Fundamentalgesetze der Fort-
pﬂanzungsphysiologie beherrschen einheitlich in Mensch }111(1
Singetier die Lebensvorgénge, von welchen die erfolgreiche
Vereinigung der beiden Keimzellen und die Entwicklung
eines neuen Lebewesens abhiingig sind: die- Zeit der Befruch-
tungsfahigkeit der Bizelle und der Spermatozoen in den
weiblichen Geschlechtsorganen und die Funktion -dés Cor-
pus luteum. o

In allen Warmbliitern ist die Fruchtbarkeit ,dgr Eizelle nur auf
wenige Stunden  beschrénkt. Diese charakteristische biologische
Eigenheit der Rizelle hat zur Folge, daB ihre Befruchtung nur in
den ersten Stunden nach dem Follikelsprung erfolgen kann. Wir
waren bisher iiber die Vorginge und Verinderungen der Eizelle nach
dem TFollikelsprung so wenig unterrichtet, da8 wit uns iiber die Ur-
sache des raschen Schwindens der Fruchtbarkeit der Eizelle kein
klares Bild machen konnten. Die ausgezeichneten Untersuchungen
von G. Pincus iiber die Entwicklung der Eizelle nach dem Follikel-
sprung, fiber das weitere Schicksal der ’unbgfruchteten und befruch-
teten Bizelle des Kaninchens haben viel Licht in das Dugkel dieses
Torschungsgebietes gebracht. Wie sich bei der Wanderung des Vogel-
cies durch den Ovidukt alsbald eine EiweiBschichte um den Eidotter
legt, welehe den Spermatozoen den Zutritt zum Eidotter verwehrt,
so cntwickelt sich auch um die Fizelle der Siugetiere kurz nach
ihrem Eintritte in die Tube eine solide EiweiBhiille, welche nunmehr
den so raschen Verlust der Fruchtbarkeit der Eizelle erklért.

Dic Spermatozoen der S#uger, welche ‘einen Skrotalhoden be-
sitzen, vermogen ihre Bewegungsfihigkeit in den weiblichen Genital-
organen durch ldngere Zeit zu behalten. Die Untersuchungen iiber
die Befruchtungsfihigkeit der Spermatozoen haben aber gezeigt, daB
Bewegungsfihigkeit allein keineswegs ein- sicheres Merkmal der
Refrnchtungsfahigkeit der minnlichen Keimzellen darstellt: Dice
Spermatozoen verlieren in den weiblichen Genitalorganen um vicles
friither ihre Befruchtungsfdhigkeit, als sie unter denselben DBe-
dingungen ihre Bewegungsfreiheit einbiiBen. Wir konnen also
nach den bisher gesammelten Erfahrungen {iber die Befruchtungs-
fiihigkeit der ménnlichen Keimzellen von Siugern mit Skrotalhoden
annchmen, daB dieselbe in den weiblichen Genitalorganen unter nor-
inalen Dedingungen einen Zeitraum von 48 Stunden nicht iibersteigt.

Die fiir die Binbettung des befruchteten Eies unbedingt ecir-
rorderiiche Entwicklung des Corpus luteum geht bis zum Zeitpunkte
der Tmplantation anscheinend unabhingig vom Ei vor sich, Erst das
implantierte Ei sondert nachweislich in den miitterlichen Organis-
mus Stoffe ab, weleche das Corpus luteum spurinm zum Corpus luteum
eraviditatis machen. Unterbleibt die Befruchtung bzw. die Im-
plantation des Eies, so hat das Corpus Juteum spurium in jeder
Spezies der SHuger eine bestimmte autonome Lebensdauer. Inner-
halb dieser Zeit autonomer Funktion des Corpus luteum spurium
muB die Implantation erfolgen, wenn sich im AnschluB daran eine
Schwangersehalt entwickeln soll.

Auf Grund dieser fiir die Gesamtheit der Sduger geltenden Ge-
setze der Physiologie der Fortpflanzung bin ich zur Ueberzeugung
gckommen, daf die bisher verbreitete Ansicht, eine Frau mit regel-
miBigem 4wochentlichen, mensuellen Zyklus konne an jedem Tage
dieses Zeitabschnittes befruchtet werden, nicht richtig sein kann.
Nachdem es mir gelungen war, mittels einer neuen Methode den
Ovulationstermin an gesunden Frauen mit regelméfigem 4wochent-
lichen Zyklus experimentell zu bestimmen, glaubte ich die not-
wendigen Unterlagen gefunden zu haben, die bisher gelehrte An-
sj_cht von der Konzeptionsfihigkeit des Weibes einer sachlichen
Kritik unterzichen zu diirfen. So habe ich endlich, gestiitzt auf die
Urteile namhafter Celehrter des In- und Auslandes, und bestérkt
gl'ureh die Ergebnisse meiner eigenen Untersuchungen, in meinen
iither diesen Gegenstand verdffentlichten Arbeiten den Standpunkt
vertreten, daB eine regelmiiBig 4wdochentlich menstruierende Frau
nur in der Zeit vom 11.—17. Tage des mensuellen Zyklus empfangen
}“’nﬂe; in den ersten 10 Tagen und vom 18. Tage des mensuellen
Zyklus an bis zum Bintritt der nichsten Menstruation herrscht eine
physiologische Sterilitit.

N Nachdem sich die Beweisfiihrung fiir die Beschrénkung der
Konzeptionsfihigkeit regelméBig 4wochentlich menstraierender Frauen
innerhalh des 11.—17. Tages des mensuellen Zyklus nicht auf ge-
,d‘“nk"moS tibernommene Hypothesen aufbaut, sondern biologische
ég‘“;lehen zZur Un.f:erlage hat, so war wohl zu erwarten, daB sie auch
welmzuhschen Priifung durch das praktische Leben gewachsen sein
‘ I.ll Ergénzung meiner ersten Arbeit in dieser Wochen-
S‘_’hrlf@ die vorwiegend experimentell- und vergleichend-phy-
siologischen Studien auf dem Gebiete der Fortpflanzung ge-

widmet war, soll nunmehi in den folgenden Ausfithrungen
von praktischen Erfahrungen iiber den Zeitpunkt der Kon-
zeptionsfahigkeit des Weibes die Rede sein.

Bs mufB uns wirklich sonderbar beriihren, wenn wir im
90. Jahrhundert die Diskussion iiber ein Thema erdifnen,
das schon im Altertum ausschlieBlich durch Beobachtung
und Erfahrung im Sinne der modernen Fortpflanzungsphy-
siologie gelost erschien. So lehrte bereits der Babyloni-
sche Talmud:

Bine Frau kann nur geschwingert werden kurz nach dem fiir
diec menstruierende Frau vom mosaischen Gesetze vorgeschriebenen
Reinigungsbad.“ Dieses B.einigungsbad fallt im allgemeinen, wie wir
gleich sehen werden, auf den 12. Tag des mensuellen Zyklus. Dem
orthodoxen Judentum wurden nimlich hinsichtlich des ehelichen
Verkehres folgende Vorschriften auferlegt. Der cheliche Verkehr ist

-untersagt: a) fiir mindestens 24 Stunden vor dem erwarteten Eintritt

der Menstruation; b) wihrend der Regel, und wenn diese auch noch
so rasch voriibergehen moge, so mufl diese aus rituellen Griinden
fiir mindestens 5 Tage dauernd angenommen werden; ¢) fiir weitere
7 Tage, gezdhlt vom 5. Tage nach dem Beginn der Menstruation,
und wenn diese linger dauern sollte, fiir eine Woche nach dem Si-
stieren der Blutung. Unter genauer Einhaltung dieser weisen Vor-
schriften ging der Wunsch Moses: ,,Geht hin und vermehret Euch
wie der Sand am Meere* (Genesis 1. 28) fiir das orthodoxe Juden-
tum offenbar in Erfiillung.

Die Untersuchungen Ogino’s iiber den Ovulations- und Kon-
zeptionstermin der Frau haben mit einem reichen klinischen Beob-
achtungsmaterial die Ergebnisse meiner biologischen Arbeiten voll
bestitigt. Es ist ihm damit gelungen zu zeigen, daB man bei Be-
riicksichtigung des Ovulationstermins willkiirlich Schwangerschaft
erzeugen und vermeiden kann.

Die schriftlichen und miindlichen Mitteilungen, die ich
als Reaktion auf meine Arbeiten iiber den Konzeptionster-
min der regelmiBig 4wochentlich menstruierenden TFrau er-
halten habe, haben einen solchen Umfang angenommen, daB
ich gegenwiirtig in der Lage bin, iiber die derzeit iiberblick-
bare Auswirkung meiner Verdffentlichungen folgenden kur-
zen Bericht abzugeben: Die Zahl der Beobachtungen, welche
die Unfruchtbarkeit solcher Frauen in den ersten 10 Tagen
und in der Zeit nach dem 17. Tage des mensuellen Zyklus
auf praktischem Wege festgestellt haben, reicht bereits vollig
aus, um von einer wahren GesetzmiBigkeit dieser Erschei-
nung sprechen zu koénnen.

Neben dieser wertvollen praktischen Bestéitigung der
Richtigkeit meiner Anschauungen iber die Konzeptions-
fahigkeit der Frau konnte ich aber auch Erfahrungen sam-
meln, die bei oberflichlicher Beurteilung den Anspruch er-
heben kénnten, die Beweiskraft der von mir zusammengetra-
genen biologischen und praktischen Argumente zu schwi-
chen. Diese Fille erscheinen mir besonders interessant und
lehrreich, und verdienen daher eine eingehendere Bespre-
chung. )

1. Fall: 24jahrige Frau mit regelmiBigem Zyklus von 26 bis
98 Tagen. Menstruation 15. VI, 1927, einmaliger Verkehr am 28. VI.
(14. Tag des mensuellen Zyklus), Schwangerschaft; Geburt am
91. IIL. 1928. Nach Abwarten der ersten zwei Menstruationen post
partum nunmehr bei regelm#Biger Wiederkehr der Menstruationen
Kohabitationen nur in der Zeit physiologischer Sterilitdt; niemals
Schwangerschaft. Menstruation am 31 V. 1929, Kohabitation am
11. VI. (12. Tag des mensuellen Zyklus), Schwangerschaft; Geburt
am 9. IIT. 1930. Erste Menstruation post partum 4. V.; anschlie-
Bend XKohabitationen nur in der Zeit physiologischer Sterilitit;
zweite Menstruation p. p. 6. VI.; einmaliger Verkehr am 23. VI,
d.i. am 18 Tag des mensuellen Zyklus, Schwangerschaft.

Es hat also in diesem Falle zweifellos die Kohabitation
am 18. Tage des mensuellen Zyklus zur Konzeption gefiihrt,
was zur Voraussetzung hat, daB die Ovulation an diesem
Tage oder in der Zeit bis zum 20. Tage des mensuellen Zyklus
erfolgte. Wir haben es hier mit einem sorgfiltig beobachte-
ten Falle zu tun, der gewiB dazu beniitzt werden kénnte, die
Richtigkeit meiner Liehre umzustoBen. Die feinere Analyse
der zur Verfiigung stehenden Daten aber gestattet es, die
Ursache dieser Abweichung von der Norm einwandfrei fest-
zustellen. - Wenn die Laktation in diesem ‘Falle auch keine
Amenorrhoe verursachte, so konnen wir ihren hemmernden
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TinfluB auf das. Ovar doch daran deutlich erkennen, daf sie
im Vergleich zu den Verhiltnissen ante partum eine wesent-
liche Verlingerung des mensuellen Zyklus bedingte; so er-
reichte der 1. Zyklus post partum eine Dauer von 33 Tagen.
Nachdem die Lebensbedingungen in diesem Falle auch wei-
terhin bis zum Tage der Konzeption am 18. Tage des folgen-
den mensuellen Zyklus unverindert blieben, werden wir
nicht fehlgehen, anzunehmen, daf auch dieser Zyklus eine
shnliche Linge erreicht hitte, wenn die Konzeption ausge-
blieben wire. Die Zeitverhiltnisse der biologischen Vor-
ginge bei 33tigigem Zyklus sind aber keineswegs mit jenen
eines 28tigigen Zyklus identisch, sondern unterscheiden sich,
und das ist das Wesentliche, hinsichtlich des Ovulationster-
mines, der unter diesen Bedingungen, wie ich gleich ausfiih-
ren werde, durchschnittlich auf den 19—90. Tag des mensuel-
len Zyklus fallt, wenn wir beriicksichtigen, daB die Men-
struation 1—2 Tage nach Erloschen der Corpus-luteum-Funk-
tion eintritt.

Wie ich bereits eingangs erwihnt habe, hat das Corpus
luteum spurium in jeder Spezies der Siuger eine von der
Hizelle vollig unabhingige autonome Funktion von bestimm-
ter Dauer. Nach meinen Untersuchungen. iiber den Zeit-
punkt der Ovulation an gesunden, 4wbchentlich menstruie-
renden Frauen und nach den auBerordentlich wertvollen
Beobachtungen Ogino’s iiber den Ovulationstermin bei allen
Formen des mensuellen Zyklus erscheint unter physiologi-
schen Bedingungen die Funktion des Corpus luteum spurium
des Menschen auf durchschnittlich 14 Tage beschrinkt. Diese
Teststellung gewinnt durch folgende Beobachtungen, welche
mir auf brieflichem Wege mitgeteilt wurden, nicht unwesent-
lich an Beweiskraft.

Ein Kollege schreibt mir: ,Meine Frau leidet wihrend der
sehr regelmiBig 4wochentlich auftretenden Menstruation fiir 1 bis
2 Tage an Kopfschmerzen, Uebelkeit und Abgeschlagenheit. Derselbe
Zustand tritt seit Jahren ebenso regelmiBig etwa in der Mitte des
Intermenstruum auf. Ich habe seit langem diese im Intermenstruum
auftretenden Beschwerden mit der Ovulation in Verbindung ge-
pracht. Auf Grund IThrer Verdffentlichung habe ich nunmehr genau
auf die Tage geachtet und konnte feststellen, daB die Beschwerden
genau am 13. Tage nach Beginn der Menstruation auftreten, und
bin der Ansicht, da8 die Ovulation mithin am 13. Tage erfolgt.”

In einem anderen Schreiben lautet es: LEtwa in der Mitte
zwischen je zwei Menstruationen hat meine Frau (34 Jahre), ein-
mal rechtsseitig, manchmal auch linksseitig, Schmerzen in der Ge-
oend des Eierstockes. Dieser Zustand besteht schon seit der Ge-
schlechtsreife und wurde vor allem in den letzten 2 Jahren ge-
nauerer Beobachtung stets wahrgenommen. Wir vermuteten, da8
dieser durch das durchbrechende Ei aus dem Fierstock verursacht
sein konnte. Dies geschieht fast immer am 14. Tag. Typisch ist, daBl
vom EiabstoB bis zum Eintritt der Regel regelmiBig 14 Tage liegen.

Unter Beriicksichtigung dieser Tatsachen, welche das
Corpus luteum spurium des Menschen mit einer Funktions-
dauer von durchschnittlich 14 Tagen charakterisieren, wird
es verstindlich, daB bei 33tigigem Zyklus eine Kohabitation
am 18. Tage Konzeption zur Folge haben kann, da diese
gerade das Optimum der Konzeptionsfihigkeit soleher
Frauen trifft. Die praktischen Erfahrungen, welche in die-
sem Falle wihrend eines Zeitraumes von 8 J ahren mit gro8-
ter Genaunigkeit gesammelt wurden, stehen mit unseren
Kenntnissen von der Physiologie der Fortpflanzung in voller
Uebereinstimmung und zeigen uns zunéchst aufs deutlichste,
daB sich bei Verschiebungen -des Ovulationstermines auch
die Zeit der Konzeptionsfihigkeit im gleichen Sinne #ndert.

In den folgenden Fillen steht bedauerlicherweise nicht
diese Fiille genauer Daten zur Verfiigung, wie ich sie im
ersten Fall wiedergeben konnte; dennoch halte ich ihre Ver-
4ffentlichung aus Griinden, auf die ich "am Ende meiner
Ausfithrungen niher eingehen mochte, fiir unerléBlich.

9. Fall: Verheiratete Frau, 40 Jahre alt, Mutter von mehreren
Kindern; Menstruation regelmiBig in Zeitabschnitten von 28 bis
32 Magen. Verkehr nur an den von mir angegeben Tagen physio-
logischer Sterilitéit; Schwangerschaft.

" Der Tag der Konzeption konnte in diesem Falle nicht
genau erhoben werden, da vor und nach dem fertilen Zeit-

abschnitte des mensuellen Zyklus Kohabitationen gepflogen

wurden. s bleibt daher in erster Linie zu untersuchen,

ob bei 32tigigem Zyklus Kohabitationen nach dem 17. tuge .

zur Konzeption fiihren konnen. Diese Frage muB auf Grund
folgender Ueberlegungen bejaht werden. Bei einer Funk-
tionsdauer des Corpus luteum von durchschnittlich 14 Ta-
gen Tallt bei 2tigigem Zyklus der Ovulationstermin auf den
18.—19. Tag, und damit ist die Moglichkeit der Schwingerung
an diesen Tagen, die fiir regelmiBig 4wochentlich menstruie-
renden Frauen bereits steril sind, gegeben.

3. Fall: Verheiratete Frau, 32 Jahre alt, Mutter von mehreren
Kindern; Menstruation meist nur 9 Tage dauernd, regelmiBig alle
97 Tage, manchmal nur alle 26 Tage. Verkehr nur an den von mir
angegebenen Tagen physiologischer Sterilitit; Schwangerschaft.

Auch hier konnte der Tag der Konzeption nicht prizis
festgestellt werden, da zahlreiche Kohabitationen im Post-
und Antemenstruum gepflogen wurden. Bei einer Verkiir-
zung des mensuellen Zyklus bis zu 26 Tagen haben wir vor
allem zg erwiigen, ob Kohabitationen in der Zeit bis ein-
gchlieBlich 10. Tag des Zyklus Schwangerschaft zur Folge
haben kénnen. Unter Anwendung der bereits oben darge-
stellten Berechnungen engibt sich -bei 26tdgigem Zivklus als
Ovulationstermin der 12—13. Tag, und da kann es in der
Tat geschehen, daB unter besonders giinstigen Umsténden
atich Kohabitationen vor dem 11. Tage fruchtbar verlaufen.

4, Fall: 32jihrige verheiratete Frau, Mutter von 4 XKindern;
Menstruation in Zeitabstinden von 34—38 Tagen. Diese Frau er-
hielt von -meinen Untersuchungsergebnissen iiber die Konzeptions-
fihigkeit des Weibes Kenntnis, wurde aber falsch unterrichtet und
glaubte, daB die Zeit vom 11—17. Tage des mensuellen Zyklus steril
wire. Zwecks Vermeidung einer weiteren Konzeption hat nun dieses
FEhepaar gerade vom 11.—17. Tag in gesteigertem MaBe geschlechi-
lich verkehrt, um in der restlichen Zeit des mensuellen Zyklus mog-
lichst enthaltsam zu leben. Nach Ablauf eines Jahres, in welchem
zur Zufriedenheit des Ehepaares niemals Konzeption eingetreten
war, wurde diese Frau von besser unterrichteter Seite dahin auf-
geklirt, daf sie sich im grofen Irrtum befinde, denn gerade jenc
Tage, welche sie fiir steril gehalten habe, entspridchen der frucht-
baren Periode des mensuellen Zyklus. Daraufhin inderte das Ehe-
paar die seit einem Jahr beobachteten Gewohnheiten und verhielt
sich nunmehr vom 11—17. Tage abstinent, um an den tbrigen
Tagen sorglos geschlechtlich zu verkehren, was zur TFolge hatte,
daB die Frau im ersten Monat nach Aenderung der bisherigen
Gewohnheiten gravid wurde.

Die anfangs guten und spéter schlechten Erfahrungen,
welche diese Frau im Verlaufe eines Jahres mit erst fal-
scher und nachher richtiger Anwendung der von mir nur fiir
regelmiBig 4wochentlichen mensuellen Zyklus aufgestellten
Regeln der Konzeptionsfihigkeit des Weibes machte, sind
vom biologischen Gesichtspunkte aus durchaus verstindlich.
Denn bei 34—38tigigem Zyklus f&éllt naeh unseren Berech-
nungen die Ovulation auf den 90.—25. Tag desselben und da-
mit erklirt es sich, daB in diesem Falle bei unbewuBter Aus-
niitzung der physiologischen Sterilitit bis zum 18. Tage Ko-
habitationen in der Zeit vom 11.—17. Tage des mensuellen
Ziyklus stets steril verlaufen sind, und daB im Amnschlusse
daran bei Austibung des Verkehres in der Zeit nach dem
17. Tage des Zyklus sofort Schwangerschaft eingetreten ist.
Abermals ein schénes Beispiel fiir die Abhingigkeit der
Konzeptionstihigkeit vom Zeitpunkte der Ovulation!

5. Fall: 28jshrige Frau, verheiratet, Multipara, Menstruation
von 4 Tage Dauer, regelmiBig twochentlich, Es besteht der Wunseh
nach Beschrinkung der bisherigen Kinderzahl und gleichzeitig Ab-
neigung gegen Anwendung von Priventivmitteln. Das Ehepaar wird
von einem:wKo}}egen entsprechend meinen Veroffentlichungen iiber
den Konzeptionstermin solcher Frauen aufgeklart, was aber inso-
forne mit einem MiBverstindnis fiir die Eheleute endigt, als diese
nicht den 1. Tag der Menstruation, sondern den 1. Tag des Post-
menstruum fiir den Beginn des mensuellen Zyklus halten. In der
irrtiimlichen Annahme, daf die ersten 10 Tage des Postmenstrumm
steril wiren, beschrinkte nun dieses Ehepaar den Geschlechts-
verkehr auf die Zeit vom 5.—14. Tag und vom 92. Tag bis zum
Fintritt der nichsten Menstruation; 2 Monate nachher konnte der
betreffende Arzt mit Sicherheit Graviditdt nachweisen.

Es bedarf wohl keiner weiteren Erklirung, daf bei re-
gelmiBigem 4wdchentlichen Zyklus Kohabitationen in der

s oI L




. 27. Februar 1Ysl.

NMUNUOLNILG VILJIZTINIDUIINN VWUV LINDUILL VLD L oz

Zeit vom 5—14. Tage, also wihrend des Optimum der Kon-
septionsfahigkeit solcher Frauen, alsbald Schwangerschaft
sur Folge hatten.

Als Ergebnis der sehr aufschluBreichen Untersuchung
dieser 5 serids beobachteten Fille betrachte ich zunichst die
wichtige Tatsache, daB es in allen diesen Tillen bei bestimm-
ten, in jedem einzelnen Falle genau besprochenen Abwei-

.chungen von den Bedingungen, unter welchen Frauen nur in

der Zeit vom 11.—17. Tage konzeptionsfahig smd nach Ko-
habitationen auBerhalb dieses fertilen Zeitabschnittes zur
gehwangerschaft gekommen ist. Und gerade der Umstand,
daf wir in jedem dieser Fille imstande waren, den Zeit-
punkt der Konzeption mit weitgehendster Genauigkeit zu

: enmtteln, liefert uns ein auBerordentlich wertvolles Beweis-

material fiir die Richtigkeit der Anschauung, daf die Kon-
Aeptmnsfahwkelt der regelmiBig 4wochentlich menstruieren-
den Frau-auf die Zeit vom 11.—17. Tag des mensuellen
Zivklus begrenzt ist.

Weiters lehren uns diese Untersuchungen, daf die von
mir aufgestellten zeitlichen Grenzen der Konzeptionsfdhig-
keit regelmiiBig 4wochentlich menstruierender Frauen bei
UnregelmiBigkeit des mensuellen Zyklus im Sinne einer
Verlingerung desselben bis zu 32 Tagen und einer Verkiir-
sung bis zu 26 Tagen ihre Giiltigkeit verlieren. Wenn wir
aber fernerhin die groBe Anzahl der Bestédtigungen meiner
Anschauung den nur 3 Reklamationen (ersten 3 Félle) gegen-
iiberstellen, so entnehmen wir daraus, daB bei regelmiBig
4wochentlich menstruierenden Frauen Schwankungen des
mensuellen Zyklus, i. e. des Ovulationstermines, in dem ange-
gebenen AusmaBe so gut wie gar nicht vorkommen, und
selbst bei besonderen Einfliissen eine Seltenheit sein miissen.
Denn, wire dem nicht so, so wiirde das zahlenmé&Bige Ver-
hiltnis zwischen Reklamationen und Bestitigungen der fiir
regelmiBig 4wochentlich menstruierenden Frauen aufgestell-
ten Regeln ein wesentlich anderes sein. HEs ist mir vielmehr
kein einziger einwandfrei beobachteter Fall bekannt gewor-
den, wo bei regelmiBiger 4wochentlicher Wiederkehr der
Menstruationen nach Kohabitationen auBlerhalb der von mir
als fertil bezeichneten Periode des mensuellen Zyklus
Schwangerschaft eingetreten wire.

Die Erfahrungen, welche wir in den Fillen 2, 3 und 4
sammeln konnten, weisen auf die dringende Notwendigkeit
hin, die genauen Grenzen der physiologischen Schwankun-
gen im Ablaufe des regelmiBig 4wochentlichen mensuellen
Zyklus festzulegen, innerhalb welcher die Konzeptionsfiahig-
keit solcher Frauen auf die Zeit vom 11.—17. Tage beschrénkt
bleibt. Ein Blick auf die schematische Darstellung (Kurve1)
der Beziehungen zwischen Ovulations- und Konzeptionster-
min zeigt uns, daB sich diese Schwankungen in der Lénge
des mensuellen Zyklus innerhalb von 28—30 Tagen bewegen
diirfen, ohne den angegebenen Zeitabschnitt der Konzep-
tionsfihigkeit zu veriindern. Um nun aber auch einer Ver-
kiirzung des mensuellen Zyklus bis zu 26 Tagen Rechnung zu

Kurve 1 a = Optimum der Konzeptionsfihig-
keit.

b = Physiologische Sterilitiit.
26tidgiger mensueller Zyklus:
Ovulation am 12. Tag.

/ / \ ————— 28tigiger mensueller Zyklus:
A \ Ovulation am 14. Tag.

/ A0 \ 30tiagiger mensueller Z :
————— yklus:
/ / v i Ovulm%on am 16. Tag.
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tragen, bedarf es, wie wir aus Kurve 1 ablesen kénnen, einer
e‘n‘JSIJrechenden Verkiirzung der fiir regelmiBig alle 28—30
'hlg'e menstruierenden Frauen erwiesenen postmenstruellen
sterilen Periode. Wir kénnen also mithin sagen, daB die
Kenzeptionsféhigkeit von Frauen mit regelmiBigem men-
suellen Zyklus in der Lénge von 26—30 Tagen auf die Zeit
vem 9.—17. Tage beschrénkt ist, und zwar so, daB bei 26tigi-
gem Zyklus das Optimum der Konzeptionsfihigkeit auf den
11--12. Tag, bei 28tigigem Zyklus auf den 13.—I14. Tag, und
bei 30tigigem Zyklus auf den 15.—16. Tag desselben fillt,

Um diese Erkenntnis von dem Bestehen eines Zeitraumes
gesteigerter Fruchtbarkeit und einer Periode physiologischer
Sterilitit fiir alle jene Frauen nutzbar zu machen, welche
in regelmifiger Wiederkehr nach 26—380 Tagen menstruie-
ren, bleibt noch, wie aus TFall 4 und 5 hervorgeht, eine
Schwierigkeit zu iiberwinden: die stets richtige Abgrenzung
zwischen den sterilen und fertilen Tagen des mensuellen
Zyklus. Aber auch diese Schwierigkeit diirfte sich in der
Zukunft durch entsprechende #rztliche Aufkldrungsarbeit
und durch den Gebrauch eines technischen Hilfsmittels ),
das in einfacher und zugleich sicherer Weise die Zeit der
Konzeptionsfihigkeit regelmiiBig 26—380tdgig menstruieren-
der Frauen angibt, beseitigen lassen, und damit die Moglich-
keit geschaffen werden, ein so reiches und #rztlich kontrol-
liertes Beobachtungsmaterial zu sammeln, das die noch vor-
liegenden Zweifel am Bestehen einer physiologischen Sterili-
tit zugunsten groBer gesundheitlicher Vorteile fiir viele
Frauen endgiiltig zerstreuen miifite.

Daf die von mir auf Grund eingehender physiologischer
Untersuchungen aufgestellten Richtlinien hinsichtlich der
Beschriankung der Konzeptionsfihigkeit auf die Zeit vom
9.—17. Tage nur fiir gesunde, regelmiBig 26—30tégig menstru-
jerende Frauen unter gleichbleibenden ILebensbedingungen
Giiltigkeit haben, sollte eigentlich keiner besonderen Be-
tonung bediirfen; liegen doch bereits zur Geniige praktische
Beobachtungen vor, daB vor allem die Laktation (Fall 1), In-
anition (Kriegsamenorrhoe), ungewohnte korperliche An-
strengung und. markanter Klimawechsel, chronisch verlau-
fende Krankheiten und Stoffwechselstérungen die Ovarial-
funktion hemmend beeinflussen kdnnen und somit die Regel-
miBigkeit des mensuellen Zyklus, i. e. Eintrittes der Ovula-
tion, aufheben. Unter solchen Umstinden erlischt natiirlich
auch die Moglichkeit der praktischen Anwendung der von mir
aufgestellten Lehrsitze von der RegelmiBigkeit der be-
schrinkten Konzeptlonsfahlgkelt im Verlaufe des mensuellen
Zvklus.
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Fur die Praxis.

Ueber Konzeptionsverhiitung
Von Hans Albrecht.

Die Erorterung der bewuBten Geburtenregelung ist an
sich ein kirchen- und staatsfeindliches Beginnen. Indes wer-
den heute alle moralischen, religitsen, nationalen und sozia-
len Bedenken durch die Tatsache iiber den Haufen geworfen,
daB die willkiirliche Geburtenregelung in Theorie und Praxis
bei allen Kulturvilkern eine so ausgedehnte und fast selbst-
verstindliche Lebensnotwendigkeit und Lebensgewohnheit
geworden ist, daB man an ihr nicht mehr voriibergehen, und
anderseits sie durch keine auch noch so eindringliche Ver-
warnung eindimmen oder ausrotten kann. Wenn es auch
zahlenmiBig feststeht, daB die Geburtenregelung in ihrem
jetzigen Umfange den Fortbestand eines Volkes ernstlich ge-
fihrdet, so wird unter den heutigen schwierigen Lebensmog-
lichkeiten dieses zahlenmiBige Menetekel die Empféngnis-
verhiitung als natiirliche Anpassungserscheinung an die Not-
lage der Volker unméglich mehr aufhalten kénnen. Raum -
und Nahrungsnot sind die Wiirgengel, die in
unaufhaltsamem Angriff jedevon Kirche und
Staat fiirsorgliech erriechtete Festungswehr

*) Geliefert von H, HeyBler, Stiibing bei Graz, Oesterreich



